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Sobre o tempo

Quando ainda ndo havia agendas, palm tops,
compromissos inadidveis, consulta com hora marcada,
almogo com clientes... Mesmo quando n#o havia as chatices
da modernidade, ainda assim, 0o homem contava o tempo. Se
depois do Sol vinha a escuriddo, e depois do breu novamente
a luz, o mundo ndo poderia ser estatico: da necessidade de
controlar os periodos da colheita, nossos antepassados
esbogaram os primeiros calendarios.

As manifestacdes mais primitivas da tentativa de
contar o tempo datam de 20 mil anos atras. Com ossinhos, 0s
homens marcavam o intervalo entre as fases da lua. Em
5000 a.C., os sumérios criaram um calendério parecido com
o que temos hoje: 12 meses de 30 dias cada um totalizavam
um ano de 360 dias. O dia e a noite eram divididos em 12
intervalos de tempo. No Egito, o ano tinha 365 dias, diluidos
em 12 meses. No fim do ano, eram somados cinco dias,
chamados epagdémenos.

Como o homem definiu o conceito de dia nio ¢
mistério: bastou acompanhar o movimento do Sol. Para
marcar o periodo de uma semana, observava as mudangas da
lua, o que também foi valido para contar o intervalo de um
més. O ano é conseqiiéncia das alteragdes na natureza:
longos meses de frio, outros longos de calor.

Em muitas civiliza¢Bes, a astronomia esteve aliada
diretamente a religido. Assim, os calendérios também
serviam — e até hoje servem — para marcar datas
importantes, como a festa de um deus pagéo ou o nascimento
de Jesus. O calendario que usamos hoje no Ocidente surgiu
no século XVI, a mando do Papa Gregorio XIII, dai o nome
gregoriano. Considerado perfeito pelos astronomos, néo foi
muito bem aceito na época. O Brasil foi um dos poucos
paises a adota-lo ainda em 1582, ano de sua criagéo.

Interessante é que nem s os astros e a religi&o
influenciaram na contagem do tempo: no século XVIII, a
politica ditou o novo calendario francés, logo apos a
Revolugdo Francesa. A intengdo era, além de instituir um
marco historico, livrar o pais de qualquer referéncia ao
catolicismo. As semanas foram abolidas, os meses
agrupavam-se de trés em trés e ganharam nomes associados
a agricultura e a natureza. Alguns exemplos: brumaire (neve
ou neblina), no outono, floreal (floral), na primavera,
messiador (colheita), no verdo, pluviose (chuvoso), no
inverno. Apesar de extremamente charmoso, o calendario
francés ndo resistiu muito. Em 31 de dezembro de 1805,
Napoledo Bonaparte voltou ao modelo gregoriano.

Paloma Oliveto. /n: Correio Braziliense. Revista d, 28/12/2003, p. 18 (com adaptagdes).

Julgue os itens a seguir, com relacdo a tipologia, as estruturas
gramaticais e as idéias do texto ao lado.
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Os objetos diretos do verbo haver ({.1) representam
exemplos em que a contagem do tempo se faz necessaria.

A expressio “ainda assim” (0.4) é uma conjungdo,
empregada no texto com sentido temporal.

Estabelecida a concordancia adequada, o termo “homem”
(0.4) pode ir para o plural sem que o sentido do trecho se
altere.

Segundo o texto, pelas oposigdes “Sol”/“escuriddo” ({.5) e
“luz”/“breu” ({.5-6), 0 homem percebeu que o tempo passa.

Preserva-se a corre¢do gramatical, se os dois-pontos
empregados na linha 13 forem substituidos por travessio.

Os sumérios dividiram o dia e a noite “em 12 intervalos de
tempo” ({.14-15) com base nas fases da lua.

A oragdo “Para marcar o periodo de uma semana” ({.19-20)
inicia-se por uma preposi¢do e indica a finalidade da
realizagdo da agdo expressa pela oracdo seguinte.

Nalinha 21, “o que” tem o mesmo sentido de fato que, e sua
relagdo com a oragfo anterior ¢ de coordenacdo.

A oragdo “Em muitas civilizacdes, a astronomia esteve
aliada diretamente areligido” ((.24-25) permanecera correta,
se forreescrita da seguinte maneira: Em muitas civilizacgées,
astronomia esteve aliada diretamente a religido.

No quarto paragrafo, excluido o acento grave, as palavras
com acento grafico, se forem agrupadas pelas regras de
acentuacdo, devem apresentar-se da seguinte forma: (i)
calendario(s), também, até, Gregorio, paises, adota-lo; (ii)
século, astrénomos, época; (iii) dai.

O trecho “os calendérios também serviam — e até hoje
servem” ({.25-26) pode perder todas as marcas de plural sem
se tornar incorreto ou inadequado para o contexto.

Segundo o texto, o calendario gregoriano, datado do século
XVI, originou-se ha 5.000 anos com os sumérios e tinha 12
meses de 30 dias, totalizando 360 dias no ano, mais 5 dias
epagdémenos, com 24 horas por dia.

O texto ¢ predominantemente argumentativo e apresenta
passagens narrativas.

Na contagem do tempo, o homem tirou seus conceitos
principalmente da observagdo dos astros e dos fendmenos
naturais e, nesse processo historico, sofreu influéncias da
religidio e da politica.

Embora nio tenha sido bem aceito na época de sua criagéo,
o calendario gregoriano ganhou forga ¢ hoje ¢ mundialmente
usado, apesar de sua motivagéo catolica.
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Texto I —itens de 16 a 27
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Em 20 ou 30 anos, os transplantes estardo obsoletos. Em
vez disso, médicos vao retirar células-tronco do corpo de cada
paciente e reproduzi-las em laboratorio, levando-as a se diferenciar
até gerar um tipo de tecido idéntico ao do érgdo atacado por alguma
doenca ou traumatismo, para depois reintroduzi-las no organismo e
assim restabelecer a satde. Apesar de isso parecer fic¢do cientifica,
os cientistas atualmente encaram com grande otimismo a pesquisa
das células-tronco encontradas no sangue, nos olhos e no cérebro de
organismos adultos, além de embrides, no estagio em que tém entre
mil e duas mil células.

Desde que foram descobertas na década de 50, elas vém
sendo estudadas sob varios pontos de vista. Dois deles sdo: os
fatores de crescimento, que levam as células-tronco a se
reproduzirem e se diferenciarem, e o comportamento das
células-tronco neurais, que podem gerar novos neurdnios e recriar
circuitos avariados no cérebro.

Segue, abaixo, parte de entrevista realizada por Jodo
Ricardo L. Menezes (UFRJ), Valéria Martins e Thais Fernandes
— Ciéncia Hoje (CH) —, com representantes dessas duas
vertentes, os cientistas Derek van der Kooy (DK) e Jeffrey Macklis
(JM), respectivamente.

CH — A pesquisa de células-tronco no cérebro vem sendo
acompanhada com grande expectativa pelas vitimas de doengas
degenerativas ou com problemas relacionados a danos cerebrais.
Tais células serdo, um dia, capazes de curar esses males?

DK — Acho que devemos construir uma imagem de
entusiasmo a respeito dessas pesquisas. Esse é um dos mais
excitantes campos da ciéncia atualmente: a habilidade das
células-tronco de um tecido de se diferenciarem ao ponto de gerar
células de outro tipo de tecido. Acredito que, dentro de 20 anos, as
pessoas ndo estardo fazendo transplantes, mas ativando
células-tronco endogenas de seu proprio cérebro ou coragdo em
resposta a traumatismos. O corpo sera capaz de reconstruir a si
mesmo. Esse ¢ o futuro da medicina.

JM — So6 fago uma ressalva: como ainda néo esta pronto,
ndo deveriamos dizer que funciona agora. Tenho visto alguns artigos
que dizem: “células-tronco sdo maravilhosas, vamos joga-las no
cérebro e elas vao curar qualquer doenga”. Isso esta errado. Ainda
teremos muitos anos de trabalho duro pela frente, até conseguirmos
controla-las.

CH — Quando e como as células-tronco foram
descobertas?

DK — As células-tronco foram descobertas no sangue por
volta de 50 anos atrds. O que levou a sua descoberta foi,
principalmente, um ensaio maravilhoso: cientistas irradiaram
camundongos com raios X, matando todas as suas células
sanguineas em divisdo. Em seguida, descobriram que, ao
transplantar sangue de um segundo animal sadio para o irradiado, as
células de seu sistema sanguineo se regeneravam.

CH — Como se descobriu a existéncia de células-tronco no
cérebro?

DK — O neurobidlogo canadense Samuel Weiss e seu
aluno de doutorado Brent Reynolds encontraram células-tronco no
cérebro, por acidente. Em 1992, eles conseguiram isolar essas
células em ratos adultos. Estavam cultivando células cerebrais
desses animais por outros motivos quando observaram grandes
esferas — com cerca de 15 mil células — flutuando na cultura.
Tiveram a grande idéia de perguntarem o que seria aquilo. Essas
esferas eram a progénie das células-tronco. Ou seja, acidentalmente,
havia uma ou duas células-tronco na placa de cultura e, gragas
a combinagdo certa de fatores de crescimento, elas comegaram a se
reproduzir. A real contribui¢éo deles, portanto, foi ndo ignorar essas
esferas e tentar dizer de onde vieram.

Ciéncia Hoje, mar./2002, p. 9 (com adaptagdes).

Julgue os itens a seguir quanto a corregdo gramatical e as
idéias gerais do texto I.
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Se os médicos utilizarem células-tronco do corpo dos
pacientes para lhes restituir a saude, em duas ou trés
décadas os transplantes estardo ultrapassados.

As células-tronco téem sido estudadas sob varios
pontos de vistas.

Os aspectos da questdo dos quais os estudiosos se
debrucam séo: reprodugio e diferenciago das células
e recriagdo de circuitos avariados.

As vitimas de doengas degenerativas e com danos
cerebrais anseiam por saber se, um dia, tais células
poderdo cura-los.

Interrogados acerca da capacidade de cura pelas
células-tronco das doengas citadas, um dos cientistas
deu uma resposta positiva e o outro, uma resposta
negativa.

A segunda pergunta da entrevista foi respondida com
um trecho predominantemente expositivo-narrativo.

A partir das estruturas lingtiisticas do texto I, julgue os

itens subseqiientes.
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Nalinha 41, “Quando” e “como” sdo conjungdes que
transmitem idéia de tempo e modo, respectivamente.

A forma verbal “encontraram” ({.53) apresenta-se, na
frase, com a seguinte estrutura: esta no plural porque
tem sujeito composto, seu sentido se completa com
um objeto direto, encontra-se acompanhada por dois
adjuntos adverbiais.

O trecho “Estavam cultivando células cerebrais

desses animais por outros motivos quando

observaram grandes esferas — com cerca de 15 mil
(0.55-57)
permanecera coerente e gramaticalmente correto se

células — flutuando na cultura”
for substituido por Estavam cultivando as células
cerebrais desses animais por outros motivos
quando observou-se grandes esferas flutuando na

cultura (com cerca de 15 mil células).

O periodo “Tiveram a grande idéia de se perguntar o
que seria aquilo” ({.58) permanece gramaticalmente
correto ¢ bem pontuado se for reescrito como
Tiveram a grande idéia de se perguntarem:
“O que sera isto?”

Na linha 60, caso as palavras “uma ou” sejam
eliminadas, o verbo haver devera ir para o plural
para concordar com “duas células-tronco”.

Na linha 61, passando-se “combinacéo certa” para o

33 %3]

plural, a crase se mantém, com “a” também

recebendo a flex&o de plural.
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Sr. Diretor do XXXXXX

(espago)

Fulano de Tal, havendo organizado, nesta cidade, uma sociedade
comercial sob a razio social de Fulano & Cia., destinada a explorar
o ramo de XXXXXXXXXX, pede a V. Sa. queira mandar arquivar
uma das vias do seu contrato social e lhe restituir a outra, legalizada.

Respeitosamente,

Rio de Janeiro, 10 de fevereiro de 2003.

(assinatura)

Beltrdo. Correspondéncia: linguagem & comunicacio: oficial, empresarial,
particular. 19.* ed. Sdo Paulo: Atlas, 1993, p. 310 (com adaptagdes)

Desejando arquivar um contrato social no o6rgdo competente, um
individuo redigiu o documento acima. Com relagéo a esse documento,
julgue os itens que se seguem.

28 O exemplo atende as exigéncias estruturais do género a que
pertence.

29 O deslocamento da expressdo de lugar “nesta cidade” para a posigéo
imediatamente apds “explorar” ndo altera as relagdes sintaticas nem
o sentido da frase.

30 O documento redigido €é uma carta comercial.

Os programas Saude da Familia (PSF) e Agentes Comunitérios de Satude
(PACS) séo modelos de atengdo a satude estabelecidos em consonancia
com os objetivos do Sistema Unico de Saude (SUS). Com relagdo a esses
modelos, julgue os itens subseqiientes.

31 A insercdo do agente comunitario de saude como forga de trabalho
no SUS contribui para a concretizagdo do processo de
municipalizagdo, uma vez que, para a implantacdo do PACS, ¢
necessaria a existéncia de conselho e fundo municipal de saude.

32 O modelo do PSF tem carater substitutivo, ou seja, substitui as
praticas convencionais de assisténcia por um novo processo de
trabalho, cujo eixo estd centrado na vigilancia a satde e na
participag@o da comunidade.

33 As unidades de saude da familia devem ser a porta de entrada do
SUS com o objetivo de racionalizar os recursos, desenvolvendo
acdes de baixo custo e maior alcance preconizadas pelas diretrizes
organizacionais do sistema, em correspondéncia com os principios
de integralidade e complementaridade do setor privado no SUS.

34 O PSF utiliza o método epidemiologico para a identificacdo dos
agravos as condi¢des de saude da populacdo e, por meio da analise
de indicadores de saude, estabelece a¢des prioritarias para a
melhoria dessas condigdes. O SIAB ¢ um sistema de informag&o em
saude que recebe informagdes coletadas pelo PSF e pelas unidades
hospitalares, processando-as para produzir os indicadores
necessarios.

35 O PSF e o PACS compdem as agdes, no ambito da satde, da rede
de protecdo social. Essas agdes objetivam o aumento da renda das
familias assistidas e a conseqiiente melhoria da condigéo de vida de
populagdes menos favorecidas, excluidas socialmente. O PSF e o
PACS utilizam ag¢des de distribui¢do de medicamentos basicos como
estratégia para o aumento da renda das familias incluidas na rede de
protecdo social.

No que se refere ao sistema de saude brasileiro, julgue os

itens que se seguem.
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O SUS foi estabelecido pela Constituigdo da
Republica de 1988 como uma forma de
aprimoramento do INAMPS, ampliando a assisténcia
a saude também aos brasileiros autdnomos, que nio
tém vinculo empregaticio.

A descentralizagdo das agdes é um dos eixos
organizacionais do SUS. A esfera federal tem a
atribuicdo de definir e normatizar as agdes e deliberar
as esferas estadual e municipal a execugdo dessas
acdes de acordo com a realidade local.

Um grande avango estabelecido pela Constitui¢do da
Republica de 1988 foi a incorporagdo do conceito
mais abrangente de que a satide tem como fatores
determinantes e condicionantes os meios fisico,
socioecondmico e cultural, além dos fatores
bioldgicos. Isso implica que, para se ter saude, sdo
necessarias agdes em varios setores, o que s uma

politica governamental integrada pode assegurar.

A participag@o do setor privado estéa previstano SUS
de forma complementar, mediante convénio ou
contrato. Assim, um sem-teto que busca uma
institui¢do privada conveniada ao SUS recebera o
mesmo atendimento, isto é, todas as a¢des de saude,
exames necessarios, medicamentos e UTI, que um
individuo beneficiario de um plano de satide privado
e, em caso de indisponibilidade de leito em
enfermarias, o hospital é obrigado a internar o
usuario do SUS em acomodagdes especiais até que
ocorra a liberagdo do leito em enfermaria, sem nada

cobrar.

Em cada municipio, existe um conselho municipal de
saude, cujas reunides sdo abertas a populacdo em
geral, que esta nele representada por meio de suas
entidades. Os conselhos tém carater deliberativo e
sdo responsaveis pela fiscalizagdo das agdes de saude
realizadas pelo governo, exercendo dessa forma um
controle social do SUS. As decisdes técnicas desses
conselhos s@o tomadas pelos seus gestores, sem a
participagdo da populagdo.

A Constituicdo da Republica de 1988 ndo assegura o
percentual para aplicag@o obrigatoria de recursos na
area da satde, mas observa-se que, com a
descentralizag@o, houve aumento da participagéo dos
recursos municipais no financiamento das agdes de
saude.
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No atual momento de implantagédo do SUS, a complexidade
da estrutura politico-administrativa estabelecida pela
Constitui¢do da Repuiblica de 1988, em que os trés niveis de
governo sdo autdnomos, sem vinculagdo hierarquica,
contrapde-se, na area dos servicos de saude, a existéncia no
Brasil de milhares de municipios pequenos demais para
gerirem, em seu territorio, um sistema funcional completo,
assim como existem dezenas que demandam a existéncia de
mais de um sistema em sua area de abrangéncia, mas,
simultaneamente, sdo polos de atrag@o regional garantidos
pela universalidade do acesso.

A concepgdo de saude e a de organizagdo de servigos,
consagradas pela Constitui¢do da Reptiblica de 1988, levam,
no dmbito dos recursos humanos, ao desafio de adotar
medidas concretas no sentido de se conquistar uma nova
dimensdo para o trabalho em satde, superando a énfase
exclusiva na assisténcia médico-hospitalar. Nessa
perspectiva, a politica de recursos humanos para o SUS deve
ser executada de forma articulada pelas diferentes esferas de
governo, com atuagdo em todos os niveis de ensino.

O papel da informagdo para o planejamento, a execugdo ¢ a
avaliacdo de atividades tem sua importincia cada vez mais
expressiva. Com relagdo a esse tema no setor de saude, julgue os
itens seguintes.
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O processo de implantag@o do SUS tem posto esse tema em
evidéncia, uma vez que os principios e a legislacdo que
norteiam o sistema enfatizam a importancia das informacdes
e dos indicadores gerenciais e epidemioldgicos para o
cumprimento das atribuigdes federais, estaduais e municipais
e para a efetivagdo do controle social.

A taxa de mortalidade infantil ¢ um bom indicador do
desenvolvimento socioecondmico de uma populagdo. No
Brasil, verifica-se uma tendéncia de reducdo da mortalidade
infantil nas regides Sul e Sudeste, o que reflete uma melhoria
das condi¢des de vida da populagcdo nessas regides.
Infelizmente, 0 mesmo ndo se observa nas regides Norte e
Nordeste do pais. O perfil epidemioldgico dessas regides
reforga o cenario de desigualdades no Brasil e a necessidade
de se implementar acdes de saude efetivas.

A distribuigdo dos 6bitos de uma determinada regido por
grupos de causas pode sugerir associagdes com fatores
contribuintes ou determinantes das doencas. Analisar as
variagdes geograficas e temporais da mortalidade por grupo
de causas contribui para a andlise da situacdo epidemioldgica
e dos niveis de saide da populagdo. No Brasil, como as
principais causas de Obito, para toda a populacdo, nos
ultimos cinco anos tém sido as doengas do aparelho
circulatério, causas externas e neoplasias, as condi¢des
sanitarias no pais podem ser consideradas boas.

Nao ha duvidas de que o aleitamento materno ¢ fundamental
para a saide e o desenvolvimento infantis. Conforme o
Estatuto da Crianga e do Adolescente, em seu artigo 7.°, a
crianca e o adolescente tém direito a protegdo, a vida e a
saude, mediante a efetivagdo de politicas sociais publicas
que permitam o nascimento e o desenvolvimento sadio.
Assim, no planejamento de agdes voltadas a satde da
crianca, a andlise da prevaléncia de aleitamento materno é
importante para a orientagdo das medidas oportunas de
intervengdo, de forma que a maioria das criangas seja
mantida em aleitamento materno, como preconizam as
normas nacionais, em consonédncia com a legislacéo.

O aumento da expectativa de vida, somado a diminuigéo da taxa

de natalidade, trouxe um aumento da populagéo idosa em todo o

mundo. No referente a politica de satude do idoso, julgue os itens

que se seguem.

48

49

50

Os idosos tornam-se mais vulnerdveis a violéncia
intradomiciliar na medida em que necessitam de maiores
cuidados ou apresentam dependéncia fisica ou mental.
Apenas recentemente, com o estabelecimento do Estatuto do
Idoso, os maus-tratos com os idosos passaram a ser
considerados violéncia doméstica, mas ainda sdo
subnotificados. Constata-se que a maioria dos profissionais
de satde ainda nd3o esta capacitada para identificar e
encaminhar adequadamente os casos de violéncia contra
idosos. Sdo considerados casos de violéncia contra o idoso:
abusos fisico, psicologico, sexual e financeiro e negligéncia.
Infelizmente, o abandono ndo pode ser considerado crime e
ndo tem punig¢do prevista, motivo pelo qual observam-se nos
hospitais ptblicos com muita freqtiéncia idosos abandonados
que sobrecarregam os servigos de assisténcia social em busca

de um abrigo ou institui¢do para acolhé-los.

A imunizagdo ¢ uma agfo basica de satide que apresenta

resultados importantes e imediatos na redugdo da
morbimortalidade. Conforme o calendario de vacinagio,
todo idoso deve ser vacinado contra gripe, pneumonia,
difteria e tétano. O Estatuto do Idoso estabelece como
obrigatorio o fornecimento gratuito das vacinas com o
objetivo da garantir a atengdo integral a sua saude. Cabe
entdo a vigilancia epidemioldgica planejar e executar
campanhas de vacinagdo do idoso, criando estratégias
especiais para garantir a vacinag@o de idosos internados em
asilos, hospitais e casas de repouso, além daqueles residentes

em areas rurais.

Vérias pesquisas apontam que a qualidade do contato
humano é um dos pontos criticos do sistema hospitalar
publico brasileiro. Assim, o Estatuto do Idoso e o Estatuto da
Crianga ¢ do Adolescente estabeleceram medidas de
protecdo dessas minorias em relacdo a essa situagdo.
O Ministério da Satude, em resposta a legislagéo, elaborou o
Programa Nacional de Humanizac8o, que constitui uma
proposta de trabalho voltada a humaniza¢do dos servigos
hospitalares publicos de satde, envolvendo a¢des integradas
que visam mudar substancialmente o padréo de assisténcia
ao usudrio nos hospitais publicos do Brasil, de forma a
melhorar a qualidade e a eficacia dos servigos hoje prestados

por essas institui¢des.
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PARTE Il - CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

Com relagdo a atencdo integral & satde da crianca e do
adolescente, preconizada pelo Ministério da Satde do Brasil,
julgue os itens a seguir.

51 As medidas de desenvolvimento preconizadas pelos
programas de acompanhamento de crescimento e
desenvolvimento, ao contrario das medidas de avaliagdo de
crescimento (peso, altura) nfo sdo continuas, mas s&o
discretas.

52 Pelo fato de indicarem multiplos processos, o0s
comportamentos marcantes da crianga e do adolescente
independem de contextos ambientais onde ocorrem.

53 Informagdes acerca de respostas, como a de uma crianga que
andou com um ano ¢ meio ou a de um adolescente que nio
faz amigos com facilidade, sdo indicadores suficientes para
diagndstico de processos psicoldgicos subjacentes e predigdo
do desenvolvimento subseqiiente.

54 Apesar de crescimento e desenvolvimento humano serem
processos biopsicossociais, a assisténcia a satde de
adolescentes, nos servigos brasileiros ambulatoriais e de
internacdo hospitalar, estd aquém da atengdo integral
preconizada, restringindo-se normalmente ao
acompanhamento de variagdes fisicas (peso, altura,
desenvolvimento de caracteres fisicos sexuais, menarca) e de
comportamentos associados a atividade sexual.

55 No Brasil, os principais objetivos dos programas de atencdo
a saide na adolescéncia incluem a prevencdo de doengas
sexualmente transmissiveis (DSTs), particularmente a AIDS,
e de gravidez precoce.

56 O conhecimento psicologico ¢ fundamental a atenco
integral a saude na adolescéncia, mas a psicologia brasileira
ainda néo desenvolveu contribuigfo tecnologica eficaz para
a prevengdo e o tratamento nessa area de conhecimento.

57 Pesquisas cientificas sobre fatores de risco para DSTs e
gravidez na adolescéncia evidenciam baixo valor preditivo
das variaveis psicologicas crencas e praticas sociais, medidas
por relato verbal dos jovens com referéncia ao uso de
preservativo como fator de protecéo.

Considerando os fundamentos teodricos e metodologicos da
avaliacdo psicoldgica e o desenvolvimento instrumental da
psicologia brasileira, julgue os itens que se seguem.

58 Embora a avaliacdo psicoldgica de ansiedade seja relevante
ao trabalho do psicdlogo no contexto da instituicdo
hospitalar, ainda n3o ha instrumentos de medida de
ansiedade construidos ou adaptados para aplicacdo a
populagdo brasileira.

59 Modelos de crengas relacionados a saude tém-se mostrado
uteis & compreensdo dos processos cognitivos associados ao
bindmio saude-doenga.

60 Nos servicos de saude, a atuacdo do psicologo clinico
deveria ser prioritaria, sobrepondo-se as questdes
organizacionais de interesse da psicologia social e do
trabalho, dado que € a psicologia clinica que pode atender a
demanda social mais relevante das institui¢des de saude e
aos objetivos da ciéncia psicologica.

A luz de diretrizes para a atuag8o interdisciplinar no campo da
saude e de conhecimentos psicoldgicos acerca da violéncia na
adolescéncia, julgue os itens subseqiientes.

61 Em casos de internagdo de jovens pacientes com lesdes
resultantes de espancamento, o psicologo deve entrevistar o
paciente antes do assistente social, para estabelecer vinculo
terapéutico e obter relato verbal fidedigno do episddio de
violéncia que motivou as lesdes.

62 A notificagdo de violéncia contra criangas e adolescentes
esta estabelecida em portaria ministerial e deve ser praticada
no dmbito das unidades de assisténcia. Ela visa a protego da
crianca e do adolescente e ¢ uma das responsabilidades dos
profissionais que assistem o jovem paciente vitimado.

63 Do ponto de vista psicologico, a violéncia contra a crianga
e o adolescente pode envolver transtornos graves de
comportamento e o desenvolvimento de relacionamento
social patologico, exigindo, portanto, assisténcia
psicossocial, a ser prestada tanto a vitima do abuso fisico
quanto ao seu agressor.

64 A notificacdo de casos de abuso fisico e sexual de criangas
e adolescentes tem impacto decisivo na redugfo do
problema. O encaminhamento dos agressores aos Conselhos
Tutelares tem resultado em a¢des satisfatdrias, evidenciando
ser esse o procedimento mais eficaz para a solugdo do
problema.

65 Na assisténcia psicoldgica a vitimas de violéncia, técnicas
grupais de manejo comportamental, desenvolvimento de
habilidades sociais e acompanhamento por grupos
comunitarios de apoio sdo estratégias eficazes, para as quais
tem sido estabelecido bom suporte empirico na literatura
internacional.

Indicadores de morbidade e fatores de risco divulgados pelo
Ministério da Saude do Brasil mostram que, no periodo de 1998
a 2001, nas internagdes hospitalares de meninos e meninas na
faixa etdria de 10 a 19 anos, as quedas constituem causas
freqiientes (quase 70% do total); a segunda causa de internacéo
de meninos e rapazes sdo as agressdes, correspondendo a mais de
10% do total de internag¢des a cada ano. Entre meninas e mulheres
adolescentes, agressdes s@o a quarta causa de internagdes,
registrando-se porcentagem inferior a 5% por ano. Com base
nessas informagdes e a luz de conhecimentos sobre avaliagdo
psicologica e desenvolvimento psicologico na infancia e na
adolescéncia, julgue os seguintes itens.

66 Os registros de internacdes divulgados pelo Ministério da
Saude confirmam o achado das pesquisas em
desenvolvimento humano de que meninos sdo mais
agressivos que meninas.

67 Os indicadores de internag@o sugerem que ambos, meninos
€ meninas, estdo expostos a agressdes com graves
conseqiiéncias, a ponto de ser exigida internagéo hospitalar.
Portanto, os dados sugerem que a violéncia é¢ um dos fatores
de risco a satde do adolescente e apontam para a
importancia da promog@o de programas de intervengdo
psicoldgica que focalizem a assisténcia a vitimas.
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68 Esses dados apontam para a importancia de programas de
vigilancia que incluam a verificacdo do contexto ambiental
em que ocorrem quedas que vitimam criancas e adolescentes
de ambos os sexos, uma vez que as quedas podem ocorrer
em condigdes diversas de risco a seguranca e bem-estar da
pessoa, entre elas, acidentes de trabalho e episddios de
violéncia no ambiente familiar.

69 E muito alto o percentual de internagdes por queda,
sugerindo que ha um dado subjacente desconsiderado ou
omitido no registro das causas de internagfo. Geralmente,
relatos verbais dos cuidadores de jovens que apontam a
queda como causa de lesdes nédo sdo fidedignos, constituindo
uma forma de omitirem a punigdo por meio de ato de
violéncia.

70 Medidas baseadas em relato verbal sdo questionaveis em
razdo da baixa fidedignidade, associada a variaveis
sociocomportamentais, como a desejabilidade social.

Indicadores de morbidade, fatores de risco a satde e mortalidade
na regido metropolitana de Belém mostram que, ao longo do
periodo de 1996 a 2001, mais de 50% das internagdes/ano de
pessoas na faixa etaria de 10 a 19 anos foram devidas a gravidez,
parto e puerpério. Cancer (neoplasias) ¢ causa de 1,5% a 3% das
internagdes por ano. Transtornos mentais e comportamentais
respondem por cerca de 0,5% a 1,5% das interna¢des em 2000 e
2001. Entre 1994 e 2000, o nimero de mortes por homicidio foi
maior na faixa etaria de 10 a 39 anos; o numero de mortes por
homicidio na faixa de 10 a 19 anos foi maior que na faixa acima
de 40 anos. Nesse contexto, julgue os itens a seguir.

71 Dados de epidemiologias relativos a prevaléncia de
internagdes por fatores associados a gravidez, parto e
puerpério apontam para a necessidade de atuagdo do
psicologo na assisténcia a adolescentes gravidas e na
orientagdo materno-infantil de adolescentes.

72 Dados de epidemiologia relacionados a morbidade e fatores
de risco divulgados pelo Ministério da Saude com base em
internagdes por grupos de doengas ndo permitem concluir
acerca do maior ou menor valor de cobertura da assisténcia
psicoldgica ambulatorial a pacientes com céncer.

73 Dados sobre morte de criangas e adolescentes por homicidio
ndo devem ter impacto na atuagdo do psicologo em
programas preventivos e de reabilitagdo social, no contexto
da violéncia extrema.

Com base nos fundamentos e fatos cientificos da psicologia social
e do desenvolvimento, julgue os itens que se seguem.

74 Adolescentes de ambos os sexos sdo definidos corretamente
como pessoas rebeldes porque seu comportamento &
geralmente desafiante em relacdo as normas sociais.

75 A socializagio na adolescéncia esta relacionada a busca de
apoio social em grupos de amigos, que pode ser
acompanhada de certa resisténcia a regras sociais
estabelecidas pelos adultos e impeditivas de comportamentos
valorizados pelo grupo. Essa caracteristica do
desenvolvimento da sociabilidade na adolescéncia pode
contribuir para explicar os problemas de ndo-adesdo de
pacientes adolescentes a tratamento médico cujo controle
deixe de ser supervisionado pelos pais ou outros cuidadores.

76 O psicélogo, como agente de sensibilizagdo da equipe de
satde para as questdes de desenvolvimento dos jovens
pacientes internados, deve buscar corrigir os erros cometidos
por médicos que tratam pacientes de modo autoritario e
despersonalizado e, com isso, provocam reagdes de recusa
de contato e desobediéncia a prescricéo.

77 Como a assisténcia psicoldgica a criangas e adolescentes €
mais eficaz quando envolve conjuntamente a familia, um
adolescente ndo deve ser atendido na auséncia dos pais.

78 Entre os cuidadores na familia, a mde € a pessoa que mais
freqiientemente acompanha os pacientes em internacdo e
em atendimentos ambulatoriais. Essa prevaléncia da
participac@o materna nos cuidados primarios é observada em
diferentes paises.

79 Entre as estratégias de avaliacdo psicoldgica atuais, o uso
combinado de técnicas multiplas, como observagdo do
comportamento, escalas, inventdarios e entrevistas, ¢ eficaz
para as tarefas de diagndstico e de avaliagio de resultados de
interveng@o no campo da saude.

80 Na avalia¢do de efeitos de programas de treinamento de

pessoal, bem como na de programas de adesdo a tratamento,
¢ util a medida da relacdo entre resultados obtidos e
varidveis como auto-eficicia, desejabilidade social e
expectativa de resultado, construtos psicoldgicos com forte

valor preditivo.

81 Ao fazer o registro de dados colhidos na assisténcia a
pacientes hospitalares, o psicdlogo deve considerar a
privacidade do paciente e a utilidade/necessidade da
informagdo para o atendimento realizado pelos demais
profissionais.

82 A educagiio para a saide pode ocorrer no contexto de rotina
de atendimento, em grupos de apoio, nas consultas médicas
e nas atividades que envolvam demonstracéo da execugdo de
procedimentos, entre outras situagdes. No desenvolvimento
de programas de educagdo para a saide, ndo se pode,
entretanto, prescindir de procedimentos como palestras e
aulas expositivas para a socializagdo das informacgdes a
serem transmitidas.

83 O atendimento de criancas e adolescentes no periodo
pré-operatorio, em programas de preparagdo para cirurgias,
¢ considerado eficaz apenas quando reduz a freqiiéncia de
choro do paciente na sala de preparo e a ansiedade parental
no periodo de espera do resultado.

Com base na ética que deve regular a atuagdo profissional do
psicologo na instituigdo de saude, julgue os itens subseqiientes.

84 A ética na assisténcia psicologica a pacientes hospitalizados
implica, necessariamente, trés diferentes aspectos: justica
(efeitos benéficos dos procedimentos devem sobrepujar
custos e riscos); autonomia (inser¢do do paciente, seus
cuidadores primarios e(ou) sua familia na tomada de
decisdes sobre a desejabilidade de submeter o paciente
aos procedimentos de diagndstico e de tratamento);
confidencialidade (garantia de preservacdo do direito a
privacidade).

85 Nas situagdes de grave precariedade da unidade estatal de
assisténcia a saude, o psicélogo deve estimular o paciente e
sua familia a tomarem decisdes de descontinuidade de
tratamento e de transferéncia para servigos com melhores
referéncias.
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86 SZo desafios éticos para o psicdlogo o enfrentamento de
divergéncias entre profissionais e a inser¢do social do
usuario no processo de decisdo acerca do tratamento a ser
seguido. Divergéncias entre médicos responsaveis pela
assisténcia ndo sdo raras e, quando ocorrem na presenca de
usuarios do servigo ou sdo por eles percebidas, podem ser
corretamente abordadas, de modo a facilitar que o paciente
e sua familia compreendam as varidveis que contextualizam
a diferenga entre a opinido profissional e a sua decisdo
quanto a seguir ou ndo determinada recomendagéo.

87 A assisténcia em contexto de enfrentamento da morte quase
sempre implica a abordagem da religiosidade do paciente e
de sua familia, ndo mais considerada um tabu, do ponto de
vista ético. O papel da religido e os efeitos da busca de
praticas religiosas e da religiosidade tém sido investigados
na pesquisa psicoldgica cientifica no contexto da atengéo a
satide de pacientes com doengas cronicas e terminais
internados em institui¢&o hospitalar.

88 Adeséo a tratamento médico implica o seguimento rigoroso
de prescricdo, que pode incluir o uso de medicamentos, dieta
alimentar especifica, mudanga de cuidados diarios e de estilo
de vida. A palavra adesdo significa manter, seguir, acatar,
concordar. Envolve, portanto, a questfo ética de autonomia
de escolha do paciente ¢ de seus cuidadores na familia.

Glaucia Diniz, em seu artigo Condicao feminina: fator de risco
para a satide mental? (1999), enfatiza a diferenciago entre os
termos sexo e género e suas implicagdes para a compreensio de
questdes fundamentais relacionadas a mulher e a sua insercéo
social. Afirma que, ao se examinarem as diferencas entre homens
e mulheres com base na condigo feminina (a questdo de género:
ser mulher), pode-se ampliar a compreensdo sobre fatores que
afetam diferencialmente a saude mental da mulher. O termo
género ¢é usado para evidenciar que as caracteristicas, os tragos,
os comportamentos e os papéis de homens e mulheres néo séo
produtos bioldgicos naturais. Tudo isso resultaria de atribuicéo
cultural feita a um e ao outro sexo. Género estabeleceria padrdes
de expectativas para as pessoas, ordenaria os processos sociais
cotidianos e seria inerente as organizag¢des e as estruturas da
sociedade, como a economia, a politica, a ideologia e a familia.
Nessa concepgdo, género € aprendido, transmitido de geracdo a
geracdo e assimilado por institui¢cdes sociais; desse aprendizado
resultariam estilos, orienta¢des e experiéncias distintas do mundo
para homens e mulheres. Diniz afirma que as fungdes
reprodutivas das mulheres colocaram-nas em situago derisco, ao
longo da histéria da humanidade. O ciclo reprodutivo (da
menarca a menopausa) foi mistificado, por meio de rituais, tabus,
esteredtipos e medicalizagdo. Estudos epidemioldgicos em saude
mental mostram que ansiedade e outros transtornos emocionais
sdo mais freqiientemente diagnosticados em mulheres
adolescentes. A puberdade seria especialmente estressante para
as meninas, pois as mudangas corporais e a sexualidade poderiam
ser percebidas como associadas a riscos maiores de agresséo,
abuso sexual ou gravidez. Além disso, meninas estariam mais
sujeitas a praticas discriminatorias de controle de comportamento
culturalmente estabelecidas, sofrendo mais do que os meninos as
pressdes para a preservagdo da pureza e da castidade. Com base
nessas idéias, julgue os itens que se seguem.

89 Diniz apresenta um conceito com base no qual ¢ possivel
romper com a no¢do do sujeito genérico “homem”.

90 A adogZo do conceito apresentado por Diniz implica a
atencdo psicoldgica diferencial as mulheres, adolescentes ou
adultas. Casos de ansiedade e depressdo, cujo inicio &
observado freqiientemente nas meninas adolescentes,
poderiam ser examinados como problemas associados a
estrutura da condi¢do feminina.

91 De acordo com as afirmagdes de Diniz, a assisténcia a saude
da mulher deveria ser prioritariamente baseada na condigéo
biolégica, sexual.

92 De acordo com o texto, Diniz afirma que a puberdade é o
periodo em que ocorrem mais abusos sexuais vitimando as
mulheres.

93 Segundo Diniz, a depresséo e a ansiedade diagnosticadas em
mulheres adultas estdo fortemente associadas a experiéncias
de agressdo fisica sofridas por meninas no inicio da vida
sexual.

94 E correto concluir que diferengas no modo de educar
meninas e meninos seriam resultantes da condi¢do de género
e, por sua vez, acarretariam diferencas entre percepcdes
masculinas e femininas e entre comportamentos de homens
e mulheres.

95 Deacordo com o texto, Diniz busca descrever um paradigma
cultural para a compreensdo de problemas de satde da
mulher.

Com base nos pressupostos da psicologia social e do trabalho,
julgue os seguintes itens.

96 Atribuicdo de causalidade, percep¢do social e cognicdo
social sdo exemplos do esforgo da psicologia social em torno
da problematica do clima organizacional e suas implica¢des
sobre o comportamento.

97 De acordo com uma das teorias da representagdo social,
presume-se que a realidade em que a pessoa vive,
obviamente, tem caracteristicas objetivas. No entanto, tais
caracteristicas seriam conhecidas unicamente pela
representacdo dessa realidade.

98 Clima organizacional ¢ definido basicamente como a forma
como os empregados se comportam e se relacionam no
ambiente organizacional.

99 Até o presente, a psicologia social ndo tem apresentado
divergéncias na analise de diferencas entre os conceitos de
satisfagdo no trabalho, cultura organizacional e clima
organizacional.

100 Embora parecam tteis na explicagdo de processos sociais
nas organizacdes, as crengas € os principios bdasicos das
organizagdes prestadoras de servigo de saude sdo pouco
ressaltados nos estudos que descrevem a insergdo
profissional da psicologia na institui¢do hospitalar.

Acerca da adeséo a tratamento e cuidados com a satde, julgue os
itens a seguir.

101 Um programa de incentivo a adesdo a tratamento de doenca
cronica requer técnicas e procedimentos capazes de
modificar e de desenvolver comportamentos de promogéo e
de manuteng@o da saude, prevencdo e tratamento da doenca.

102 Sendo um objetivo primordial nos planos de assisténcia a
pessoas que vivem com uma doenga cronica, a adesdo ¢ um
dos alvos mais faceis de serem alcancados mediante
diferentes estratégias de intervengdo comportamental.
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103 Os estudos e programas orientados para a adesdo de
adolescentes a praticas seguras de prevencdo das DST/Aids
tém evidenciado que os adolescentes relatam, como um
recurso importante, o uso de preservativo. No entanto, ha
evidéncias de conhecimento equivocado sobre o modo de
utilizagdo desse recurso.

104 Apenas nas pesquisas cientificas que utilizam metodologia
quantitativa em psicologia social da saide os modelos de
crengas t€m poder explicativo, mas eles ndo tém resultado
em técnicas clinicas poderosas para promover
comportamentos de cuidado adequado da satde dos
adolescentes, pois estes sdo muito resistentes a mudangas.

105 Tem-se verificado a tendéncia de juvenilizagio da epidemia
de HIV/Aids, marcada pelo aumento do numero de casos
envolvendo pessoas com menos de 25 anos de idade. Esse
aspecto reforca a prioridade, no Brasil, do trabalho do
psicologo na prevencdo de DSTs/Aids junto a adolescentes.

Com referéncia ao conceito de vulnerabilidade e seus correlatos
(suporte social, resiliéncia, enfrentamento, qualidade de vida),
aplicados a atuacdo profissional na area da satde, julgue os itens
subseqiientes.

106 A identificagdo de vulnerabilidade individual, o contexto
sociocultural e a vulnerabilidade do grupo social em que a
pessoa esta inserida sdo aspectos que devem ser focalizados
pelo psicélogo nos programas preventivos de atengdo a
saude.

107 A busca de suporte social e a satisfagdo com suporte social
percebido sdo fatores de resiliéncia que devem ser
fortalecidos no contexto da intervengdo psicologica que
envolva pessoas com problemas cronicos de satude fisica
e(ou) mental.

108 De acordo com as teorias sistémicas, ha sistemas sociais
mais relevantes que a familia. Ela nfo € o nucleo primario de
protecdo, afeto e socializagdo da crianca e do adolescente,
mas parte de uma rede multipla e complexa que evoca
aspectos historicos, culturais, legais e emocionais.

109 As vulnerabilidades das familias de baixa renda somam-se
outros fatores de risco que influenciam na dindmica familiar,
como, por exemplo, passagem abrupta da infiancia a vida
adulta, evasdo da escola, inser¢do precoce no mundo do
trabalho, exploracdo do trabalho infantil, auséncia de
perspectivas profissionais e projetos para o futuro, falta de
oportunidade e tempo para se dedicar ao lazer.

110 Do ponto de vista da teoria do desenvolvimento dos sistemas
comportamentais dindmicos, a familia, sendo um grupo
social com dindmica complexa de interacdes e relagdes, pode
ser corretamente examinada como um subsistema completo,
tendo seu funcionamento, muitas vezes, definido sem a
interferéncia do ambiente exdgeno.

Com relagdo as bases cientificas da psicologia do
desenvolvimento na infincia e na adolescéncia, julgue os itens
que se seguem.

111 Nas pesquisas sobre familias de criancas e adolescentes, as
maes tém sido as fontes de informacdo mais importantes,
enquanto o pai ¢, ainda, freqiientemente considerado por
meio do relato da mée. Sabe-se, pela pesquisa em psicologia
clinica da satde, que apenas a mie pode promover a
insercéo do pai no cuidado da crianca e do adolescente.

112 Do ponto de vista legal e de organizagéo social, o trabalho
infantil caracterizado como exploragdo do trabalho de
criangas e adolescentes tem sido considerado um fator de
risco para o desenvolvimento ao longo do ciclo vital. Ele
estd associado ao fracasso escolar e pode caracterizar a
exploracdo do jovem por sua propria familia. No entanto, em
familia que vive em extrema pobreza, a exploracdo do
trabalho de criangas e adolescentes caracteriza exploragio
social das familias desses jovens.

113 No estudo do desenvolvimento humano, em particular do
desenvolvimento psicoldgico na adolescéncia, um conceito
fundamental em psicanalise € o de identidade. No entanto,
identidade n3o ¢ wum conceito psicanalitico, sendo
necessarias outras nog¢des tedricas para sua compreensgo.
Falar de identidades sociais pressupde a concepcdo de
idéntico, de individualizagdo, de diferenciacdo e de
similaridade com outros individuos membros do mesmo e de
outros grupos sociais.

114 A relacdo da familia com a escola € um assunto de interesse
das teorias ambientalistas do desenvolvimento. Nesse
contexto, destaca-se a teoria de Urie Bronfrenbrenner, que
busca explicar as interfaces e relagdes entre as contribuigdes
dos diversos micro e mesossistemas ambientais em que se
inserem criancas e adolescentes.

115 A pesquisa cientifica oferece fortes evidéncias de que
conflitos entre adolescentes e seus pais terdo, certamente,
graves conseqiiéncias nos relacionamentos maritais dos
adultos com seus progenitores.

Com relagdo a problemas sociais relevantes para a compreensio
da psicopatologia do desenvolvimento na adolescéncia, como a
violéncia, o conflito com a lei e a drogadigdo na infancia e na
adolescéncia, julgue os itens a seguir.

116 Estudos psicolégicos no contexto da justi¢a tém confirmado
a suposicdo de que uma abordagem sistémica da drogadigéo
¢ promissora para a atuagdo do psicélogo junto a
adolescentes em conflito com a lei, em uma intervengdo
clinica e comunitaria de cunho preventivo e terapéutico.

117 E preciso reconhecer que ¢ um direito de cidadania ter
acesso a informagdo sobre drogas, bem como receber
assisténcia em contexto ndo-repressor e de cuidado com a
saude. No entanto, a demanda para assisténcia clinico-
terapéutica estabelecida pela gravidade dos processos de
sofrimento por que passam jovens que fazem uso abusivo de
drogas, suas familias e seus amigos ndo-usuarios torna
impossivel estabelecer objetivos preventivos educativos para
a atuag@o do psicdlogo.

118 A intervengdo por meio de grupos terapéuticos tem-se
mostrado eficaz na reabilitagdo psicoldgica de danos
causados pela experiéncia de drogadi¢éo e de conflitos com
a lei, quando ocorrem simultaneamente, ou néo.

119 Dificuldades de aprendizagem e ambivaléncia na valorizagéo
da escolaridade e da vida em familia sdo problemas de
jovens adolescentes encaminhados ao psicologo por
apresentarem problemas de relacionamento familiar, mas ndo
estdo entre os problemas a serem enfrentados por jovens
adolescentes em conflito com a lei.

120 Dificuldades académicas estdo entre os problemas
prevalentes na populagfo de jovens atendidos por psicologos
em servigos publicos de saude, independentemente de
condi¢do de comprometimento fisico e de outros
agravamentos psicossociais.

UnB / CESPE — FHCGV/PA / Concurso Publico — Aplicagao: 14/3/2004

E permitida a reprodugo apenas para fins didaticos, desde que citada a fonte.
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