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concurso público

035. 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 4 horas, já incluído o tempo para o preenchimento da folha de respostas.
�  �Só será permitida a saída definitiva da sala e do prédio após transcorridos 75% do tempo de duração 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 a charge para responder às questões de números 01 e 02.

(Bob Thaves, “Frank & Ernest”. Em: https://www.estadao.com.br/cultura/quadrinhos. 02.04.2024. Adaptado)

Os números refletem o sistema híbrido de financiamento 
da saúde que, na prática, desenvolveu-se no Brasil. Embo-
ra disponhamos de um sistema público universal de atendi
mento, o que sem dúvida é uma conquista civilizatória, esta-
mos longe de poder abrir mão dos recursos privados.

Será necessário fortalecer o SUS para fazer frente à 
alta esperada da participação de idosos na população. Hoje, 
homens e mulheres com idade acima dos 65 anos represen-
tam perto de 11% dos brasileiros; projeta-se que o patamar 
de 20% será ultrapassado em 2050, e o de 30% estará pró-
ximo em 2070.

No atual cenário de penúria orçamentária, não há como 
pensar em um aumento rápido e vigoroso dos recursos do 
SUS. A longo prazo, será preciso rever prioridades e conter 
outras despesas para viabilizar maior atenção ao setor.

(Editorial. Folha de S.Paulo, 07.04.2024. Adaptado)

03.	As informações apresentadas no texto permitem afirmar 
corretamente que

(A)	 a expansão da despesa pública e privada do Brasil 
vem aumentando ao longo dos anos, atingindo 
patamares de países europeus, o que sinaliza que o 
aumento de idosos deixou de ser preocupação.

(B)	 o envelhecimento da população brasileira requer um 
olhar atento das autoridades, considerando-se os 
gastos nas famílias e o impacto da participação dos 
idosos na população a longo prazo.

(C)	 a projeção para o envelhecimento da população bra-
sileira coloca o país em uma situação economica-
mente difícil, uma vez que a injeção de recursos no 
SUS tenderá a diminuir nas próximas décadas.

(D)	 os gastos nas famílias brasileiras e os desembolsos 
dos governos federal, estaduais e municipais suge-
rem a inviabilidade do SUS para prover atendimento 
à população idosa já a partir de 2050.

(E)	 o sistema híbrido de financiamento da saúde cobra 
menos dos cidadãos e mais dos governos, o que 
permite prever que, com o envelhecimento da popu-
lação, os governos ficarão sem recursos.

01.	Em conformidade com a norma-padrão, as lacunas da 
charge devem ser preenchidas, respectivamente, com:

(A)	 surgiu … à … que

(B)	 tinha … a … que

(C)	 existia … a … de que

(D)	 havia … à … de que

(E)	 era … a … de que

02.	Considerando o emprego e/ou a colocação de pronomes, 
assinale a alternativa que apresenta, de acordo com a 
norma-padrão, a sequência correta para a frase: Não 
tenho pedras na vesícula ou no rim.

(A)	 Tenho-nas na cabeça.

(B)	 Tenho elas na cabeça.

(C)	 Tenho-as na cabeça.

(D)	 Tenho-lhes na cabeça.

(E)	 As tenho na cabeça.

Leia o texto para responder às questões de números 03 a 11.

Com mais idosos, será preciso fortalecer o SUS

Dados recém-divulgados pelo IBGE mostram que os bra-
sileiros têm destinado parcelas crescentes de sua renda a 
serviços de saúde e medicamentos nos últimos anos, uma 
tendência previsível com a transformação demográfica e 
o envelhecimento da população.

A despesa pública e privada do país com tal finalida-
de somou 9,7% do Produto Interno Bruto em 2021, ante 8% 
em 2010. A expansão deve continuar nos próximos anos, vis-
to que em países mais desenvolvidos e com maior propor-
ção de idosos entre os habitantes, como Alemanha, França e 
Reino Unido, o índice chega a 12% ou mais.

Por aqui, o aumento dos gastos no período se concentrou 
nas famílias – de 4,4% para 5,7% do PIB. Já os desembolsos 
dos governos federal, estaduais e municipais passaram de 
3,6% para 4% do produto.
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07.	No título do texto – Com mais idosos, será preciso 
fortalecer o SUS –, a preposição destacada expressa 
sentido de

(A)	 causa.

(B)	 companhia.

(C)	 intensidade.

(D)	 consequência.

(E)	 conformidade.

08.	A reescrita da passagem do 4o parágrafo – Embo-
ra disponhamos de um sistema público universal de 
atendimento, o que sem dúvida é uma conquista civili-
zatória, estamos longe de poder abrir mão dos recursos 
privados. – está de acordo com o sentido do texto e com 
a norma-padrão em:

(A)	 Como contamos com um sistema público universal 
de atendimento, o que provavelmente é uma con-
quista civilizatória, estamos longe de poder renunciar 
dos recursos privados.

(B)	 Ainda que contemos com um sistema público uni-
versal de atendimento, o que indubitavelmente é 
uma conquista civilizatória, estamos longe de poder 
renunciar aos recursos privados.

(C)	 Apesar de contarmos com um sistema público uni-
versal de atendimento, o que certamente é uma con-
quista civilizatória, estamos longe de poder renunciar 
com os recursos privados.

(D)	 Tanto contemos com um sistema público universal de 
atendimento, o que possivelmente é uma conquista 
civilizatória, que estamos longe de poder renunciar 
pelos recursos privados.

(E)	 Uma vez que contamos com um sistema público uni-
versal de atendimento, o que consequentemente é 
uma conquista civilizatória, estamos longe de poder 
renunciar os recursos privados.

09.	A reescrita de passagem do texto está em conformidade 
com a norma-padrão de pontuação em:

(A)	 A expansão, deve continuar nos próximos anos…

(B)	 … o aumento dos gastos no período se concentrou, 
nas famílias…

(C)	 … o que, sem dúvida, é uma conquista civilizatória…

(D)	 Será necessário, fortalecer o SUS…

(E)	 … projeta-se que, o patamar de 20% será ultrapas-
sado em 2050…

04.	A informação é apresentada ao leitor sob forma de hipó-
tese em:

(A)	 Dados recém-divulgados pelo IBGE mostram que 
os brasileiros têm destinado parcelas crescentes de 
sua renda a serviços de saúde e medicamentos nos 
últimos anos… (1o parágrafo)

(B)	 A despesa pública e privada do país com tal finalida-
de somou 9,7% do Produto Interno Bruto em 2021, 
ante 8% em 2010. (2o parágrafo)

(C)	 … em países mais desenvolvidos e com maior 
proporção de idosos entre os habitantes, como 
Alemanha, França e Reino Unido, o índice chega a 
12% ou mais. (2o parágrafo)

(D)	 No atual cenário de penúria orçamentária, não há 
como pensar em um aumento rápido e vigoroso dos 
recursos do SUS. (6o parágrafo)

(E)	 A longo prazo, será preciso rever prioridades e con-
ter outras despesas para viabilizar maior atenção ao 
setor. (6o parágrafo)

05.	Considere as passagens:

•  �… uma tendência previsível com a transformação demo
gráfica e o envelhecimento da população. (1o parágrafo)

•  �Já os desembolsos dos governos federal, estaduais 
e municipais passaram de 3,6% para 4% do produto.  
(3o parágrafo)

•  �Os números refletem o sistema híbrido de financia-
mento da saúde… (4o parágrafo)

•  �No atual cenário de penúria orçamentária, não há 
como pensar em um aumento… (6o parágrafo)

Os termos destacados significam, correta e respecti-
vamente:

(A)	 esperada; dispêndios; revelam; miséria.

(B)	 provável; recursos; confirmam; limitação.

(C)	 iminente; previsões; sugerem; mudança.

(D)	 desejada; cálculos; ultrapassam; abastança.

(E)	 prenunciada; gastos; contestam; restrição.

06.	Há termo(s) empregado(s) em sentido figurado na 
expressão:

(A)	 transformação demográfica (1o parágrafo)

(B)	 próximos anos (2o parágrafo)

(C)	 aumento dos gastos (3o parágrafo)

(D)	 recursos privados (4o parágrafo)

(E)	 fazer frente (5o parágrafo)
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12.	Entende-se que contribuía para a felicidade da velha

(A)	 a satisfação com o endividamento alheio.

(B)	 o gasto com produtos de alto valor.

(C)	 a economia contínua em seu cotidiano.

(D)	 o controle de gastos pessoais e alheios.

(E)	 a admiração de pessoas esbanjadoras.

13.	Considere as passagens do terceiro parágrafo:

•  �Se se fosse a ver, poucos sabiam aproveitar o que 
tinham.

•  �E depois admiravam-se de o dinheiro não chegar ao 
fim do mês.

Os termos destacados são, correta e respectivamente:

(A)	 artigo; pronome; artigo.

(B)	 preposição; pronome; artigo.

(C)	 pronome; pronome; pronome.

(D)	 preposição; artigo; artigo.

(E)	 pronome; artigo; pronome.

14.	O sentido expresso pelo adjetivo em “A velha era felicís-
sima.” e o sentido da frase “A maioria esbanjava tempo 
e felicidade, da mesma forma que esbanjava dinheiro.” 
são, correta e respectivamente, de:

(A)	 intensidade e comparação.

(B)	 desdém e conclusão.

(C)	 polidez e oposição.

(D)	 intensidade e finalidade.

(E)	 desdém e comparação.

15.	Assinale a alternativa em que a colocação pronominal 
está em conformidade com a norma-padrão.

(A)	 Se sentia feliz a velha, pois achava que tinha uma 
boa vida e nada lhe faltava.

(B)	 As pessoas sempre admiravam-se de o dinheiro 
nunca chegar ao fim do mês.

(C)	 O mal de muita gente era não preocupar-se em dar o 
devido valor às coisas.

(D)	 Não aproveitavam a água quente, que mantinha-se 
nos canos após ligar o gás.

(E)	 A velha encontrou lugar no elétrico; sentou-se, já que 
ele não vinha muito cheio.

10.	Considere as frases:

•  �Parcelas crescentes de renda dos brasileiros têm sido 
destinadas        despesas com serviços de saúde e 
medicamentos.

•  �Será necessário fortalecer o SUS para que se possa 
dar a devida assistência        população idosa.

•  �Hoje, homens e mulheres que chegam        65 anos 
representam perto de 11% dos brasileiros.

De acordo com a norma-padrão, as lacunas devem ser 
preenchidas, respectivamente, com:

(A)	 as … a … à

(B)	 a … a … à

(C)	 à … à … a

(D)	 às … à … a

(E)	 a … à … à

11.	 A concordância nominal atende à norma-padrão em:

(A)	 De acordo com estudos, projeta-se que haja bas
tante idosos no Brasil em 2070.

(B)	 A longo prazo, é necessário a revisão de prioridades 
e a contenção de despesas.

(C)	 O fortalecimento do SUS é urgente, pois a rede de 
atendimento está meia onerada.

(D)	 Vem mostrando-se relevante o aumento dos gastos 
com saúde nas famílias.

(E)	 Para que seja viabilizado mais atenção ao SUS, 
devem-se conter outras despesas.

Leia o texto para responder às questões de números 12 a 15.

A velha

A velha era felicíssima. Pois não é verdade que tinha uma 
boa vida e nada lhe faltava?

Só nessa manhã tinha encontrado um lugar vago num 
banco de jardim, nem demasiado à sombra nem demasiado 
ao sol, o elétrico não vinha excessivamente cheio e também 
conseguiu lugar, o padeiro disse-lhe bom dia com um ar tão 
simpático, quando ela deixou em cima do balcão o dinheiro 
de três carcaças, e o empregado da mercearia ficou a con-
versar depois de lhe dar o troco e perguntou-lhe se gostava 
daquela nova marca de café.

O mal de muita gente era não saber dar o devido valor 
às coisas. A maioria esbanjava tempo e felicidade, da mes-
ma forma que esbanjava dinheiro. Se se fosse a ver, poucos 
sabiam aproveitar o que tinham. Por exemplo, não aproveita-
vam a água quente, que ficava nos canos depois de se ligar o 
gás e de a água aquecer, não se lembravam de apagar logo 
as luzes do teto quando passavam de um quarto para outro, 
nem desligavam os queimadores do fogão um pouco antes 
de a comida estar pronta. Sim, quantos faziam isso? E depois 
admiravam-se de o dinheiro não chegar ao fim do mês.

(Teolinda Gersão, “A velha”. Em: Massaud Moisés.  
A Literatura Portuguesa Através Dos Textos. Adaptado)
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19.	A Comissão Intergestores Bipartite (CIB) é um colegiado 
de negociação e pactuação com importantes atribuições 
na organização da atenção básica de saúde. Fazem parte 
dessa comissão representantes

(A)	 do gestor federal e dos gestores estaduais e do  
Distrito Federal.

(B)	 do gestor federal e dos gestores municipais.

(C)	 dos gestores estaduais e dos gestores municipais.

(D)	 dos gestores municipais e respectivos conselhos 
municipais de saúde.

(E)	 dos gestores estaduais e respectivos conselhos  
estaduais de saúde.

20.	A descentralização da gestão da saúde é uma das princi-
pais características do SUS. Seu principal objetivo é o de

(A)	 concentrar os recursos e as decisões em nível fede-
ral, otimizando a alocação de verbas.

(B)	 ampliar a autonomia dos municípios na organização 
e execução das políticas de saúde, respondendo às 
necessidades locais.

(C)	 reduzir os custos com a saúde pública, compartilhan-
do responsabilidades com o setor privado.

(D)	 fortalecer o papel dos governos estaduais na regula-
ção e no controle do sistema de saúde.

(E)	 diminuir a participação da sociedade civil na formu-
lação e no acompanhamento das políticas públicas 
de saúde.

21.	Um dos principais princípios do Programa Nacional de 
Humanização do SUS (PNH) é a transversalidade, que 
significa:

(A)	 atuar em todas as áreas do conhecimento e da prá
tica profissional, integrando diferentes saberes.

(B)	 concentrar os esforços em ações de saúde de baixa 
complexidade, como vacinação e educação sanitária.

(C)	 valorizar igualmente os profissionais de saúde, inde-
pendentemente do seu grau de escolaridade, evitan-
do qualquer tipo de tratamento preconceituoso.

(D)	 implementar um modelo de gestão da saúde padro-
nizado para todos os municípios do país.

(E)	 priorizar o atendimento a pacientes com doenças 
graves, mas sem negligenciar a atenção à saúde 
preventiva.

Política de Saúde

16.	A Constituição Federal estabelece que a seguridade  
social compreende um conjunto de ações destinadas a 
assegurar os direitos relativos a

(A)	 saúde, educação e assistência social.

(B)	 moradia, aposentadoria e saúde.

(C)	 saúde, previdência e assistência social.

(D)	 saúde, previdência e trabalho.

(E)	 educação, previdência e assistência social.

17.	O preceito constitucional que estabelece que as ações e 
os serviços públicos de saúde integram uma rede regio-
nalizada e hierarquizada tem como uma de suas diretri-
zes a descentralização, que deve ter direção única

(A)	 na esfera federal, apenas.

(B)	 nas esferas estaduais, apenas.

(C)	 nas esferas municipais, apenas.

(D)	 nas esferas das regionais de saúde, apenas.

(E)	 em cada esfera de governo.

18.	Assinale a alternativa que corresponda a uma competên-
cia exclusiva das secretarias municipais de saúde e do 
Distrito Federal, de acordo com a Política Nacional de 
Atenção Básica.

(A)	 Pactuar estratégias, diretrizes e normas de imple-
mentação da atenção básica com a Comissão Inter-
gestores Bipartite.

(B)	 Articular com o Ministério da Educação estratégias 
de indução às mudanças curriculares nos cursos de 
graduação e pós-graduação na área da saúde.

(C)	 Consolidar, analisar e transferir para o Ministério 
da Saúde os arquivos dos sistemas de informação  
enviados pelos municípios.

(D)	 Programar as ações da atenção básica a partir de 
sua base territorial e de acordo com as necessidades 
de saúde das pessoas.

(E)	 Definir estratégias de articulação com as demais 
gestões municipais do SUS com vistas à institucio-
nalização da avaliação da atenção básica.



7 PPER2304/035-MédPsiquiatraConfidencial até o momento da aplicação.

CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS

26.	A alucinose alcoólica, também conhecida como síndrome 
de alucinose alcoólica ou psicose alcoólica, é um trans-
torno psicótico induzido pelo consumo excessivo e pro-
longado de álcool.

Assinale a alternativa que contém a descrição correta dos 
sintomas psicopatológicos típicos de alucinose alcoólica.

(A)	 As alucinações são auditivas, em geral de cunho 
ofensivo.

(B)	 As alucinações são visuais, de animais rastejantes e 
homens pequenos.

(C)	 Delírios de grandeza e de habilidade extraordinária 
são comuns.

(D)	 Delírios depressivos de negativismo e culpa são os 
seus sintomas iniciais.

(E)	 Vivências delirantes de passividade e controle sur-
gem após um episódio de intoxicação alcoólica.

27.	A demência frontotemporal, também conhecida como 
demência dos lobos frontais ou demência frontotem-
poral degenerativa, é um tipo de demência que afeta 
predominantemente as regiões cerebrais, como lobos 
frontais e temporais. As dificuldades cognitivas, como 
encontrar palavras, compreender e expressar lingua-
gem, planejar e organizar tarefas, bem como manter a 
atenção e concentrar-se em atividades complexas, são 
consequências dessa condição neurodegenerativa pro-
gressiva e debilitante.

Considerando o exposto, assinale a alternativa correta 
com relação às características clínicas.

(A)	 As mudanças de comportamento e da personalidade 
são resultado das alterações extrapiramidais e das 
alucinações visuais que caracterizam esse tipo de 
demência.

(B)	 A variante Esclerose Lateral Amiotrófica (ELA) é 
mais comum em pessoas com mais de 70 anos e 
apresenta sintomas motores, como fraqueza muscu-
lar, espasticidade e comprometimento progressivo 
dos movimentos voluntários.

(C)	 Diferente do declínio cognitivo da demência de  
Alzheimer, os pacientes com demência frontotempo-
ral apresentam dificuldades na memória, linguagem 
e habilidades executivas na fase tardia do quadro.

(D)	 O principal marcador patológico da demência fronto-
temporal são os corpúsculos de Lewy, que são agre-
gados anormais de proteína alfa-sinucleína localiza-
dos nos lobos da região frontotemporal.

(E)	 Os sintomas comportamentais incluem apatia, falta 
de empatia, impulsividade, mudanças no controle 
dos impulsos, comportamento social inadequado, 
desinibição, comportamento repetitivo e compulsivo, 
bem como agressão verbal ou física.

22.	A dengue é, hoje, uma das doenças mais frequentes no 
Brasil e atinge a população em todos os estados, inde-
pendentemente da classe social. É correto afirmar, com 
relação a essa doença, que

(A)	 as principais espécies vetoras, no Brasil, são o  
Aedes aegypti e o Aedes albopictus.

(B)	 os casos graves, quando comparados aos casos de 
dengue clássico, têm uma incidência relativamente 
baixa e sua letalidade também é baixa.

(C)	 a transmissão ocorre pela picada do macho do mos-
quito vetor.

(D)	 as formas graves, nas crianças, geralmente ocorrem 
após o terceiro dia da doença, quando a febre começa 
a ceder.

(E)	 somente os casos confirmados são de notificação 
compulsória no Sistema de Informação de Agravos 
de Notificação (SINAN).

23.	 Numa pesquisa experimental, analisam-se variáveis que 
se acredita sejam a causa de algum efeito e outras que 
se acredita sejam afetadas pelas mudanças nas primeiras. 
Essas variáveis são denominadas, respectivamente, de

(A)	 controle e independente.

(B)	 quantitativa e qualitativa.

(C)	 controle e dependente.

(D)	 dependente e controle.

(E)	 independente e dependente.

24.	Um importante indicador do nível de saúde de uma popu-
lação é o que representa a média de anos que um indiví-
duo nascido em um determinado ano pode esperar viver. 
Esse indicador é denominado de

(A)	 taxa de natalidade.

(B)	 expectativa de vida ao nascer.

(C)	 Índice de Desenvolvimento Humano (IDH).

(D)	 taxa de mortalidade infantil.

(E)	 anos de vida perdidos por morte prematura.

25.	Paciente procura unidade de saúde com ferimento limpo 
e superficial na mão. Interrogado sobre as vacinas contra 
o tétano, diz que acredita que tomou três doses, mas não 
tem certeza nem se lembra de quando foi a última. Com 
relação à profilaxia do tétano, é correto afirmar que

(A)	 deve ser aplicada a vacina, não deve ser adminis-
trado o soro antitetânico nem aplicada a penicilina 
benzatina.

(B)	 deve ser aplicada a vacina, não deve ser administrado 
o soro antitetânico, deve ser aplicada penicilina ben-
zatina.

(C)	 deve ser aplicada a vacina, deve ser administrado o 
soro antitetânico, deve ser aplicada penicilina ben-
zatina.

(D)	 não deve ser aplicada a vacina, não deve ser admi-
nistrado o soro antitetânico, deve ser aplicada peni-
cilina benzatina.

(E)	 não deve ser aplicada a vacina, não deve ser admi-
nistrado o soro antitetânico nem aplicada a penicilina 
benzatina.
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30.	O tratamento do transtorno bipolar, geralmente, requer 
uma abordagem individualizada e pode envolver uma 
combinação de medicamentos, psicoterapia e estraté-
gias de autocuidado.

Assinale a alternativa que indica o tratamento mais ade-
quado durante a fase de manutenção do quadro de trans-
torno bipolar.

(A)	 Antidepressivos.

(B)	 Benzodiazepínicos.

(C)	 Ayahuasca ou chá de cipó.

(D)	 Psicoestimulantes.

(E)	 Sais de lítio e anticonvulsivantes.

31.	Alguns distúrbios psicológicos surgem como o resultado 
de conflitos intrapsíquicos entre impulsos inconscientes e 
a censura moral presentes no indivíduo. Estão frequen-
temente relacionados a eventos e tensões recentes na 
vida do paciente.

Considerando o exposto, assinale a alternativa que apre-
senta um transtorno mental, classificado no DSM-5, cujas 
características centrais se relacionam com o conceito de 
neurose de angústia proposto por Sigmund Freud.

(A)	 Esquizofrenia.

(B)	 Transtorno afetivo bipolar.

(C)	 Transtorno de automutilação.

(D)	 Transtorno de pânico.

(E)	 Transtorno do espectro autista.

32.	Um rapaz de 27 anos chega ao pronto-socorro apresen-
tando-se extremamente agitado e hiperativo, incapaz de 
ficar parado. Veio trazido por amigos diretamente de uma 
festa. Suas pupilas estão dilatadas e ele está suando 
excessivamente. O paciente relata uma sensação inten-
sa de euforia e excitação, acompanhada por um aumento 
da frequência cardíaca e pressão arterial. Ele está ansio-
so, agitado e expressa preocupações de que policiais e 
bandidos possam estar “atrás dele”. Durante a avaliação, 
ele apresenta um episódio de convulsão e entra em um 
quadro de síncope.

Considerando o caso clínico apresentado, assinale a 
alternativa que corresponde, corretamente, ao diagnós-
tico provável desse paciente.

(A)	 Abuso de maconha.

(B)	 Intoxicação combinada por ácido lisérgico e álcool.

(C)	 Intoxicação por cocaína.

(D)	 Overdose de opioide heroína.

(E)	 Síndrome de abstinência de álcool.

28.	Maria é uma jovem de 20 anos que foi encaminhada 
ao serviço de saúde mental devido a sintomas psicó-
ticos e comportamentais preocupantes relatados por 
sua família. Ela vive com seus pais e irmãos e estava 
matriculada em um curso universitário antes do início 
dos sintomas. Há 3 meses, Maria relata que está sendo 
seguida e monitorada por agentes secretos do governo, 
pois é o alvo de uma conspiração para controlar suas 
ações e prejudicá-la de alguma forma. Ela ouve vozes 
ameaçadoras e de críticas, com comentários sobre as 
suas ações e dizendo-lhe para se proteger de perigos 
imaginários. Durante a entrevista clínica, o discurso de 
Maria é desorganizado e difícil de acompanhar. Ela fala 
pouco, mas muda várias vezes de assunto, fazendo 
conexões ilógicas entre ideias e usando palavras sem 
sentido. Maria parece incapaz de organizar seus pen-
samentos de maneira coerente e fica bastante confusa 
ao tentar expressar suas experiências. A falta de resso-
nância afetiva e pouca variação emocional fez os pais 
acharem que ela estaria num quadro depressivo.

Com base nas informações clínicas, assinale o diagnós-
tico correto dessa paciente no momento da avaliação, de 
acordo com DSM-5.

(A)	 Bouffée délirante ou transtorno psicótico polimorfo 
sem sintomas esquizofrênicos.

(B)	 Esquizofrenia paranoide.

(C)	 Transtorno delirante persistente, forma paranoica.

(D)	 Transtorno esquizoafetivo, com sintomas depressivos.

(E)	 Transtorno esquizofreniforme.

29.	As convulsões psicogênicas ou pseudoneurológicas ou 
não epilépticas são diagnósticos diferenciais relevantes 
das epilepsias, podendo ocorrer de forma concomitante 
com as crises epilépticas. São classificadas com base 
em uma variedade de características clínicas, etiológicas, 
diagnósticas e neurológicas. O diagnóstico e a classifica-
ção adequados são fundamentais para orientar o trata-
mento e a gestão desses eventos, que frequentemente 
requerem uma abordagem multidisciplinar envolvendo 
profissionais de saúde mental e neurologistas.

Considerando que esses quadros são eventos paroxís-
ticos que se assemelham a convulsões epilépticas, mas 
sem atividade elétrica anormal, no cérebro e resultantes 
de fatores psicológicos ou emocionais, como são classifi-
cados de acordo com a nosologia psiquiátrica atual como 
o DSM-5?

(A)	 Transtorno conversivo ou de sintomas somáticos.

(B)	 Transtorno de ajustamento.

(C)	 Transtorno de ansiedade.

(D)	 Transtorno de personalidade antissocial.

(E)	 Transtorno orgânico com sintomas neurológicos.
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36.	A oligofrenia é um termo antigo, já abandonado nas 
classificações de transtornos mentais. Além dos resul-
tados dos testes de coeficiente de inteligência, também 
deve-se observar o funcionamento adaptativo da pessoa 
em diversos contextos.

Assinale a alternativa que apresenta o termo atualmente 
recomendado no DSM-5 TR (Text Revision) pela Asso-
ciação Psiquiátrica Americana em 2022.

(A)	 Deficiência mental.

(B)	 Incapacidade intelectual.

(C)	 Limitação intelectual.

(D)	 Retardo mental.

(E)	 Transtorno do desenvolvimento intelectual.

37.	Embora a expressão “personalidades psicopáticas” este-
ja em desuso, sendo substituída por “transtornos de per-
sonalidade”, a sua conceituação por Kurt Schneider em 
1923, evoluiu ao longo do tempo.

Assinale a alternativa correta sobre as personalidades 
psicopáticas.

(A)	 A noção de personalidades psicopáticas deu supor-
te teórico a ideia posterior de “degenerescência da 
espécie humana” dos alienistas franceses, na qual 
certas características físicas e mentais anormais 
(“degenerescência moral”) seriam hereditárias e leva
riam a comportamentos criminosos e antissociais.

(B)	 As características principais dos portadores de per-
sonalidades psicopáticas incluem: mania, neces-
sidade de admiração, falta de empatia, exploração 
interpessoal para obter vantagens de outras pes
soas, sensibilidade à crítica e à rejeição e relaciona-
mentos superficiais.

(C)	 Hoje conhecido como transtorno de personalidade 
antissocial, esta condição seria o protótipo de per-
sonalidades psicopáticas de acordo com Schneider.

(D)	 O modelo das personalidades psicopáticas descrito 
por Schneider foi derivado conceitualmente da teoria 
do “atavismo” ou “teoria do homem criminoso nato”, 
postulando que certos traços físicos e anatômicos 
indicavam uma predisposição inata para o compor-
tamento criminoso.

(E)	 As pessoas com traços psicopáticos de personali-
dade podem apresentar comportamentos crimino-
sos ou violentos. Embora esses traços contribuam 
para dificuldades interpessoais, problemas legais e 
disfunção social significativa, o diagnóstico formal 
de uma personalidade psicopática só deve ser feito 
quando o indivíduo praticar um crime hediondo.

33.	A personalidade de um indivíduo desenvolve-se de forma 
dinâmica e pode continuar a evoluir ao longo da vida em 
resposta a novas experiências e desafios. Ao longo de 
todas essas fases, o desenvolvimento da personalidade 
é influenciado por uma variedade de fatores, incluindo 
predisposições genéticas, experiências de vida, intera-
ções sociais, cultura e contexto ambiental.

Assinale a fase da vida em que se inicia o desenvolvi-
mento da capacidade de estabelecer vínculos emocio-
nais e uma relação de confiança com o meio ambiente.

(A)	 Infância e primeira infância.

(B)	 Infância tardia e pré-adolescência.

(C)	 Adolescência.

(D)	 Adulto jovem.

(E)	 Meia-idade e idoso.

34.	Entre os novos antipsicóticos disponíveis no Brasil, a 
maioria atua pelo principal mecanismo de antagonismo 
entre os transmissores dopaminérgicos (D2) e seroto-
ninérgicos (5-HT). A escolha do antipsicótico adequado 
depende das necessidades individuais de cada paciente, 
eficácia e efeitos colaterais.

Assinale abaixo o antipsicótico que apresenta afinidade 
em múltiplos receptores, como D1, D2, 5-HT2A, 5-HT2C, 
5-HT6 e H1.

(A)	 Aripiprazol.

(B)	 Olanzapina.

(C)	 Quetiapina.

(D)	 Risperidona.

(E)	 Ziprasidona.

35.	Discute-se muito sobre as modalidades de psicotera-
pia de curta duração ou de tempo limitado e aquelas de 
duração indeterminada ou intermináveis, além do equi-
líbrio entre as necessidades dos pacientes, os custos e 
a efetividade. Em condições ideais, sem restrições de 
tempo e questões financeiras, as psicoterapias de maior 
duração parecem promover um maior aprofundamento 
dos problemas individuais, bem como resultados mais 
duradouros. Por outro lado, a brevidade de outras moda-
lidades tem vantagens práticas para o paciente.

Assinale a modalidade de psicoterapia que se desenvol-
veu a partir da proposta terapêutica de Burrhus F. Skinner 
e Aaron T. Beck, na segunda metade do século 20.

(A)	 Psicanálise.

(B)	 Psicoterapia focada em soluções.

(C)	 Psicoterapia psicodinâmica.

(D)	 Terapia interpessoal.

(E)	 Terapia cognitivo-comportamental.
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40.	Assinale a alternativa que descreve, corretamente, a psi-
quiatria social enquanto uma disciplina relevante para a 
saúde pública.

(A)	 Busca identificar e abordar a distribuição dos profis-
sionais de saúde nos diferentes serviços de saúde, 
uma vez que eles determinam o acesso aos cuidados 
de saúde mental e a alocação dos recursos sociais.

(B)	 Preocupa-se com as taxas de criminalidade, pobreza 
e violência resultantes de estudos epidemiológicos 
bem conduzidos.

(C)	 Enfoca os determinantes sociais da saúde mental 
nas populações. As desigualdades sociais, discrimi-
nação, pobreza, violência, falta de acesso a serviços 
de saúde mental e outras condições sociais consti-
tuem alguns dos seus interesses.

(D)	 Identifica e intervém nos fatores sociais como uma 
forma de prevenção terciária, com isso pode ajudar 
a reduzir as sequelas e permite reabilitar os casos 
graves de problemas de saúde mental em popula-
ções inteiras.

(E)	 Incentiva a colaboração entre profissionais de dife
rentes áreas, incluindo psiquiatras, psicólogos, assis
tentes sociais, antropólogos, sociólogos e epidemio-
logistas. Sendo aceitas as intervenções de cunho 
biológico com medicamento e psicoterapias.

41.	A psiquiatria forense é uma área especializada que lida 
com a interseção entre a saúde mental e o sistema legal. 
A atuação na psiquiatria forense exige habilidades espe-
cíficas de avaliação e comunicação para fornecer infor-
mações úteis ao sistema legal. As principais questões 
com as quais a psiquiatria forense se preocupa incluem 
a avaliação de:

(A)	 capacidade laborativa.

(B)	 cálculo de indenizações por danos morais.

(C)	 fraudes cometidas por seguradoras de saúde.

(D)	 responsabilidade civil e criminal.

(E)	 risco de suicídio.

38.	Na história da psiquiatria, o termo “psicose” foi introdu-
zido por volta do final do século XIX. Esse termo des-
crevia de forma abrangente as manifestações psíqui-
cas da doença mental, especificando-as em relação às 
supostas alterações do sistema nervoso que, em certos 
casos, provocavam-nas. O objetivo era se diferenciar 
do conceito de neurose, no qual alterações do sistema 
nervoso seriam as bases daquela condição. Com essa 
designação, a psicose passou a ser o principal objeto da 
psiquiatria, enquanto disciplina médica. Gradativamente, 
com a aceitação da nomenclatura, a psicose passou a 
descrever um estado mental em que a pessoa perde 
contato com a realidade, apresentando sintomas como 
alucinações, delírios, pensamento desorganizado e com-
portamento bizarro.

Considerando o exposto, assinale a alternativa que indi-
ca, corretamente, o autor que concebeu o termo psicose.

(A)	 Alois Alzheimer.

(B)	 Jean Martin Charcot.

(C)	 William Cullen.

(D)	 Ernst von Feuchtersleben.

(E)	 Emil Kraepelin.

39.	A integração de conhecimentos e técnicas das neuro
ciências tem sido fundamental para avançar nossa com-
preensão e tratamento dos transtornos mentais, trans-
formando a psiquiatria em uma disciplina baseada em 
evidências e orientada para o cérebro.

Assinale a alternativa que indica, corretamente, o impacto 
das neurociências na psiquiatria.

(A)	 Avanços na prevenção dos transtornos mentais, evi-
tando ou retardando a eclosão de quadros psicóticos 
e degenerativos graves em indivíduos de alto risco 
genético.

(B)	 Criação da medicina de estilo de vida, com a imple-
mentação de tratamentos abrangentes sem a neces-
sidade de personalização.

(C)	 Compreensão dos mecanismos biológicos dos trans-
tornos mentais, como desequilíbrios químicos no 
cérebro, alterações na estrutura cerebral, disfunções 
neurocognitivas e desregulação de sistemas neurais 
específicos.

(D)	 Promoção de equidade no acesso a serviços espe-
cializados de saúde mental, pois os mecanismos 
neurobiológicos são universais e acessíveis de for-
ma democrática.

(E)	 Revolução nos diagnósticos psiquiátricos, os quais 
foram reclassificados com base em unidades míni-
mas de agrupamentos sintomáticos.
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43.	A psiquiatria de setor, também conhecida como pre-
ventismo, é uma abordagem da psiquiatria comunitá-
ria que se concentra na prevenção e na promoção da 
saúde mental em nível populacional. Os fatores de risco 
e proteção para transtornos mentais em comunidades 
específicas ou setores da sociedade são utilizados para 
controlar ou prevenir o surgimento de problemas de 
saúde mental.

Considerando o exposto, assinale a alternativa correta 
sobre o aspecto-chave da psiquiatria de setor ou pre
ventismo.

(A)	 Considera a saúde mental como o resultado de fato
res ligados ao ecossistema da comunidade, como 
catástrofes naturais e desastres ambientais.

(B)	 Desenvolve e implementa intervenções preventivas 
destinadas a reduzir os fatores de risco e a fortale-
cer os fatores de proteção. Programas de educação 
em saúde mental, campanhas de conscientização, 
apoio social, intervenções psicossociais e promoção 
de estilos de vida saudáveis são exemplos dessa 
abordagem.

(C)	 Foca na população específica de trabalhadores e 
estudantes para direcionar as suas intervenções, 
levando em consideração as características e neces-
sidades particulares dessas populações.

(D)	 Enfatiza fatores individuais no acesso aos serviços 
de saúde mental para prevenir o surgimento de 
transtornos mentais e promover o bem-estar psico-
lógico em nível organizacional.

(E)	 Promove a participação ativa do paciente, indepen-
dente da sua inserção social, e defende seu envolvi-
mento na sua escolha de modalidades terapêuticas.

42.	No Brasil, a política de saúde mental é fundamentada 
em vários princípios e pilares estabelecidos na Reforma 
Psiquiátrica Brasileira, que visa incentivar uma aborda-
gem mais humanizada, inclusiva e eficaz no cuidado às 
pessoas com transtornos mentais.

Considerando o exposto, assinale a alternativa correta 
sobre a atual política brasileira de saúde mental.

(A)	 Prioriza a institucionalização, buscando reduzir a 
carga dos cuidados na comunidade e promover a 
retirada das pessoas com transtornos mentais do 
corpo social. Isso envolve a modernização gradual 
de hospitais psiquiátricos tradicionais e a expansão 
de serviços de residência terapêutica.

(B)	 Enfatiza a prestação de cuidados de saúde mental 
de forma integral e comunitária, priorizando a oferta 
de serviços de base comunitária, como Centros de 
Atenção Psicossocial (CAPS), Serviços Residenciais 
Terapêuticos (SRT), Centros de Convivência e Con-
sultórios na Rua.

(C)	 Adota uma abordagem de tolerância zero para os 
pacientes dependentes químicos, reconhecendo 
a importância de oferecer suporte e assistência 
às pessoas que usam substâncias psicoativas, de 
prevenir os danos à saúde e promover a qualidade  
de vida.

(D)	 Privilegia a rede hospitalar, buscando integrar os 
serviços de saúde mental com a rede terciária, 
garantindo o acesso equitativo aos cuidados de saú-
de mental em todo o país e promovendo a integra
lidade da atenção à saúde.

(E)	 Promove uma estrutura hierarquizada de participa-
ção centrada em gestores experientes em admi-
nistração hospitalar, uma vez que os conselhos de 
saúde mental e espaços de participação social nos 
serviços de saúde foram desarticulados.
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46.	Assinale a alternativa que descreve, corretamente, os 
princípios da psiquiatria democrática.

(A)	 Busca restringir a participação ativa dos pacientes 
e familiares no processo de cuidado, visando evitar 
conflitos de interesse.

(B)	 Defende a exclusividade da tomada de decisões por 
profissionais de saúde mental, visando a eficiência 
no tratamento.

(C)	 Enfatiza a importância da desconsideração dos direi-
tos humanos e da justiça social na prestação de cui-
dados em saúde mental.

(D)	 Prioriza a eficiência na alocação de recursos, mes-
mo que isso signifique ignorar as necessidades 
específicas dos pacientes e comunidades atendidas.

(E)	 Promove a equidade e a justiça social, além de 
incentivar a participação ativa dos pacientes, familia-
res e comunidade no processo de cuidado em saúde 
mental.

47.	Os Núcleos de Apoio à Saúde da Família (NASF) são 
equipes compostas por profissionais de diferentes áreas 
da saúde, como psicólogos, assistentes sociais, fisiotera-
peutas, fonoaudiólogos, entre outros, que atuam de for-
ma integrada com as equipes da Estratégia de Saúde da 
Família (ESF) no Brasil. A legislação que rege os NASF, 
por exemplo as “Diretrizes do NASF” de 2010 e o caderno 
de atenção básica do Ministério da Saúde “NASF volume 
1” de 2014, incluem algumas diretrizes e normativas que 
orientam sua organização e funcionamento.

Assinale a alternativa correta sobre o conjunto de princí-
pios que constitui os pilares dos NASF.

(A)	 Equidade, autonomia, eficiência.

(B)	 Ética, universalidade, centralização.

(C)	 Humanização, integralidade, vigilância epidemiológica.

(D)	 Participação social, intersetorialidade, territorialização.

(E)	 Promoção, prevenção, escalonamento.

48.	Assinale a legislação que estabelece as diretrizes da 
Rede de Atenção Psicossocial (RAPS) no Brasil.

(A)	 Portaria no 3.088/2011, que institui a Política Nacio-
nal de Atenção Integral à Saúde das Pessoas Pri-
vadas de Liberdade no Sistema Prisional (PNAISP).

(B)	 Portaria no 3.587/2017, que regulamenta o financia-
mento e a transferência dos recursos federais para a 
execução das ações e serviços de saúde no âmbito 
do Sistema Único de Saúde (SUS).

(C)	 Portaria no 399/2006, que aprova a Política Nacional 
de Saúde Mental.

(D)	 Portaria no 2.488/2011, que define a organização da 
Atenção Básica no âmbito do SUS.

(E)	 Portaria no 3.088/2011, que institui a estratégia de 
organização e articulação dos serviços de saúde 
mental para os portadores e os seus familiares.

44.	 O objetivo da psiquiatria comunitária é proporcionar trata-
mento, suporte e intervenções preventivas que promovam 
a recuperação e a inclusão das pessoas com transtornos 
mentais. Entre as suas atuações, a Estratégia de Saúde 
da Família (ESF) é considerada um importante instrumen-
to para o fortalecimento da rede de atenção em saúde 
mental na comunidade, sendo sua assistência é pautada 
nos princípios da Reforma Psiquiátrica e do SUS.

Com base no exposto, assinale a alternativa correta 
sobre a ESF.

(A)	 A ESF se vincula ao Sistema Único de Saúde (SUS) 
por meio de uma atenção escalonada, hierarquizada 
e centralizada para a promoção de saúde.

(B)	 A expansão da rede de atenção especializada em 
saúde mental tem o objetivo de reduzir os custos na 
atenção primária.

(C)	 A principal tarefa da ESF é identificar, na residência, os 
casos graves que não obtiveram acesso aos serviços 
sobrecarregados de saúde. Além disso, a ampliação 
das internações psiquiátricas com mais leitos é feita 
através do encaminhamento hierarquizado.

(D)	 As visitas domiciliares feitas pelos agentes de saúde 
da ESF atuam na saúde mental da comunidade atra-
vés de encaminhamentos aos especialistas.

(E)	 Os agentes comunitários de saúde realizam o aco-
lhimento dos pacientes no seu local de residência 
para reduzir a distância entre as comunidades e os 
serviços de saúde.

45.	A antipsiquiatria desempenhou um papel na história 
da psiquiatria, principalmente, por desafiar as práticas 
e conceitos dessa disciplina no século 20 e influenciar 
mudanças na abordagem ao tratamento de transtornos 
mentais.

Assinale a alternativa que indica as características da  
antipsiquiatria.

(A)	 Enfatiza as abordagens novas de tratamento, tais 
como estimulação magnética transcraniana da circui-
taria neuronal.

(B)	 Crítica ao modelo psiquiátrico tradicional, por exem-
plo, a institucionalização, medicalização e autori
dade médica no tratamento de transtornos mentais.

(C)	 Promove o desenvolvimento de centros de atenção 
especializados para resolução dos casos refratários 
de tratamento por modalidades terapêuticas alterna-
tivas e de reabilitação psicossocial em outros países.

(D)	 Realiza o encaminhamento e a proteção dos pacien-
tes, por meio de instituições equipadas e tratamen-
tos com base em evidências neurobiológicas.

(E)	 Imprimi a modernização e readequação das insti-
tuições psiquiátricas, com mais leitos, aparelhos de 
neuroimagem, máquinas modernas de eletroconvul-
soterapia, entre outras melhorias.



13 PPER2304/035-MédPsiquiatraConfidencial até o momento da aplicação.

49.	De acordo com a legislação CAPS – Portaria no 336/2002, 
assinale o tipo de paciente que deve ser preferencial-
mente atendido nos Centros de Atenção Psicossocial 
(CAPS).

(A)	 Pacientes com transtornos mentais leves e transitórios.

(B)	 Pacientes com transtornos mentais graves e per-
sistentes.

(C)	 Pacientes com transtornos mentais que possuem 
plano de saúde privado.

(D)	 Pacientes com transtornos mentais que residem em 
áreas rurais.

(E)	 Pacientes com transtornos mentais que possuem 
condições financeiras estáveis.

50.	Assinale o principal local onde pode ser aplicado o Apoio 
Matricial, também conhecido como matriciamento, em 
saúde mental.

(A)	 Centros de reabilitação para dependentes químicos.

(B)	 Centros de referência em saúde da família.

(C)	 Clínicas particulares de psicologia.

(D)	 Hospitais psiquiátricos.

(E)	 Unidades básicas de saúde (UBS).
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