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Leia atentamente e cumpra rigorosamente as instruções que seguem, pois elas são parte integrante das provas e das 
normas que regem esse certame.  
1. ATENTE-SE AOS AVISOS CONTIDOS NO QUADRO DA SALA E AGUARDE O 2º SINAL SONORO PARA ABRIR ESTE 

CADERNO DE QUESTÕES E INICIAR A PROVA. 
2. Seus pertences deverão estar armazenados dentro do saco plástico fornecido pelo fiscal, permanecendo em 

sua posse somente caneta esferográfica de ponta grossa, de material transparente, com tinta preferencialmente preta, 
lanche e água, se houver. A UTILIZAÇÃO DE QUALQUER MATERIAL NÃO PERMITIDO EM EDITAL É EXPRESSAMENTE 
PROIBIDA, ACARRETANDO A SUA IMEDIATA EXCLUSÃO DO CERTAME. 

3. APÓS O 2º SINAL, CERTIFIQUE-SE DE QUE:  
- ESTE CADERNO DE QUESTÕES CONTÉM 40 QUESTÕES LEGÍVEIS; 
- ESTE CADERNO DE QUESTÕES APRESENTA O NÚMERO E O CARGO REFERENTES À INSCRIÇÃO REALIZADA; 
- OS FISCAIS INFORMARAM CORRETAMENTE O TEMPO PARA REALIZAÇÃO DE PROVA DE 03 HORAS. 

4. Cada questão oferece 5 alternativas de respostas, representadas pelas letras A, B, C, D e E, sendo apenas 1 (uma) 
a resposta correta. 
5. O CANDIDATO DEVE ASSINAR A(S) SUA(S) FOLHA(S) DEFINITIVA(S) DE RESPOSTA(S), SOB PENA DE 
ELIMINAÇÃO. 
6. Será respeitado o tempo para realização da prova conforme previsto em edital, incluindo o preenchimento da grade 
de respostas.  
7. HAVERÁ O TOQUE DO 3º SINAL SONORO DE ENCERRAMENTO DAS PROVAS, CONFORME CONTROLE DO 

QUADRO DE SALA. 
8. Os três últimos candidatos deverão retirar-se da sala de prova ao mesmo tempo, devendo assinar a Ata de Prova. 

9. A RESPONSABILIDADE REFERENTE À INTERPRETAÇÃO DOS CONTEÚDOS DAS QUESTÕES É EXCLUSIVA DO 
CANDIDATO. 

10. No caderno de questões, você poderá rabiscar, riscar e calcular. 

11. Os gabaritos preliminares da prova objetiva serão divulgados na data descrita no Cronograma de Execução desse 

certame. 

 

43 — MÉDICO (PSIQUIATRIA DA INFÂNCIA E ADOLESCÊNCIA)



 

 

 
RASCUNHO 

Utilize esse espaço para anotar suas respostas 
 

*A anotação neste rascunho NÃO substitui o preenchimento da grade de respostas. 

01 02 03 04 05 06 07 08 09 10 
          

 

11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 
          

 

21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 
          

 

31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 
          

 

41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 
          

 

51 52 53 54 55 56 57 58 59 60 
          

 

61 62 63 64 65 66 67 68 69 70 
          

 

71 72 73 74 75 76 77 78 79 80 
          

 

81 82 83 84 85 86 87 88 89 90 
          

 

91 92 93 94 95 96 97 98 99 100 
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Execução: Fundatec 
NÍVEL SUPERIOR 

POLÍTICAS PÚBLICAS DE SAÚDE 
 
QUESTÃO 01 – No âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS), a incorporação de políticas voltadas à 
equidade tem implicações diretas sobre os processos de gestão, organização do trabalho, 
planejamento de serviços e condições institucionais que atravessam diferentes áreas profissionais. 
Nesse contexto, uma diretriz alinhada às iniciativas de promoção da equidade no SUS consiste em: 

 
A) Estruturar estratégias de equidade centradas em programas específicos, mantendo as demais áreas 

da gestão e da organização dos serviços regidas por diretrizes gerais de planejamento. 
B) Integrar a perspectiva da equidade aos processos de gestão, planejamento e organização do 

trabalho em saúde, considerando seus efeitos sobre o acesso, as condições de trabalho e a 
produção do cuidado. 

C) Desenvolver ações de equidade prioritariamente nos serviços assistenciais, articulando-as de forma 

complementar às políticas de gestão e planejamento institucional. 
D) Incorporar ações de equidade por meio de iniciativas programáticas vinculadas a áreas técnicas 

específicas, responsáveis por orientar a implementação dessas estratégias no sistema de saúde. 
E) Promover estratégias de equidade voltadas principalmente à qualificação das práticas profissionais, 

sem necessariamente alterar os processos institucionais de organização dos serviços. 
 

 
QUESTÃO 02 – A transformação digital em saúde tem sido apontada como elemento estratégico para 

a qualificação do cuidado, da gestão e da produção de informações no SUS. Contudo, sua 
implementação envolve desafios relacionados à governança de dados, à organização dos serviços e à 
garantia de direitos dos usuários. Considerando o debate contemporâneo sobre transformação digital 
em saúde no SUS, assinale a alternativa correta. 
 
A) A digitalização das informações em saúde favorece a integração entre sistemas e serviços, podendo 

ampliar a capacidade de planejamento e gestão, desde que associada a mecanismos de governança 
e proteção de dados. 

B) A incorporação de tecnologias digitais nos serviços de saúde tende a ocorrer de forma 
predominantemente técnica, sendo os aspectos éticos e regulatórios definidos posteriormente aos 
processos de implementação. 

C) A adoção de soluções digitais no SUS está vinculada principalmente à modernização de sistemas 
de registro e armazenamento de informações clínicas. 

D) A implementação de soluções digitais no SUS depende prioritariamente da atuação de fornecedores 

de tecnologia responsáveis pela gestão e segurança das informações em saúde. 
E) O uso de tecnologias digitais em saúde se orienta principalmente pela ampliação da eficiência 

administrativa, mantendo relativa autonomia em relação às políticas públicas de saúde. 
 

 
QUESTÃO 03 – A relação entre educação e saúde no SUS tem sido compreendida como dimensão 
estratégica para a qualificação das práticas profissionais e para o fortalecimento da participação social. 

Nesse contexto, diferentes abordagens pedagógicas orientam os processos formativos em saúde. 
Assinale a alternativa que indica uma perspectiva coerente com a articulação entre ensino e práticas 
de saúde no SUS. 
 
A) A formação em saúde deve estruturar-se prioritariamente em torno da consolidação de 

conhecimentos técnico-científicos, cabendo às experiências de participação social um papel 
complementar no processo formativo. 

B) A qualificação da formação em saúde depende principalmente da ampliação de conteúdos 
especializados e da consolidação de competências clínicas específicas. 

C) As atividades educativas em saúde devem concentrar-se em espaços formais de ensino, nos quais 
seja possível garantir maior controle sobre os conteúdos e métodos pedagógicos. 

D) Os processos educativos em saúde podem contribuir para a construção de práticas profissionais 
mais críticas e comprometidas com o território ao promover o diálogo entre diferentes saberes e 
experiências sociais. 

E) A organização do ensino em saúde orienta-se prioritariamente pela padronização de conteúdos e 
metodologias, com o objetivo de garantir uniformidade. 
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Execução: Fundatec 
NÍVEL SUPERIOR 

QUESTÃO 04 – A organização da Atenção Especializada no SUS demanda articulação com os demais 
níveis de atenção e integração com os processos de regulação, gestão do cuidado e organização das 
redes de atenção à saúde. Nesse contexto, uma diretriz coerente com a organização da atenção 
especializada no SUS consiste em: 
 
A) A Atenção Especializada organiza-se prioritariamente em serviços de referência que atuam com 

relativa autonomia em relação à Atenção Primária, visando maior eficiência na oferta de 
procedimentos especializados. 

B) A ampliação da oferta de consultas e procedimentos especializados constitui a principal estratégia 
para qualificar o acesso da população a esse nível de atenção. 

C) A organização da Atenção Especializada orienta-se principalmente pela concentração de tecnologias 
e profissionais especializados em serviços hospitalares de maior complexidade. 

D) A gestão da Atenção Especializada baseia-se prioritariamente na expansão de serviços 

especializados, independentemente das dinâmicas regionais de demanda e das estratégias de 
coordenação do cuidado. 

E) A Atenção Especializada deve integrar-se às redes de atenção à saúde, articulando-se com a 
Atenção Primária e com mecanismos de regulação que favoreçam a continuidade do cuidado. 

 

 

as possibilidades de análise epidemiológica, planejamento e monitoramento das políticas públicas. 

Nesse contexto, o uso estratégico das informações em saúde deve: 

QUESTÃO 05 – A ampliação do uso de sistemas de informação e bases de dados no SUS tem aumentado 

 
A) Priorizar a centralização dos bancos de dados em instituições privadas especializadas em tecnologia 

da informação. 
B) Restringir o acesso às informações em saúde aos profissionais diretamente responsáveis pelo 

atendimento clínico. 
C) Favorecer a produção e o compartilhamento qualificado de informações entre gestores, serviços e 

equipes, respeitando os princípios de governança e proteção de dados. 
D) Concentrar a análise das informações em saúde em áreas técnicas específicas, desvinculando-as 

dos processos de planejamento e gestão. 
E) Utilizar bases de dados apenas para fins administrativos, evitando sua incorporação em processos 

de avaliação e planejamento das políticas de saúde.  
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Execução: Fundatec 

CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS 
 

QUESTÃO 06 – A indução e a refutação têm papel importante no campo da inferência e do raciocínio 

causal em epidemiologia e saúde pública. Considerado o problema da indução, qual pensador do 

século XX ficou conhecido por criticar o indutivismo e colocar importância central na Doutrina da 

Refutação? 
 

A) Austin Bradford Hill. 

B) David Hume. 

C) Jakob Henle. 

D) Karl Popper. 

E) Thomas Bayes. 
 

 

QUESTÃO 07 – Em relação a situações de emergência, assinale a alternativa INCORRETA. 
 

A) Em acidentes por serpentes do gênero Colubrídeos (cobra-cipó, papa-pinto), podem ocorrer 

reações de hipersensibilidade, hemorragia local ou sistêmica.  

B) Em acidentes com a aranha-marrom, o veneno tem ação proteolítica e hemolítica. 

C) Os acidentes por lepidópteros decorrem do contato com lagartas urticantes conhecidas como 

taturana, bicho-peludo, entre outros nomes. 

D) Os acidentes por himenópteros podem provocar uma síndrome do envenenamento por ataques 

múltiplos de abelhas, exigindo rápida hospitalização. 

E) Os acidentes por Tityus bahiensis (escorpião-preto) provocam o quadro mais grave pela sua ação 

proteolítica e hemorrágica, sendo mais frequentes em crianças. 
 

 

QUESTÃO 08 – As vacinas atenuadas, compostas por vírus vivos, são utilizadas para prevenir as 

seguintes doenças, EXCETO: 
   

A) Hepatite A.  

B) Rotavírus. 

C) Rubéola. 

D) Sarampo. 

E) Varicela. 
 

 

QUESTÃO 09 – Sobre a síndrome metabólica em crianças e adolescentes, assinale a alternativa 

INCORRETA. 
 

A) Algumas de suas definições, com variados pontos de corte dos critérios utilizados, podem 

subestimar sua prevalência.   

B) Crianças e adolescentes com Índice de Massa Corporal normal e aumento da adiposidade abdominal 

também representam risco para síndrome metabólica. 

C) A doença hepática gordurosa não alcoólica é doença hepática rara em crianças e adolescentes, e 

costuma ser assintomática na fase de esteatose inicial.  

D) A hiperuricemia é um achado frequente em pacientes com síndrome metabólica. O consumo 

elevado de frutose está associado ao aumento da produção de ácido úrico. 

E) Há várias definições de síndrome metabólica e a maioria ainda considera a presença de obesidade, 

hipertensão arterial, dislipidemia e alteração do metabolismo de carboidratos, embora outros 

fatores de risco têm sido associados a essa síndrome. 
 

 

QUESTÃO 10 – Uma mulher de 60 anos, com função renal normal, tem alterações ósseas (osteopenia 

e osteoporose) e apresenta hipercalcemia acompanhada de concentrações elevadas de paratormônio. 

Nesse sentido, sobre a hipótese diagnóstica de hiperparatireoidismo primário e suas características, 

assinale a alternativa INCORRETA. 
 

A) Sintomas clássicos estão relacionados a lesões em órgãos-alvo diretamente ligados ao metabolismo 

do cálcio, em especial, os ossos e os rins. 

B) A densitometria óssea pode demonstrar redução da densidade mineral mais importante em ossos 

corticais, como o fêmur e rádio. 

C) Podem estar presentes sintomas neuromusculares, como fraqueza muscular, fadiga, parestesias e 

atrofia muscular proximal. 

D) Hipercalcemia e hiperfosfatemia do hiperparatireoidismo primário ocorrem por ação direta do 

paratormônio no túbulo renal. 

E) A manifestação renal mais comum do hiperparatireoidismo primário é a nefrolitíase. 

NÍVEL SUPERIOR
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Execução: Fundatec 

QUESTÃO 11 – Um paciente de 32 anos queixa-se de dor na fossa cubital, provocada no trajeto do 

bíceps, exacerbada com a supinação contra resistência, recordando-se de um evento desencadeante 

após esforço físico. Como manobra semiológica para auxiliar o diagnóstico de tendinopatia do bíceps 

distal com possível ruptura, o examinador tenta inserir seu dedo indicador sob o tendão, em trajeto 

da posição lateral para medial, junto ao cotovelo do paciente. Qual é o nome desse teste? 
 

A) Impacto ou de Neer. 

B) Gancho ou hook. 

C) Jobe. 

D) Patte. 

E) Roos. 
 

 

QUESTÃO 12 – A respeito de doenças do sistema arterial periférico, assinale a alternativa 

INCORRETA. 
 

A) O uso diagnóstico do Índice Tornozelo-Braquial (ITB) é indicado para avaliação da presença de 

claudicação intermitente. 

B) Um ITB de 0,80 é interpretado como doença arterial obstrutiva periférica grave.   

C) O aneurisma da artéria poplítea apresenta risco de trombose, podendo causar isquemia aguda da 

extremidade e ameaçar a viabilidade do membro. 

cianose (estase capilar) e hiperemia (vasodilatação compensatória). 

D) A doença ou fenômeno de Raynaud primário apresenta três fases: palidez (vasoconstrição), 

E) A acrocianose pode ser uma das manifestações cutâneas em pacientes com anticorpos 

antifosfolipídeos.  
 

 

QUESTÃO 13 – Sobre as medidas de impacto, em uma metanálise sobre prevenção de determinada 

doença, a Redução Absoluta do Risco (RAR), ou seja, a proporção absoluta de eventos que deixam de 

acontecer nos indivíduos tratados, foi relatada como sendo 4,0/100 pessoas-ano. Nesse caso, o 

Número Necessário para Tratar (NNT), ou seja, o número de indivíduos a serem tratados por 

determinado tempo para evitar um evento, é igual a:   
 

A) 25 pessoas-ano. 

B) 100 pessoas por 2,5 anos. 

C) 2,5 pessoas-ano. 

D) 10 pessoas por 25 anos. 

E) 0,5 pessoas-ano. 
 

 

QUESTÃO 14 – Considerando os achados em exames pulmonares, assinale a alternativa em que a 

relação entre o ruído adventício pulmonar ou pleural e sua respectiva causa está INCORRETA. 
 

A) Crepitantes finos – obstrução parcial da traqueia. 

B) Crepitantes bolhosos – pneumonite. 

C) Roncos – corpo estranho. 

D) Sibilos – asma brônquica. 

E) Sopro tubário – consolidação pulmonar. 
 

 

QUESTÃO 15 – Sobre a avaliação de pacientes, a anamnese e o exame clínico são componentes 

iniciais do acolhimento. Nesse sentido, com base nas características ou achados, assinale a alternativa 

INCORRETA. 
 

A) A hipofonese da primeira bulha cardíaca (B1) pode ocorrer em pacientes obesos com parede 

torácica espessa.  

B) A hiperfonese da B1  pode  ocorrer  em  pacientes  com  estados  hiperdinâmicos,  como  anemia
e tireotoxicose. 

sequencial de dois componentes, o aórtico e o pulmonar.  

C) A segunda bulha cardíaca (B2) coincide com o início da diástole e é formada pela abertura 

D) Desdobramento da B1 pode ser normal, mas pode refletir um achado em pacientes com bloqueio do
ramo direito do feixe de Hiss. 

E) Quando ocorre o desdobramento da B1, tem-se o desdobramento do som em componente mitral e
tricúspide.  

 

NÍVEL SUPERIOR
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Execução: Fundatec 
43 – MÉDICO (PSIQUIATRIA DA INFÂNCIA E ADOLESCÊNCIA) 

QUESTÃO 16 – Sobre o uso de antidepressivos tricíclicos em crianças e adolescentes, assinale a 

alternativa INCORRETA. 

 

A) São considerados fármacos de primeira linha para tratamento do transtorno depressivo maior em 

crianças e adolescentes devido à alta eficácia e segurança comprovada. 

B) O uso de tricíclicos em crianças exige monitorização clínica rigorosa devido ao risco de efeitos 

anticolinérgicos, sedação, hipotensão ortostática e cardiotoxicidade. 

C) Antes do início do tratamento com tricíclicos em crianças e adolescentes, recomenda-se avaliação 

cardiológica e eletrocardiograma basal. 

D) A toxicidade dos antidepressivos tricíclicos em superdosagem é elevada, sendo uma das razões 

para sua restrição como primeira linha na população pediátrica. 

E) Podem ser utilizados em crianças e adolescentes principalmente em quadros específicos, como 

TDAH refratário, enurese noturna e transtornos ansiosos resistentes. 

 

 

QUESTÃO 17 – Sobre a indicação de terapia multiprofissional no Transtorno do Espectro  

Autista (TEA) em crianças e adolescentes, assinale a alternativa correta. 

 

A) As terapias multiprofissionais devem ser evitadas, pois prejudicam a autonomia da criança com 

TEA. 

B) A fonoaudiologia é indicada apenas quando há deficiência intelectual associada. 

C) Intervenções multiprofissionais, como fonoaudiologia, psicopedagogia e terapias expressivas, 

visam promover comunicação, funcionalidade e inclusão social. 

D) A equoterapia não apresenta nenhuma aplicação reconhecida em TEA. 

E) O tratamento do TEA deve ser exclusivamente farmacológico. 

 

 

QUESTÃO 18 – Sobre o uso de antidepressivos atípicos (vilazodona, mirtazapina, vortioxetina e 

trazodona) em crianças e adolescentes, assinale a alternativa INCORRETA. 

 

A) A mirtazapina pode ser utilizada off-label em crianças e adolescentes, especialmente quando há 

comorbidade com insônia, inapetência ou ansiedade. 

B) A trazodona é frequentemente utilizada em dose baixa como hipnótico em população pediátrica, 

apesar de não ser um antidepressivo de primeira linha. 

C) A vortioxetina atua como modulador multimodal da serotonina, com efeitos em múltiplos receptores 

serotoninérgicos. 

D) A vilazodona associa inibição da recaptação de serotonina com agonismo parcial do receptor  

5-HT1A. 

E) Todos os antidepressivos atípicos possuem aprovação formal como fármacos de primeira linha para 

depressão maior em crianças e adolescentes. 

 

 

QUESTÃO 19 – Em relação aos fármacos não estimulantes utilizados no tratamento do TDAH em 

crianças e adolescentes (atomoxetina, clonidina e imipramina), assinale a alternativa INCORRETA. 

 

A) A atomoxetina atua como inibidor seletivo da recaptação de noradrenalina, aumentando sua 

disponibilidade principalmente no córtex pré-frontal. 

B) A clonidina é um agonista alfa-2 adrenérgico que reduz a liberação de noradrenalina, sendo útil 

especialmente em TDAH associado a comportamentos impulsivos, agressivos e distúrbios do sono. 

C) A imipramina exerce efeito sobre os sistemas noradrenérgico e serotoninérgico, podendo ser 

utilizada em casos selecionados de TDAH refratário. 

D) Os fármacos não estimulantes apresentam início de ação geralmente mais lento do que os 

psicoestimulantes. 

E) A atomoxetina atua predominantemente como antagonista dopaminérgico D2, justificando seu uso 

no TDAH. 
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Execução: Fundatec 
43 – MÉDICO (PSIQUIATRIA DA INFÂNCIA E ADOLESCÊNCIA) 

QUESTÃO 20 – Sobre a farmacologia e os neurotransmissores envolvidos no tratamento do 

transtorno de tique em crianças e adolescentes, assinale a alternativa INCORRETA. 

 

A) Antipsicóticos típicos e atípicos reduzem tiques principalmente por antagonismo dopaminérgico D2. 

B) A clonidina e a guanfacina atuam como agonistas alfa-2 adrenérgicos, modulando a liberação de 

noradrenalina. 

C) A risperidona é considerada uma opção eficaz e com melhor perfil de tolerabilidade em relação aos 

antipsicóticos típicos. 

D) Benzodiazepínicos são considerados tratamento de primeira linha para tiques motores e vocais 

crônicos. 

E) O envolvimento dopaminérgico nos circuitos córtico-estriatais está bem estabelecido na 

fisiopatologia dos tiques. 

 

 

QUESTÃO 21 – Sobre as indicações de internação psiquiátrica em crianças e adolescentes, assinale 

a alternativa INCORRETA. 

 

A) O risco iminente de suicídio ou a autoagressão grave constituem indicações clássicas de internação 

psiquiátrica. 

B) A presença de sintomas psicóticos graves com prejuízo importante do juízo de realidade pode 

justificar internação. 

C) A incapacidade dos responsáveis de garantir supervisão e segurança adequadas pode ser critério 

para internação. 

D) A internação psiquiátrica é indicada como primeira escolha para o manejo de dificuldades escolares 

isoladas, sem comorbidades psiquiátricas graves. 

E) Quadros de agitação psicomotora grave ou agressividade com risco a terceiros podem ser critérios 

para internação. 

 

 

QUESTÃO 22 – Sobre a indicação de terapias multiprofissionais em crianças e adolescentes, assinale 

a alternativa INCORRETA. 

 

A) A psicopedagogia é indicada para dificuldades de aprendizagem associadas ou não a transtornos 

do neurodesenvolvimento. 

B) A fonoaudiologia é fundamental em transtornos da comunicação, linguagem e deglutição. 

C) A arteterapia e a musicoterapia podem auxiliar na expressão emocional e no desenvolvimento 

socioafetivo. 

D) A equoterapia pode ser indicada em transtornos neuromotores e do desenvolvimento global. 

E) As terapias multiprofissionais suspendem o tratamento médico e psicoterápico em transtornos 

psiquiátricos graves. 

 

 

QUESTÃO 23 – Sobre a farmacologia e os neurotransmissores envolvidos no tratamento dos 

transtornos de ansiedade em crianças e adolescentes, assinale a alternativa correta. 

 

A) Benzodiazepínicos atuam primariamente por bloqueio dopaminérgico e são considerados primeira 

linha no tratamento da ansiedade infantil. 

B) Inibidores Seletivos da Recaptação de Serotonina (ISRS) aumentam a disponibilidade sináptica de 

serotonina e são considerados tratamento de primeira linha. 

C) Antipsicóticos típicos são os fármacos mais indicados para transtornos de ansiedade em crianças. 

D) A noradrenalina não participa da fisiopatologia dos transtornos de ansiedade. 

E) Antidepressivos tricíclicos são preferidos aos ISRS devido ao melhor perfil de segurança em 

crianças. 
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Execução: Fundatec 
43 – MÉDICO (PSIQUIATRIA DA INFÂNCIA E ADOLESCÊNCIA) 

QUESTÃO 24 – Sobre a interdição judicial e a capacidade civil de crianças e adolescentes, assinale a 

alternativa INCORRETA. 
 

A) Crianças são consideradas absolutamente incapazes conforme o Código Civil, independentemente 

de diagnóstico psiquiátrico. 

B) A interdição judicial visa proteger a pessoa incapaz para os atos da vida civil. 

C) Transtornos mentais graves podem fundamentar medidas judiciais de proteção quando há prejuízo 

da capacidade de autodeterminação. 

D) A avaliação psiquiátrica forense é essencial para subsidiar decisões judiciais envolvendo capacidade 

e curatela. 

E) Crianças e adolescentes podem ser interditados judicialmente da mesma forma que adultos, com 

plena aplicação do instituto da curatela. 
 

 

QUESTÃO 25 – Sobre a aplicação da avaliação neuropsicológica em crianças e adolescentes, assinale 

a alternativa INCORRETA. 
 

A) Contribui para o diagnóstico diferencial entre transtornos do neurodesenvolvimento. 

B) Deve considerar idade, escolaridade, contexto sociocultural e nível de desenvolvimento. 

C) Pode auxiliar no planejamento de intervenções terapêuticas e educacionais. 

D) Pode substituir o exame clínico psiquiátrico, bem como a anamnese. 

E) É útil na avaliação de funções cognitivas como atenção, memória, linguagem e funções executivas. 
 

 

QUESTÃO 26 – Sobre a aplicação da Lei Brasileira de Inclusão (Lei nº 13.146/2015) no contexto 

escolar de crianças e adolescentes, assinale a alternativa correta. 
 

A) A escola pode recusar matrícula de aluno com deficiência por falta de estrutura adequada. 

B) A inclusão escolar é opcional e depende da gravidade do transtorno mental. 

C) É garantido à criança e ao adolescente com deficiência o direito à educação inclusiva, com 

adaptações razoáveis e apoio especializado quando necessário. 

D) A responsabilidade pela inclusão é exclusivamente da família. 

E) A lei da inclusão se aplica apenas a escolas públicas. 
 

 

QUESTÃO 27 – Sobre o exame psiquiátrico e os exames complementares em Psiquiatria da Infância 

e Adolescência, assinale a alternativa INCORRETA. 
 

A) O exame psiquiátrico deve ser adaptado ao nível de desenvolvimento cognitivo e emocional da 

criança ou do adolescente. 

B) A anamnese deve incluir informações provenientes de múltiplas fontes, como os pais, a escola e os 

cuidadores. 

C) Exames complementares são sempre obrigatórios para o diagnóstico de transtornos psiquiátricos 

na infância. 

D) Avaliações neuropsicológicas podem auxiliar no diagnóstico diferencial de transtornos do 

neurodesenvolvimento. 

E) Exames laboratoriais e de neuroimagem são indicados conforme suspeita clínica, não de forma 

rotineira. 
 

 

QUESTÃO 28 – Sobre os principais teóricos da psicoterapia aplicados à Psiquiatria da Infância e 

Adolescência, assinale a alternativa INCORRETA. 
 

A) Melanie Klein contribuiu para a compreensão das relações objetais precoces e do brincar como 

forma de expressão psíquica. 

B) Donald Winnicott destacou a importância do ambiente suficientemente bom e do holding no 

desenvolvimento infantil. 

C) John Bowlby formulou a teoria do apego, relevante para a compreensão de vínculos e de 

transtornos psicopatológicos na infância. 

D) Aaron Beck desenvolveu a terapia cognitivo-comportamental, amplamente adaptada para crianças 

e adolescentes. 

E) Sigmund Freud desenvolveu modelos psicoterápicos voltados para adultos, sem aplicações na 

infância. 
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QUESTÃO 29 – Sobre o uso de fármacos antipsicóticos em crianças e adolescentes, assinale a 

alternativa correta. 

 

A) Antipsicóticos típicos e atípicos apresentam o mesmo perfil de efeitos extrapiramidais em crianças 

e adolescentes. 

B) O uso de antipsicóticos em crianças dispensa monitorização metabólica, pois o risco de síndrome 

metabólica é restrito à população adulta. 

C) Antipsicóticos atípicos, como risperidona e aripiprazol, podem ser indicados em crianças e 

adolescentes para o manejo da irritabilidade associada ao Transtorno do Espectro Autista. 

D) Antipsicóticos são indicados exclusivamente para esquizofrenia de início precoce na população 

pediátrica. 

E) O uso prolongado de antipsicóticos em crianças não afeta o crescimento nem os níveis de prolactina. 

 

 

QUESTÃO 30 – Sobre a farmacologia e os neurotransmissores envolvidos na ação dos estabilizadores 

do humor em crianças e adolescentes, assinale a alternativa correta. 

 

A) O lítio atua exclusivamente como antagonista dopaminérgico D2. 

B) Os estabilizadores do humor modulam múltiplos sistemas neurotransmissores e vias intracelulares, 

incluindo GABA, glutamato e segundos mensageiros. 

C) O valproato não possui ação sobre sistemas GABAérgicos. 

D) A carbamazepina atua apenas como antidepressivo serotoninérgico. 

E) Estabilizadores do humor são contraindicados em qualquer faixa etária pediátrica. 

 

 

QUESTÃO 31 – Sobre a atuação da equipe multiprofissional no Centro de Atenção Psicossocial 

Infantojuvenil (CAPSi) e sua composição mínima, assinale a alternativa correta. 

 

A) O CAPSi pode funcionar apenas com um médico psiquiatra e um psicólogo, não sendo obrigatória 

equipe multiprofissional ampliada. 

B) A equipe mínima do CAPSi é composta exclusivamente por profissionais de nível superior, sem 

necessidade de técnicos de enfermagem ou outros profissionais de nível médio. 

C) O número de profissionais do CAPSi é padronizado apenas pelo número de leitos disponíveis. 

D) A atuação da equipe do CAPSi é restrita ao atendimento individual, sem atividades grupais ou 

articulação com a rede. 

E) A equipe mínima multiprofissional inclui médico, enfermeiro, psicólogo, outros profissionais de nível 

superior e profissionais de nível médio, atuando de forma interdisciplinar e territorial. 

 

 

QUESTÃO 32 – Sobre a psicoterapia em crianças e adolescentes vítimas de abuso sexual, assinale a 

alternativa correta. 

 

A) Intervenções psicoterápicas visam a elaboração do trauma, o fortalecimento emocional e a 

prevenção de psicopatologias futuras. 

B) Apenas a psicoterapia psicodinâmica é indicada nesses casos. 

C) A psicoterapia deve ser evitada para não reativar memórias traumáticas. 

D) O atendimento deve excluir a família ou os cuidadores do processo terapêutico. 

E) Crianças vítimas de abuso sexual não apresentam risco aumentado de transtornos mentais. 

 

 

QUESTÃO 33 – Sobre a teoria de Aaron Beck aplicada à Psiquiatria da Infância e Adolescência, 

assinale a alternativa correta. 

 

A) A teoria de Beck tem base exclusivamente no inconsciente e em conflitos intrapsíquicos. 

B) A terapia cognitiva de Beck não pode ser adaptada para crianças e adolescentes. 

C) Aaron Beck propôs que pensamentos automáticos disfuncionais influenciam emoções e 

comportamentos, sendo passíveis de modificação terapêutica. 

D) A abordagem cognitiva ignora o contexto familiar e social da criança. 

E) A teoria de Beck é aplicada apenas em transtornos psicóticos. 
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QUESTÃO 34 – Sobre a farmacologia e os neurotransmissores relacionados ao tratamento do 

transtorno de linguagem em crianças e adolescentes, assinale a alternativa correta. 

 

A) Medicamentos podem ser utilizados apenas para tratar comorbidades associadas, como TDAH ou 

transtornos de ansiedade, modulando sistemas como dopamina, noradrenalina e serotonina. 

B) O tratamento farmacológico é a principal abordagem terapêutica isolada para os transtornos de 

linguagem. 

C) Não há evidência de participação de neurotransmissores no desenvolvimento da linguagem. 

D) Antipsicóticos típicos são indicados para melhorar diretamente a aquisição da linguagem. 

E) Benzodiazepínicos são considerados fármacos de escolha para transtornos primários da linguagem. 

 

 

QUESTÃO 35 – Sobre a psicoterapia em crianças e adolescentes com doenças crônicas, assinale a 

alternativa correta. 

 

A) A psicoterapia é contraindicada em crianças com doenças clínicas crônicas. 

B) O foco psicoterápico deve ser exclusivamente a doença orgânica, sem considerar aspectos 

emocionais. 

C) A psicoterapia pode auxiliar na adesão ao tratamento, no manejo emocional da doença e no 

desenvolvimento psicológico saudável. 

D) Apenas abordagens psicodinâmicas podem ser utilizadas nesse contexto. 

E) Crianças com doenças crônicas não se beneficiam de intervenções psicoterápicas. 

 

 

QUESTÃO 36 – Sobre a epidemiologia dos transtornos mentais em crianças e adolescentes, assinale 

a alternativa correta. 

 

A) Transtornos mentais na infância são raros, com prevalência inferior a 1%. 

B) A maioria dos transtornos mentais tem início exclusivamente na idade adulta. 

C) Não há diferenças epidemiológicas entre sexos nos transtornos do neurodesenvolvimento. 

D) Estudos epidemiológicos indicam prevalência significativa de transtornos mentais na infância e 

adolescência, com impacto funcional relevante. 

E) Dados epidemiológicos não influenciam políticas públicas de saúde mental. 

 

 

QUESTÃO 37 – Sobre a classificação da funcionalidade de crianças e adolescentes com deficiência 

intelectual, assinale a alternativa correta. 

 

A) A avaliação da funcionalidade inclui habilidades conceituais, sociais e práticas, sendo fundamental 

para o planejamento terapêutico. 

B) A classificação baseia-se exclusivamente no Quociente de Inteligência (QI). 

C) A funcionalidade não é considerada na avaliação diagnóstica atual. 

D) A funcionalidade é irrelevante para a definição de apoios educacionais e sociais. 

E) Crianças com o mesmo QI apresentam necessariamente o mesmo nível funcional. 

 

 

alternativa correta. 

QUESTÃO 38 – Sobre a teoria kleiniana aplicada à Psiquiatria da Infância e Adolescência, assinale a

 

A) Rejeita o uso do brincar como recurso terapêutico. 

B) Enfatiza as posições esquizoparanóide e depressiva como organizadoras do desenvolvimento 

psíquico precoce. 

C) Concentra-se apenas em adolescentes, sem aplicação à infância. 

D) Nega a existência de fantasias inconscientes na infância. 

E) Baseia-se exclusivamente em pressupostos cognitivistas. 

 

 

 

 

 

 



1055_CE_43_NS_DM 17/03/2026 17:40:45 

Execução: Fundatec 
43 – MÉDICO (PSIQUIATRIA DA INFÂNCIA E ADOLESCÊNCIA) 

QUESTÃO 39 – Sobre os testes psicológicos WASI e WISC-IV, assinale a alternativa correta. 

 

A) O WASI é mais extenso e detalhado que o WISC-IV. 

B) O WISC-IV é um instrumento breve de triagem cognitiva. 

C) Ambos avaliam exclusivamente funções emocionais. 

D) O WASI é um instrumento abreviado de avaliação da inteligência, enquanto o WISC-IV é uma 

bateria completa para crianças. 

E) O WISC-IV não é indicado para crianças. 

 

 

QUESTÃO 40 – Sobre a atuação do psiquiatra da infância e adolescência no CAPSi, assinale a 

alternativa correta. 

 

A) A atuação do psiquiatra no CAPSi é restrita à prescrição medicamentosa, sem participação em 

atividades coletivas ou interdisciplinares. 

B) O psiquiatra atua de forma integrada à equipe multiprofissional, participando do Projeto Terapêutico 

Singular (PTS) e do cuidado territorial. 

C) O CAPSi destina-se exclusivamente ao atendimento de crianças com transtornos mentais leves. 

D) O CAPSi substitui completamente a rede de atenção básica e os serviços hospitalares. 

E) A atuação do psiquiatra no CAPSi exclui o trabalho com famílias e cuidadores. 

 


