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Instrucées

1. Vocé estd recebendo este Caderno de Questdes com 40 (quarenta) questdes objetivas
e uma Folha de Respostas, destinada as respostas das questdes objetivas que constam
no caderno.

2. Os avaliadores receberdo a sua folha de respostas, sem saber o seu nome. Apenas o
seu nimero devera ser considerado na avaliagdo. Desse modo, vocé deve verificar se
0 seu numero é o mesmo da Lista de Presenca, na qual constard o seu nome e a sua
assinatura, quando terminar a prova.

3. Verifique se este material estd em ordem. Apds a conferéncia, vocé devera assinalar
as respostas na Folha de Respostas, usando caneta esferografica azul ou preta, fazendo
um circulo em torno da letra correspondente a resposta que vocé considera correta.

4. Apenas uma resposta esta correta e vocé devera circular apenas uma letra para cada
item na Folha de Respostas. Caso surja mais de uma resposta assinalada em um mesmo
item, este sera eliminado.

5. Esta prova é individual, sendo vedada qualquer comunica¢ao ou troca de material
entre os presentes, consultas a material bibliografico, cadernos ou anotagdes de
qgualquer espécie, ou utilizacao de laptops, celulares ou outro equipamento eletrénico.

6. Quando terminar, entregue a Folha de Respostas ao responsavel pela sala. Vocé
podera levar este Caderno de Questdes.

7. Vocé tera 3 (trés horas) para responder as questdes das provas Tedérico-Objetiva.



1. Assinale a alternativa correta, considerando o gerenciamento do estresse na terapia

cognitivo-comportamental para pacientes com Transtorno do Humor Bipolar:

a)

b)

c)

d)

Elevar os padrdes de exigéncia e o nivel de autocritica favorece a melhora do desempenho
e a diminuicdo do nivel de estresse.

A busca de informac0es, por parte do terapeuta, sobre estratégias e esforcos passados do
paciente bipolar diante de estressores é prejudicial para a relagdo terapéutica.

O gerenciamento do estresse inclui auxiliar o paciente a se contentar com um adequado
nivel de esforco e buscar a simplicidade quando ndo estd no seu melhor momento,
reduzindo o perfeccionismo.

Pacientes com transtorno do humor bipolar, quando em eutimia, devem ser orientados
pelos seus terapeutas a deixar os seus problemas de lado como forma de gerenciar o seu
proprio estresse.

Pacientes com transtornos do humor bipolar em eutimia geralmente sdo desprovidos de
recursos internos e externos para lidar com seus problemas e ndo conseguem desenvolver
formas de gerenciar o seu estresse.

Segundo os perfis cognitivos dos transtornos da personalidade, considere as “VisGes
Pessoais” descritas abaixo:

Vulneraveis a negligéncia, inadequados e com autoimagem compensatdria glamourosa,
impressionante e digna de atencdo

Responsaveis por si e pelos outros, guiados pelos “deveres” e perfeccionistas

Solitarios, excéntricos e que ndo se encaixam no contexto social

Os transtornos da personalidade que correspondem as descri¢cdes sao, respectivamente:

a) 1) Antissocial, Il) Paranoide e Ill) Dependente

b) 1) Histridnica, II) Obsessivo-Compulsiva e Ill) Esquizoide
c) 1) Histriénica, Il Esquiva e Ill) Antissocial

d) 1) Narcisista, Il) Esquiva e lll) Esquizoide

e) 1) Antissocial, Il) Obsessivo-Compulsiva e lll) Dependente

Sobre a terapia cognitivo-comportamental para pacientes com transtornos da
personalidade, é correto afirmar:

a)

b)

c)

d)

Trabalhar com metas e psicoeducar sobre o tratamento e estrutura das sessdes nao sdo
praticas indicadas para pacientes com transtorno da personalidade.

O trabalho sobre as cognicdes e reacdes emocionais do paciente a terapia e ao terapeuta
prejudica a relacdo terapéutica e desvia o foco de aspectos importantes da terapia
cognitivo-comportamental dos transtornos da personalidade.

O conceito de esquema aplica-se somente a terapia do esquema de Jeffrey Young, ndo
sendo utilizado na abordagem cognitivo-comportamental dos transtornos da
personalidade.

Além das técnicas cognitivas e comportamentais tradicionais e padronizadas, a eficacia do
tratamento envolve o uso criterioso do humor, metaforas e autorrevelagdes por parte do
terapeuta.

As técnicas experienciais, como imagens mentais, sdo excluidas da terapia cognitivo-
comportamental, pois a mudanca cognitiva ndo depende da excitacdo afetiva.
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A dependéncia de internet pode ser considerada uma das mais recentes formas de

adoecimento psiquico (Veroni & Lishoa, 2017), especialmente na populagao de

adolescentes. Assinale a alternativa correspondente a uma das caracteristicas de

dependéncia de internet:

a) Tendo em vista a globalizagdo e crescimento da internet em ambito mundial, estudos
apontam que o fendmeno de dependéncia da internet esta estabilizado.

b) Diferente de outras adi¢des, a dependéncia de internet ndo estd associada ao uso de
substadncia para manter-se acordado, pois o prazer que o uso de internet proporciona ja é
o suficiente para o individuo manter-se acordado e, consequentemente, conectado.

c) A dependéncia de internet é mais nociva do que o uso de cocaina.

d) Um dos primeiros sintomas a emergir no individuo é a necessidade de despender cada vez
mais tempo conectado a internet.

e) Por manter o individuo on-line e por dentro do mundo virtual, dificilmente a dependéncia
em internet afeta o desempenho escolar dos adolescentes.

Sobre a terapia cognitiva para a Esquizofrenia, é correto afirmar:

a) Apesar de largamente aplicada, ndo existem evidéncias de eficacia da terapia cognitiva na
reducdo dos sintomas de pacientes esquizofrénicos medicados.

b) A terapia cognitiva da esquizofrenia limita-se a abordagem dos sintomas negativos, sendo
contraindicada para o manejo de sintomas positivos como os delirios e alucinagdes.

c¢) O sistema de crengas de um individuo com esquizofrenia ndo tem relagdo com a sua
vulnerabilidade psicoldgica para o desenvolvimento de delirios e paranoia.

d) Aabordagem das alucinagGes auditivas inclui se distanciar das vozes, as percebendo como
um sintoma, e questionar as afirmacdes incorretas que as vozes fazem.

e) A presenca de altera¢des do pensamento formal em pacientes com esquizofrenia, tanto
as positivas quanto as negativas, impossibilita qualquer beneficio da terapia cognitiva para
esses pacientes.

Sobre a Reestrutura¢ao Cognitiva de Pensamentos Automaticos, considere as alternativas

abaixo:

I. A reestruturagdo cognitiva tem maior chance de eficadcia quando o questionamento
socratico é adaptado para as circunstancias de vida especificas do paciente, indo além das
perguntas socraticas tradicionais.

Il. Quando o paciente estd enfrentando uma situacdo de vida estressante de forma
equilibrada e racional, a resolucdo de problemas torna-se mais indicada do que a
reestruturacao cognitiva.

Ill. As evidéncias indicam que os experimentos comportamentais sdo pouco eficazes na
reestruturacdo cognitiva de pensamentos automaticos.

S3o CORRETAS:
a) lell
b) Ilell
c) lell

d) Somente |



7.

e) Somente

Com relagdo a técnica de economia de fichas, assinale a alternativa CORRETA.

a) A compreensdo de conceitos como reforco, punicdo, extingdo e conceitualizacdo sdo
conceitos facilmente aplicados no dia-a-dia com criancas e adolescentes.

b) A punig¢do é um principio cognitivo.

c) Oreforgo positivo envolve respostas cerebrais, com a liberagdo de ocitocina.

d) Reforco é o que acontece logo apds a emissdo de um comportamento e reforcar um
comportamento significa diminuir a probabilidade que ele aconteca novamente.

e) E uma técnica baseada no comportamento operante, utilizada para controle de
contingéncias no desenvolvimento comportamental da crianga.

Paciente do sexo feminino, 22 anos de idade, comparece a consulta acompanhada pelos
pais. Eles relatam que a paciente rompeu um relacionamento ha 3 meses e que, desde entao,
ficou mais triste, perdeu peso/apetite e interesse por atividades antes prazerosas. Dois
meses antes da consulta, os pais notaram que ela ficou mais calada e lentificada e passou a
permanecer mais tempo em seu quarto. A paciente interrompeu a ida a faculdade, por
apresentar dificuldade de concentragdao e desmotiva¢ao. H4 mais ou menos uma semana
comegou a ouvir vozes de comando que mandam ela se matar e que falam que a vida dela
nao tem mais sentido. Nao ha histdrico de sintomas psiquiatricos anteriores. A Hipodtese
Diagndstica mais plausivel para a paciente em questao, segundo os dados apresentados, é:
a) Transtorno de Ansiedade Generalizada

b) Transtorno Bipolar tipo Il, Episédio Atual Depressivo com Caracteristicas Psicéticas

c) Esquizofrenia, atualmente em episédio Agudo

d) Transtorno de Ansiedade Social

e) Transtorno Depressivo Maior Grave com Caracteristicas Psicoticas

Sobre a depressao na infancia, considere as afirmagGes a seguir e marque a alternativa

CORRETA:

|. Episddios depressivos na infancia e adolescéncia podem envolver irritabilidade, em vez
de humor triste ou deprimido. Podem ser descritas pelos pais ou professores como
rabugentas, raivosas e facilmente aborrecidas.

[I. Quando ha comportamento suicida é importante elaborar um plano de seguranca e incluir
os pais nele, discutindo em detalhes o que remover da casa para garantir a segurancga da
crianga/adolescente e com quem entrar em contato em caso de emergéncia.

lll. A primeira estratégia de intervencdo para a depressdo em criangas e adolescentes
envolve o uso de técnicas cognitivas como resolucdo de problemas e andlise racional,
considerando o viés atributivo negativo caracteristico do transtorno.

IV. Uma boa estratégia para o treino de solucdo de problemas com criancas envolve
distancia-la da situacdo. Isso pode ser feito pedindo-se para a crianca pensar em um heréi
ou alguém que seja um modelo, perguntando-lhe como aquela pessoa resolveria o
problema. Ou ainda, pedindo a ela para resolver o problema para outra pessoa.

a) Apenas as alternativas | e Il sdo corretas
b) Apenas as alternativas | e IV sdo corretas
c) Apenas as alternativas I, Il e IV sdo verdadeiras



d) Apenas as alternativas lll e IV sdo corretas
e) Apenas as alternativas Il e IV sdo corretas

10. Considerando o Transtorno Obsessivo-Compulsivo (TOC), assinale a alternativa CORRETA:
a)

b)

c)

d)

As técnicas cognitivas sdo as mais eficazes para o tratamento do transtorno obsessivo-
compulsivo do tipo de contaminacdo.

A terapia cognitivo-comportamental envolvendo exposi¢cdo com prevengao de respostas
(ou rituais) — EPR é um tratamento indicado e baseado em evidéncias.

As técnicas comportamentais ndo sdo indicadas em caso de transtorno obsessivo-
compulsivo de simetria com pensamentos obsessivos.

A técnica de prevencdo e exposicdo de respostas consiste unicamente em expor os
individuos as situacdes temidas.

As técnicas de reestruturacao cognitiva ndo sao recomendadas para nenhum dos subtipos
do transtorno obsessivo-compulsivo.

11. No novo DSM-5 consta um novo transtorno chamado “Transtorno Disruptivo da

Desregulagdo do Humor”. Este transtorno esta na categoria dos transtornos depressivos e,

no manual, hd mencao sobre similaridades e discrepancias entre ele e o transtorno bipolar

na infancia. Considerando os dois transtornos, considere as afirmagoes a seguir e assinale a
alternativa CORRETA:

Em criangas, o Transtorno Disruptivo da Desregulacdo do Humor se manifesta como uma
condicdo episddica com episddios distintos de perturbacdo do humor, que podem ser
diferenciados da apresentacdo tipica da crianca. A perturbacdo desses episddios é
diferente do humor habitual da crianca.

O diagndstico de transtorno disruptivo da desregulacdo do humor aparece pela primeira
vez no DSM 5 e sua criacdo foi justificada para diferencia-lo do transtorno bipolar na
infancia. Isso porque muitas criancas diagnosticadas com transtorno bipolar evoluiam
para transtornos depressivos, ndo evidenciando, na idade adulta, episédios maniacos ou
hipomaniacos.

Caso o clinico verifique a ocorréncia tanto de sintomas do transtorno bipolar quanto do
Transtorno Disruptivo da Desregula¢do do Humor deve realizar o diagndstico para ambos.
O Transtorno Disruptivo da Desregulacdo do Humor deve ser diagnosticado na infancia e
abrange criancas com irritabilidade persistente e ocorréncias frequentes de descontrole
comportamental extremo.

a) Apenas as alternativas | e Il sdo corretas

b) Apenas as alternativas Il e IV sdo corretas

c) Apenas as alternativas | e IV sdo corretas

d) Apenas as alternativas Ill e IV sdo corretas

e) Todas as alternativas sdo corretas

12. Trabalhar com vitimas de trauma pode ter efeitos negativos sobre os terapeutas, o que é

denominado traumatizagao vicdria. Sobre esses efeitos é correto afirmar que:
l.

Escutar experiéncias traumaticas pode ser chocante e pode afetar sentimentos,
comportamentos e relacionamentos dos terapeutas.



Il. A reacdo individual de um terapeuta depende do grau de discrepancia entre os traumas
do sobrevivente e os esquemas cognitivos do terapeuta.
Ill. Para lidar com os efeitos negativos de trabalhar com pacientes traumatizados sugere-se
atender muitos casos ao mesmo tempo para haver dessensibilizacao.
a) lellsdoverdadeiras
b) Il elll sdo verdadeiras
c) lelll sdo verdadeiras
d) Apenas | é verdadeira
e) Apenas ll é verdadeira

13. Disciplinar uma crianga é dificil ndao somente pela tarefa de melhor desenvolver o seu
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comportamento, como também pela complexidade que ha atrelada a isso, tais como as

crengas parentais. Por isso, Fava, Rosa e Oliva (2018), destacam a importancia de investir na

orientagdo parental. Considere as alternativas e marque a INCORRETA.

a) As crengas parentais incluem crengas dos pais sobre suas prdprias fungdes parentais e
sobre seus filhos. Isso inclui a dimensdo afetiva da interacdo com as criancas, as
expectativas que criam em relagdo ao futuro dos filhos e também os valores culturais aos
guais estamos inseridos e que cultivamos.

b) A orientacdo para pais vai além da modificacio do comportamento por técnicas
comportamentais, utilizando os principios da terapia cognitiva para buscar avaliar e testar
0os pensamentos, investigando suas implicagdes, contemplando as evidéncias e
considerando interpretacdes alternativas.

c) As crengas parentais sdo um conjunto de extravasamentos emocionais que afetam as
praticas parentais

d) Eimportante que os pais reflitam sobre seus pensamentos, emoc¢&es e comportamentos,
de maneira que identifiguem como esses podem influenciar na interacdo e na educacao
de seus filhos.

e) Antes de pensarmos nas consequéncias para cada comportamento, é preciso organizar
uma rotina para que a crianca saiba o que é esperado dela.

Considere as seguintes afirmativas sobre as praticas parentais na alimentagdo infantil,
assinale verdadeiro (V) ou falso (F) e selecione a alternativa que apresenta sequéncia
CORRETA.

() Os pais sdo os principais agentes socializadores das criancas, e ha indicativos de que esse
aspectos relacionados ao comportamento parental estdo ligados ao comer emocional, ao peso
corporal infantil, a escolhas alimentares e a pratica de atividade fisica.

( ) As praticas de alimentacdo restritiva e usar o alimento como reforgador sdo exemplos de
praticas parentais desfavoraveis.

() A responsividade parental no comportamento alimentar refere-se a estar atento e a
responder aos sinais de fome ou de sacia¢ao da crianga, além das preferéncias que a crianga
manifesta.

() O comportamento alimentar da crianca deve ser analisado somente pela qualidade dos
alimentos que ela ingere.

a) V,V,V, F



b) F,V,F,V
c) V,F,FV
d) V,F,FF

15. Os Transtornos alimentares sao transtornos estreitamente relacionados, que compartilham
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17.

fatores de desenvolvimento e manuten¢ao semelhantes. Sobre o modelo transdiagndstico

para os transtornos alimentares, é correto afirmar:

a)

b)

c)

d)

No modelo transdiagndstico do transtorno alimentar é essencial que o tratamento esteja
associado a um Unico diagndstico para que a conduta terapéutica seja realizada com
eficdcia.

O estagio inicial do tratamento transdiagndstico do transtorno alimentar é baseado em
técnicas cognitivas, sendo as estratégias comportamentais aplicadas na fase final.

O tratamento transdiagndstico pressupde que a selegdo das técnicas deve ser orientada
pela conceitualizacdo de cada paciente ao invés de ser determinada por um diagndstico
especifico.

Os pacientes com transtorno alimentar devem receber tratamento baseado em terapia do
esquema na sua fase inicial, o estagio 1 do modelo.

O modelo transdiagndstico pressupde que é muito rara entre os pacientes a presenca de
sintomas parciais e a migracao de um transtorno alimentar para outro.

Sobre uso e abuso de substancias na adolescéncia, assinale a alternativa INCORRETA:

a)

b)

c)

d)

A primeira e a segunda fase da adolescéncia sdo as épocas mais comuns para a
experimentacdo de substancias de abuso.

A precocidade do uso de alcool e de outras drogas aumenta o potencial de risco de lesGes
nado intencionais, acidentes de carro, dentre outros.

O uso de alcool e/ou outras drogas pode acarretar atraso no desenvolvimento cognitivo
do adolescente.

O uso de alcool visando melhorar o desempenho social ndo pode ser considerado abuso
de substancias.

Caracteristicas micro e macrossociais — como condi¢des socioculturais e estruturais —
devem ser levadas em consideracdo no entendimento do uso e abuso de substancias na

adolescéncia.

Sobre a caracterizagao diagndstica das disfungbes sexuais, segundo o DSM-5, é correto

afirmar:

As disfungdes sexuais formam um grupo heterogéneo de transtornos geralmente
caracterizados pela perturbacdo clinicamente significativa na capacidade da pessoa
responder sexualmente ou de experimentar prazer sexual.

O diagndstico de disfungdo sexual ndo deve levar em consideragdo os aspectos culturais e
a idade do paciente.

A resposta sexual tem uma base bioldgica essencial, embora, em geral, seja vivenciada em
um contexto intrapessoal, interpessoal e cultural.

. A funcdo sexual envolve uma interacdo complexa entre fatores bioldgicos, socioculturais

e psicoldgicos.



V. Na maioria dos contextos, sabe-se com exatidao a etiologia de um determinado problema
sexual.
a. |, 1l elVsao corretas
b. 1,1l e Vsao corretas
c. |, lllelVsao corretas
d. I, Il elll sdo corretas
e. Todas sdo corretas

18. Ha fortes evidéncias de que fatores sociais e biolégicos influenciam o uso experimental e
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abuso de substancias. Desta forma, é correto afirmar sobre a interacdo entre os modelos
cognitivo, social e bioldgico na génese da dependéncia quimica:
I. O ponto comum entre o modelo social e 0 modelo cognitivo é a exposi¢do as substancias
psicoativas.
Il. Segundo o modelo cognitivo, ndo é necessdrio que haja exposi¢do a substancia para que
se desenvolvam crencas disfuncionais relacionadas ao uso.
Ill. O craving é o ponto de encontro entre o modelo cognitivo e os modelos bioldgicos.
a) lellestdo corretas
b) Ielll estdo corretas
c) Apenas al estd correta
d) Apenas all esta correta
e) Apenas alll estd correta

Sobre os aspectos neurobioldgicos do Mindfulness, é correto afirmar:

a) Haaumento da espessura cortical, indicando decréscimo de conexdes sinapticas.

b) O mindfulness provoca a ativacdo intensa de memdarias de curto e longo prazo.

c¢) O mindfulness provoca alteragdes estruturais na amigdala, aumentando sua atividade.

d) O mindfulness recruta redes cerebrais consistentes com aumentos no controle atencional
e foco nas sensagdes corporais internas.

e) A atividade de mindfulness diminui a espessura da insula, o que reduz a conexdo com o
nosso estado emocional do momento.

Antes de concluir o diagnéstico de TDAH, é importante avaliar alguns diagndsticos

diferenciais. A esse respeito, considere as afirmagoes a seguir, assinale verdadeiro (V) ou

falso (F) e selecione a alternativa que apresenta sequéncia CORRETA.

( ) NoTOD, a dificuldade de manter esforco mental prolongado em tarefas de alta exigéncia
mental acaba levando a impulsividade e a desobediéncia.

( ) No TDAH, assim como no TEA, pode haver rejeicdo dos pares. No entanto, essa
caracteristica é em funcdo da agitacdo ou irritabilidade geralmente ligada a impulsividade, a
dificuldade de tolerar frustracdes e ao autocontrole insatisfatorio.

( ) Nos transtornos de ansiedade, também se observa a desatengdo e, eventualmente,
hiperatividade, que estariam ligadas a preocupagdes e ruminagdes sobre questdes que geram
angustia; e a hiperatividade acontece com outras manifestac¢des fisicas ligadas a ansiedade,
como taquicardia, por exemplo.

( ) A caracteristica comum entre o TDAH e a depressdo é a desatenc¢do. No entanto, na
depressao, a desatencao é episddica e acompanhada de outros sintomas de humor.



a) F,V,V,V
b) F,V,F,V
c) V,F,FV
d) V,F,F,F
e) F,V,V,F

21. Sobre os recursos terapéuticos utilizados para identificar emogdes, podemos afirmar que:

E importante tomar conhecimento e ter empatia com a forma como o paciente se sente e
evitar duvidar ou se contrapor as emocgdes dele.

E importante que o paciente ndo sé identifique suas emocdes, mas perceba o
grau/intensidade da emogdo que esta experienciando.

A diferenca entre pensamento e emogado é clara para a maioria dos pacientes antes mesmo
do inicio terapia.

a) lellestdo corretas

b) 1elll estdo corretas

c) Il elll estdo corretas

d) Somente | estd correta

e) Somente Il estd correta

22. Considerando a estrutura do tratamento e das sessGes em terapia cognitivo-
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comportamental, assinale a alternativa CORRETA:

a)

b)

c)

d)

e)

A estruturacao do tratamento e a psicoeducagdo sao processos que competem entre si,
obrigando o terapeuta a abrir mao da estruturagao para realizar a psicoeducacao.
Estabelecer metas de tratamento dificulta o processo de mudanca e prejudica os
resultados da terapia cognitivo-comportamental.

O estabelecimento da agenda de tdpicos abrange a terapia como um todo, enquanto o
estabelecimento de metas se aplica somente a uma sessdo da terapia.

Os tdpicos da agenda devem ser extremamente amplos e inespecificos, evitando-se
guestdes objetivas, mensuraveis e especificas.

A principal estratégia do terapeuta para administrar o ritmo e o tempo da sessdo é uso
eficaz de um estilo de questionamento voltado para o problema ou para a meta.

A conceitualizacdo do caso é considerada, por muitos autores, o primeiro passo no
estabelecimento de um plano de tratamento no referencial cognitivo-comportamental.
Levando em consideragdo o trabalho do terapeuta cognitivo-comportamental com a

populagao infantil, analise as afirmacgdes a seguir:

O diagrama de conceitualizagdo cognitiva possui a mesma estrutura tedrica e técnica para
a populacdo adulta e infanto-juvenil.

Nos casos de infancia, o processo de conceitualizacdo requer atencdo redobrada do
terapeuta por envolver multiplos fatores associados.

Os fatores associados na conceitualizagdo cognitiva infantil sdo: familia, escola, outros
profissionais da salde e demais pessoas de referéncia da criancga.

IV. Aintegracdo dos dados coletados nesses diferentes contextos faz parte de um principio de

psicoterapia cognitiva basico, e é fundamental para a construcdo de um plano terapéutico
eficaz.



Identifique a alternativa que indica apenas as afirmagdes CORRETAS.

a) I, eV
b) I,llelV
o) Liell

d) Todas as alternativas
e) Nenhuma das alternativas

24. Realizar um diagnéstico infantil é, por muitas vezes, um desafio para o terapeuta, pois a
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crianga necessita do auxilio do profissional para verbalizar e esclarecer seus sentimentos em

relagdo aos problemas que relata (Oliveira & Soares, 2011). Em relagdo ao processo de

avaliacao clinica e diagndstico infantil, assinale a alternativa INCORRETA:

a)

b)

c)

d)

e)

Para auxiliar a crianga nesse processo, faz-se necessdrio que o terapeuta tenha
conhecimento aprofundado das fases de desenvolvimento.

A partir do conhecimento sobre o desenvolvimento infantil, é possivel que o psicoterapeuta
adapte a sua forma de manejo e auxilio em cada caso.

Nesse sentido, também se faz necessdria a entrevista com pais, cuidadores e escola, para
gue se tenha uma visao ampliada do contexto de vida da crianga.

Além disso, torna-se necessdrio que se inclua na fase de avaliagao instrumentos de auxilio
diagnéstico, como testes, escalas e protocolos de coleta de dados.

A avaliagdo clinica ocorre apenas para compreender o caso na infancia, tendo em vista que
os transtornos mentais sdo diagnosticados apenas na popula¢do adulta.

Considerando a relagdo terapéutica na terapia cognitivo-comportamental, assinale a
alternativa CORRETA:

a)

b)

Geralmente o tempo para a construcdo de uma relagao de confianga com o terapeuta é o
mesmo para todos os pacientes, a despeito de suas caracteristicas e diagndsticos.

O terapeuta deve tomar isoladamente as decisdes sobre a conducdo da terapia, na medida
em que possui o conhecimento técnico, sem a necessidade de expor ao paciente as razdes
das suas decisdes.

Algumas dificuldades na relagdo terapéutica podem ter origem em falhas do terapeuta,
gue deve reconhecer seu erro e desculpar-se com o paciente de forma ndo defensiva.

O terapeuta deve manter o mesmo estilo pessoal com todos os pacientes, evitando fazer
adequacbes na sua conduta diante das caracteristicas da pessoa que ele estd atendendo.
Quando o paciente sente a empatia do terapeuta pelos seus sentimentos, ndo ocorre
nenhum tipo de alivio ou reduc¢do nos seus sintomas.

Considerando a terapia cognitivo-comportamental para o transtorno do panico, podemos

afirmar que:

No modelo de Barlow, uma vulnerabilidade bioldgica leva a um “alarme falso” que, ao ser
associado a estimulos interoceptivos, leva a um “alarme aprendido” e a vulnerabilidades
psicoldgicas para ataques de panico imprevisiveis.

A psicoeducacdo e a exposicdo a estimulos interoceptivos sdo contraindicadas no
tratamento do panico, pois tornam os pacientes excessivamente ansiosos e nao
apresentam evidéncias de resultados.



27.

28.

I1l. O modelo de Clark enfatiza o papel das variaveis cognitivas no desenvolvimento dos
ataques de panico, que derivam de interpretacdes equivocadas e catastroficas de certas
condigdes corporais.

a) lell estdo corretas

b) Ielll estdo corretas

c) llelll estdo corretas

d) Somente | estd correta
e) Somente Il esta correta

Considerando as interveng6es com realidade virtual, podemos afirmar que:

I. A principal vantagem da exposi¢do em realidade virtual para o tratamento das fobias é a
reducdo da necessidade e importancia de técnicas como a respiracao diafragmatica e o
relaxamento muscular, que ndo integram o protocolo de tratamento.

Il. Existem evidéncias de que a realidade virtual pode reduzir os niveis de recaida em pessoas
com abuso de alcool, expondo os pacientes a situa¢des de risco semelhantes a da vida real,
mas em um ambiente controlado.

Ill. A exposicdo virtual a memoarias de eventos traumaticos que normalmente sdo bloqueadas
ou evitadas pelo paciente pode reduzir os sintomas do transtorno de estresse pos-
traumadtico, quando realizada de forma adequada no contexto da psicoterapia.

a) llelll estdo corretas

b) lell estdo corretas

c) lelll estdo corretas

d) Somente | estd correta
e) Somente Il estd correta

Sobre o uso de jogos na avaliagdo clinica infantil, marque (V) para as afirmagoes verdadeiras,
(F) para as faltas e, apods, assinale a alternativa correspondente a sequéncia CORRETA:

() O jogar é uma conduta inata e aprendida, com fungbes evolutivas de adaptagdo e com
caracteristicas terapéuticas que favorecem mudancgas cognitivas e comportamentais.

() NaTCC com criangas, torna-se fundamental estabelecer uma boa alianca de trabalho e o
jogo é uma forma de comunicacdo humana por exceléncia, um facilitador da aproximacao.

() A posicdo do terapeuta sera reflexiva, buscando compreender, a partir do simbdlico, o
processo de brincar.

( ) Com a utilizagdo de brinquedos ndo estruturados, encontra-se mediadores que permitem
0 acesso ao sistema cognitivo da crianga.

() O brinquedo em TCC tem um papel interpretativo semelhante as abordagens
psicodinamicas, considerado o aspecto subjetivo de cada brincadeira.

a) V-F-V-V-F
b) V-V-V-F-F
c) F-V-V-F-V
d) F-V-V-V-F
e) V-V-F-V-F



29. De maneira geral, pode-se considerar que a relagdo do tratamento combinado entre

psicofarmacologia e terapia cognitivo-comportamental para transtornos psicoticos

apresenta, em sua maioria, caracteristicas:

a)
b)
c)
d)
e)

Inibidoras
Indiferentes
Opositoras
Aditivas
Inconclusivas

30. Assinale a estratégia terapéutica fundamental na abordagem de problemas motivacionais

relacionados ao transtorno depressivo maior:

a)
b)
c)
d)
e)

Didrio alimentar

Ativagdo comportamental
Exposicdao a ambientes temidos
Relaxamento muscular
Respira¢do diafragmatica

31. Sobre o diagndstico de transtorno de ansiedade social (TAS), analise as seguintes afirmagGes:

Nas classificacdes mais antigas, o TAS na populagdo infanto-juvenil era classificado como
transtorno de evitagao (TE), caracterizado por medo e evitagdo em relagdo a pessoas
estranhas.

. A classificacdo de TAS ao invés de TE para criangas e adolescentes comegou a ocorrer a

partir da publica¢ao do DSM-5
Pacientes com TAS, frequentemente, superestimam as consequéncias negativas das
situagdes sociais.

IV. Para ser considerado TAS, o medo, a ansiedade e a esquiva devem interferir
significativamente na rotina normal do individuo, no funcionamento profissional ou
académico, bem como em atividades sociais ou relacionamentos.

V. Outro critério importante para o estabelecimento de TAS na adolescéncia é o abuso de
alcool em todas as situagOes de exposic¢do social.

Estdao CORRETAS:

a) Llelv.
b) I, Il e IV.
c) I lleV.
d) IL eIV
e) Il,IVeV.

32. Um dos principais objetivos das técnicas de regulagcdo emocional consiste:

a)
b)
c)
d)
e)

Em suprimir as emocgdes positivas

Em desenvolver estratégias de esquiva emocional

Em suprimir as emogdes negativas

Em desenvolver emogdes positivas que predominem a maior parte do tempo
Em diminuir a esquiva experiencial de emocGes desagradaveis



33. Arespeito das estratégias de manejo terapéutico com adolescentes, considere as afirmativas

a seguir:

O terapeuta precisa estar ciente da estrutura familiar e de seu sistema de crencas, bem
como de situagdes de abuso ou negligéncia, considerando ainda informacgdes da escola.
Utilizar recursos tecnolégicos para motivar a participacdo e aumentar a memorizacdo da
sessao.

Objetivar a preparagdo do individuo para os desafios da vida, focando em habilidades para
a resolugdo de problemas.

Flexibilizar as tarefas de casa.

Trabalhar o comportamento opositivo a partir da validacdo dos pensamentos e das
emocdes do paciente, de forma confrontativa ou autoritaria.

A assinale a alternativa com as afirmativas CORRETAS.
a) LILlelv

b) LI, IVeV

c) LI, IVeV

d) 1L, veV

e) Todas as alternativas estdo corretas.

34. Segundo Kuyken, Padesky & Dudley, a fun¢ao da conceitualizacdo de caso em TCC é:

35.

36.

Sintetizar a experiéncia do cliente, a teoria e a pesquisa em TCC.
Promover o engajamento do cliente.
. Orientar a escolha, o foco e a sequéncia de intervencgdes.

IV. Identificar os pontos fortes do cliente e sugerir formas de desenvolver a resiliéncia.

V.

Ajudar a entender a ndo resposta em terapia e sugerir rotas alternativas para a mudancga.
a) |1, llelll estdo corretas

b) Il 1l eV estdo corretas

c) |l IV eV estdo corretas

d) I, 1l,1VeV estdo corretas

e) Todas estdo corretas

Considerando importantes aspectos relacionados a empatia na relagdo terapéutica em

terapia cognitivo-comportamental, assinale a alternativa CORRETA:

a)

b)

c)
d)

e)

A empatia é uma habilidade social que pode ser treinada, desenvolvida e aprimorada nos
terapeutas

Estudos apontam que ndo ha possibilidade de se estabelecer uma alianga terapéutica em
atendimento via internet

A empatia é uma habilidade secundaria, ndo essencial para os psicoterapeutas

A empatia inclui somente aspectos cognitivos, ndo envolvendo componentes afetivos e
comportamentais

A relacdo terapéutica busca evitar a busca conjunta por solu¢des no contexto da terapia

Aratangy (2017) sugere diversas estratégias para compreensio e manejo do comportamento
de automutilagdo/autolesdo nio suicida do adolescente. Dentre elas:

I. Compreender a fun¢do da automutilacdo na vida do adolescente.
I. Identificar as situacGes ou eventos que fazem o adolescente pensar em se mutilar.



Identificar o inicio do comportamento de se automutilar e os motivos que levaram o
adolescente a acdo pela primeira vez.

Os objetivos da intervengao envolvem a supressao das emogdes que é uma estratégia de
regulacdo emocional que auxilia o adolescente a parar de pensar no que gera o estado
emocional intenso quando ele ndo tem condicdes de lidar com as emoc¢ées no momento,
e a ruminacdo, auxiliando-o a compreender o estado emocional que o levou a querer se
machucar.

a) Apenas as alternativas | e Il sdo corretas

b) Apenas as alternativas | e IV sdo corretas

c) Apenas as alternativas |, Il e Ill sdo verdadeiras

d) Apenas as alternativas lll e IV sdo corretas

e) Apenas as alternativas Il e lll sdo corretas

37. Considere as seguintes afirmagoes sobre a Conceitualizagao Cognitiva:

V.

E um processo que deve ser desenvolvido de maneira colaborativa com o paciente.

E um processo que deve se encerrar apds a fase de avaliagdo.

E um processo que ndo deve ter influéncia na escolha das intervenc¢des terapéuticas que
serdo realizadas.

Apesar da énfase nos problemas, deve incluir também os pontos fortes do paciente.

a) lellestdo corretas

b) 1elll estdo corretas

c) lelV estdo corretas

d) I, lll elV estdo corretas

e) I, lllelV estdo corretas

38. Segundo Arntz (2020), as trés formas de mudar crengas nucleares sdo o Raciocinio, o Teste

39

Empirico e as Intervencdes Experienciais. Sendo assim, sdo exemplos de técnicas que

correspondem a essas trés formas, respectivamente:

a)
b)

c)
d)

e)

Dramatizagdo — Registro de Pensamentos Disfuncionais — Seta Descendente

Gréfico de Responsabilidade em forma de Pizza - Experimentos Comportamentais —
Técnica das Multiplas Cadeiras

Mindfulness — Técnicas de Relaxamento — Questionamento Socratico

Técnicas de Imaginagcdo — Respiracdo Diafragmatica — Grafico de Responsabilidade em
forma de Pizza

Seta Descendente — Técnicas de Imaginacao — Registro de Pensamentos Disfuncionais

Sobre a Terapia Comportamental Dialética (TCD), é correto afirmar:

a)

b)
c)

d)

A TCD evita ao maximo a estruturagdo e a sistematizacdo do tratamento, pois nao
considera a organizacdo como ponto fundamental para os resultados da terapia

A TCD tem na terapia cognitivo-comportamental a sua Unica influéncia tedrica

A Dialética da terapia consiste em interpretar os fatos de forma extrema sem considerar
gue algo pode ser ao mesmo tempo bom e ruim, visando eliminar qualquer flexibilidade
E considerada pela APA como o tratamento de escolha para pacientes com transtorno da
personalidade borderline grave ou que apresentam comportamentos suicidas graves

O estabelecimento de metas terapéuticas é rejeitado pela TCD em fun¢do da sua influéncia



psicodindmica

40. A Terapia do Esquema (TE) tem sido adaptada recentemente para o atendimento de
criangas, adolescentes e na orienta¢cao a pais. Em relagdo a este modelo, considere as
afirmacgOes a seguir e assinale a alternativa CORRETA:

I. Com os cuidadores, busca-se verificar, na percepgao deles, o quanto eles estdo atendendo
as necessidades emocionais dos filhos, bem como psicoeduca-los sobre formas de
atender a tais necessidades, especialmente considerando as informacgGes vindas da
crianga/adolescente.

II. Outra proposta do modelo se refere a analise dos modos esquematicos (ME), isto &,
operacdes do esquema ativadas em um dado momento. Assim, verificam-se os MEs mais
frequentemente ativados na crianca/adolescente e como eles interagem/ativam os MEs
dos cuidadores e vice-versa.

[ll. De acordo com a TE na orientacdo a pais, determinados estilos parentais estariam
relacionados a necessidades emocionais basicas, por exemplo, um estilo parental privador
em relacdo a afeto e de desdenho com a crianca estaria mais relacionado ao
desenvolvimento do dominio esquematico |, que corresponde a desconexdo e rejeicao.

IV. Parte do trabalho com os pais na TE envolve acessar a crianga vulnerdvel do cuidador,
validar os sentimentos dele, explorar suas necessidades, oferecer consolo e protecao.

a) Apenas as alternativas | e Il s3o corretas
b) Apenas as alternativas | e IV sdo corretas
c) Apenas as alternativas Il e IV sdo corretas
d) Apenas as alternativas Ill e IV sdo corretas
e) Todas as alternativas sdo corretas



GABARITO

‘ QUESTAO ALTERNATIVA QUESTAO ALTERNATIVA

01 C 21 A
02 B 22 E
03 D 23 A
04 D 24 E
05 D 25 C
06 A 26 B
07 E 27 A
08 E 28 E
09 C 29 D
10 B 30 B
11 B 31 B
12 A 32 E
13 C 33 A
14 A 34 E
15 C 35 A
16 D 36 C
17 C 37 C
18 B 38 B
19 D 39 D
20 A 40 E




