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concurso público

025. Prova Objetiva

médico psiquiatra

� � Você recebeu sua folha de respostas e este caderno contendo 50 questões objetivas.
�  �Confira seus dados impressos na capa deste caderno e na folha de respostas.
�  �Quando for permitido abrir o caderno, verifique se está completo ou se apresenta imperfeições. Caso haja algum 
problema, informe ao fiscal da sala para a devida substituição desse caderno.

�  �Leia cuidadosamente todas as questões e escolha a resposta que você considera correta.
�  �Marque, na folha de respostas, com caneta de tinta preta, a letra correspondente à alternativa que você escolheu.
�  �A duração da prova é de 3 horas, já incluído o tempo para o preenchimento da folha de respostas.
�  �Só será permitida a saída definitiva da sala e do prédio após transcorridas 2 horas do início da prova.
�  �Deverão permanecer em cada uma das salas de prova os 3 últimos candidatos, até que o último deles entregue sua 
prova, assinando termo respectivo.

�  �Ao sair, você entregará ao fiscal a folha de respostas e este caderno.
�  �Até que você saia do prédio, todas as proibições e orientações continuam válidas.

Aguarde a ordem do fiscal para abrir este caderno.

Nome do candidato

Prédio Sala CarteiraInscriçãoRG
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CONHECIMENTOS GERAIS

Língua Portuguesa

Leia o texto, para responder às questões de números 
01 a 02.

LADAINHA

Por que o raciocínio,
Os músculos, os ossos?
A automação, ócio dourado,
O cérebro eletrônico, o músculo
mecânico
Mais fáceis que um sorriso.

Por que o coração?
O de metal não tornará o homem
mais cordial
Dando-lhe um ritmo extra-corporal?

Por que levantar o braço
para colher o fruto?
A máquina o fará por nós.
Por que labutar no campo, na cidade?
A máquina o fará por nós.
Por que pensar, imaginar?
A máquina o fará por nós.
Por que fazer um poema?
A máquina o fará por nós.
Por que subir a escada de Jacó?

A máquina o fará por nós.
Ó máquina, orai por nós.

(Cassiano Ricardo. Jeremias sem chorar.)

01.	Sabendo-se que o poema foi publicado pela primeira vez 
em 1963, é correto afirmar que o eu lírico

(A)	 trata a máquina como um antagonista do ser huma-
no, que se tornará robotizado e dependente dela 
para o que precisar fazer.

(B)	 antevê na máquina um engenho capaz de sobrepu-
jar o ser humano, dando a ela estatuto de objeto de 
devoção.

(C)	 anuncia a máquina como uma ameaça à humani-
dade, que poderá ser condenada ao ostracismo e à 
insensibilidade.

(D)	 propõe que se use a máquina como força de pro-
dução capaz de prover as necessidades do homem, 
poupando-o de sofrer.

(E)	 celebra a invenção da máquina como meio de supe-
rar crises, em razão da possibilidade de mecaniza-
ção de ações.

02.	Na terceira estrofe, repete-se a construção “a máquina o 
fará por nós”. Nela, o pronome destacado equivale a

(A)	 “ele” e faz referência aos termos das frases prece-
dentes.

(B)	 “aquilo” e faz referência a “nós”.

(C)	 “se” e faz referência à palavra “máquina”.

(D)	 “isso” e faz referência às ações que o precedem.

(E)	 “ela” e faz referência à palavra “máquina”.
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04.	Na passagem do quarto parágrafo – Não importa que ela 
faça sumir, por exemplo, minha carteira de identidade. 
Afinal, estou cansado de saber que sou eu mesmo; não 
me venham lembrar essa coisa, que entristece e desa-
nima. – a expressão em destaque é uma referência bem-
-humorada do narrador

(A)	 ao sumiço de sua carteira de identidade.

(B)	 à constatação de que ele sabe quem ele é.

(C)	 ao problema causado pela perda da carteira.

(D)	 à falta de cuidado da secretária.

(E)	 ao desejo de esquecer a perda da carteira.

05.	A afirmação de que a secretária tem “senso divinatório” 
(terceiro parágrafo) e guarda “com a maior gravidade” um 
bilhete (quarto parágrafo) significa que ela tem

(A)	 perspicácia de adivinhar e guarda com seriedade um 
bilhete.

(B)	 características divinas e guarda com cuidado um bi-
lhete.

(C)	 juízo sensato e guarda com parcimônia um bilhete.

(D)	 capacidade de julgamento e guarda com preocupa-
ção um bilhete.

(E)	 coerência superior e guarda com rigor um bilhete.

06.	As expressões destacadas nos trechos – “... rasga ape-
nas o que é estritamente necessário guardar” e “... uma 
conta de hotel de Teresina, de quatro anos atrás, com 
todos os vales das despesas extraordinárias” – têm 
sentido contrário, respectivamente, em:

(A)	 decididamente desimportante e ganhos improváveis.

(B)	 claramente desnecessário e custos inesperados.

(C)	 amplamente dispensável e receitas habituais.

(D)	 certamente inútil e economias controladas.

(E)	 exatamente impreciso e arrecadações comuns.

07.	Assinale a alternativa com o enunciado, baseado em 
informações do texto, que apresenta redação de acor-
do com a norma-padrão de concordância e de empre-
go do pronome relativo.

(A)	 Há mais de um arquivo meu os quais mostram, em 
sua desordem, não apenas a imaginação desorde-
nada e o capricho estranho da minha secretária.

(B)	 São as mãos da consciência que sempre me aponta 
esse remorso velho, dizendo-me que estou tendo ati-
tudes o mais possível inconsciente e egoísta.

(C)	 Para minha secretária, não basta as mudanças as 
quais ela faz nos meus documentos; ela toma deci-
sões que a faz parecer dona da casa.

(D)	 Tenho uma jovem secretária cuja genialidade em 
manter tudo desarrumado a fez perder, faz alguns 
dias, cinquenta páginas de uma tradução.

(E)	 Estava ali bem à vista os recibos de prestação de um 
rádio comprado em 1941, achado incrível, onde me 
levou a sentir emoções líricas inesperadas.

Leia o texto, para responder às questões de números 03 a 13.

A secretária

Procuro um documento de que preciso com urgência. 
Não o encontro, mas me demoro a decifrar minha própria le-
tra nas notas de um caderno esquecido que os misteriosos 
movimentos da papelada pelas minhas gavetas fizeram vir à 
tona.

Isso é que dá encanto ao costume de a gente ter tudo de-
sarrumado. Tenho uma secretária que é um gênio nesse sen-
tido. Perdeu, outro dia, cinquenta páginas de uma tradução.

Tem um extraordinário senso divinatório, que a leva a 
mergulhar no fundo do baú do quarto da empregada os pa-
péis mais urgentes; rasga apenas o que é estritamente ne-
cessário guardar, mas conserva com rigoroso carinho o re-
cibo da prestação de um aparelho de rádio que comprei em 
1941. Isso me fornece algumas emoções líricas inesperadas; 
quem não se comove de repente quando está procurando um 
aviso de banco e vê uma conta de hotel de Teresina de quatro 
anos atrás, com todos os vales das despesas extraordinárias, 
inclusive uma garrafa de água mineral?

Não importa que ela faça sumir, por exemplo, minha car-
teira de identidade. Afinal, estou cansado de saber que sou 
eu mesmo; não me venham lembrar essa coisa, que entriste-
ce e desanima. Prefiro lembrar esse telefone de Buenos Aires 
que anotei, com letra nervosa, em um pedaço de maço de 
cigarros, ou guardar com a maior gravidade esse bilhete que 
diz: “Estive aqui e não te encontrei. Passo amanhã. S.” Quem 
é esse “S” ou essa “S” e por que, e onde e quando procurou 
minha humilde pessoa? Que sei?

Há papéis de visão amarga, que eu deveria ter rasga-
do dez anos atrás; mas a mão caprichosa de minha jovem 
secretária, que preservou carinhosamente esse bilhete, não 
será a própria mão da consciência a me apontar esse remor-
so velho, a me dizer que devo lembrar o quanto posso ser 
inconsciente e egoísta?

Meus arquivos, na sua desordem, não revelam apenas 
a imaginação desordenada e o capricho estranho da minha 
secretária. Revelam a desarrumação mais profunda, que não 
é de meus papéis, é de minha vida.

(Rubem Braga, O homem rouco. Adaptado)

03.	A descrição das ações da secretária pelo narrador é feita 
em tom

(A)	 depreciativo, apontando nela defeitos que ele consi-
dera imperdoáveis.

(B)	 divertido, qualificando-a com expressões que con-
trastam com as ações dela.

(C)	 grave, destacando atitudes da moça que ele entende 
desabonadoras.

(D)	 condescendente, negando-se a tolerar os deslizes 
da moça.

(E)	 irritado, mostrando disposição de dispensar os ser-
viços da jovem.
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11.	 O enunciado – Estive aqui e não te encontrei. Passo 
amanhã. – está reescrito com sentido compatível com o 
original e de acordo com a norma-padrão de pontuação 
em:

(A)	 Estive aqui embora não te encontrasse, assim 
passo, amanhã.

(B)	 Estive aqui, logo, não te encontrei. Passo, então 
amanhã.

(C)	 Estive aqui, mas não te encontrei; passo amanhã, 
portanto.

(D)	 Estive aqui, contudo não te encontrei. Passo porém, 
amanhã.

(E)	 Estive aqui, nem te encontrei; então amanhã, passo.

12.	Na passagem – ... quem não se comove de repente 
quando está procurando um aviso de banco e vê uma 
conta de hotel de Teresina de quatro anos atrás, com 
todos os vales das despesas extraordinárias, inclusive 
uma garrafa de água mineral... – as expressões desta-
cadas têm substitutos de sentido adequados, respectiva-
mente, em:

(A)	 surpreendentemente ... mesmo

(B)	 inesperadamente ... especialmente

(C)	 de improviso ... constatada

(D)	 notadamente ... adicionada

(E)	 de súbito ... até mesmo

13.	A passagem do texto caracterizada pelo emprego de 
palavra(s) em sentido figurado é:

(A)	 Perdeu, outro dia, cinquenta páginas de uma tradu-
ção.

(B)	 Não importa que ela faça sumir, por exemplo, minha 
carteira de identidade.

(C)	 Há papéis de visão amarga, que eu deveria ter ras-
gado dez anos atrás...

(D)	 ... quem não se comove de repente quando está pro-
curando o aviso de um banco...

(E)	 Quem é esse “S” ou essa “S” e por que, e onde e 
quando procurou minha humilde pessoa?

08.	Observe as relações de sentido que a preposição desta-
cada estabelece nas passagens a seguir.

• �Procuro um documento de que preciso com urgência.

• �... rasga apenas o que é estritamente necessário guar-
dar, mas conserva com rigoroso carinho o recibo da 
prestação ...

• �... uma conta de hotel de Teresina de quatro anos atrás, 
com todos os vales das despesas extraordinárias...

Essas relações de sentido são, correta e respectiva-
mente, de

(A)	 modo, companhia e companhia.

(B)	 modo, modo e companhia.

(C)	 modo, modo e lugar.

(D)	 tempo, modo e modo.

(E)	 tempo, companhia e lugar.

09.	Assinale a alternativa com os verbos que preenchem, 
correta e respectivamente, as lacunas dos enunciados 
– Movimentos da papelada pelas minhas gavetas trarão 
surpresas, se minhas anotações                à tona. / 
Não se surpreendam quando                uma conta 
exorbitante de hotel e alguém                que vocês 
a paguem.

(A)	 virem ... verem ... propor

(B)	 virem ... virem ... propor

(C)	 vierem ... verem ... propuser

(D)	 vierem ... virem ... propuser

(E)	 vierem ... virem ... propor

10.	A alternativa em que a regência nominal está de acordo 
com a norma-padrão é:

(A)	 Procuro um documento que tenho necessidade com 
urgência.

(B)	 Tenho uma certa demora por decifrar a minha própria 
letra

(C)	 Isso é que dá encanto ao hábito a ter tudo desarru-
mado.

(D)	 Minha secretária é perita de fazer sumirem docu-
mentos.

(E)	 Talvez eu tenha certeza de que minha vida é desar-
rumada.
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Legislação e Política de Saúde

16.	Uma pessoa em situação de rua, sem nenhum documen-
to de identificação pessoal, procura uma unidade básica 
de saúde com queixa de forte dor de cabeça. O direito 
desta pessoa ser atendida e a obrigação do serviço em 
acolhê-la estão mais diretamente ligados a um dos prin-
cípios do SUS, que é o princípio da

(A)	 equidade.

(B)	 descentralização.

(C)	 gratuidade.

(D)	 integralidade.

(E)	 universalidade.

17.	A seguridade social em nosso país visa a assegurar os 
direitos relativos

(A)	 à saúde, à educação e ao trabalho, compreendendo 
um conjunto de ações de iniciativa dos poderes pú-
blicos, exclusivamente.

(B)	 à saúde, à educação e ao trabalho, compreendendo 
um conjunto de ações de iniciativa dos poderes pú-
blicos e da sociedade.

(C)	 à saúde, à previdência e à assistência social, com-
preendendo um conjunto de ações de iniciativa dos 
poderes públicos, exclusivamente.

(D)	 à saúde, à previdência e à assistência social, com-
preendendo um conjunto de ações de iniciativa dos 
poderes públicos e da sociedade.

(E)	 à saúde, à educação e à previdência social, com-
preendendo um conjunto de ações de iniciativa dos 
poderes públicos e da sociedade.

18.	Segundo a Constituição Federal, o caráter democrático e 
descentralizado da administração da Seguridade Social é 
garantido mediante

(A)	 a participação dos trabalhadores, dos empregado-
res, dos aposentados e do Governo nos seus órgãos 
colegiados.

(B)	 o respeito à autonomia dos gestores municipais, es-
taduais, federais e do Distrito Federal na sua admi-
nistração.

(C)	 o respeito aos órgãos de participação social do Sis-
tema Único de Saúde (SUS).

(D)	 a participação de representantes dos trabalhadores, 
dos prestadores de serviço e do governo nos seus 
órgãos colegiados.

(E)	 a participação de representantes do poder executivo, 
do Ministério Público, de organizações sindicais de 
trabalhadores e da sociedade civil nos seus órgãos 
colegiados.

Leia a tira, para responder às questões de números 14 e 15.

(Bill Watterson, Calvin e Haroldo: e foi assim que tudo começou. Adaptado)

14.	Assinale a alternativa que preenche as lacunas do pri-
meiro, do segundo e do quarto quadrinho da tira, empre-
gando o sinal de crase de acordo com a norma-padrão.

(A)	 a ... àquilo ... às ... à ... à

(B)	 a ... aquilo ... à ... à ... a

(C)	 a ... aquilo ... a ... a ... a

(D)	 à ... à tudo ... às ... a ... a

(E)	 à ... à tudo ... as ... a ... à

15.	Assinale a alternativa que dá outra redação à fala do 
menino, no quarto quadrinho, de acordo com a norma-
-padrão de regência e emprego de pronome.

(A)	 Falou para eu ler “Oliver Twist”, dizendo que eu 
poderia assemelhar na personagem do livro.

(B)	 Mandou-me ler “Oliver Twist”, dizendo que eu pode-
ria me identificar com a personagem do livro.

(C)	 Pediu para mim ler “Oliver Twist”, dizendo que eu 
poderia parecer com a personagem do livro.

(D)	 Obrigou eu ler “Oliver Twist”, dizendo que sou igual a 
personagem do livro.

(E)	 Induziu-me a ler “Oliver Twist”, dizendo que guardo 
semelhança à personagem do livro.
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21.	A leptospirose é um problema mundial de saúde pública. 
Tem grande importância social e econômica por apresen-
tar elevada incidência em determinadas áreas, alto custo 
hospitalar, perdas de dias de trabalho e alta letalidade. 
Com relação a essa doença, é correto afirmar que

(A)	 ocorre com a mesma frequência em qualquer perío-
do do ano, principalmente nas zonas rurais onde há 
alta infestação de roedores.

(B)	 somente os casos fatais são de notificação compul-
sória no Sistema Nacional de Agravos de Notificação 
(Sinan).

(C)	 a antibioticoterapia está indicada em qualquer perío-
do da doença, mas sua eficácia costuma ser maior na 
primeira semana do início dos sintomas.

(D)	 as pessoas que a contraem desenvolvem imunida-
de, de forma que um mesmo indivíduo não apresen-
ta a doença mais de uma vez.

(E)	 os principais reservatórios do agente etiológico são 
os roedores das espécies Mus musculus (camun-
dongo).

22.	Para estudar a eventual associação entre a exposição à 
poluição do ar e o desenvolvimento de doenças cardía-
cas foram coletados dados do serviço de vigilância epi-
demiológica da secretaria municipal de saúde, incluindo 
informações sobre a exposição à poluição do ar, o his-
tórico de saúde e os dados demográficos de uma popu-
lação de interesse. Foram selecionados indivíduos com 
diagnóstico pregresso de doenças cardíacas e um grupo 
sem esse diagnóstico. Foram comparados os dados de 
exposição à poluição do ar entre os dois grupos para de-
terminar se houve uma associação entre a exposição à 
poluição do ar e o desenvolvimento de doenças cardía-
cas. Esse estudo é do tipo

(A)	 Estudo de Série de Casos.

(B)	 Coorte Histórica.

(C)	 Coorte de Base Populacional.

(D)	 Caso-Controle.

(E)	 Ecológico.

23.	Em uma determinada área rural, para avaliar a associa-
ção entre a exposição a agrotóxicos e o risco de câncer, 
pesquisadores entrevistaram uma amostra representa-
tiva da população rural para coletar informações sobre 
a exposição a agrotóxicos e a presença ou ausência de 
câncer. Pelo fato de não terem sido considerados os óbi-
tos pregressos, é correto afirmar que o estudo

(A)	 não apresenta nenhum tipo de viés, uma vez que a 
amostra populacional é representativa do universo 
em que está inserida no momento do estudo.

(B)	 apresenta viés de sobrevivência.

(C)	 apresenta viés confirmatório.

(D)	 apresenta viés de confusão.

(E)	 apresenta viés de tempo.

19.	A Santa Casa de Misericórdia, instituição privada de 
prestação de serviços na área hospitalar, sem fins lucra-
tivos, recebe recursos da secretaria municipal de saúde 
na forma de subvenção. Com relação a essa oferta de 
recursos por parte do serviço público, é correto afirmar, 
de acordo com a Constituição Federal, que

(A)	 essa subvenção é inconstitucional, uma vez que a 
Constituição Federal proíbe a destinação de verbas 
públicas a quaisquer instituições privadas.

(B)	 essa subvenção está em conformidade com a Consti-
tuição Federal, que permite a destinação de recursos 
públicos a entidades privadas sem fins lucrativos.

(C)	 a Santa Casa, por ser uma instituição privada sem 
fins lucrativos, não pode receber recursos da secre-
taria municipal de saúde, pois a Constituição Federal 
veda a transferência de verbas públicas para enti-
dades privadas sem uma aprovação expressa pelo 
poder legislativo.

(D)	 a possibilidade da concessão de recursos da secre-
taria municipal de saúde à Santa Casa só é conside-
rada legal se esta atender exclusivamente pacientes 
do SUS.

(E)	 a Constituição Federal não aborda especificamente 
a possibilidade de subvenção a hospitais privados 
sem fins lucrativos, deixando a critério das legisla-
ções estaduais e municipais a regulamentação des-
se tipo de repasse.

20.	Uma criança indígena com deficiência física é atendida 
numa unidade básica do SUS (UBS). É correto afirmar 
que o médico responsável pelo atendimento deve

(A)	 oferecer o mesmo atendimento que seria oferecido a 
qualquer outra criança, independentemente de sua 
origem étnica ou condição de saúde.

(B)	 adaptar o atendimento às necessidades específicas 
da criança, considerando sua deficiência física.

(C)	 encaminhar a criança para um serviço especializado, 
pois a UBS não tem condições de atender crianças 
indígenas com deficiência.

(D)	 oferecer um atendimento diferenciado à criança, 
pelo fato de ela ser indígena.

(E)	 encaminhar a criança para um centro de atendimento 
da FUNAI (Fundação Nacional dos Povos Indígenas).
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28.	Com relação à notificação dos casos de febre maculosa, 
é correto afirmar que

(A)	 não são de notificação compulsória.

(B)	 só são de notificação compulsória os casos autóc-
tones.

(C)	 só são de notificação compulsória os casos alóctones.

(D)	 só são de notificação compulsória os casos fatais.

(E)	 todos são de notificação compulsória imediata.

29.	Com relação à vacina contra dengue é correto afirmar que

(A)	 ainda não existem vacinas contra essa doença apro-
vadas pela Agência Nacional de Vigilância em Saúde 
(ANVISA).

(B)	 as vacinas existentes não demonstram relação cus-
to-benefício que justifique a sua utilização em larga 
escala.

(C)	 desde janeiro de 2024, está sendo utilizada em larga 
escala no Brasil.

(D)	 o Brasil é o primeiro país do mundo a oferecer o imu-
nizante no sistema público universal.

(E)	 a sua disponibilidade para uso em larga escala de-
pende apenas da conclusão bem-sucedida dos en-
saios clínicos e da validação regulatória.

30.	A participação da comunidade na gestão do Sistema Úni-
co de Saúde (SUS) se dá por meio de duas instâncias co-
legiadas: a Conferência de Saúde o Conselho de Saúde. 
As conferências, ordinariamente, deverão ocorrer a cada

(A)	 2 anos e a representação dos usuários corresponde-
rá a 1/5 dos participantes.

(B)	 2 anos e a representação dos usuários corresponde-
rá a 1/4 dos participantes.

(C)	 2 anos e a representação dos usuários corresponde-
rá a 1/2 dos participantes.

(D)	 4 anos e a representação dos usuários corresponde-
rá a 1/5 dos participantes.

(E)	 4 anos e a representação dos usuários corresponde-
rá a 1/2 dos participantes.

24.	De acordo com a legislação, uma das portas de entrada 
às ações e aos serviços de saúde nas Redes de Atenção 
à Saúde são os serviços especiais de acesso aberto. Um 
exemplo desses serviços são os(as)

(A)	 unidades básicas de saúde (UBS).

(B)	 prontos-socorros.

(C)	 centros de testagem e aconselhamento (CTA).

(D)	 centros de atenção psicossocial (CAPS).

(E)	 ambulatórios de especialidades médicas.

25.	De acordo com a Política Nacional de Humanização do 
SUS, a característica nuclear da Clínica Ampliada, na 
assistência à saúde, é

(A)	 a busca da compreensão do sujeito na sua integra-
lidade.

(B)	 o envolvimento de profissionais de diferentes áreas 
de conhecimento.

(C)	 a garantia do princípio da equidade.

(D)	 a utilização de diferentes e variados recursos diag-
nósticos.

(E)	 a extensão da assistência para os familiares e/ou 
pessoas com quem o paciente convive.

26.	A taxa de mortalidade materna é um importante indicador 
de saúde. Para um dado período de tempo, ela é calcu-
lada pela relação entre o número de óbitos de mulheres 
durante a gravidez, o parto ou o puerpério e o número de

(A)	 partos ocorridos.

(B)	 gestações.

(C)	 nascidos vivos.

(D)	 mulheres da população.

(E)	 mulheres da população em idade fértil.

27.	 Foi perguntado a um médico, convidado para uma palestra 
sobre vigilância epidemiológica, de quem é o dever de co-
municar à autoridade sanitária local a ocorrência de caso, 
comprovado ou presumível, de doença transmissível. O 
médico respondeu corretamente que é um dever

(A)	 de todo cidadão.

(B)	 dos servidores públicos, apenas.

(C)	 de médicos e outros profissionais de saúde no exer-
cício da profissão, apenas.

(D)	 de médicos no exercício da profissão, apenas

(E)	 dos técnicos da vigilância em saúde, apenas.
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34.	Em termos de epidemiologia dos transtornos mentais, 
assinale a alternativa contendo os grupos de transtornos 
mais prevalentes na população geral.

(A)	 Transtornos alimentares e transtornos de sintomas 
somáticos.

(B)	 Transtorno bipolar e transtornos psicóticos.

(C)	 Transtornos de ansiedade e transtornos depressivos.

(D)	 Transtornos de personalidade e transtornos por uso 
de substâncias.

(E)	 Transtornos mentais orgânicos, demência e delirium.

35.	Uma senhora de 89 anos passou por uma cirurgia or-
topédica para fixação de uma fratura de fêmur. Um dia 
após a cirurgia, ela começou a apresentar um quadro de 
desorientação, confusão mental, agitação e alucinações 
visuais, principalmente no período noturno. Não dormiu a 
noite toda, gritou de forma repetida, tentou fugir do quar-
to, sendo necessário ser contida fisicamente e sedada 
com tranquilizante injetável. Durante a visita matutina do 
médico assistente, a paciente apresentou-se consciente 
e orientada, conversou calmamente e perguntou sobre 
os netos e a sua própria alta hospitalar. No período notur-
no da mesma noite, a paciente apresentou novamente o 
quadro de confusão e agitação.

Qual é o diagnóstico provável para esse quadro clínico?

(A)	 Delirium pós-operatório.

(B)	 Intoxicação medicamentosa por interação dos múlti-
plos medicamentos.

(C)	 Surto psicótico agudo em idoso.

(D)	 Transtorno de estresse pós-traumático (TEPT).

(E)	 Transtorno de pânico.

36.	A percepção delirante, também conhecida como um “sin-
toma de primeira ordem”, foi proposta a partir de obser-
vações clínicas sobre esquizofrenia para diferenciar ex-
periências psicóticas verdadeiras de outros fenômenos 
mentais. O conceito de percepção delirante se concentra 
em experiências perceptuais específicas que são indica-
tivas de uma perturbação fundamental na estrutura da 
mente e consideradas patognomônicas de esquizofrenia.

Assinale o autor que propôs e ressaltou a importância 
dessa psicopatologia na clínica da psicose.

(A)	 Benedict Augustin Morel.

(B)	 Emil Kraepelin.

(C)	 Eugen Bleuler.

(D)	 John Hughlings Jackson.

(E)	 Kurt Schneider.

CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS

31.	 Entre as complicações dos transtornos mentais e do com-
portamento decorrentes do uso de álcool, assinale a alter-
nativa em que a psicopatologia principal é descrita com 
sintomas de amnésia a longo prazo e confusão mental.

(A)	 Alucinose alcoólica.

(B)	 Delirium tremens.

(C)	 Embriaguez aguda ou Intoxicação por álcool.

(D)	 Síndrome de Wernicke-Korsakoff.

(E)	 Síndrome alcoólica fetal.

32.	O uso de drogas psicodélicas pode ter efeitos imprevisí-
veis e varia de pessoa para pessoa. Apesar disso, essas 
substâncias podem ter potencial terapêutico em contex-
tos controlados, mas o seu uso recreativo ou indiscrimi-
nado pode ser prejudicial à saúde mental e física.

Assinale a alternativa correta que contém exemplos de 
substâncias psicodélicas.

(A)	 Atomoxetina e lisdexanfetamina.

(B)	 Clonidina e modafilina.

(C)	 Ecstasy (MDMA) e crystal methamphetamine (ice).

(D)	 Fentanil e quetamina.

(E)	 Psilocibina e ibogaína.

33.	Um jovem de 25 anos, sem histórico prévio de doenças 
respiratórias ou cardíacas, chegou ao pronto-socorro 
em estado de extrema agitação, solicitando atendimento 
imediato. Ele relatou sentir-se sobrecarregado repentina-
mente por uma sensação avassaladora de medo, acom-
panhada por sintomas físicos intensos. Durante esse mal 
estar súbito, o paciente queixou-se de uma aceleração 
dos batimentos cardíacos, desproporcional à atividade 
física ou ao estado de repouso; sentiu dificuldade em 
respirar, descrevendo uma sensação de sufocamento ou 
incapacidade de obter ar suficiente; apresentou uma falta 
de ar intensa, com a sensação de estar sendo sufocado; 
tremores nas extremidades e sudorese excessiva.

Durante a avaliação clínica, o paciente apresentava-se 
agitado, perguntava a toda hora onde estava, pedia para 
não deixarem ele sozinho, ao mesmo tempo que expres-
sava um medo intenso e irracional de morrer, acreditando 
que está enfrentando uma ameaça iminente à sua vida, 
como um infarte de coração ou derrame cerebral. Ele es-
tava na sua casa assistindo a um programa de televisão 
quando os sintomas se manifestaram.

Baseado no quadro clínico do paciente, assinale o diag-
nóstico correto desse caso.

(A)	 Agorafobia.

(B)	 Ataque de pânico.

(C)	 Episódio conversivo.

(D)	 Simulação ou transtorno factício.

(E)	 Surto psicótico.
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40.	Assinale o transtorno alimentar que está relacionado com 
a obesidade ou alto índice de massa corpórea (IMC).

(A)	 Anorexia nervosa.

(B)	 Bulimia nervosa.

(C)	 Pica gravídica.

(D)	 Transtorno de compulsão alimentar.

(E)	 Transtorno de ruminação alimentar.

41.	Assinale o antipsicótico a seguir que apresenta um risco 
de agranulocitose ao redor de 1%.

(A)	 Aripiprazol.

(B)	 Brexiprazol.

(C)	 Clozapina.

(D)	 Lurasidona.

(E)	 Ziprasidona.

42.	Maria, uma mulher de 28 anos, foi encontrada em casa 
por um amigo, apresentando sinais de confusão men-
tal, agitação, sudorese excessiva e tremores. O amigo 
percebeu que ela havia ingerido várias cartelas de um 
antidepressivo prescrito recentemente para o tratamento 
de sua depressão. Essa paciente tinha um histórico de 
depressão recorrente e havia sido iniciada recentemente 
com um antidepressivo tricíclico pelo seu psiquiatra. Ela 
vinha enfrentando dificuldades emocionais e sociais nos 
últimos meses, o que contribuiu para a piora do seu qua-
dro depressivo. Ao chegar ao hospital, Maria foi avaliada 
pelos médicos de emergência. Apresentava pupilas dila-
tadas, taquicardia, hipertensão arterial, agitação psico-
motora, sudorese profusa e tremores nas extremidades. 
Ela estava confusa e tinha dificuldade em articular suas 
palavras.

Considerando que a paciente foi encontrada cerca de 
1 hora após a ingestão de medicamentos, assinale a 
abordagem de tratamento mais apropriada para uma 
paciente que apresenta intoxicação exógena com um 
antidepressivo.

(A)	 Administração de mais antidepressivos para contra-
balançar os efeitos tóxicos.

(B)	 Utilização de carvão ativado para reduzir a absorção 
do antidepressivo.

(C)	 Prescrição de medicamentos sedativos para minimi-
zar a agitação.

(D)	 Iniciar imediatamente uma psicoterapia intensiva de 
imersão.

(E)	 Aumentar a dose do antidepressivo original para pro-
vocar vômitos.

37.	 A neuroprogressão refere-se a mudanças no sistema  
nervoso central dos portadores de transtorno bipolar e a 
depressão, ao longo do tempo. Essas mudanças consti-
tuem as alterações neuroquímicas, estruturais e funcio-
nais no cérebro que acompanham a evolução e os prejuí-
zos dos transtornos de humor.

Assinale a alternativa correta sobre o papel da neuropro-
gressão no transtorno bipolar.

(A)	 É um conceito genético e não é afetado por fatores 
ambientais.

(B)	 É um fenômeno estático e não influencia a evolução 
do transtorno bipolar.

(C)	 Envolve mudanças progressivas ao longo do tempo 
no curso e na gravidade do transtorno bipolar.

(D)	 Não tem relação com o desenvolvimento de comor-
bidades em pacientes com transtorno bipolar.

(E)	 No transtorno bipolar, refere-se somente a mudanças 
estruturais cerebrais, mas nao ocorrem alterações 
neuroquímicas.

38.	Assinale os grupos de paciente com transtorno de perso-
nalidade que mais buscam atendimento emergencial por 
lesões corto-contusas, intoxicações exógenas e tentati-
vas de suicídio.

(A)	 Antissocial e limítrofe (borderline).

(B)	 Evitador e passivo-agressivo.

(C)	 Histriônico e narcisista.

(D)	 Obsessivo-compulsivo e esquizoide.

(E)	 Paranoide e dependente.

39.	Uma criança de 8 anos foi diagnosticada com transtorno 
de déficit de atenção e hiperatividade (TDAH). Medicado 
com metilfenidato, o paciente evoluiu com boa respos-
ta para as manifestações de desatenção e hiperativida-
de. Entretanto, após alguns meses de tratamento com a 
dose terapêutica, a criança passou a apresentar tiques 
motores e vocais sempre sob a supervisão e orientação 
do profissional de saúde responsável pelo tratamento  
da criança.

Assinale a conduta adequada nesse caso.

(A)	 Adicionar ácido valproico.

(B)	 Adicionar carbonato de lítio.

(C)	 Adicionar um benzodiazepínico.

(D)	 Reduzir a dose de metilfenidato.

(E)	 Substituir o metilfenidato por atomoxetina.
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46.	A psicodinâmica é frequentemente utilizada em psicote-
rapia psicanalítica, onde o terapeuta explora o incons-
ciente do paciente para entender e abordar os problemas 
emocionais e comportamentais. Essa abordagem tam-
bém influenciou outras formas de psicoterapia e teorias 
psicológicas contemporâneas. 

Assinale a alternativa que descreve uma técnica terapêutica 
relacionada a psicodinâmica do funcionamento mental.

(A)	 Análise de mecanismos de defesa que ajudam a  
proteger o ego contra ansiedade e conflitos intrapsí-
quicos.

(B)	 Dessensibilização sistemática para dissolver contex-
tos aversivos.

(C)	 Foco no aqui e agora, onde a atenção é direcionada 
para o momento presente e experiências imediatas.

(D)	 Reestruturação cognitiva para identificar os pensa-
mentos disfuncionais, substituindo-os por pensa-
mentos realistas e adaptativos.

(E)	 Treinamento de habilidades sociais em situações  
públicas.

47.	Um homem de 32 anos de idade foi internado na enfer-
maria de cirurgia digestiva por uma dor abdominal recor-
rente. Relata sofrer de dor crônica desde a adolescência, 
com história de múltiplas cirurgias abdominais que não 
contribuíram para reduzir as suas queixas de dor. Após 
o exame físico, aferição de sinais vitais e exames labo-
ratoriais, todos os exames estão dentro do parâmetro da 
normalidade. Após ser liberado, foi encaminhado para 
tratamento ambulatorial com clínico geral. 

Como um interconsultor psiquiátrico, assinale a alternativa 
que apresenta a estratégia adequada para o tratamento 
ambulatorial dessa paciente.

(A)	 Identificação de fontes de estresse, encorajamento do 
uso de mecanismos adaptativos saudáveis e encami-
nhamento para psicoterapia de orientação dinâmica.

(B)	 Intensificação das visitas regulares e frequentes ao 
clínico para acompanhar as suas queixas somáticas.

(C)	 Monitoramento de sintomas físicos com indicação 
adicional de procedimentos diagnósticos cirúrgicos 
e exploratórios.

(D)	 Prescrição de medicamentos analgésicos e reas-
segurar que as dores não representam risco à sua 
saúde.

(E)	 Prescrição de medicamentos psicotrópicos com o 
objetivo de sedação.

43.	Em relação à eletroconvulsoterapia, é correto afirmar que

(A)	 a descarga elétrica gerada pela eletroconvulsotera-
pia provocaria uma redução na liberação de neuro-
transmissores no cérebro.

(B)	 a resposta terapêutica é mais lenta e inferior à dos 
medicamentos psicotrópicos em geral.

(C)	 é a aplicação de estímulos elétricos de corrente con-
tínua de baixa voltagem em estruturas superficiais 
do cérebro. O objetivo é modular os impulsos elétri-
cos em regiões neuroanatômicas bem definidas.

(D)	 está indicada no tratamento de quadros psiquiátricos 
graves e resistentes à terapia medicamentosa (tais 
como depressão, esquizofrenia e transtorno bipolar).

(E)	 há poucas evidências de eficácia em transtornos psi-
quiátricos graves como mania, catatonia e em situa-
ções de elevado risco de suicídio.

44.	Como a psicologia médica pode auxiliar na promoção da 
saúde integral e no tratamento de doenças?

(A)	 Concentra-se na prescrição de medicamentos para 
tratar condições mentais determinadas por fatores 
emocionais.

(B)	 Desempenha um papel acessório na promoção da 
saúde, pois se foca nos sintomas físicos das doenças.

(C)	 Aborda os fatores psicológicos que contribuem para 
a saúde e a doença, colabora na adesão ao trata-
mento e gestão de emoções.

(D)	 Não desempenha um papel significativo, uma vez 
que os fatores psicológicos têm pouca influência na 
saúde física.

(E)	 O seu papel é limitado à gestão do estresse, não 
sendo crucial para o tratamento global de doenças.

45.	Em termos de técnica psicanalítica e psicoterápicas,  
assinale a característica fundamental da técnica psicana-
lítica contemporânea.

(A)	 A livre associação e a interpretação dos sonhos  
foram abandonadas como as técnicas fundamentais 
na psicanálise.

(B)	 A relação terapêutica transferencial é desconsiderada, 
enfatizando apenas a análise do inconsciente.

(C)	 A abordagem psicanalítica está mais flexível, mantém 
a escuta ativa, ao mesmo tempo, permitindo interven-
ções ativas e diálogo terapêutico.

(D)	 A técnica psicanalítica atual contraindica o uso do divã.

(E)	 A ênfase técnica está na resolução rápida de sinto-
mas, sem explorar o inconsciente profundo.
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50.	 A Lei no 10.216/2001 foi proposta em concordâncias às 
lutas do movimento antimanicomial, trazendo importantes 
diretrizes em relação ao tratamento de pessoas portadoras 
de sofrimento mental.

Assinale a alternativa correta sobre essa lei.

(A)	 Ela dispõe sobre a proteção e os direitos das pesso-
as portadoras de transtornos mentais, além de redi-
recionar o modelo assistencial em saúde mental na 
sua inserção familiar e comunitária.

(B)	 O texto prevê que o próprio paciente direcione a 
etapa inicial do seu tratamento, evitando eventuais 
arbitrariedades nas intervenções. A internação psi-
quiátrica é uma conduta exclusiva do paciente, sem 
que haja necessidade de emissão de um relatório 
por especialistas.

(C)	 A internação psiquiátrica voluntária deverá ser comu-
nicada ao Ministério Público estadual, no prazo de 72 
horas, pelo responsável técnico do estabelecimento 
no qual a pessoa tenha se apresentado.

(D)	 Ela determina que a internação psiquiátrica compul
sória ocorra sem o consentimento do usuário e a  
pedido de terceiros.

(E)	 Apresenta os critérios de avaliação das pessoas com 
deficiência, visando assegurar a sua igualdade de 
oportunidades, exercício de direitos e promover as 
liberdades fundamentais de inclusão social e cida-
dania.

48.	Em termos de psiquiatria social e comunitária, assinale o 
componente de prevenção primária de suicídio na comu-
nidade que apresenta evidências de eficácia.

(A)	 Atendimento imediato aos familiares de um indivíduo 
que cometeu suicídio.

(B)	 Manter em sigilo qualquer suspeita de ideação suicida 
em familiares, amigos e conhecidos, pois a decisão 
de cometer suicídio refere-se ao arbítrio individual.

(C)	 Prescrever medicamentos antidepressivos como 
uma forma de prevenir a ocorrência de transtornos 
depressivos na comunidade antes do surgimento de 
ideação suicida.

(D)	 Promover a conscientização sobre saúde mental, a 
redução do estigma e o controle do acesso aos mé-
todos de suicídio.

(E)	 Realizar intervenções em casos de risco iminente, 
como em serviços de emergência e serviços de apoio 
telefônico.

49.	Assinale a alternativa que descreve a atuação correta do 
médico psiquiatra no contexto multiprofissional de atendi-
mento aos pacientes internados e ambulatoriais.

(A)	 A principal atuação do psiquiatra no ambulatório e 
enfermarias é coordenar e orientar os outros profis-
sionais de saúde, como clínicos, enfermeiras, psicó-
logos, fisioterapeutas, assistentes sociais e voluntá-
rios para fornecer intervenções biológicas. Qualificar 
a equipe para o atendimento de transtornos mentais 
graves como o transtorno bipolar e esquizofrenia é a 
sua atribuição fundamental.

(B)	 A sua assistência especializada em saúde mental en-
fatiza a farmacoterapia, uma vez que os programas 
de prevenção e triagem, psicoterapia, serviço social, 
terapia ocupacional são escassos e de difícil imple-
mentação em ambientes ambulatoriais e hospitalares.

(C)	 Como um especialista, o psiquiatra deve realizar inves-
tigações de neuroimagem e executar neurocirurgias 
para tratar transtornos mentais refratários. Juntamente 
com o suporte de especialistas de saúde do setor ter-
ciário, para implementar intervenções mais modernas, 
com o intuito de solucionar os casos difíceis.

(D)	 O seu papel em ambulatórios e enfermarias multi-
profissionais é avaliar, diagnosticar e fornecer tra-
tamento especializado para transtornos mentais, 
contribuindo para a saúde mental do paciente. Em 
conjunto com outros profissionais, o psiquiatra deve 
formular um plano de tratamento individualizado e 
especializado de acordo com as necessidades do 
paciente, levando-se em conta a sua inserção no 
contexto social e emocional.

(E)	 Para fornecer uma atenção integral nos contextos 
ambulatorial e hospitalar, o psiquiatra deve atuar no 
sentido de implementar terapias alternativas e com-
plementares no serviço, enfatizando os fatores biop-
sicossociais do paciente. Deve trabalhar de forma 
próxima com acupunturistas, massagistas, terapeu-
tas holísticos, entre outros.



Confidencial até o momento da aplicação.


