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01. Conforme a natureza do brincar, se visto sob o ponto 
de vista terapêutico, ele pode 

 
(A) desencadear emoções reprimidas, colaborar na 

elaboração de conflitos, acelerar a recuperação 
psicomotora e facilitar a adaptação à nova rea-
lidade. 

(B) desencadear emoções reprimidas, aumentar o 
tempo de internação, dificultar a adaptação à 
nova realidade e colaborar na elaboração de 
conflitos. 

(C) reprimir as emoções, colaborar na elaboração de 
conflitos, acelerar a recuperação psicomotora e 
facilitar a adaptação à nova realidade. 

(D) reprimir as emoções, dificultar a adaptação à 
nova realidade, diminuir o tempo de internação e 
aumentar o estresse. 

(E) desencadear emoções reprimidas, colaborar na 
elaboração de conflitos, dificultar a recuperação 
psicomotora e facilitar a adaptação à nova rea-
lidade. 

 

02. Numere a segunda coluna de acordo com a primeira, 
relacionando a faixa de desenvolvimento infantil com a 
doença e com a hospitalização. 

 
(1) Período Sensório-motor 
(2) Período Pré-operacional 
(3) Período Operacional Concreto 
(4) Período das Operações Formais 

 
(  ) É muito importante explicar o que está aconte-

cendo na situação de hospitalização, nomear a 
doença, esclarecer como ocorre, suas possíveis 
causas e principais tratamentos. 

(  ) A hospitalização provoca sérias interferências no 
processo de desenvolvimento da criança, pois ela 
não consegue exercitar, na sua plenitude, as ativi-
dades de exploração próprias dessa fase. 

(  ) A doença atinge a criança de uma forma muito 
intensa já que, muitas vezes, ela se acredita inven-
cível, imortal, tal como herói, e então vê-se com 
uma grande ferida narcisística, um ataque à sua 
onipotência. 

(  ) Um elemento muito associado com a doença nesse 
período é a culpa, relacionada com o pensamento 
mágico onipotente e o egocentrismo. 

 
A seqüência numérica correta de preenchimento dos 
parênteses da segunda coluna, de cima para baixo, é 

 
(A) 1 – 2 – 3 – 4. 
(B) 1 – 3 – 4 – 2. 
(C) 3 – 1 – 4 – 2. 
(D) 2 – 1 – 4 – 3. 
(E) 3 – 2 – 1 – 4. 

 
 
 

03. Sobre a criança e a morte, assinale a alternativa 
correta. 

 
(A) A perda de pessoas próximas provoca imensa dor 

em todos os envolvidos, e não falar com a criança 
é uma medida de poupá-la de um maior sofri-
mento. 

(B) O trabalho psicoterápico aponta que a criança não 
percebe quando ocorre uma perda, pois desco-
nhece aspectos como: a irreversibilidade, a não-
funcionalidade e a universalidade.  

(C) Deve-se estar próximo à criança, dar lugar às 
perguntas feitas, escutá-las atentamente, respon-
der às perguntas imediatamente e com o auxílio 
de metáforas.  

(D) Compartilhar os sentimentos, criar espaços para a 
expressão de sentimentos, compartilhando-os 
com as crianças, poderá confundi-las e deixá-las 
mais angustiadas.  

(E) Falar sobre a morte, compartilhar sentimentos, 
não cria ou aumenta a dor; pelo contrário, pode 
facilitar a elaboração da perda.  

 

04. Assinale as afirmações abaixo com V (verdadeiro) ou 
F (falso) no que se refere ao brincar. 

 
(  ) O brincar pode ser considerado uma faculdade 

natural e espontânea, uma capacidade inata ao 
indivíduo.  

(  ) Quando o brincar é um jogo, possibilita ao orga-
nismo  assumir papéis, atuar sobre o meio, obje-
tos e pessoas; assim a experiência de vida está 
sendo construída com o comprometimento do que 
haverá no futuro, na vida adulta. 

(  ) A contribuição do brincar sobre o humor é que 
auxilia na diminuição da endorfina e do cortisol na 
corrente sangüínea, favorecendo novas sensações 
de bem-estar, principalmente com crianças que se 
submetem a alta dosagem de remédios.  

(  ) A presença de jogos e brinquedos, relacionados aos 
problemas que as crianças estejam vivenciando ou 
adornados de estímulos alegres, fará a diferença no 
cenário clínico, contribuindo para uma recuperação 
mais eficaz e rápida, amenizando a dor e a angústia. 

 
A seqüência correta de preenchimento dos parênteses, 
de cima para baixo, é 

 
(A) V – F – F – V. 
(B) V – F – V – V. 
(C) F – V – F – F. 
(D) F – V – F – V. 
(E) V – F – V – F. 
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05. Quanto ao brincar e à brinquedoteca hospitalar, assinale 
a alternativa correta. 

 
(A) A criação de um território lúdico contribui para re-

forçar a característica hospitalar espacial predo-
minantemente voltada para diagnosticar e intervir 
no combate à doença. 

(B) O simbolismo expresso na brincadeira de faz-de-
conta contém uma carga emocional tão profunda e 
representativa de conteúdos e mecanismos incons-
cientes que deve ser evitado na brinquedoteca hos-
pitalar, por aumentar o estresse da hospitalização. 

(C) A brinquedoteca hospitalar valoriza a característica 
temporal contida na internação, na qual a criança 
se percebe continuamente como alguém que é 
diagnosticado, cuidado e medicado. 

(D) O inserir na brincadeira dados da realidade atual 
da criança, no ritmo e medida que se dispõe a 
enxergar, torna a sua hospitalização mais inquie-
tante e com fantasias angustiantes, contribuindo 
para aumentar sua culpa. 

(E) Brincar pode ser considerado fonte de adaptação, 
manutenção e recuperação da saúde, tornando-se 
extremamente relevante em momentos críticos, 
como os vivenciados por uma criança no processo 
de internação.  

 

06. Quanto ao termo “educador lúdico”, trazido pela autora 
Tânia Fortuna, no livro Brinquedoteca Hospitalar (in 
VIEGAS, 2007), assinale as afirmações abaixo com V 
(verdadeiro) ou F (falso). 

 
(  ) Ele deve ter uma participação ativa, mas não intru-

siva, uma vez que a atividade deve ser proposta de 
forma que a criança, no seu ritmo, possa tomar 
decisões e agir de maneira transformadora sobre 
conteúdos significativos.  

(  ) Para a criança que fica por algumas ocasiões 
consigo mesma e com seus brinquedos, silenciosa, 
observando, ouvindo, sentindo, devem ser ofere-
cidas muitas atividades, preenchendo todo o seu 
tempo para afastar sua angústia e organizar seu 
mundo interno. 

(  ) Ele deve oferecer atividades variadas com as quais 
as crianças experimentem sua sensorialidade, motri-
cidade e inteligência.  

(  ) O adulto, ao brincar com a criança, deve divertir-se 
com se fosse a criança, pois isso reforça o clima 
lúdico da atividade.  

 
A seqüência correta de preenchimento dos parênteses, 
de cima para baixo, é 

 
(A) V – V – V – F. 
(B) V – F – F – V. 
(C) F – F – V – F. 
(D) F – V – F – V. 
(E) V – F – V – F. 

 

07. Em 1° de outubro de 2003, entra em vigor a Lei n° 
10.741, que dispõe sobre o Estatuto do Idoso e dá 
outras providências. Considere os itens abaixo. 

 
I - É instituído o Estatuto do Idoso destinado a regu-

lar os direitos assegurados às pessoas com idade 
igual ou superior a 65 anos ( sessenta e cinco anos). 

II - O idoso goza de todos os direitos fundamentais ine-
rentes à pessoa humana, sem prejuízo da proteção 
integral de que trata esta lei, assegurando-se, por 
lei ou outros meios, todas as oportunidades e facili-
dades, para preservação de sua saúde física e 
mental e seu aperfeiçoamento moral, intelectual, 
espiritual e social em condições de liberdade e dig-
nidade. 

III - Nenhum idoso será objeto de qualquer tipo de 
negligência, discriminação, violência, crueldade ou 
opressão, e todo o atentado aos seus direitos, por 
ação ou omissão, será punido na forma de lei. 

 
Quais são disposições preliminares deste Estatuto? 

 
(A) Apenas I. 
(B) Apenas II. 
(C) Apenas III. 
(D) Apenas II e III. 
(E) I, II e III. 

 

08. O Programa Nacional de Humanização Hospitalar 
(PNHA), de 2000, depois substituído pela Política 
Nacional de Humanização (PNH), de 2003, pressupõe 
uma humanização com 

 
(A) respeito à singularidade e deveres dos usuários 

bem como de seus familiares. 

(B) melhoria na relação entre acadêmicos e usuários. 

(C) reconhecimento da criança como cidadão portador 
de deveres a serem cumpridos. 

(D) atendimento de qualidade em um ambiente sofis-
ticado e climatizado. 

(E) promoção de condições para que a criança seja 
participante no processo de produção de saúde. 
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09. Sobre a hospitalização na infância, é possível afirmar 
que 

 
(A) rotinas simples, tais como a alimentação, o banho e 

o brincar, são preservadas durante a internação. 

(B) o conceito de doença independe de um julgamento 
de valor do próprio paciente. 

(C) o adoecimento e a hospitalização trazem, para cada 
criança, conseqüências e limitações que extrapolam 
os sinais e sintomas físicos.  

(D) a característica primordial e a essência do brincar 
residem em seu poder de estabelecer regras e 
limites. 

(E) a liberdade característica da infância é acrescida 
pela passividade, deixando-se muitas opções para 
que as crianças façam escolhas. 

 

10. A brincadeira possibilita a elaboração de conflitos, 
abre novos espaços internos para o conhecimento e 
para a compreensão, facilitando o processo de 
_________ e a relação com o outro. Brincar tem uma 
função _________ para o indivíduo no sentido em que 
amplia a vida. O brincar tem uma função _________ 
devido aos sentidos que encerra e a seu valor 
expressivo. 

 
Assinale a alternativa que preenche, correta e respecti-
vamente, as lacunas do texto acima. 

 
(A) interação – primordial – cultural 
(B) aprendizagem – vital – sensorial 
(C) interação – vital – cultural 
(D) aprendizagem – terapêutica – cultural 
(E) hospitalização – terapêutica – vital 

 

11. O brincar é a única atividade humana em que se pode 
explicitar, modificar e vivenciar de forma __________ 
a ansiedade e __________. 

 
Assinale a alternativa que preenche, correta e respecti-
vamente, as lacunas do texto acima. 

 
(A) terapêutica – o medo de equipe 
(B) profilática – o medo da morte  
(C) segura – o medo da morte 
(D) terapêutica – o medo da doença 
(E) segura – o medo da hospitalização  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

12. Considerando o ato de brincar durante a hospitaliza-
ção da criança, assinale as afirmações abaixo com V 
(verdadeiro) ou F (falso). 

 
(  ) A intervenção do profissional pode facilitar que a 

criança perceba o brincar como um espaço de 
mediação entre seu mundo familiar e a experiência 
de hospitalização. 

(  ) Apesar da espontaneidade das crianças, é neces-
sário promover condições que favoreçam o brincar. 

(  ) Somente no caso de doenças crônicas e de curso 
prolongado, o brincar pode ter o papel de favo-
recer a adesão da criança ao tratamento, pois 
em outras situações ela se recupera precocemente. 

(  ) Para alguns profissionais, o brincar funciona como 
um contraponto às suas rotinas, possibilitando 
que lidem de outra maneira com o sofrimento e o 
desgaste emocional, gerados por suas práticas. 

 
A seqüência correta de preenchimento dos parênteses, 
de cima para baixo, é 

 
(A) V – F – V – F. 
(B) F – V – V – F. 
(C) F – V – F – F. 
(D) V – F – V – V. 
(E) V – V – F – V. 

 

13. Em relação à problemática que ocasiona o ambiente 
hospitalar à criança internada e à sua família, são feitas 
as seguintes afirmações. 

 
I - A mãe tem um importante papel como acompa-

nhante indispensável de seu filho, principalmente 
na adolescência.  

II - O ambiente hospitalar apresenta condições físicas 
inadequadas. 

III - Instrumentos  hospitalares  provocam estranheza.  

IV - Profissionais com relacionamento distante estão 
mais preocupados com a doença do que com o 
doente em si. 

 
Quais estão corretas? 

 
(A) Apenas II e III. 
(B) Apenas I, II e III. 
(C) Apenas I, II e IV. 
(D) Apenas I, III e IV. 
(E) Apenas II, III e IV. 
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14. Segundo Chiattone (apud ANGERAMI-CAMON, in 
BOMTEMPO et. al., 2006), pode-se afirmar que, para 
a criança, o maior transtorno inerente ao processo de 
hospitalização se refere 
 
(A) à falta de preparo médico.  

(B) à falta de estímulos lúdicos. 

(C) à separação da criança doente de sua mãe. 

(D) à falta de um ambiente adequado para seu desen-
volvimento neuropsicomotor. 

(E) às atitudes inadequadas dos profissionais frente à 
situação de doença grave.  

 

15. Para a criança na primeira infância, considera-se que 
as reações favoráveis aos estímulos, inclusive lúdicos, 
apresentam-se quando o bebê está desperto, com os 
olhos abertos e atento. Esse momento denomina-se 
estado de 

 
(A) vinculação. 
(B) alerta. 
(C) evolução. 
(D) estimulação. 
(E) movimento. 
 

16. Pode-se dizer que ___________, quando apropriados, 
constituem elementos fortemente estimuladores 
para o desenvolvimento infantil, particularmente 
____________, sendo especialmente úteis com certos 
ajustes, quando a criança está ____________. 

 
Assinale a alternativa que preenche, correta e respecti-
vamente, as lacunas da frase acima. 

 
(A) a mãe e os brinquedos – até a adolescência – em 

conflito 

(B) os espaços para procedimentos terapêuticos – até 
a puberdade – sozinha 

(C) brinquedos e brincadeiras – nos dois primeiros 
anos – acamada 

(D) brinquedos e atividades de lazer – até os 6 anos – 
deprimida 

(E) os procedimentos terapêuticos – até a adolescência 
– com uma doença grave 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

17. Das considerações efetuadas sobre o ambiente hospi-
talar e sua influência sobre a criança internada e sobre 
seus familiares, juntamente com as intervenções pro-
postas, derivam-se recomendações importantes, ema-
nadas do que chamamos Humanização no Atendimento. 
Estas recomendações abrangem temas como 

 
(A) orientação na internação, atenção especial aos 

momentos críticos, viabilidade de propostas de 
atendimento humanizado, por parte da equipe. 

(B) propostas de atendimento humanizado, presença 
constante da mãe e do pai nos cuidados da criança, 
acompanhamento do currículo escolar para aquelas 
que estão na fase pré-escolar e escolar. 

(C) orientação na internação e na alta, comunicação 
eficaz, participação ativa de todos os membros da 
família. 

(D) melhoria da qualidade do atendimento através de 
cursos de capacitação para funcionários, orientação 
quanto ao funcionamento, às regras e às rotinas. 

(E) atenção especial aos momentos críticos da família, à 
qualidade de vida e aos cuidados paliativos. 

 

18. No que se refere à criança hospitalizada com câncer, 
são feitas as seguintes afirmações. 

 
I - Durante a hospitalização, a criança apresenta 

dificuldade para suportar o sofrimento físico, a 
limitação da atividade motora, as dietas alimentares 
e os procedimentos clínicos, muitos deles dolorosos 
e traumatizantes. 

II - A equipe, bem como a família, são suficientes 
para que o câncer infantil perca sua qualidade de 
doença aguda e fatal passando a ter características 
de doença crônica e passível de cura, mesmo que 
por um curto período de tempo.  

III - As brincadeiras durante o processo de hospitaliza-
ção são excelentes oportunidades para a criança 
vivenciar experiências que irão contribuir para seu 
amadurecimento emocional, aprendendo a respeitar 
as diferenças entre os objetos e as pessoas. 

IV - O brincar no hospital aparece como um “salva-
vidas”, um meio da criança resgatar brincadeiras, 
expressar e desenvolver habilidades psicomotoras, 
resgatar sentimentos mais íntimos, vivenciar mo-
mentos alegres e prazerosos.  

 
Quais estão corretas? 

 
(A) Apenas I e II. 
(B) Apenas II e III. 
(C) Apenas I, II e III. 
(D) Apenas I, III e IV. 
(E) Apenas II, III e IV. 
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19. Em relação ao brincar, assinale a alternativa correta. 
 

(A) Tem origem na situação imaginária criada pela 
criança em que seus desejos irrealizáveis podem 
se tornar reais, com o objetivo de reduzir tensões, 
conflitos e frustrações da vida real.  

(B) A criança, quando brinca, desempenha somente o 
papel ativo. 

(C) É imprescindível que os profissionais das diferentes 
áreas aprendam a brincar para que, assim, possam 
qualificar a sua prática e incluir, no conceito de 
saúde, o bem-estar sócio-cultural do doente. 

(D) O brincar é a única atividade capaz de tirar do leito 
uma criança que esteja com dor, devido a um 
procedimento, para que possa realizar atividades 
prazerosas e, assim, eliminar a dor. 

(E) O brincar oferece à criança apenas um conforto 
físico, favorecendo o desenvolvimento infantil, 
enquanto as outras intervenções terapêuticas fazem 
com que a criança tenha um domínio emocional 
capaz de compreender as estratégias envolvidas 
no processo da doença. 

 

20. Para Kishimoto (apud SILVA in BOMTEMPO et al., 
2006), a criança impossibilitada de brincar tem seu 
desenvolvimento comprometido e apresenta 

 
(A) alterações hormonais. 

(B) equilíbrio emocional perturbado. 

(C) comportamento esquizo-afetivo. 

(D) crescimento físico adequado. 

(E) dificuldade de adaptação no ensino fundamental. 
 

21. Lindquist (apud SILVA in BOMTEMPO et al., 2006), 
destaca a necessidade de um espaço no hospital de-
dicado às brincadeiras. Por isso, propõe que a criança 
deve encontrar, por exemplo, na sala de espera, na 
sala de exame ou de tratamento, 

 
(A) caixas de som com música. 

(B) profissionais especializados em atividades de motri-
cidade ampla. 

(C) atividades lúdicas que estimulem somente a motri-
cidade fina. 

(D) atividades lúdicas passivas. 

(E) jogos, brinquedos e livros. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

22. Em relação à criança na sala de espera de um ambu-
latório, assinale a alternativa correta. 

 
(A) A presença da brincadeira pode ter importância 

especial no ambulatório, pois, muitas vezes, a es-
pera pela consulta é longa  e difícil de ser tolerada. 

(B) A maioria dos ambulatórios pediátricos de nossos 
hospitais  públicos  dispõe de condições ideais pa-
ra que a criança possa brincar. 

(C) Brincando, a criança nem sempre faz o que gosta, 
diluindo, porém, a tensão da espera. 

(D) O ambulatório é percebido como um ambiente 
aversivo, independentemente de fatores como 
idade, tratamento e doença. 

(E) O brincar tem como característica fundamental 
remeter a criança ao mundo da doença, da hospi-
talização e das intervenções médicas. 

 

23. Acerca da atividade lúdica em âmbito hospitalar, assinale 
as afirmações abaixo com V (verdadeiro) ou F (falso). 

 
(  ) A brincadeira  se constitui, basicamente, em um 

sistema que integra a vida social, espiritual e emo-
cional das crianças no hospital, pois a brinquedoteca 
hospitalar existe exclusivamente para distrair a 
criança enquanto sente dor. 

(  ) Faz-se necessária a atuação de profissionais compe-
tentes, responsáveis e sensíveis para garantirem 
que a atividade lúdica seja inserida no âmbito hospi-
talar, de forma sistematizada, a fim de assegurar 
mais uma alternativa de tratamento às crianças. 

(  ) É necessário respeitar os limites de cada um e 
aqueles que são impostos pela doença – conhe-
cendo os históricos de vida e da doença de cada 
paciente, incentivando-os à luta pela vida – para 
que seja possível explorar e adaptar os espaços 
destinados à pratica das atividades lúdicas den-
tro do hospital.  

(  ) Conhecer o tipo de patologia da criança é opcional, 
pois o importante é propor uma atividade lúdica 
que consiga fazer com que ela esqueça que está 
doente e em um hospital. 

 
A seqüência correta de preenchimento dos parênteses, 
de cima para baixo, é 
 
(A) V – V – V – F. 
(B) V – F – F – F. 
(C) F – V – V – V. 
(D) F – V – V – F. 
(E) V – F – F – V. 
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24. Para crianças em situação de risco, a vivência da 
infância é determinada pela cultura e por outros 
fatores que a afetam diretamente, como 

 
(A) estrutura familiar, educação e situação socioeco-

nômica. 

(B) situação econômica, religião e ética. 

(C) religião e crenças, idade e relacionamento parental. 

(D) idade, sexo, estrutura familiar e crenças. 

(E) estrutura familiar, ética e relacionamento parental. 
 

25. É correto dizer que crianças em situação de risco são 
aquelas provenientes de 

 
(A) famílias desestruturadas. 
(B) populações ribeirinhas. 
(C) núcleos marginalizados. 
(D) famílias em que a figura paterna é ausente. 
(E) famílias com baixo grau de instrução. 

 

26. Para Montoya (apud AZEVEDO in BOMTEMPO, et al., 
2006), há muitas maneiras de a criança estar em situa-
ção de risco. Considere as circunstâncias abaixo. 

 
I - Ter sido adotada após o primeiro ano de vida.  

II - Ter nascido em condições difíceis de sobrevivência 
em um âmbito físico inseguro. 

III - Viver em um meio onde não há afeto e amor e em 
que não tenha sentido responsabilidade de filiação. 

 
Quais são situações de risco para as crianças? 
 
(A) Apenas II. 
(B) Apenas I e II. 
(C) Apenas I e III. 
(D) Apenas II e III. 
(E) I, II e III. 

 

27. A Ética, a Moral e a Lei se referem às ações desenvol-
vidas pelos seres humanos. Enquanto que a Ética 
busca as justificativas para as ações, a Moral e a Lei 
estabelecem regras para  as mesmas. As regras mo-
rais têm caráter ____________, enquanto as leis se 
aplicam de forma ___________ a uma determinada 
comunidade organizada. As interrrelações da Ética 
com a Moral e a Lei podem, às vezes, gerar confusões 
ou conflitos, porém todas as três são ___________ 
visões sobre o comportamento humano. 

 
Assinale a alternativa que preenche, correta e respec-
tivamente, as lacunas do texto acima. 
 
(A) universal – compulsória – diferentes 
(B) universal – facultativa – semelhantes 
(C) particular – obrigatória – similares 
(D) particular – facultativa – diferentes 
(E) universal – compulsória – semelhantes 

28. A criança e o adolescente têm direito à liberdade, ao 
respeito e à dignidade como pessoas humanas em pro-
cesso de desenvolvimento e como sujeitos dos direitos 
civis, humanos e sociais garantidos na Constituição e 
nas leis. 
 
As alternativas abaixo contêm aspectos do direito à 
liberdade, EXCETO uma delas. Assinale-a. 

 
(A) opinião e expressão. 
(B) crença e culto religioso. 
(C) brincar, praticar esportes e divertir-se. 
(D) participar da vida política na forma da lei. 
(E) ir e vir sem restrições legais. 

 

29. A partir da década de 70, a inclusão da recreação em 
ambiente hospitalar passou a ser uma prática estimu-
lada em diversas instituições de saúde na Europa e 
em nosso país. Para Morsch e Aragão (in DESLANDES, 
2007), este recurso terapêutico permite que questões 
emocionais infantis sejam visitadas, possibilitando 
também a exploração de novos caminhos para a elabo-
ração de experiências atuais. 

 
Segundo estas autoras, estas iniciativas, acrescidas da 
proximidade da família, poderiam ser nomeadas de 
programas de 

 
(A) psicoinclusão. 
(B) psicoproteção. 
(C) psiconeuroaconchego. 
(D) psicossocioproteção. 
(E) psicossociotransformação. 

 

30. Para Morsch e Aragão (in DESLANDES, 2007), a pre-
sença da família no ambiente hospitalar vem mostran-
do que, além de se configurar como elemento protetor 
de aspectos __________, __________ e __________ 
dos bebês e das crianças, também traz à tona uma no-
va maneira de cuidar, centrada na família. 

 
Assinale a alternativa que preenche, correta e respec-
tivamente, as lacunas da frase acima. 

 
(A) emocionais – educacionais – culturais 
(B) emocionais – fisiológicos – culturais 
(C) emocionais – cognitivos – sociais 
(D) filosóficos – cognitivos – psicológicos 
(E) filosóficos – fisiológicos – sociais 
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31. O espaço físico do hospital é um fator importante nos 
cuidados dirigidos às crianças e a seus familiares. 
Morsch e Aragão (in DESLANDES, 2007), em seus estu-
dos, ampliaram o conceito de espaço físico hospitalar, 
englobando as dimensões, a estrutura física e, especi-
almente, o modo como estas duas se relacionam com 
as atividades que ali ocorrem, com as histórias que ali 
são narradas, com as pessoas que por elas transitam. 
A esta ampliação de conceito as autoras deram o 
nome de 

 
(A) estrutura globalizada. 
(B) estrutura integralizada. 
(C) ecologia hospitalar. 
(D) ecologia do SUS. 
(E) ecossistema da saúde. 

 

32. Quais dos fatores apresentados abaixo constituem a 
dimensão psicológica do cuidado humanizado, segundo 
Deslandes (2007)? 

 
(A) Técnica e afeto. 
(B) Empatia e afeto. 
(C) Empatia e respeito. 
(D) Escuta amorosa e ética. 
(E) Generosidade e ética. 

 

33. São considerados sintomas-chave da depressão: 
 

(A) ansiedade, humor depressivo, perda de interesse. 

(B) ideação suicida, medo, falta de energia. 

(C) falta de apetite ou de sono, perda de prazer. 

(D) ansiedade, perda de interesse, medo. 

(E) humor depressivo, perda de interesse ou de prazer. 
 

34. Nos adolescentes, a depressão pode se apresentar 
com os seguintes sintomas: 

 
(A) promiscuidade sexual, pequenos furtos, ansiedade. 

(B) preguiça, comportamento anti-social, violência. 

(C) egoísmo, competitividade, agressão. 

(D) fuga de casa, comportamento anti-social, ociosi-
dade. 

(E) ansiedade, abuso de drogas, competitividade. 

 

35. A principal característica de um episódio maníaco é o 
humor 

 
(A) elevado, expansivo ou irritável. 
(B) contagiante, patológico ou irritável. 
(C) impulsivo ou compulsivo, contagiante. 
(D) persecutório, irritável ou eufórico. 
(E) eufórico, extravagante ou irritável. 

 
 

36. No que se refere à esquizofrenia, qual a afirmação 
correta? 

 
(A) As medicações antipsicóticas e principalmente os 

estabilizadores de humor reduziram os índices de 
hospitalização e suicídio nos pacientes esquizofrê-
nicos. 

(B) A esquizofrenia inclui um grupo de transtornos 
com sintomas comportamentais que diferem de 
paciente para paciente, mas que têm as mesmas 
causas. 

(C) A causa da esquizofrenia está associada ao alcoo-
lismo e ao uso de drogas pelos pais. 

(D) Pacientes com esquizofrenia têm apresentação 
clínica, resposta ao tratamento e curso da doença 
diferentes. 

(E) O uso contínuo de antipsicóticos diminuiu o número 
de crianças nascidas de pais esquizofrênicos. 

 

37. Considerando os estágios da vida humana, qual a 
afirmação correta? 

 
(A) O ciclo vital  representa os estágios por que passam 

todos os seres humanos, do nascimento à velhice. 

(B) Uma das características de um adolescente sau-
dável é apresentar um relacionamento relativa-
mente bom com pais, irmãos e amigos. 

(C) Apego é o termo usado para descrever o relacio-
namento emocional e parental com crianças 
recém-nascidas. 

(D) A puberdade marca o começo da primeira infância 
de um indivíduo. 

(E) De modo geral, a adolescência se estabelece como 
fase evolutiva quando desencadeia a puberdade e 
o aumento da atividade hormonal. 

 

38. A reação das pessoas frente à morte depende 
 

(A) do tipo de doença que afeta seu ente querido. 
(B) dos seus valores éticos. 
(C) da sua religião. 
(D) do contexto em que a mesma ocorre. 
(E) do número de perdas anteriores na família. 
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39. Numere a segunda coluna de acordo com a primeira, 
associando as características clínicas ao diagnóstico 
correspondente. 

 
(1) Anorexia nervosa 
(2) Bulimia 
 
(  ) Sua manifestação essencial se dá na forma de epi-

sódios recorrentes de compulsão alimentar. 

(  ) Caracteriza-se por medo intenso de ganhar peso 
e ficar obeso. 

(  ) A maioria dos pacientes está dentro da faixa normal 
de peso. 

(  ) Caracteriza-se por abuso de laxantes e diuréticos 
para perder peso e pelo excesso de atividades 
físicas, tais como andar de bicicleta, fazer cami-
nhadas e corridas intensivas. 

(  ) Pacientes com esse quadro tendem a ser rígidos e 
perfeccionistas. 

 
A seqüência numérica correta de preenchimento dos 
parênteses, de cima para baixo, é 

 
(A) 2 – 1 – 1 – 1 – 2. 
(B) 1 – 2 – 2 – 1 – 2. 
(C) 2 – 1 – 2 – 1 – 1. 
(D) 2 – 2 – 1 – 2 – 1. 
(E) 1 – 1 – 2 – 2 – 2. 
 

40. No que se refere ao transtorno de Deficit de Atenção 
e Hiperatividade (TDAH), assinale as afirmações abaixo 
com V (verdadeiro) ou F (falso). 

 
(  ) Pode ter seu início entre zero e três anos de idade. 

(  ) Na escola, os portadores deste transtorno fazem a 
prova muito rápido, sempre respondendo a todas 
as perguntas. 

(  ) Raramente crianças com TDAH são explosivas e 
irritáveis. 

(  ) O autoconceito negativo apresentado pela criança 
com TDAH, bem como a hostilidade reativa resul-
tante são agravados pelo fato de a criança saber 
que tem esse problema. 

 
A seqüência correta de preenchimento dos parênteses, 
de cima para baixo, é 

 
(A) V – V – F – V. 
(B) V – F – F – V. 
(C) F – V – V – F. 
(D) F – V – F – F. 
(E) V – F – V – V. 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


