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Prova de Conhecimentos Gerais e Especificos

[ PSICOLOGIA ]

CADERNO DE QUESTOES
INSTRUC(")ES GERAIS

1- Este Caderno de Questdes somente deverd ser aberto quando for autorizado pelo Fiscal.

2- Assine neste Caderno de Questdes e coloque o niumero do seu documento de identificagdo.

3- Ao ser autorizado o inicio da prova, verifique este Caderno de QuestSes contém 50 (cinquenta) questdes do tipo
objetivas com 5 (cinco) alternativas cada. Caso ndo tenha recebido o material correto comunique imediatamente ao
Fiscal.

4- Vocé terd 3h30 (trés horas e trinta minutos) para responder as questdes definidas. Faga a prova com tranquilidade,
mas controle seu tempo. Esse tempo inclui a transcricio das respostas para a Folha de Respostas Oficiais das
questbes objetivas. Vocé somente podera sair em definitivo do Local da Prova depois de decorridas 1h30 (uma hora e
trinta minutos) de seu inicio.

5- Ao receber a Folha de Respostas, confira seu nome, nimero do seu documento de identificacio e a Area
Profissional escolhida.

6- Em hipdtese alguma sera concedida outra Folha de Respostas Oficiais.

7- Preencha a Folha de Respostas utilizando caneta esferografica de tinta azul ou preta. Na Folha de Respostas,

preencha completamente o circulo correspondente a alternativa escolhida, conforme modelo:
A B C D E

8. Sera atribuido o valor ZERO a questdo que contenha na Folha de Respostas de questdes objetivas: dupla marcacgao,
marcacdo rasurada ou emendada, ndo preenchida totalmente ou que ndo tenha sido transcrita.

9. A correcdo da prova objetiva serd efetuada de forma eletronica e considerando-se apenas o contelddo da Folha de
Respostas.

10. Caso a Comissao julgue uma questdao como sendo nula, seus pontos serdo atribuidos a todos os candidatos.
11. N3o sera permitida qualquer espécie de consulta.

12. Ao terminar a prova, devolva ao Fiscal de Sala este Caderno de Questdes, juntamente com a Folha de Respostas e
assine a Lista de Presenca.

13. Os 3 (trés) ultimos candidatos somente poderdo ausentar-se juntos da sala de prova, apds assinatura da Ata de

Encerramento.
Boa Prova!
Ndmero do documento (RG, CNH etc.): Assinatura do(a) Candidato(a):
Maceid/AL, 22 de janeiro de 2012 HUPAA/UFAL
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Vocé confia no resultado!
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Conteuado Geral

Em qual a opcdo abaixo estdo listados indicadores de
monitoramento de acbes desenvolvidas na atencdo basica do
tipo "tracadores" da qualidade, para o grupo adulto?

A)

B)

9)

D)

E)

HospitalizacGes por insuficiéncia cardiaca, Hospitalizacdes
por acidente vascular cerebral e Obito por violéncia.

Dificuldade na adesdo ao tratamento entre pacientes
portadores de  hipertensdo arterial e  diabetes,
HospitalizacGes por acidente vascular cerebral e Hanseniase
com grau de incapacidade | e Ill.

Dificuldade na adesdo ao tratamento entre pacientes
portadores de hipertensdo arterial e diabetes e Dificuldade
de adesdo ao tratamento entre pacientes portadores de
hanseniase e tuberculose.

Obito por violéncia, Hospitalizacdes por acidente vascular
cerebral e Hanseniase com grau de incapacidade | e Ill.

HospitalizacGes por insuficiéncia cardiaca, Hospitalizacdes
por acidente vascular cerebral e Obito por infeccdo
respiratdria aguda.

BFI A portaria n° 399 de 22/02/2006 que divulga o
Pacto pela Satde 2006 - Consolidacdo do SUS e aprova as
diretrizes operacionais do referido pacto, estabelece como
prioridade:

A)

B)
9)
D)
E)

O Pacto pela Vida, o Pacto em Defesa do SUS e o Pacto
de Gestdo do SUS.

Exclusivamente o Pacto pela Vida.
Exclusivamente o Pacto em Defesa do SUS.
Exclusivamente o Pacto de Gestdo do SUS.

Exclusivamente o Pacto em Defesa da Gestdo Ampliada e
Compartilhada do SUS.

n Em qual a opgdo abaixo estdo listados indicadores de
monitoramento de acdes desenvolvidas na atencdo basica do
tipo "eventos-sentinela"para o grupo adulto ?

A)

B)

o)

D)

HospitalizacGes por insuficiéncia cardiaca, Hospitalizacdes
por acidente vascular cerebral e Obito por violéncia.

Dificuldade na adesdo ao tratamento entre pacientes
portadores de hipertensdo arterial e diabetes,
HospitalizacGes por acidente vascular cerebral e Hanseniase
com grau de incapacidade | e Ill.

Dificuldade na adesdo ao tratamento entre pacientes
portadores de hipertensdo arterial e diabetes e Dificuldade
de adesdo ao tratamento entre pacientes portadores de
hanseniase e tuberculose.

Dificuldade na adesdo ao tratamento entre pacientes
portadores de  hipertensdo arterial e  diabetes,
HospitalizacGes por acidente vascular cerebral e Hanseniase
com grau de incapacidade | e Ill.

Neste sentido,
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n O Pacto pela Vida € o compromisso entre os
gestores do SUS em torno de prioridades que apresentam
impacto sobre a situacdo de saude da populacdo brasileira.
identifique em qual a opcdo abaixo

estdo relacionadas prioridades, das quais sdo estabelecidos
indicadores e indices de salide pactuados:

A)

B)

9)

D)

E)

Sadde do idoso, Salide do adolescente e Fortalecimento da
atencdo basica.

Promocdo da saide, Salde materno-infantil e Salde do
adulto.

Saude materna, Controle da dengue, e Controle do cancer
de mama.

Fortalecimento da capacidade de respostas as doencas
emergentes e endemias, com énfase na dengue, hansenfase,
tuberculose, malaria e influenza, Promocdo da saide e
Fortalecimento da atencdo basica.

Reducdo da mortalidade materna e infantil, Saltde do
adolescente e Saude do idoso.

“ Sdo indicadores do Pacto pela Sadde, por municipio,

a

valiados e monitorados trimestralmente:
. Propor¢cao da populagdo cadastrada pela estratégia
salide da familia.

Il. Percentual de unidades de salide que desenvolvem
acdes no campo da atividade fisica.

. Indice de alimentacdo regular das bases de dados
nacionais obrigatérias (SIA; SIH; CNES e SIAB).

. Proporcdo da receita propria aplicada em salde
conforme previsto na regulamentagdo da EC 29,/2000.

Assim, verifica-se que:

E)

A) Apenas |, Il e lll s3o verdadeiras.
B) Todas sao verdadeiras.
C) Somente I, Il e IV sdo verdadeiras.

D) Somente IV é verdadeira.

Apenas | é verdadeira.

n A politica Nacional de Humanizagdo toma cinco

d

iretrizes centrais para orientar a acdo das equipes que tém

por tarefas produzir satde, sdo elas:

1.
v.

I. Acolhimento.

Il. Gestdo Democratica das organizacdes de salde, dos
processos de trabalho e de formacao, da clinica e da
salde coletiva.

Clinica Ampliada.
Valorizacdo do trabalho dos trabalhadores da satde.

V. Garantir os direitos dos usuarios.

Verifica-se que esta(do) correta(s)

A) I, I, 1l e IV, apenas
B) |, Il e IV apenas.

T . o o C) II, Il e IV, apenas.
E) HospitalizacGes por insuficiéncia cardiaca, Hospitalizages
por acidente vascular cerebral e Obito por infeccdo D) Il'elll, apenas.
respiratéria aguda. E) I ILII IVeV.
Psicélogo COPEVE/NEPES - UFAL
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Sobre acolhimento é correto afirmar que:

I. O acolhimento com avaliacdo e classificacdo de
risco configura-se como uma das intervencdes
potencialmente decisivas na reorganizacao e realizacdo
da promoc¢do da salde em rede, pois se faz a partir
da analise, problematizacdo e proposicdo da prépria
equipe, que se constitui como sujeito do seu processo
de trabalho.

1l. O acolhimento com classificacdo de risco € um processo
dindmico de identificacdo dos pacientes que necessitam
tratamento eletivo, que sdo agendados conforme
protocolo estabelecido em cada unidade de salde.

l1l. O acolhimento ndo é um espaco ou um local, mas
uma postura ética, ndo pressupde hora ou profissional
especifico para fazé-lo, implica compartilhamento
de saberes, necessidades, possibilidades, angustias e
invencoes.

IV. Uma postura acolhedora implica em estar atento e
poroso a diversidade cultural, racial e étnica.

V. Acolher com a intencdo de resolver os problemas de
saude das pessoas que procuram uma unidade de
salide pressupde que todas as pessoas que procuram
a unidade, por demanda espontdnea, deverdo ser
acolhidas por profissional da equipe técnica.

Estdo corretos os itens

A) | e lll, apenas.

B) I, Ill, IV eV, apenas.
C) I, I, eV, apenas.

D) I, IV e V, apenas.
E) I, Ill e IV, apenas.

n O controle social na saiide é um direito conquistado
pela Constituicdo Federal de 1988, mais precisamente do
principio "participacdo popular", e sdo garantidas duas
instancias formais, que sdo também espaco de luta: os
conselhos e conferéncias de salide. Assinale a opcdo correta
a partir dos itens abaixo.

I. Os conselhos de salide sdo instancias colegiadas de
carater provisorio, essencialmente consultivos.

Il. Os conselhos de salide sdo instancias colegiadas de
carater permanente e deliberativo.

1. As conferéncias de salde tem como objetivo avaliar
e propor diretrizes para a politica de salide nas trés
esferas de governo.

Verifica-se que a opcdo correta é:

A) Apenas os itens Il e Il s3o verdadeiros
B) Apenas os itens | e Il s3o verdadeiros
C) Apenas os itens | e Il sdo verdadeiros

D) Apenas os itens | e Il sdo falsos

E) Todos sao verdadeiros
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n Considerando a representatividade dos conselhos
de salde: usuérios; trabalhadores de Salde, governo e
prestadores de servicos privados, e segundo a perspectiva
defendida por Correia, 2005, na qual afirma que: "Existem
limites para o exercicio do controle social no espaco dos
conselhos", motivados por:

I. Fragilidade no nivel de organizacdo dos movimentos
populares e sindicais.

Il. Pouca consciéncia de classe (momento meramente
""econémicocorporativo"ou "egoistico-passional") dos
mesmos;

I11. Cultura politica de submissdo arraigada na populacao
brasileira.

IV. Baixa representatividade e conseqliente falta de
legitimidade dos conselheiros, pela pouca organicidade
com sua base, além da desinformacgdo generalizada.

Assim, verifica-se que:

A) Apenas o item | é correto.

B) Apenas o item Il é correto.

C) Apenas o item Ill & correto.

D) Apenas os itens | e Il sdo corretos.

E) Todos os itens sdo corretos.

No documento das Diretrizes do Pacto pela Saiide
que contempla o Pacto pela Vida, a salde do idoso é
uma das seis prioridades pactuadas entre as trés esferas
de governo, sendo apresentada uma série de acdes que
visam, em Gltima instancia, a implementacao de algumas
das diretrizes da Politica Nacional de Atencdo a Satde do
Idoso. Com base nestas diretrizes, analise as op¢des abaixo,

conforme sejam verdadeiras (V) ou falsas (F):

I. E alvo dessa politica todo cidaddo e cidad3 brasileiros
com 60 anos ou mais de idade.

Il. A finalidade primordial da Politica Nacional de Salde

da Pessoa ldosa é recuperar, manter e promover a
autonomia e a independéncia dos individuos idosos.

1Il. Cabera aos gestores do SUS, em todos os niveis,
de forma articulada e conforme suas competéncias
especificas, prover os meios e atuar para viabilizar o
alcance do propésito desta Politica.

IV. A Politica Nacional de Satde da Pessoa Idosa devera
estar em consondncia com os principios e diretrizes do
SUS.

V. Estimulo a participacdo e fortalecimento do controle
social sdo diretrizes dessa Politica.

Assim, verifica-se que:

A) Somente | e Il sdo verdadeiras.

B) Somente |, II, lll e IV s3o verdadeiras.
C) Somente |, lll, IV e V sdo verdadeiras.
D) Somente Ill, IV e V sdo verdadeiras.

E) Todas sdo verdadeiras.

Psicélogo
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Quanto a orientacdo das pesquisas em relacdo ao
tempo pode-se afirmar que:

I. No experimento clinico, os pacientes sdo alocados ao
acaso para os grupo de tratamento e sdo monitorados
em perspectiva para os resultados de interesse.

Il. No estudo de coorte, os grupos de tratamento sdo
montados com base no seu tratamento ou em outras
caracteristicas diferenciadoras, e sdo seguidos até a
ocorrencia dos resultados.

Ill. No estudo com casos controle, a prevaléncia de
tratamentos passados é comparada em um grupo de
pacientes com o resultado de interesse e um grupo
controle de pacientes que ndo vivenciaram o resultado
no momento em que os dados foram coletados.

IV. Com o estudo de coorte prospectivo, o resultado de
interesse ocorre apos o inicio do estudo e com o estudo
retrospectivo o resultado j& ocorreu quando o estudo
comeca.

Constata-se que:
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Os estudos ecolégicos por utilizarem como unidade
de analise os agregados populacionais apresentam como

principal viés a Falacia ecoldgica.

Identifique dentre as

opcdes abaixo aquela que define corretamente esse viés:

A)

B)

9)

D)

E)

O viés de se atribuir ao individuo as caracteristicas
observadas a partir das estatisticas populacionais.

O viés de se atribuir a uma populacdo as caracteristicas
observadas a partir das estatisticas retiradas de outras
populacdes.

O viés de se atribuir a um individuo o que se observou a
partir de uma amostra aleatéria.

O viés de se atribuir a populacdo o que se observou a partir
da descricdo de uma série de casos.

O viés de se atribuir a uma populacdo o que se observou a
partir de uma amostra aleatéria.

A) apenas |, Il e Ill s3o verdadeiras.
B) somente | e Il sdo verdadeiras.
C) somente Il e IV s3o verdadeiras.
D) apenas Il e IV sdo verdadeiras.

E) todas sdo verdadeiras.

B)

Assinale o item que ndo corresponde as prioridades
definidas pelo Pacto pela Satde 2006, regulado pela Portaria
n° 399/GM de 22 de fevereiro de 2006.

A) Implantar a Politica Nacional de Saltde da Pessoa Idosa,

buscando a atencdo integral.
Instituir no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS)

1PA Pode-se afirmar que:

I. O método experimental é considerado a melhor
evidéncia disponivel na pesquisa clinica.

Il. Os estudos descritivos sdo conduzidos para descrever
ou resumir dados.

1lIl. Os estudos nao experimentais analiticos
frequentemente s3o utilizados para testar hipéteses.

IV. A maior parte dos estudos ndo experimentais inscrevem

C)

D)

E)

a Politica Nacional de Saidde Integral de Lésbicas, Gays,
Bissexuais, Travestis e Transexuais (LGBT).

Contribuir para a redugcdo da mortalidade por cancer de colo
do (tero e de mama.

Fortalecer a capacidade de resposta do Sistema (nico de
Satde (SUS) as doengas emergentes e endemias, com
énfase na dengue, hanseniase, tuberculose, malaria e
influenza.

Consolidar e qualificar a estratégia da Saude da Familia
como modelo de atencdo basica a salde e como centro

pacientes que estdo recebendo cuidados em ambientes
convencionais de cuidado como clinicas e hospitais.

Constata-se que:

A) apenas |, Il e lll sdo verdadeiras.
B) somente | e Il sdo verdadeiras.
C) somente Il e IV s3o verdadeiras.
D) apenas Il e IV sdo verdadeiras.
E) todas sdo verdadeiras.

Um estudo epidemiolégico de coorte para avaliar
a incidéncia de varios tipos de cancer em portadores de
diabetes mellitus tipos 2 (DM-2), cujo objetivo é investigar
os fatores de risco de cancer que incidem em pacientes
diabéticos, deve ser integrado por:

A) Portadores de cancer com e sem DM-2.

B) Portadores de cancer com DM-2.

C) Portadores de DM-2 com cancer.

D) Portadores de DM-2 sem cancer.

E) Portadores de DM-2 com e sem cancer.

ordenador das redes de atencdo a salde no SUS.

Segundo Correia (2011), o processo de privatizacdo
dos servicos pulblicos em curso no Brasil tem denominado
"novos modelos de gestdo". A partir dessa afirmativa
analise quais os itens que sao definidos como novos modelos
de gestao.

1. Organizagdes Sociais (OSs).

Il. Organizagdes da Sociedade Civil de Interesse Publico
(OSCIPs).

1l. FundagGes Estatais de Direito Privado (FEDPs).

Verifica-se que a opcdo correta é:

A) Apenas o item | é verdadeiro.

B) Apenas o item Il & verdadeiro.

C) Apenas o item Ill & verdadeiro.
D) Os itens |, Il e Il sdo verdadeiros.

E) Apenas os itens | e |ll s3o verdadeiros.

Psicélogo
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Quanto a Politica nacional de atencdo a salde do Referente a clinica ampliada € correto afirmar:
idosos, é correto afirmar que: 5 _ - _
I. E um compromisso com o sujeito doente visto de modo

I. O pacto pela satde é a consolidacdo do SUS sobre universal.
as diretrizes da satde do idoso, estabelecido pelo I

| dirett 5 . Buscar ajuda em outros setores, ao que se da nome de
Ministério da Salde.

intersetorialidade.

Il. No cotidiano, observa-se o atendimento prioritario aos . E
idosos nos postos de salde e hospitais, em razdo do
Estatuto do Idoso.

reconhecer os limites do conhecimento dos
profissionais de salde e das tecnologias por eles
empregadas e buscar outros conhecimentos em
Ill. O desconhecimento da familia e despreparo do idoso diferentes setores.

sobre o processo de envelhecimento sdo alguns desafios IV. E assumir um compromisso ético profundo.

comuns nos dias atuais. : - ..
V. Assumir a responsabilidade sobre os usuarios dos

IV. "O processo de envelhecimento ativo envolve politicas servicos de satide.
publicas que promovam modos de viver mais saudaveis
e seguros(...), favorecendo a pratica de atividades Verifica-se que esta(do) correta(s)
fisicas no cotidiano e no lazer, a prevencao as situacdes
de violéncia familiar e urbana, o acesso a alimentos | A) I. Il lll e IV, apenas.
saudaveis(...).Tais medidas contribuirdo para o alcance B) I, II, IV, apenas.

de um envelhecimento que signifiqgue também um

ganho substancial em qualidade de vida e satde." C) Il 1lFe 1V, apenas.

~ . R . D) Il e lll, apenas.
V. "Na Atencdo Basica espera-se oferecer a pessoa idosa ) P

e a sua rede de suporte social, incluindo familiares | E) II, lll, IV e V, apenas.
e cuidadores (quando existente), uma atengdo
humanizada com orientagdo, acompanhamento e
apoio domiciliar, com respeito as culturas locais,as
diversidades do envelhecer ...".

Constata-se que:

A) Somente | e Il sdo verdadeiras. Apoés diagnéstico  situacional preliminar  de
B) Somente I, II, Il e IV s3o verdadeiras. uma comunidade do VII distrito sanitario de Maceid,

predominantemente feminina (72% mulheres), a equipe
de salde identifica que ha muitos problemas relacionados
D) Somente Ill, IV e V s3o verdadeiras . a Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS), que requer
diagnéstico imediato mais detalhado e a instituicao
imediata de medidas de monitoramento. Diante disso,
identifique os indicadores abaixo relacionados elegiveis e
suas resp ectivas periodicidades de avaliacdo:

C) Somente I, lll, IV e V sdo verdadeiras.

E) Todas sao verdadeiras.

I. Prevaléncia de HAS - avaliacdo semestral.

Il. Prevaléncia de HAS na populacdo feminina - avaliacdo

anual.
Sobre a Lei n° 8.080 de 19 de setembro de 1990 e 11l. Prevaléncia de HAS na populacdo masculina - avaliacdo
correto afirmar que esta: anual.
A) Regula a politica de gestdo do trabalho na satde, instituindo IV. Proporcdo de hipertensos acompanhados - avaliagao
o Assistente Social como profissional da sadde. mensal.
B) Foi sancionada no Governo Sarney, com vetos em itens V. Nimero  absoluto C?e _ obitos  por  doencas
importantes referentes as formas de financiamento da cerebro-vasculares - avaliacdo mensal.

Politica de Satde.

C) Estabelece um modelo hierarquizado de Assisténcia a
Saude, fundado nos principios de integralidade da A) |, Il e V, sdo verdadeiras.
assisténcia, participacao da comunidade e descentralizacao
dos servicos para os municipios, definindo o Programa de
Satde da Familia como centro ordenador das redes de | €) Il, lll e IV, sdo verdadeiras.
atencdo a saude. D) lll, IV e V, sdo verdadeiras.

D) Regula, em todo o territorio nacional, as agdes e servicos de | E) somente | e Il sio verdadeiras.
salide, executados, isolada ou conjuntamente, em carater
permanente ou eventual, por pessoas naturais ou juridicas
de direito publico ou privado.

Assim, verifica-se que:

B) I, IV eV, sdo verdadeiras.

E) Define a politica de desenvolvimento cientifico e tecnolégico
na salde, com énfase na realizacdo de pesquisas para
incremento do Sistema Unico da Satde (SUS).

Psicdlogo COPEVE/NEPES - UFAL n
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Psicélogo

A partir do modelo de recepcao em grupo, Figueiredo

22 -01- 2012

m De acordo com Regina Benevides (2005), os
principios norteadores da Politica Nacional de Humanizacao
(PNH) séo os seguintes:

(1997) questiona se sé os psicanalistas ou pessoas referidas
a

psicanalise, estariam aptos para essa tarefa e avalia que:

A) A largura ideal do manguito deve corresponder a 40% do

perimetro do membro avaliado.

B) Ndo depende do exercicio permanente de discussdo e

avaliacdo das condutas.

C) Nao depende da responsabilidade dos profissionais frente

aos pacientes.

D) O trabalho ndo implica em contato direto e permanente

E)

com os diferentes profissionais que atuam no servico.

Nao deve atravessar as hierarquias funcionais e burocraticas.

Figueiredo (1997) correlaciona trés modelos; o
médico, o psicolégico e psicossocial com o trabalho de Costa

(1996) que apresenta sua critica a assisténcia psiquiatrica
em geral, sob o prisma da ética que determina sua acgao.
Afirma que:

A)

B)

C)

D)

E)

O modelo médico é o mais adotado na concepgdo
do trabalho multiprofissional exatamente porque o
reducionismo que opera em sua intervencdo da margem a
conjuncdo necessaria de diferentes profissionais.

O modelo médico funciona sob a ética da tutela pautada
no modelo da ética instrumental, na qual o sujeito nao é
privado de razdo e vontade em prol da descrigcdo fisicalista
do modo como se apresenta.

O modelo psicolégico refere-se a ética da interlocucao,
pautada no modelo da ética da moral privada. Ha uma
dissimetria tdo marcada entre sujeito e agente terapéutico
como no modelo médico.

O modelo psicossocial refere-se a ética da acdo social
pautada no modelo da ética publica que define sujeito e
agente terapéutico, acima de tudo, como cidadaos e iguais.

A autora conclui que é mais comum que esses modelos se
mesclem compondo um hibrido, principalmente porque seus
agentes ndo sdo diferentes entre si em sua trajetdria pessoal

A) Integralidade; Equidade; Transversalidade de saberes.

B) Universalidade; Inseparabilidade gestdao, educagdo e
atencdo; autonomia e co-responsabilidade.

C) Equidade; Universalidade; transversalidade de saberes.

D) Inseparabilidade clinica e politica; autonomia e
co-responsabilidade; transversalidade dos saberes.

E) Integralidade; Universalidade; Equidade.

m Em seu capitulo sobre a salde como um campo

transdisciplinar,
disciplinares sao

Spink (2003) reflete se as fronteiras
necessarias para o crescimento do

conhecimento e se ha possibilidades de articulacdo entre

disciplinas.

Com base nas reflexdes apresentadas pela

autora, é correto afirmar que:

A)

B)

0)

D)

E)

A ortogonalidade é a possibilidade de uma disciplina
de estabelecer os limites de seu objeto de estudo,
diferenciando-se das demais.

delimitadas
de

claramente
ter dominios

Possuir  fronteiras
necessariamente em
excludentes.

implica
investigacao

As disciplinas podem ser independentes, mas abordar um
mesmo objeto de estudo.

A ortogonalidade implica necessariamente em
incomensurabilidade.
As disciplinas para constituirem-se como tal devem

necessariamente abordar objetos de estudo distintos que
nado estabelecam relagcdes com outros objetos.

e profissional.

Dimenstein (2006) focaliza em sua discussdo no
campo da satde publica, o "HumanizaSUS", que é uma das
estratégias do Ministério da Salde para alcancar uma maior

m Ao pensar o destino da somatizacdo para além
da conversdo histérica, dos fenémenos classificaveis como
psicossomaticos, Queiroz (2008) se apropria e discute o
pensamento de Assoun (2004). Segundo este, existe uma
posicao do corpo recuperada pela nocdo de real inconsciente
que é irredutivel a captacdo no organico ou a reducao
psicossomatica. Assim,

qualificacdo da atencdo e da gestdo em satde no SUS. E
uma tentativa de avancar questdes que se apresentam como
problemas de dificil abordagem, dentre as quais aponta:

A)

B)

9)

D)

E)

A integracdo da rede assistencial, que dificulta a
complementariedade entre a rede béasica e o sistema de
referéncia.

A interacdo das equipes e capacidade para lidar com a
dimensao subjetiva nas praticas de atencao.

Alto investimento na qualificacdo dos trabalhadores,
especialmente no que se refere a gestdo participativa e ao
trabalho em equipe.

A fragmentacdo do processo de trabalho e das relacbes
entre os diferentes profissionais.

Respeito aos direitos dos usuarios.

A)

B)

o)

D)

E)

0 que se revela no sintoma somatico € o momento fisico
do processo inconsciente e ndo a incidéncia dos processos
inconscientes sobre o corpo.

0 que se revela no sintoma somatico € o momento fisico
do processo inconsciente e a incidéncia dos processos
inconscientes sobre o corpo.

ao que se revela no sintoma somatico ndo é o momento
fisico do processo inconsciente mas sim a incidéncia dos
processos inconscientes sobre o corpo.

0 que se revela no sintoma somatico € o momento fisico
do processo inconsciente e a incidéncia dos processos
inconscientes sobre o corpo.

0 que se revela no sintoma somatico ndo é nem o momento
fisico do processo inconsciente e nem a incidéncia dos
processos inconscientes sobre o corpo.
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Segundo Queiroz (2008), no paralelismo psico-fisico

A)

B)

9)

D)

E)

a relagdo entre excitagdo (processo fisiolégico) e
representacdo (processo psiquico) ndo é causal, mas de
concomitancia.

a relacdo entre excitacdo (processo fisiolégico) e
representacdo (processo psiquico) ndo é de concomitancia,
mas causal.

a relacdo entre excitagdo (processo fisioldgico) e
representacdo (processo psiquico) ndo & nem causal, nem
de concomitéancia.

a relacdo entre excitagdo (processo fisioldgico) e
representacdo (processo psiquico) é tanto causal como de
concomitancia.

a relagdo entre excitagdo (processo fisiolégico) e
representacdo (processo psiquico) é casual, e em alguns
casos de concomitancia.

Segundo Santaella (2004), a concep¢do de sintoma
em Lacan foi passando por modificacdes conforme sua
clinica e seu ensino avancaram

A)

B)

Q)

D)

E)

do registro do Imaginario, para o Simbdlico e, por fim, para
o Real.

do registro do Real, para o Simbdlico e, por fim, para o
Imaginario.

do registro do Simbdlico, para o Imaginario e, por fim, para
o Real.

do registro do Imaginario, para o Real e, por fim, para o
Simbodlico.

do registro do Real, para o Imaginario e, por fim, para o
Simbdlico.

Ao considerar a no¢do de gozo, na esteira que vem
de Freud, Santaella (2004) sublinha que:

A)

B)

0)

D)

E)

0 gozo ndo deve ser entendido como prazer, muito menos
prazer sexual, mas como uma paradoxal espécie de prazer
na dor, uma tensio excessiva que leva o corpo ao paroxismo
do esgotamento.

0 gozo deve ser entendido como prazer, muito prazer
sexual, como uma paradoxal espécie de prazer, uma
tensdo excessiva que ndo leva o corpo ao paroxismo do
esgotamento.

o0 gozo deve ser entendido como prazer, prazer sexual,
como uma espécie de prazer na dor, ndo como um tensao
excessiva que leva o corpo ao paroxismo do esgotamento.

0 gozo nao deve ser entendido como prazer, mas como
prazer sexual, como uma paradoxal espécie de prazer sexual,
uma tensdo excessiva que leva o corpo ao paroxismo
sublimatério.

0 gozo nao deve ser entendido como prazer sexual, muito
mMenos como prazer, mas como uma paradoxal espécie
de prazer sublimatdrio, uma tensdo que leva o corpo ao
paroxismo da salde psiquica.
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Santaella (2004) utiliza-se do texto de Freud O mal
estar na civilizagdo. Segundo ela,

V.

I. H& alteracdo de absorcdo, diminuindo a motilidade
gastrintestinal.

Il. Ha alteracdo da distribuicdo de farmacos, aumentando

a proporcao de tecido adiposo, para a massa corporal
magra, ocasionando armazenamento de farmacos
lipossoliveis.

Ha alteracdes do metabolismo e da excrecdo, com
diminuicdo do tamanho do figado.

Alteracdo do metabolismo e da excrecdo com aumento
da taxa de filtragcdo glomerular.

Estdo corretos os itens

A)

B)

9)

D)

E)

Freud chamou de mal-estar o desconforto produzido pelas
renlncias pulsionais que o individuo é levado a realizar em
prol do sistema de interdicdes que constitui a civilizacao,
isto é, das normas e valores sociais impostos e internamente
absorvidos pelo supereu, este uma extensdo da autoridade
paterna.

Freud chamou de mal-estar o desconforto produzido pelas
rendncias egdicas que o individuo é levado a realizar em
prol do sistema de interdicdes que constitui a natureza, isto
€, das normas e valores sociais impostos e internamente

absorvidos pelo eu, este uma extensio da autoridade social.

Freud chamou de mal-estar o conforto produzido pelas
renlncias pulsionais que o individuo é levado a realizar em
prol do sistema de social que constitui a civilizacdo, isto
¢, das normas e valores sociais impostos e internamente
absorvidos pelo supereu, este uma extensdo da autoridade
paterna.

Freud chamou de mal-estar o desconforto produzido pelas
renlncias pulsionais que o individuo é levado a realizar em
prol do sistema social que constitui a civilizac3o, isto &, das
normas e valores sociais impostos e internamente absorvidos
pelo eu, este uma extensdo da autoridade paterna.

Freud chamou de mal-estar o conforto produzido pelas
renncias pulsionais que o individuo é levado a realizar em
prol do sistema de interdi¢cdes que constitui a civilizac3o,
isto é, das normas e valores sociais impostos e internamente
absorvidos pelo eu, este uma extensdo da autoridade social.

As psicélogas entrevistadas no estudo de Tonetto e
Gomes (2007) consideram que a efetividade de seu trabalho
com os demais profissionais das instituices de salde em

que atuam depende:

A)

B)

C)

D)

E)

Da conduta na equipe multidisciplinar e da capacidade de
mostrar os resultados obtidos.

Da diversificacdo
pés-graduacdes.

dos  profissionais e de suas

Da clareza que cada profissional possui das diretrizes do
SUS e de uma remuneracdo adequada.

Da habilidade que cada profissional possui para
comunicar-se com os colegas e da superacdo do modelo
biopsicossocial.

Da apropriacdo gradativa e segura da acdo multidisciplinar
e da abordagem tedrica utilizada.
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De acordo com Spink (2003) "Psicologia Social e
Salde - praticas, saberes e sentidos", o desenvolvimento de
um marco tedrico na Psicologia da Saitde enfrenta alguns
problemas e limites, principalmente vinculados ao ensino
na graduacdo. Qual(is) das afirmativas abaixo auxilia na
explicacao de tais problemas e limites.

I. Predominio do modelo psico-dindmico no ensino da
Psicologia no nivel da graduacdo, com énfase nas
aplicacdes clinicas na area da satide mental e auséncia
de tematicas relacionadas a satde publica.

Il. Existéncia nos cursos de graduacdo de hegemonia
de abordagens vinculadas a organizacdo e a gestdo
do trabalho em salde e auséncia de abordagens de

educacao em salde.

1. No ensino da graduagdo, predominancia de enfoques
em que o individuo é tratado como ser abstrato e
a-histoérico, desvinculado de seu contexto social e pouca

abordagem de temas macrossociais.

. Hegemonia do modelo médico na definicio do
objeto de investigacdo e a auséncia de paradigmas
verdadeiramente psicol6gicos para o estudo do processo
salde-doenca.

A partir das afirmacbes acima, estdo corretas:

A)
B)
C)
D)
E)

I, Il e Ill, apenas.

Apenas |, Ill e IV, apenas.
Alternativas Il, Il e IV, apenas.
Alternativas Ill e IV, apenas.

[, 11, 1l e lV.

Kk O estudo de Tonetto e Gomes (2007) busca refletir

sobre a insercdo da Psicologia nas equipes multidisciplinares
de seus respectivos contextos hospitalares. Nesse sentido, é
possivel afirmar que:

A)

B)

9)

D)

E)

Os reducionismos profissionais sdo recorrentes entre os
médicos e psicologos, mas as diferencas hierarquicas nado
sdo fatores que impedem o desenvolvimento da pratica
multidisciplinar.

Para o psicélogo se inserir no hospital e conseguir
desenvolver seu trabalho é preciso ser persistente na defesa
de suas ideias e buscar interagir com os demais profissionais.

O consenso sobre o papel da ciéncia na formacdo
em Psicologia parece dificultar o desenvolvimento de
habilidades profissionais para a atualizacdo cientifica.

A falta de capacitacdo é o Unico aspecto que dificulta a
atuacdo multidisciplinar.

O modo de interacdo que os psicologos estabelecem
com os demais profissionais em um hospital depende
exclusivamente de questdes éticas; do grau de importancia
atribuida aos aspectos biolégicos e do conhecimento sobre
o trabalho da Medicina.
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A recepcdo funciona como o eixo central da clinica,
segundo Figueiredo (1997), que toma como referencia os
trabalhos de Corbisier (1992), Levcovitz e cols. (1995)
e Tenorio (1996). Esses fundamentam a proposta de
atendimento no modelo de recepgcao em grupos coordenados
por equipe multiprofissional. Destaca duas experiéncias bem
sucedidas de implantacdo desse modelo no ambulatério de
hospitais psiquiatricos. Essas experiéncias consideram que:

A)

B)

0)
D)

E)

Quem adoece e sofre &, antes de tudo, um corpo e ndo um
sujeito.

A fala deve ser privilegiada ndo como manifestacio
patolégica que exige correcdo ou resposta imediata, mas
como possibilidade de fazer aparecer uma outra dimensao
da queixa que singulariza o pedido de ajuda.

O tratamento consiste, nessa etapa inicial, em ver e conter
ao invés de acolher e escutar.

A psicanalise ndo ¢ a referéncia fundamental na formulacao
dessa proposta.

O trabalho em equipe ndo tem disponibilidade para tratar
situacdes singulares e inventar solucdes ndo-previstas.

A PsycINFO é a principal base bibliografica

sobre psicologia no mundo,
Psychological

gerenciada pela American

Association. Qual opcdo abaixo ndo

corresponde as caracteristicas das pesquisas na area da
salde, encontradas por Witter (2008)7

A)

B)

C)

D)

E)

B e

Prevalece a categoria doengas/problemas psicolégicos e
sociais; a seguir, aparecem as praticas de salde e
metodologia.

O quadro internacional apresenta um equilibrio entre o olhar
prioritario a satde, a doenca e a aspectos mais neutros.

A atencdo dos autores estd distribuida de forma
relativamente homogénea entre salde e doenca,
possivelmente refletindo um crescimento da concepcdo de
satde focada na salde.

A psicologia da salde é uma area que vem crescendo
rapidamente em nivel nacional internacional.

H& o predominio de trabalhos realizados individualmente,
em lugar de trabalhos em equipe.

acordo com Benevides (2005), que

posicionamentos sdo importantes na discussdo da formacao
em Psicologia em tempos de banalizacdo da injustica
social? Assinale a alternativa incorreta:

A)

B)

0)

D)

E)

Diretrizes para sustentar uma posicdo ética que ndo se
abstraia de seus compromissos politicos.

Pensar na atuacdo dos psicélogos e nas contribuicbes da
Psicologia incluindo o mundo em que vivemos e o pais em
que habitamos.

Pensar numa Psicologia que ndo tome como seu objeto,
sujeitos abstratos.

Fortalecer praticas profissionais que se co-responsabilizem
com a salde de cada um e com a salde de todos sem
separa-las.

Diretrizes que estabelecam o ensino centrado

competéncias e habilidades especializadas.

em

Ps
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Sabemos todos nés que procuramos enfrentar
a complexidade do fenémeno satde/doenca, que tal
articulacdo ndo é facil, pois ndo se trata de uma mera
contraposicdo de dominios cientificos e sim de um confronto
entre saberes (Spink, 2003). Essa afirmativa se refere a:

22 -01- 2012

O levantamento bibliografico nacional realizado em
2006 por Witter (2008), na base SciELO, com o objetivo de
encontrar uma perspectiva geral da relacdo pesquisa-satde
levou as seguintes consideracoes:

I. Foram encontrados 63 trabalhos, sendo mais
A) Hierarquizacdo do discurso médico sobre o discurso frequentes aqueles sobre psicopatologia e psicologia
psicolégico. clinica.
B) Predominancia do viés biologicista no campo da salde em 1. Psicologia da satde ficou em terceiro lugar.

detrimento de aspectos sociais e culturais. 111. As demais areas constantes na base tiveram percentuais

mais baixos de ocorréncia e, assim, pouco relevantes
para se detectar tendéncias gerais.

C) Realizagcdo de pesquisas quantitativas no campo da salde.

D) Adocdo de uma postura transdisciplinar no contexto da
salde. IV. De um modo geral, os dados por si sé constituem
uma evidéncia de que a preocupacao predominante esta

E) Articulagdo entre o Estado e a populagdo como fator de
voltada para a doenca.

producdo de conflitos no gerenciamento das questdes de

salde. o
Verifica-se que esta(do) correta(s)

A) LI e V.
B) I, apenas.
C) I, lll e IV, apenas.

D) Il e lll, apenas.

E) I, Il e lll, apenas.

m O trabalho em equipe € recente no ambito da satde
e se caracteriza pelo modo como diferentes profissionais
interagem entre si para prestar atendimento a determinado
paciente. Nesse sentido, é correto afirmar que:

Dentre os requisitos para a integracdo dos diversos
profissionais da salde em equipes interdisciplinares, qual
das alternativas abaixo nao reflete o esforco exigido pelas
equipes para superar a fragmentacdo dos saberes e fazeres
(Spink , 2003 "Satde: um campo transdisciplinar"):

I. A interacdo entre profissionais é interdisciplinar quando
alguns especialistas discutem entre si a situacao de
um paciente sobre aspectos comuns a mais de uma
especialidade.

Il. A multidisciplinaridade nas equipes é definida como
a atuacdo independente de varios profissionais no

A) Do ponto de vista laboral, devem superar a fragmentacao ; :
atendimento a um mesmo paciente.

do atendimento prestado ao usuario adotando uma divisdo
tacita de competéncias e praticas. Il. Quando o profissional de uma especialidade define
diretrizes para a atuacdo dos demais profissionais

B) Do ponto de vista cognitivo, devem superar as diferencas ; . - S
caracteriza-se uma interacao transdisciplinar.

que implica na compreensdo do modo de estruturacdo
dos outros tipos de pensamento diferentes dos saberes IV. Independente do termo empregado para nomear os
psicolégicos. diferentes modos de interagdo entre profissionais
em uma mesma equipe, ha expectativas de que
profissionais da salide sejam capazes de ultrapassar o
desempenho técnico baseado em uma Unica arte ou
especializacao.

C) Do ponto de vista afetivo, a superacdo esta na aceitagdo e
incorporacdo da alteridade, entendida como o diferente, o
que implica na abertura para a escuta do desejo, dos medos,
da inseguranca que o diferente suscita em nés mesmos a

todo o momento. . .
Verifica-se que:

D) Do ponto de vista das relagdes de poder, devem superar a
posicdo subalterna das diferentes profissdes face a profissdo | A) somente Il e IV sdo verdadeiras.

hegemdnica: a medicina. B) somente | e lll sdo verdadeiras.

E) Do ponto de vista epistémico, devem superar os limites C) I, Il e IV sdo verdadeiras.
que varias disciplinas possuem de n3o terem um corpo de
conhecimentos, métodos e técnicas suficientemente bem
delimitados que permita uma coexisténcia sem conflitos.

D) II, lll e IV s3o verdadeiras.

E) |, Il e IV sdo verdadeiras.
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A recepcdo em grupo ndo deve ser apenas um meio
de reduzir as filas de espera, afirma Figueiredo (1997) e
considera que o grupo:

I. Deve propiciar um acolhimento constante e provocar

22 -01- 2012

Podemos afirmar que as contribui¢Ses do saber/fazer
da Psicologia para o SUS podem ocorrer de muitas formas.
Dentre outras:

I. Construir redes, de grupalidades, de dispositivos de

efeitos terapéuticos. co-gestdo, de aumento do indice de transversalidade,
de investimento em projetos que aumentem o grau
de democracia e participacdo Institucional na rede de

atencao;

Il. Deve ser avaliado para evitar a burocratizacdo do
atendimento.

1. Precisa contar com o empenho da equipe num trabalho

. Il. Efetivar a co-gestdo, co-formulando politicas e nao

simplesmente reproduzindo espacos de disputa de

IV. Deve funcionar atendendo exclusivamente os pacientes territorios de saber/poder:

que chegam ao ambulatério. - " : 5
11l. Constituir politicas transversais e que ndo separem
Verifica-se que esta(d0) correta(s) atengdo/gestdo/formagdo e participagdo social;

IV. Estabelecer outros modos de pensar e de fazer politica
A) 1L e V. na Rede de saide
B) |, apenas.
De acordo com as afirmacdes acima, assinale a alternativa

C) I, I e IV, apenas. correta:

D) Il e lll, apenas.

A) Estdo corretas somente as afirmacgdes | e Il
E) I, Il e lll, apenas.

B) Estdo corretas somente as afirmacgdes I, Il e Il .
C) Estdo corretas somente as afirmagoes Il, 11l e IV .
D) Estdo corretas somente as afirmagdes Il e IlI.

E) Estdo corretas as afirmacdes |, II, Il e IV.

m Com relacdo a atuacdo do psicélogo em equipes
multidisciplinares no contexto hospitalar, assinale a opcao

correta m Sobre a Reforma Psiquiatrica brasileira é correto

afirmar que:

I. E condicio para o trabalho multidisciplinar efetivo
do psicélogo a clareza de suas atribuicdes e das
expectativas concernentes a sua especificidade.

A) A privatizagdo da assisténcia a salde mental e sua
prevaléncia asilar inicia-se na década de 1980 em todo o
pais, estabelecendo as bases da internacdo compulséria, o
esvaziamento da cidadania e a auséncia de leituras criticas
e sociais sobre os adoecimentos mentais.

Il. O uso de diversas abordagens psicolégicas durante
os atendimentos contribui para que o psicélogo

compreenda diferentes contextos e possibilita a s ] ;
troca de conhecimentos com outros profissionais, B) A criacdo do Movimento dos Trabalhadores em Salde

Mental provocou poucas mudancas nas relacdes entre
profissionais e usuarios, visto que é um movimento
eminentemente politico de ac3o.

corroborando para a efetivacao do trabalho em equipe.

Ill. A dindmica de trabalho em equipe depende

da autonomia e do compartilhamento de o o o
responsabilidades. C) A principal tarefa da Reforma Psiquiatrica & substituir

uma psiquiatria centrada no hospital por uma psiquiatria
sustentada em dispositivos diversificados, abertos e de
natureza comunitaria ou territorial.

IV. A auséncia de linguagem clara e objetiva € uma das
dificuldades apontadas na relacdo do psicélogo com a
equipe.

D) A reforma psiquiatrica objetiva a mudanca das estruturas
de cuidado, que ganham outra abordagem ao auxiliar no
aperfeicoamento das estruturas tradicionais (ambulatério e
hospital de internacdo).

B) Somente | e lll sdo verdadeiras. E) A rede substitutiva ao modelo manicomial pode ser

Verificando que as afirmacgdes.

A) Somente | e IV sdo verdadeiras.

C) I, Il e Il sdo verdadeiras. organizada somente por Centros de Atencdo Psicossocial
. ) (CAPS) e leitos em Hospitais Gerais, visto que estes
D) I. Il e IV sdo verdadeiras. dispositivos ddo conta do processo da Reforma, sem
E) II, lll e IV sdo verdadeiras. maiores prejuizos as necessidades de saiide da populacdo.
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m Para Queiroz (2008), o termo "psicossomatico'é
enganoso porque

A)

B)

C)

D)

E)

supde um prolongamento do acontecimento psiquico
no somatico quando na realidade o acontecimento
psicossomatico € o modo de dar testemunho fisico do
dés-simbdlico, ou do ndo simbdlico.

nao supde um prolongamento do acontecimento psiquico
no somatico quando na realidade o acontecimento
psicossomatico € o modo de dar testemunho fisico do
dés-simbolico, ou do ndo simbdlico.

supde ndo um prolongamento do acontecimento psiquico no
somatico mas o acontecimento psicossomatico no modo de
dar testemunho fisico do simbdlico e do ndo simbdlico.

supde um prolongamento do acontecimento psiquico
no somatico quando na realidade o acontecimento
psicossomatico € o modo de dar testemunho fisico do
dés-simbdlico, ou do ndo simbdlico.

Ndo supde nem um prolongamento do acontecimento
psiquico no somatico nem a realidade o acontecimento
psicossomatico no modo do testemunho fisico do simbdlico
e do ndo simbdlico.
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m O conhecimento cientifico & sempre uma busca de
articulacdo entre uma teoria e a realidade empirica. Neste
sentido, podemos dizer que

A)
B)

9)

D)

E)

o método é o fio condutor para se formular esta articulacdo.

0 uso de varias abordagens é necessario e suficiente para
abarcar toda a realidade observada.

o método tem uma funcio fundamental e independente da
abordagem tedrica.

0 método é exclusivamente o que define a caracteristica da
investigacdo como quantitativa ou qualitativa.

a realizacdo de uma pesquisa é suficiente para configurar o
conhecimento resultante como cientifico.

A fragmentacdo do conhecimento, de acordo com

Spink (2003), é resultante da proliferagcdo de disciplinas apds
a revolucdo cientifica do século XVII. Tendo em vista a
discussao sobre esse assunto, assinale a opcao correta:

I. A fragmentacdo do conhecimento em disciplinas
diversas possibilita um crescimento acelerado dos
saberes, mas, paradoxalmente, este conhecimento
assim fragmentado dificulta a apreensao do todo.

BT A partir do estudo de Tonetto e Gomes (2007), qual
opcdo abaixo apresenta limitadores a efetivacdo da pratica
multidisciplinar em hospitais na perspectiva da Psicologia?

Il. O problema da fragmentacdo do conhecimento é a falta
de comunicacdo entre campos de saber.

. Para superar a fragmentacdo do conhecimento é
necessario desenvolver um esquema de integracdo

A)

B)

9)

D)
E)

O reduzido niimero de psicélogos e a disposicdo dos chefes
de servicos em conceder espaco ao trabalho da equipe.

O contingente de trabalho dos psicélogos e as atribuicdes
indevidamente delegadas a esses profissionais.

A falta de conhecimento sobre o trabalho dos demais
profissionais e a remuneracio.

A falta de conhecimento sobre o trabalho em equipe.

O reduzido niimero de médicos e enfermeiras para lidar com
questdes que nao estdo na algada dos psicélogos.

sintético e harmonioso de saberes.

. A postura transdisciplinar vem superar o dilema
da fragmentacdo propondo a perda absoluta de
competéncias e a diluicdo das atribuicdes inerentes a
cada disciplina.

Verificando que:

A)
B)
Q)
D)
E)

Somente | e Il sdo verdadeiras.
Somente | e Il sdo verdadeiras.
I, Il e IV sdo verdadeiras.
[, 1l e IV s3o verdadeiras.

[, Il e Il s3o verdadeiras.

A Psicologia precisa operar uma série de
enfrentamentos importantes relativos a sua base conceitual
e as suas praticas quando se trata da sua insercdo no campo
da satde publica, de acordo com Dimenstein (2006). Qual
das opcdes abaixo ndo se refere a um fator que precisa ser
superado na atual cultura profissional do psicélogo nesse

m Duas concepcdes de satide sdo norteadoras da analise
da producdo cientifica no campo da Psicologia da Salde,
realizada por Witter (2008), neste sentido podemos dizer
que:

contexto?

A) Escravizacdo as técnicas, refletida na crenca na
neutralidade e na sua eficacia intrinseca.

B) Concep¢do de liberdade/autonomia restrita a uma otica
privatista.

C) Desejos de adaptacdo, seja das técnicas seja da

diferenca, da diversidade humana, dentro de modelos

pré-estabelecidos.

A)
B)

Q)

D)

A salde tem sido o foco da atencdo dos pesquisadores.

Estudos com énfase na salde tém demonstrado,
constantemente, os seus valores intrinsecos na busca do
saber e como recurso para prever o futuro.

A concepcao de saide cujo foco é a doenca, focaliza a
atencdo na pessoa, que é vista como um ser total e nas
suas relacdes sociais e culturais.

Os idearios econdmicos que estdo subjacentes as duas
concepcdes sdo iguais.

D) Principio da disciplina, da normatizagdo e cristalizacao das
referéncias identitarias. E) A negacdo da morte e o isolamento do paciente terminal e a
E) Ideia de liberdade como acfo politica, coletiva, como rejeicdo da medicina paliativa estdo presentes na concepcado
didlogo no sentido de produzir novas formas de que toma a salide como foco.
sociabilidade.
Psicologo COPEVE/NEPES - UFAL






ATENCAO!

Vocé ndo pode destacar esta folha com o GABARITO, sob pena de elimina¢géo do processo.

GABARITO DO CANDIDATO

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

34

35

36

37

38

39

40

41

42

43

44

45

46

47

48

49

50

Este GABARITO somente podera ser devolvido ao candid

ato pelo Fiscal de Sala.

CONFIRA OS GABARITOS NO SITE

www.copeve.ufal.br

Divulgacao dos gabaritos preliminares a partir das 18h de 24/jan/2012.




Realizacao:

-~ 4‘{,

«
SCENTAA2 S4p100

UFAL

Universidade
Federal de Alagoas

www.ufal.br

HOSPITAL UNIVERSITARIO
' PROF. ALBERTO ANTUNES
‘ HUPAA-UIFAL

_
UFAL expansdo

maisviva inovagéo

UFAL

anos

GOVERNDO FEDERAL

Ministério da
Educagao

PAIS RICO E PAiS SEM POBREZA



