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< L: SUA PROVA E TEMPO

Este caderno contém 60 (sessenta) questGes objetivas.
Verifique se este material estd completo e corresponde ao cargo e especialidade para o qual vocé se inscreveu.

Vocé dispbe de 4 (quatro) horas para a realizacdo da prova, ja incluido o tempo para o preenchimento do cartao de
respostas.

2 (duas) horas apos o inicio da prova, é possivel retirar-se da sala, sem levar o caderno de questées nem qualquer tipo
de anotagdo de suas respostas.

30 (trinta) minutos antes do término da prova é possivel retirar-se da sala levando o caderno de questdes.

® NAO SERA PERMITIDO

Qualquer tipo de comunicagao entre os candidatos durante a aplicacao da prova.
Anotar informagdes relativas as respostas em qualquer outro meio que nao seja o caderno de questdes.
Levantar da cadeira sem autorizacdo do fiscal de sala.

Usar o sanitario ao término da prova, apds deixar a sala.

A INFORMACOES GERAIS

ATENGAO! Confirme se o TIPO da sua prova é o mesmo no seu CARTAO DE RESPOSTAS.
No cartdo de respostas, confira seu nome, nimero de inscricao e documento de identidade.

Use somente caneta esferografica, fabricada em material transparente, com tinta preta ou azul.
Assine seu nome apenas no espago reservado no cartao de respostas.

O preenchimento do cartdo de respostas é de sua responsabilidade e ndo sera permitida a substituicdo em caso de erro
cometido por vocé.

Para fins de avaliagdo, serdo levadas em consideragdo apenas as marcagoes realizadas no cartao de respostas.

Os candidatos serdo submetidos ao sistema de deteccdo de metais quando do ingresso e da saida de sanitarios durante a
realizacdo das provas.

Boa prova!
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Conhecimentos Gerais
Lingua Portuguesa

1

Leia o pequeno texto a seguir.

Alguns jornais noticiam que os médicos cardioldgicos da Russia, e
ndo dos Estados Unidos ou Alemanha, mostram melhores
resultados no combate ds doengas do coragdo e nos transplantes.
Sobre esse texto, assinale a afirmativa correta.

(A) Classifica-se como texto publicitario, valorizando a
Cardiologia na Russia.

(B) Mostra-se como um texto expositivo informativo, que divulga
noticias jornalisticas.

(C) Trata-se de um texto argumentativo, em que a tese defende
melhor situagdo da Cardiologia na Russia.

(D) Identifica-se como texto argumentativo, fundamentado numa
contra-argumentacgdo, negando a preponderancia dos EUA ou
da Alemanha.

2

Leia o texto abaixo sobre Cardiologia Pediatrica:

A Cardiologia Pedidtrica é uma especialidade médica que se
dedica ao diagndstico e tratamento de doengas cardiacas em
criangas, desde o nascimento até a adolescéncia. Esta drea da
medicina é fundamental, uma vez que as condigdes cardiacas
podem se manifestar de maneiras diferentes em criangas em
comparagdo aos adultos. Os cardiologistas pedidtricos sdo
profissionais  altamente treinados que compreendem as
particularidades do sistema cardiovascular em desenvolvimento,
permitindo um atendimento mais eficaz e direcionado.

Sobre esse texto, assinale a afirmativa correta.

(A) O primeiro periodo do texto define a Cardiologia Pediatrica
por meio de uma palavra geral (especialidade) e com a
indicagdo da sua finalidade.

(B) O segundo periodo do texto mostra as diferengas entre a
Cardiologia destinada a criangas e a adultos.

(C) O ultimo periodo do texto mostra a Cardiologia Pediatrica
como uma ciéncia avang¢ada, mas ainda em desenvolvimento.

(D) O texto tem a finalidade de divulgar a Cardiologia Pediatrica
como uma darea de grande futuro profissional.

3

Os dicionarios Houaiss e Aurélio de Lingua Portuguesa definem
“alergia” do seguinte modo:

Houaiss: reag¢do normal e especifica do organismo apds
sensibilizagdo por uma substdncia estranha que ndo gera
problemas na maioria dos individuos.

Aurélio: designagdo de estado de hipersensibilidade causado por

exposicdo a determinado antigeno, dito alergénio, sendo

observadas reagées imunoldgicas nocivas se houver subsequentes
exposigcoes a este mesmo alergénio.

Em relagdo a essas definigdes, assinale a afirmativa correta.

(A) A definicdo de Houaiss é mais técnica e profissional que a
defini¢do de Aurélio.

(B) A definigdo de Aurélio parece ser direcionada a profissionais
médicos.

(C) As definigdes dadas definem o termo de forma
completamente distinta, como se considerassem a alergia
como realidades diferentes.

(D) Enquanto a definicdo de Aurélio mostra-se mais como um
texto de divulgagao ampla, a de Houaiss mostra-se mais culta.

4

Leia o texto a seguir.

A Anestesiologia é a drea da Medicina responsdvel
por proporcionar alivio ou auséncia de dor e outras
sensagles durante procedimentos cirdrgicos ou diagndsticos,
monitorando e acompanhando as fung¢bes vitais do paciente
antes, durante e apds a intervengdo.

Além do periodo intraoperatdrio, o anestesiologista atua no pré-
operatdrio, avaliando riscos e condi¢bes do paciente, e no pds-
operatério, acompanhando a recuperagdo e prevenindo
complicagdes.

Assinale a opgdo que indica os termos do texto que funcionam
como sinénimos.

(A) “alivio ou auséncia de dor”.

(B) “riscos e condi¢Bes do paciente”.

(C) “monitorando e acompanhando”.

(D) “procedimentos cirdrgicos ou diagndsticos”.

- —

5

Leia o texto abaixo com atengdo.

A natureza humana é a obra de Deus que resulta mais elevada do

que todas as outras, pouco menor do que a natureza angélica; ela

reune a natureza intelectual e a sensivel e comporta em si mesma

todas as coisas, de tal forma que é chamada justamente pelos

antigos de microcosmo ou pequeno mundo.

Sobre um termo desse texto, assinale a afirmativa correta.

(A) Em “a obra de Deus”, a locugdo “de Deus” equivale ao
adjetivo “religiosa”.

(B) O pronome relativo “que” na frase “que resulta” se refere ao
antecedente “Deus”.

(C) A frase “mais elevada do que todas as outras” exemplifica
uma construgdo de superlativo.

(D) No termo “natureza angélica” o adjetivo “angélica” se
prende, semanticamente, ao substantivo “anjo”.

6

Assinale a opgdo que apresenta a frase em ordem direta.
(A) Grande segredo é a vida.

(B) A ninguém foi dada a posse da vida.

(C) Viver é minha profissdo e minha arte.

(D) A diferenca de outras doencas, a vida é sempre mortal.

7

Assinale a frase que se enquadra no uso de linguagem popular.

(A) Quem compra a imitagdo, merece-a.

(B) Aceite o desafio de voar com a nossa companhia.

(C) Errar é humano, vender abaixo do custo é divino.

(D) Claro, vocé pode andar por ai com uma carteira recheada.
Mas para qué?

8

Assinale a opgdo que apresenta o texto que pode ser classificado

como narrativo.

(A) Os profissionais da salide estavam em um congresso.

(B) Faga o possivel para ndo chegar atrasado ao seu emprego.

(C) O médico chegou ao hospital e dirigiu-se rapidamente ao
quarto do paciente.

(D) Todos os remédios estavam enfileirados na prateleira,
disponiveis para o consumo.
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9

Assinale a frase que tem corretamente indicado o antecedente

do termo sublinhado.

(A) A cura do doente gue esta no quarto 12 n3o vai tardar / cura.

(B) O vidro de remédio gue esta sobre a mesa foi trazido pelo
paciente / remédio.

(C) As receitas do médico que foram solicitadas ontem ja estdo
sobre a mesa do consultdrio / receitas.

(D) O médico e a enfermeira gue trabalharam juntos na operagdo
da manh3 sdo meus amigos / enfermeira.

10

Assinale a frase abaixo em que ocorre mistura indevida de
tratamentos.

(A) V. Exa. deve mudar de estratégia.

(B) Eu te vi de bragos dados com sua esposa.

(C) Nunca mais os encontrei com os filhos deles.

(D) Viseu carro na garagem, mas ndo encontrei vocé.

Matematica e Raciocinio Lagico

11

Uma clinica reservou RS 40.000,00 para a futura aquisi¢do de um
equipamento.

Enquanto aguardava a compra, aplicou integralmente esse valor
a uma taxa efetiva de 5% ao semestre, sob o regime de juros
compostos com capitalizagdo semestral. O dinheiro permaneceu
aplicado durante exatamente dois semestres completos.

Durante esse periodo, ndo houve depdsitos, retiradas, cobrancga
de tarifas ou incidéncia de tributos.

Ao final desse periodo, o montante da aplicagdo era de

(A) RS 42.000,00.

(B) RS 44.000,00.

(C) RS 44.100,00.

(D) RS 46.305,00.

12

Para escolher dois representantes para uma comissdo interna,
um hospital realizard um sorteio entre oito médicos.

Para fins desse sorteio, os profissionais foram distribuidos, sem
sobreposicao, da seguinte maneira:

¢ quatro cardiologistas;

* dois anestesiologistas; e

e dois especialistas em Imunologia.

Os dois representantes serdo sorteados sucessivamente, sem
reposi¢do, e cada médico ainda ndo sorteado terd a mesma
probabilidade de ser escolhido.

A probabilidade de que pelo menos um dos dois médicos
sorteados ndo seja cardiologista é de

(A) 3/16.

(B) 3/14.

(C) 11/16.

(D) 11/14.

13

Em determinada manhd, um hospital realizou um atendimento

de cada uma das seguintes especialidades: Cardiologia,

Anestesiologia, Imunologia e Dermatologia.

Os quatro atendimentos ocorreram as 8h, as 9h, as 10h e as 11h,

com apenas um atendimento em cada horario.

Sabe-se que:

e o0 atendimento de Dermatologia ocorreu no horario
imediatamente seguinte ao de Cardiologia;

e o0 atendimento de Anestesiologia ocorreu antes dos
atendimentos de Imunologia e de Cardiologia; e

e 0 atendimento de Imunologia ndo ocorreu as 9h.

Com base nessas informagdes, o atendimento de Cardiologia

ocorreu as

(A) 8h.

(B) 9h.

(C) 10h.

(D) 11h.

14

Durante uma auditoria interna, um hospital estabeleceu metas
para a quantidade de prontudrios que deveriam ser analisados
em etapas sucessivas.
As metas das cinco primeiras etapas formaram a seguinte
sequéncia:

10, 13, 17, 22, 28.

Da primeira para a segunda etapa, houve um acréscimo de 3
prontudrios. Em cada transicdo seguinte, o acréscimo foi uma
unidade maior do que o anterior.

Mantida essa regra, é correto concluir que 73 serd a meta da
etapa

(A) 9.

(8) 10.
(@1
(D) 12.

15
Considere as proposi¢gdes simples relativas a avaliagdo de um
paciente:
p: “O paciente apresentou febre.”
g: “O paciente apresentou tosse.”
A partir dessas proposicdes, foi construida a proposicao
composta
(pVa)A-p.
Ao elaborar a tabela-verdade dessa proposicdo composta,
verifica-se que ela é verdadeira somente quando o paciente
(A) apresentou febre e tosse.
(B) apresentou febre, mas ndo apresentou tosse.
(C) ndo apresentou febre, mas apresentou tosse.
(D) ndo apresentou febre nem tosse.
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Em um projeto de digitalizagdo, 4 funcionarios, trabalhando 6
horas por dia, durante 5 dias, digitalizaram 480 prontuarios.

Em uma nova etapa do projeto, deverdo ser digitalizados 960
prontudrios. Para isso, seis funciondrios trabalhardo 8 horas por
dia.

Considere que todos os funcionarios apresentam a mesma
produtividade por hora nas duas etapas, que os prontuarios
exigem o mesmo tempo de processamento e que o trabalho
pode ser dividido igualmente entre eles.

Nessas condigdes, o nimero de dias de trabalho necessarios para
digitalizar os 960 prontuarios sera

(A) 5.

(B) 6.
(€) 8
(D) 9.
17

Para permitir o acesso temporario a determinado sistema
hospitalar, serdo criados cédigos formados por trés algarismos
distintos, escolhidos entre 1, 2, 3,4 e 5.

Por exigéncia do sistema, o primeiro algarismo do cdédigo deve
ser impar e o Ultimo deve ser par. Ndo ha outras restri¢Ges.

Dois cddigos sdo considerados diferentes quando diferem em
pelo menos uma posigdo. Por exemplo, 124 e 142 sdo codigos
distintos.

Assinale a opgdo que indica a quantidade de cddigos distintos
que podem ser criados nessas condigdes.

(A) 18.

(B) 24.
(C) 48.
(D) 60.

18

Em um relatério sobre os atendimentos realizados em
determinado turno, foi registrada a seguinte afirmagdo:

“Todos os pacientes encaminhados ao setor de Cardiologia foram
avaliados por um cardiologista e realizaram pelo menos um
exame complementar.”

Considerando o conectivo “ou” em seu sentido légico inclusivo, a

negacdo dessa afirmagado é:

(A) Todos os pacientes encaminhados ao setor de Cardiologia
nao foram avaliados por um cardiologista ou ndo realizaram
nenhum exame complementar.

(B) Nenhum paciente encaminhado ao setor de Cardiologia foi
avaliado por um cardiologista, e nenhum deles realizou
exame complementar.

(C) Existe pelo menos um paciente encaminhado ao setor de
Cardiologia que nao foi avaliado por um cardiologista e ndo
realizou nenhum exame complementar.

(D) Existe pelo menos um paciente encaminhado ao setor de
Cardiologia que ndo foi avaliado por um cardiologista ou ndo
realizou nenhum exame complementar.

Historia e Geografia do Tocantins

19

Leia o texto a seguir.

O estado do Tocantins foi o ultimo estado subnacional criado no
Brasil, instituido a partir da promulgag¢do da Constituicdo de
1988, por meio do artigo 13 do Ato das Disposicoes
Constitucionais Transitorias. Porém, o projeto que se viabilizou
em 1988 ndo pode ser considerado o marco inicial para o
entendimento das questdes relativas a criagdo do estado do
Tocantins. Houve uma intensa luta ao longo do tempo para a
autodeterminagdo politica dessa regido, cujas primeiras
manifestagdes apareceram ainda no século XVIll e somente foram
concretizadas no final do século XX.

Adaptado de FEITOSA, Cid. A criagdo do estado do Tocantins no Norte do Brasil.
América Latina en la Historia Econdmica, vol.31 no.1, 2025.

Considerando o trecho e o processo histérico de formagado do

Tocantins, assinale a afirmativa correta.

(A) No periodo colonial, as bandeiras paulistas deram origem as

primeiras reivindicagGes separatistas do norte de Goids em

relagdo a capitania, em busca da autonomia necessaria a

continuidade da escravizagdo indigena.

Em 1809, foi criada a Comarca do Norte, cuja hegemonia

econOmica, favorecida pela proximidade de Vila Boa,

estimulou as primeiras reivindicagdes separatistas contra o

centro-sul de Goias, regido de baixa produgdo aurifera.

Em 1821, a Comarca do Norte de Goids proclamou sua

autonomia politico-administrativa, posteriormente suprimida

em 1823, em meio a reivindicagdes contra a elevada carga
tributdria e o abandono politico da regido.

(D) Em 1988, a criagdo do estado do Tocantins incorporou todo o
territério que havia pertencido a antiga Comarca do Norte de
Goias, incluindo as regiées das minas do Tocantins e do norte
goiano.

=

G

20

As bonecas Karaja Ritxoko constituem uma importante referéncia
cultural dos povos indigenas que habitam a regido do rio
Araguaia. Produzidas tradicionalmente pelas mulheres Karaj3, as
pegas articulam técnicas de ceramica, pintura, ornamentagdo e
conhecimentos transmitidos entre geragdes, além de
desempenharem papel na transmissdo de valores, historias e
mitos as criangas.

Considerando essas caracteristicas, é correto afirmar que as
Ritxoko constituem patrimonio

(A) arqueoldgico, por representarem vestigios materiais de
antigas praticas ceramicas dos Karaja, preservados como
testemunhos de sua ocupagdo no vale do Araguaia.

(B) material, em razdo de sua natureza ceramica e artesanal, com
pegas singulares que expressam a cosmologia Karaja.

(C) imaterial, uma vez que seu principal valor reside nos saberes,
técnicas e significados préprios da cultura Karaja,
transmitidos entre geragoes.

(D) paisagistico, pois sua produgdo e seus significados estdo
diretamente associados ao territério tradicionalmente
ocupado pelos Karajd, as margens do rio Araguaia.
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O estado do Tocantins apresenta significativa diversidade
ambiental, com diferentes ecossistemas e paisagens protegidos
por unidades de conservagdo de ambito federal e estadual. Essas
adreas desempenham papel relevante na preservagdo da
biodiversidade e dos recursos naturais do estado.

A respeito das unidades de conservagdo no estado do Tocantins,
assinale a afirmativa correta.

(A) O Parque Nacional do Araguaia protege uma area de elevada
diversidade ecoldgica, marcada por caracteristicas de
transi¢do entre ambientes do Cerrado e da Amazonia.

(B) O Parque Estadual do Jalapdo foi instituido para conservar
remanescentes do bioma Mata Atlantica, constituindo um
importante refugio florestal do territério tocantinense.

(C) O Parque Estadual do Cantdo caracteriza-se por abrigar
predominantemente formagdes campestres de Cerrado,
associadas a vegetacao tipica do planalto central brasileiro.

(D) O Parque Nacional das Nascentes do Rio Parnaiba estd
integralmente situado no Tocantins e tem por finalidade
resguardar formagdes florestais amazbnicas no extremo
norte do estado.

22

Desde 2024, a Secretaria de Estado do Planejamento e
Orgamento (SEPLAN) adota uma nova regionalizagdo para
aperfeicoar o planejamento e as politicas publicas no Tocantins.

Essa organizagdo territorial divide o estado em oito regides de

planejamento, agrupadas em trés grandes macrorregides.

Considerando a ldégica dessa divisdao territorial, assinale a

afirmativa correta.

(A) A divisdo baseia-se em critérios técnicos, como a polarizagdo
das cidades, os fluxos agropecuarios e as caracteristicas
histérico-sociais.

(B) A Macrorregidao Sul abrange a maior densidade urbana do
estado por sediar a capital, Palmas, e os principais eixos
industriais.

(C) A Macrorregido Norte foi delineada com foco exclusivo na
protecdo ambiental, sendo vedada a atividade agropecuaria
em seus limites.

(D) A divisdo extinguiu a autonomia politica dos municipios, que
passaram a ser geridos diretamente pelas sedes
macrorregionais.

23

Leia o trecho a seguir.

“Um ecétono é uma regido resultante do contato entre dois ou
mais biomas fronteirigos. SGo dreas de transi¢cdo ambiental, onde
entram em contato diferentes comunidades ecoldgicas — isto é, a
totalidade da flora e fauna que faz parte de um mesmo
ecossistema e suas interagdes. Por isso, 0os ecotonos s@o ricos em
espécies, sejam elas provenientes dos biomas que o formam ou
espécies unicas (endémicas) surgidas nele mesmo”.
Disponivel em: https://oeco.org.br/dicionario-ambiental/28830-0-que-sao-
ecotonos/. Acesso em: 25 de out. de 2026.
O estado do Tocantins esta situado na transi¢do entre diferentes
biomas brasileiros. Um dos ecotonos mais importantes do estado
esta situado na transi¢do entre Cerrado e Amazonia.

Assinale a opgdo que indica essa regido.
(A) Jalapdo.

(B) Gurupi.

(C) Porto Nacional.

(D) Bico do Papagaio.

24

A rodovia BR-153 (Rodovia Belém-Brasilia) desempenhou um
papel central na configuragdo socioecondmica e na organizagdo
do espago que hoje compGe o estado do Tocantins. A abertura
dessa via de circulagdo, a partir de meados do século XX, alterou
profundamente a dinamica da regido.

Considerando os impactos histéricos e geograficos da BR-153 na
formagado territorial tocantinense, assinale a afirmativa correta.

(A) A implantagdo da via isolou economicamente o norte do
Estado, for¢cando a populagdo a migrar exclusivamente para o
bioma amazonico.

(B) O tragado da rodovia priorizou a integracdo com a regido
Norte, deixando o interior do Tocantins dependente do
transporte hidroviario.

(C) A rodovia perdeu sua relevancia logistica apds a criagdo de
Palmas, que centralizou todos os fluxos de mercadorias no
leste do estado.

(D) A rodovia funcionou como um eixo de integragdo,
estimulando o surgimento de cidades e o fluxo migratério
para o seu entorno.

Legislagao (SUS)

25

O Decreto n? 7.508/2011 estabeleceu o Contrato Organizativo da

Acdo Publica da Saude (COAP) como instrumento de gestdo

compartilhada do Sistema Unico de Satde (SUS).

Sobre o COAP, de acordo com esse decreto, assinale a afirmativa

correta.

(A) Um instrumento voltado a formalizagdo de contratos entre
gestores do SUS e prestadores privados.

(B) Um mecanismo destinado a participa¢do da comunidade na
formulagdo das politicas publicas de saude.

(C) Um acordo de colaboragdo entre os entes federativos para
organizar e integrar as agdes e 0s servigos de saude.

(D) Um instrumento destinado a definicdo das diretrizes
nacionais para a incorporagdo de tecnologias em saude.
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A Politica Nacional de Humanizagdo (PNH) é uma estratégia do
Ministério da Saude que busca efetivar os principios do SUS no
cotidiano das praticas de atengdo e gestao.

Com base nos conceitos estabelecidos pela PNH, analise as

afirmativas a seguir e assinale (V) para a verdadeira e (F) para a

falsa.

() A transversalidade é um principio da PNH que busca a
transformacgdo das relagdes de trabalho a partir da ampliagdo
do grau de contato e da comunicagdo entre as pessoas e 0s
grupos.

( ) O principio da indissociabilidade entre atengdo e gestdo
considera a autonomia e o protagonismo dos sujeitos
inseridos no processo de cuidado, incentivando a participagao
ativa de usudrios, trabalhadores e gestores na construgdo dos
processos de saude.

() Aclinica ampliada pressupbe uma abordagem interdisciplinar
que considera a singularidade do sujeito, buscando
compreender o processo de adoecimento em seu contexto
de vida e ampliar as possibilidades de cuidado.

As afirmativas sdo, respectivamente,

(A) F=V—F.

(B) V—F-V.

(C) F—=F—F.

(D) V=V-V.

27

Leia o trecho a seguir.

Para ampliar o acesso da populagdo aos servicos de saude,
gestores de municipios préximos estabeleceram uma atuagdo
articulada no territério, buscando organizar a oferta dos servigos
de acordo com as necessidades da populagdo.

Assinale a opgdo que indica o principio do SUS a que essa
iniciativa estd diretamente relacionada.

(A) Integralidade.

(B) Universalidade.

(C) Regionalizagdo.

(D) Descentralizagdo.

28

Sobre os principios especificos da prestagdo de servigos de saude

por meio da telessalde, de acordo com a Lei n2 8.080/1990,

assinale a afirmativa correta.

(A) O registro e o rastreamento obrigatério das consultas
realizadas.

(B) A autonomia relativa do profissional na prestagdo do
atendimento.

(C) O consentimento livre e informado do paciente para o
atendimento.

(D) O atendimento presencial obrigatério antes da consulta por
telessaude.

29

Os Conselhos de Saude sdo instancias de participagdo da
comunidade na gest3o do Sistema Unico de Saude.

Acerca dessas instancias, assinale a afirmativa correta.

(A) Sdo responsaveis por decidir sobre os aspectos operacionais,
financeiros e administrativos da gestdo compartilhada do
SUS.

(B) Devem reunir-se a cada quatro para avaliar a situagdo de
saude e propor as diretrizes para a formulagdo da politica de
salide nos niveis correspondentes.

(C) Possuem competéncia para determinar a distribuicdo dos
recursos financeiros entre os entes federativos, conforme as
necessidades locais identificadas.

(D) Sdo drgdos de carater permanente e deliberativo que atuam
na formulagdo de estratégias e no controle da execugdo da
politica de saude na instancia correspondente.

30

Sobre as condigdes para a participagdo complementar no Sistema
Unico de Satde (SUS), com base nas disposigdes da Lei Organica
da Saude, analise as afirmativas a seguir.

I. A participagdo complementar dos servigos privados deve ser
formalizada mediante contrato ou convénio, observadas as
normas de Direito Publico.

Il. Os servigos contratados deverdo submeter-se as normas
técnicas e administrativas e aos principios e diretrizes do
Sistema Unico de Salde.

IIl. Na contratagdo de servicos privados em cardter
complementar, as entidades filantrépicas terdo preferéncia
sobre as entidades sem fins lucrativos.

Estd correto o que se afirma em

(A) lell, apenas.

(B) lelll, apenas.

(C) llelll, apenas.

(D) I, el
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Conhecimentos Especificos

31

Homem de 82 anos encontra-se no 22 dia de pds-operatdrio de
artroplastia de quadril por fratura de colo de fémur associada a
queda da prdpria altura. Segundo familiares, antes do evento, ele
era independente para atividades da vida didria e ndo
apresentava alteragGes cognitivas.

A equipe de enfermagem relata que na noite anterior, o paciente
ficou extremamente agitado, tentou arrancar o acesso venoso,
afirmava precisar buscar o carro na oficina e chegou a gritar que
ndo deixaria o vizinho rouba-lo.

Na manh3d seguinte, ao exame, encontrava-se sonolento, com
dificuldade para abrir os olhos e responder ao médico.
Questionado sobre onde estava, olhava ao redor, sem responder.
Exibia prejuizo importante da atengdo.

Ao exame fisico: eupneico em ar ambiente, afebril, frequéncia
cardiaca de 84 bpm, pressdo arterial de 130/80 mmHg; auséncia
de déficits neuroldgicos focais.

Assinale a opgdo que apresenta o diagndstico mais provavel e a

conduta mais adequada.

(A) Delirium; investigar e tratar as causas subjacentes reversiveis
do quadro.

(B) Acidente vascular cerebral agudo; solicitar tomografia de
cranio de urgéncia.

(C) Doenga de Alzheimer; iniciar antipsicético atipico para
controle agudo da agitagdo.

(D) Transtorno neurocognitivo maior prévio; realizar avaliagdo
neuropsicoldgica formal assim que possivel.

32

Homem de 47 anos, com histdrico de consumo diario de bebidas

alcodlicas ha cerca de 20 anos, é internado devido a fratura de

radio distal ap6s queda.

Aproximadamente, 36 horas apds a internagdo, foram

observados tremores finos de médos, sudorese intensa,

taquicardia (FC=106 bpm), leve inquietude motora e ansiedade.

Ao exame, encontra-se vigil, orientado auto e alopsiquicamente,

sem prejuizo da atengdo e sem sinais de atividade alucinatéria.

Nesse contexto, assinale a opgdo que apresenta a principal

hipotese diagndstica e a conduta mais apropriada.

(A) Delirium tremens; indicar internagdo em UTIl e iniciar
antipsicético de alta poténcia.

(B) Intoxicagdo alcodlica aguda; manter hidratagdo e observagdo
clinica sem iniciar benzodiazepinico.

(C) Sindrome de abstinéncia alcodlica ndo complicada; iniciar
tiamina, benzodiazepinico e monitorar os sinais vitais.

(D) Sindrome de abstinéncia alcodlica ndo complicada; indicar
reposicdo de tiamina, sem uso de benzodiazepinico, e
hidratagao.

33

Paciente de 21 anos, sexo masculino, é trazido ao Ambulatério de
Psiquiatria por familiares, que relatam que, ha aproximadamente
8 meses, apresenta retraimento social progressivo, abandono das
atividades académicas e prejuizo funcional, com redugdo
importante do autocuidado. Negam histérico de uso de
substancias.

Ha pouco mais de um més, passou a afirmar que seus colegas de
faculdade querem prejudica-lo e refere ouvir vozes que
comentam suas agbes. Os sintomas psicoticos sdo continuos
desde entdo. Ndo foram observadas manifestagdes sugestivas de
mania ou depressdao. Ao exame, discurso desorganizado e de
dificil compreensao.

Sobre o caso, assinale a opgdo que apresenta a principal hipdtese
diagnéstica.

(A) Esquizofrenia.

(B) Transtorno esquizoafetivo.

(C) Transtorno psicético breve.

(D) Transtorno esquizofreniforme.

34

Mulher de 34 anos é trazida ao ambulatdrio de psiquiatria por
familiares, que relatam que, ha aproximadamente 10 semanas,
ela passou a acreditar ser vigiada pelos vizinhos e referia ouvir
vozes que comentavam seu comportamento, mesmo quando ndo
havia outras pessoas por perto. Nesse periodo, ndo apresentava
alteragdes de humor.

Apds 3 semanas apresentando exclusivamente estes sintomas,
surgiram, concomitantemente ao quadro inicial, humor
deprimido persistente, anedonia, insOGnia, sentimentos de
desvalia, prejuizo no funcionamento social e ocupacional.

Este quadro combinado se mantém até o momento, sem
remissdao dos sintomas psicéticos. Negam uso de substancias e
condigdes clinicas relevantes.

Para o caso apresentado, assinale a opg¢do que apresenta o
diagndstico mais provavel.

(A) Transtorno delirante.

(B) Transtorno esquizoafetivo.

(C) Transtorno esquizofreniforme.

(D) Transtorno depressivo maior com sintomas psicoticos.

35

Mulher de 29 anos é levada ao pronto socorro pelo marido, no 62

dia apds parto vaginal sem intercorréncias, por apresentar, nas

ultimas 48 horas, insonia, discurso desorganizado, labilidade

emocional importante (alternando choro e euforia), além de

acreditar que o bebé estd em perigo e precisaria ser escondido

(chegou a tentar escondé-lo dos familiares). Nega uso de

substancias.

Ao exame: afebril, sem alterages de sinais vitais, sem sinais de

infecdo puerperal ou complicagbes obstétricas. Apesenta

histérico de transtorno bipolar tipo I.

Assinale a opgdo que apresenta o diagndstico mais provavel e a

conduta mais adequada.

(A) Blues puerperal; orientar sobre evolugdo autolimitada e
reavaliar em 2 semanas.

(B) Depressdo pds-parto; iniciar antidepressivo e psicoterapia em
regime ambulatorial.

(C) Psicose puerperal; indicar internagdo psiquiadtrica urgente
com avaliagdo de risco de suicidio e infanticidio.

(D) Delirium por causa organica; solicitar investigacdo laboratorial
completa antes de conduta psiquiatrica.
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Homem de 26 anos é levado ao pronto-socorro por familiares,
por apresentar, ha 8 dias, humor euférico e irritavel, discurso
acelerado e de dificil interrup¢do. Tem  dormido
aproximadamente 3 horas por noite e ndo demonstra cansago.
Afirma ter um plano de negdcios que o deixara milionario. Tem
feito gastos excessivos, incomuns para seu padrdo habitual e
incompativeis com sua realidade financeira. Ontem, foi demitido
devido a comportamento desinibido e agressivo com colegas.
Nega uso de substancias.

Nesse caso, a principal hipdtese diagndstica é
(A) episddio maniaco.

(B) episddio ciclotimico.

(C) episddio hipomaniaco.

(D) transtorno de personalidade histridnica.

37

Homem de 38 anos procurou atendimento psiquidtrico, apds
insisténcia da esposa, devido a apostas esportivas online. Afirmou
que pensa constantemente nas apostas, seja planejando a
préxima ou relembrando os ganhos e perdas anteriores. Precisa
apostar valores cada vez mais altos para sentir a mesma
excitagdo do inicio. Ja tentou reduzir e mesmo interromper as
apostas, sem sucesso. Nestas ocasides, ficou inquieto e irritado.
Costuma apostar quando se sente ansioso ou desanimado.
Acredita que o jogo lhe traz alivio.

Por outro lado, ja precisou pedir dinheiro emprestado para cobrir

dividas e esconde da esposa a magnitude do prejuizo. Nega

preocupag¢do com o comportamento de apostar, em si, o qual

considera prazeroso. As consequéncias financeiras, contudo, lhe

incomodam.

N&do apresenta sintomas de humor, nega redugdo da necessidade

de sono assim como qualquer padrdo de desrespeito as normas

sociais ou legais anterior aos 15 anos de idade.

Nesse contexto, assinale a opgdo que apresenta o diagndstico

mais provavel e a conduta mais apropriada a ser seguida.

(A) Jogo patoldgico (transtorno do jogo); iniciar terapia cognitivo-
comportamental especializada.

(B) Transtorno obsessivo-compulsivo; iniciar ISRS associado a
terapia de exposigdo com prevengao de resposta.

(C) Episédio maniaco; iniciar estabilizador de humor e avaliar
necessidade de internagdo para controle dos sintomas.

(D) Transtorno de personalidade antissocial; encaminhar para
acompanhamento psicoterdpico prolongado.

38

Mulher de 31 anos relatou que, ha aproximadamente 8 meses,

tem medo intenso e evita usar transporte coletivo, ficar em filas

ou espagos com multidGes e sair de casa sozinha. Teme se sentir

mal e ndo conseguir escapar ou obter ajuda.

Por isso, passou a evitar tais situagdes e sé as enfrenta

acompanhada de uma pessoa de sua confianca. Nega

preocupagdo em ser observada ou avaliada negativamente por

outros individuos. Nunca apresentou ataques de panico

inesperados e recorrentes. Ainda assim, o quadro tem levado a

importante prejuizo em sua rotina.

Assinale a opgdo que apresenta o diagndstico mais provavel e a

conduta mais adequada.

(A) Fobia especifica; indicar terapia de exposigdo gradual ao
estimulo especifico.

(B) Transtorno de ansiedade social; iniciar ISRS associado a
terapia cognitivo-comportamental.

(C) Transtorno de pénico; iniciar ISRS associado a técnicas de
controle respiratério durante as crises.

(D) Agorafobia; iniciar terapia cognitivo-comportamental com
exposicdo in vivo, associada a ISRS, se necessario.

39

Mulher de 27 anos relata ter apresentado, no ultimo més, trés
episddios inesperados de palpitagdes, sudorese, dificuldade de
respirar, vertigem e medo de morrer, com duragdao de poucos
minutos cada. N3o consegue identificar nenhum fator
desencadeante.

A partir do segundo episddio, passou a se preocupar em ter
novas crises. Tem evitado atividade fisica, por temer que o
aumento da frequéncia cardiaca deflagre um novo episddio. Nega
histérico cardiovascular e sua investigagdo cardioldgica (incluindo
eletrocardiograma) ndo evidenciou anormalidades. Antes deste
periodo, ndo se considerava uma pessoa ansiosa ou preocupada.
N&do apresenta sintomas fisicos persistentes fora das crises.

Sobre o diagndstico mais provavel, assinale a afirmativa correta.

(A) Transtorno de Ansiedade Generalizada; é mais prevalente em
mulheres, com inicio tipico na infancia ou adolescéncia.

(B) Transtorno de Panico; é mais prevalente em mulheres, com
inicio tipico entre o final da adolescéncia e inicio da vida
adulta.

(C) Arritmia cardiaca paroxistica; é mais prevalente em homens,
frequentemente associada a cardiopatia estrutural,
hipertensdo ou idade avangada.

(D) Transtorno de sintomas somaticos; é mais prevalente em
mulheres, com alto de servigos de salde e investigagdes
médicas repetidas sem achados.
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Mulher de 23 anos, IMC de 22 kg/m?2, procurou atendimento por
apresentar, had cerca de 4 meses, episodios recorrentes
(aproximadamente duas vezes na semana) de ingesta de grandes
quantidades de alimento em curto periodo, acompanhados de
sensagdo de falta de controle. Apds tais episddios, induz vomito a
fim de evitar ganho de peso. Apresenta intensa insatisfacdo com
a imagem corporal, a qual influencia significativamente sua
autoavaliagdo. Nega restrigdo alimentar fora dos episddios e seu
peso tem se mantido estavel ao longo do periodo.

Assinale a opgdo que apresenta o diagndstico mais provavel e a
conduta mais adequada.

(A) Anorexia nervosa, subtipo compulsdo alimentar/ purgativo;
indicar internagdo para estabilizagdo nutricional.

(B) Bulimia nervosa; iniciar terapia cognitivo-comportamental
especializada associada a ISRS em dose adequada.

(C) Alteragdo de comportamento alimentar sem transtorno
psiquidtrico subjacente; orientar reeducagdo alimentar e
atividade fisica regular.

(D) Transtorno de compulsdo alimentar; iniciar terapia cognitivo-
comportamental, sem necessidade de conduta especifica
para o comportamento purgativo.

41

Homem de 48 anos apresenta, ha cerca de 5 meses, dificuldade
para iniciar o sono (leva 1 a 2 horas para adormecer) na maioria
das noites (pelo menos 4 vezes na semana), apesar de manter
horario regular e ambiente adequado para dormir. Queixa-se de
fadiga diurna, dificuldade de concentragdo e irritabilidade, as
quais atribui as noites mal dormidas.

Ele e sua esposa negam que ele ronque alto, apresente pausas
respiratérias durante o sono ou consuma substancias
estimulantes a noite. Nega ainda humor deprimido, anedonia ou
outros sintomas que precedam ou sejam independentes das
queixas de sono.

Considerando o diagndstico mais provavel, assinale a opgdo que
indica a conduta mais adequada.

(A) Iniciar antidepressivo, pois a queixa de sono é associada a
transtorno depressivo maior.

(B) Solicitar polissonografia, considerando-se que a apneia
obstrutiva de sono é o diagndstico mais provavel.

(C) Iniciar terapia cognitivo-comportamental para insonia,
considerando-se o diagndstico de transtorno de insonia
cronica.

(D) Orientar medidas de higiene do sono, sem necessidade de
tratamento especifico, uma vez que se trata de privagdo do
sono situacional.

42

S.0.F., joalheiro, 52 anos, estava dirigindo, quando teve seu carro
fechado por outro veiculo, de onde desceram trés homens
armados, mandando-o sair de seu carro.

Ao avistar uma viatura de policia, um dos assaltantes, apontando
sua arma para a vitima, gritou para os demais: “Vamos matar
logo ele e levar o carro.” O paciente relata que, neste momento,
ficou “paralisado”, imaginando que o matariam, “sem conseguir
se mexer ou gritar.” Ele relata “perder a nogdo do que estava
acontecendo.” Em seguida, ao passar suas maos pelo corpo,
sentia como se tivesse sido alvejado, “como se tivesse morrido.”
Nas semanas seguintes, foi diagnosticada com Transtorno de
Estresse Agudo e posteriormente, com Transtorno de Estresse
Pds-Traumatico (TEPT). Alguns meses depois, apresentou
episddio depressivo maior associado ao TEPT.

A despeito do tratamento combinado de psicoterapia cognitivo-
comportamental e do uso de antidepressivo em dose adequada,
a resposta clinica foi insatisfatéria. Paciente ainda ndo se sente
fazendo parte de seu corpo e estranha sua imagem no espelho.
Relata que ndo sente nada nas atividades do dia a dia, “como se

eu ndo existisse”. Algumas vezes, “é como se eu me assistisse, de
fora do meu corpo.”

Diante da persisténcia de sintomas dissociativos ao longo do
curso do quadro, assinale a afirmativa correta.

(A) O especificador “com sintomas dissociativos” do TEPT se
associa a maior gravidade, maior prejuizo funcional e pior
resposta ao tratamento.

(B) A persisténcia de sintomas dissociativos contraindica
psicoterapias focadas no trauma, devendo o tratamento ser
exclusivamente farmacolégico.

(C) A imobilidade tonica e os sintomas dissociativos descritos sdo
incompativeis com diagndstico de TEPT, sugerindo Sindrome
de Munchausen.

(D) A imobilidade ténica peritraumatica, por si sO, configura
transtorno conversivo concomitante, devendo ser tratada
como entidade nosoldgica separada do TEPT.

43

Mulher de 39 anos procurou atendimento por apresentar queixas
persistentes de dor abdominal, cefaleia e fadiga, ha cerca de 10
meses.

Nesse periodo, realizou consultas com diferentes especialistas e
diversos exames complementares, buscando repetidamente uma
explicagdo para os sintomas. Refere pensar constantemente nos
sintomas e, verificar com frequéncia o préprio corpo, em busca
de sinais de piora. Essas preocupagdes e comportamentos
consomem grande parte do seu tempo e tém gerado prejuizo
significativo nos relacionamentos familiares e no desempenho
ocupacional. Ndo relatou medo especifico de apresentar uma
doenga grave, mas intenso sofrimento relacionado aos préprios
sintomas.

Assinale a opgdo que apresenta o diagndstico mais provavel e a
conduta mais adequada.

(A) Transtorno facticio; confrontar a paciente sobre a possivel
produgdo intencional de sintomas.

(B) Transtorno conversivo; solicitar avaliagdo neuroldgica
especializada antes de iniciar qualquer intervengdo
psiquidtrica.

(C) Transtorno de sintomas somadticos; iniciar terapia cognitivo-
comportamental focada no manejo da resposta aos sintomas
e evitar investigagGes desnecessarias.

(D) Transtorno de ansiedade de doenga; iniciar terapia cognitivo-
comportamental focada no medo de adoecer e
psicoeducagdo sobre o verdadeiro risco de doenga grave.
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Mulher de 27 anos procurou o Ambulatério de Psiquiatria,
acompanhada da mde, dez dias apds ter sido vitima de um
assalto a mdo armada na porta de casa.

Segundo sua made, que estava na janela e testemunhou o
ocorrido, apds o evento, a filha seguiu para o trabalho. Ao chegar
em casa, ndo comentou nada. Inicialmente, a mae achou que ela
estivesse evitando falar no assunto. Ao longo dos dias, ela
questionou a filha sobre o assalto. Contudo, a moga demonstrava
nao se lembrar. Apds alguns dias, a moga passou a relatar
intenso sofrimento e ansiedade pelo lapso de memodria. Sem
outras queixas. Por isso, resolveram procurar atendimento
médico. Nega uso de dlcool ou outras substancias, cefaleia,
histéria pessoal ou familiar de enxaqueca ou epilepsia.

Exame neuroldgico sem alteragbes. Ao exame psiquico, paciente
orientada auto e alopsiquicamente, preserva as demais
memorias, conhecimento semantico e procedural; nivel de
consciéncia e atengdo preservados. Ndo apresenta alteragdes de
comportamento nem parece se beneficiar da situagdo (ndo ha
afastamento do trabalho, processos judiciais em curso ou
disputas relacionadas ao episddio). Apresenta histérico de abuso
fisico e sexual na infancia.

A principal hipdtese diagndstica nesse caso é:
(A) Amnésia dissociativa.

(B) Transtorno de conversivo.

(C) Amnésia global transitéria.

(D) Transtorno dissociativo de identidade.

45

Universitaria de 27 anos procura sua unidade basica de saude,
apds insisténcia de sua irmd, que sempre se preocupou com sua
“impulsividade”. A paciente afirma que as pessoas ndo lhe
entendem. Atribui seu sofrimento e dificuldades recorrentes nos
relacionamentos interpessoais a esta falta de compreensao.
Apresenta histérico de episddios de “explosdes de raiva” em
situagOes de contrariedade. Queixa-se de soliddo, sentimento de
vazio e medo de ser abandonada por seu parceiro. Quando ele
demora a lhe responder e ela interpreta como rejeicdo, é comum
se infligir autolesdes nao suicidas. Reconhece que, muitas vezes,
se coloca em situagbes de risco, por ser “muito intensa”. As
flutuacGes de humor sdo dependentes dos eventos interpessoais.
Considerando o diagndstico mais provavel para este caso,
assinale a afirmativa incorreta.

(A) E comum haver histéria familiar de transtorno depressivo
maior, transtorno por uso de alcool e abuso de outras
substancias psicoativas.

Adversidades na infancia, principalmente abuso e negligéncia,
associam-se a mudangas epigenéticas que contribuem para a
génese do transtorno.

(C) Estudos com gémeos demonstram que a herdabilidade do
transtorno varia de 40 a 70%, refletindo importante
contribuigdo genética.

O cortisol basal alterado, a disfungdo cognitiva frontal e as
alteragdes opioide-oxitocinérgicas constituem biomarcadores
validados e especificos do transtorno.

(B

s

46

Adolescente de 14 anos, designada do sexo masculino ao nascer,
é levada ao Ambulatério de Psiquiatria pelos pais, devido ao
isolamento social e a recusa em ir para a escola.

Paciente relatou que, desde os 7 anos, deseja ser reconhecida e
viver socialmente como uma menina. Ha cerca de 2 anos, com o
inicio da puberdade, houve aumento da insatisfagio com a
autoimagem, evitando, inclusive, se olhar no espelho.
Gradualmente, reduziu o convivio social e desenvolveu sintomas
depressivos. Refere ainda que, ha anos, evita ingerir liquidos fora
de casa para ndo precisar utilizar banheiros masculinos.

Apds a avaliagdo psiquidtrica, a familia questiona o profissional
sobre as mudangas nos diagndsticos de condigdes relacionadas a
identidade de género, perguntando por que essas condigdes ja
receberam outras denominagdes e por que, atualmente, afirma-
se que “deixaram de ser doenga.”

Considerando a evolugdo dos sistemas de classificagdo
diagndstica em Psiquiatria, assinale a afirmativa correta.

(A) A CID-11 manteve a “Incongruéncia de Género” no capitulo
de Transtornos Mentais, modificando apenas a terminologia
utilizada pela CID-10 para designar a condigdo.

(B) A mudanga na terminologia de “Transtornos de Identidade de
Género” para “Disforia de Género” ocorreu na CID-11,
enquanto o DSM-5-TR manteve a nomenclatura utilizada no
DSM-IV-TR.

(C) A CID-11 adotou a nomenclatura “Incongruéncia de Género”

e retirou a condi¢do do capitulo de Transtornos Mentais,

passando a classifica-la no capitulo de CondigGes relacionadas

a saude sexual.

O DSM-5-TR excluiu a “Disforia de Género” de sua

classificagdo, por reconhecer que a incongruéncia de género

ndo configura, por si s6, um transtorno mental,
acompanhando a mudanga realizada pela CID-11.

s

47

Mulher de 32 anos, técnica de enfermagem, é hospitalizada pela
42, vez nos Ultimos 6 meses. As internagdes foram em diferentes
hospitais, sempre motivados por episédios espontaneos de
hipoglicemia grave (34 ng/ml na ultima admissdo). Nega
diagndstico prévio de diabetes, prescricdio de insulina ou
hipoglicemiantes orais, assim como uso regular de qualquer
medicamento.

Exames laboratoriais evidenciaram padrdo consistente de
administracdo exdgena de insulina. Paciente nega ter usado
qualquer medicagdo nos ultimos dias. Contudo, em um momento
em que a bolsa da paciente ficou aberta, um enfermeiro
observou frascos de insulina em seu interior. Ndo ha processos
judiciais, beneficios previdenciarios ou afastamentos laborais em
curso, bem como a paciente ndo demonstra interesse em ganhos
secundarios.

Assinale a opgdo que apresenta a hipdtese diagndstica mais
provavel.

(A) Ndo adesdo ao tratamento; provavelmente a paciente é
diabética e negou por fazer uso irregular da insulina prescrita.

(B) Transtorno de sintomas somaticos, com preocupagdo
desproporcional aos sintomas fisicos apresentados, sem
indugdo voluntdria.

(C) Simulagdo, pois a autoadministracdo de insulina confirma a
producgdo intencional de sintomas, visando ganho externo
ainda ndo identificado.

(D) Transtorno facticio imposto a si mesmo, caracterizado pela
indugdo intencional de sintomas associada mesmo sem
recompensa externa evidente.
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Menino de 8 anos é levado ao psiquiatra devido a dificuldades de
aprendizagem. Cursa o 22 ano do ensino fundamental em escola
publica, mas ndo conseguiu se alfabetizar.

Na pré-escola, frequentemente tornava-se agressivo, mas isso

ndo ocorre mais. Segundo os pais, sua irma mais nova, de 5 anos,

ja o superou em habilidades académicas e sociais. S6 entdo, os

pais suspeitaram que “havia algo de errado com ele.” Foi

submetido a avaliagdo neuropsicolégica que evidenciou

funcionamento intelectual significativamente abaixo do

esperado, com Q| de 48.

Na avaliagdo do funcionamento adaptativo, o perfil é

heterogéneo: apresenta autonomia nos cuidados pessoais,

comunicagdo clara e interagdo social adequada, mas manifesta

limitagGes importantes no dominio conceitual, especialmente nas

habilidades académicas, necessitando de suporte continuo para

as demandas escolares.

De acordo com o DSM-V-TR, o nivel de gravidade do transtorno

do desenvolvimento intelectual é definido, primariamente,

pelo(a)

(A) escore de Ql, conforme faixas de pontuagdo (ex: moderado =
35-49).

(B) funcionamento adaptativo nos dominios conceitual, social e
pratico.

(C) idade de inicio das manifestagdes observadas. Quanto mais
precoce, maior a gravidade.

(D) nimero de comorbidades psiquiatricas. (Leve: nenhuma;
moderado: 1; grave> 2).

49

Em consulta de puericultura de menino de 18 meses, sem queixa
espontanea dos pais, o médico observou a inconsisténcia do
contato visual e a auséncia de apontar protodeclarativo. Os
responsaveis nao valorizam os achados e consideram o
desenvolvimento normal.

Assinale a opgdo que indica a conduta mais adequada para
rastreamento de Transtorno do Espectro Autista (TEA), nesta
consulta.

(A) Encaminhar a atengdo especializada, para realizagdo de
rastreio por equipe multidisciplinar.

(B) Rastrear sinais de risco de TEA com o M-CHAT-R/F disponivel
na caderneta da crianga e no PEC E-SUS APS.

(C) Aguardar apds os 36 meses para realizar rastreamento,
evitando a patologizagdo de comportamentos comuns no
desenvolvimento.

(D) Rastrear apenas se houver queixa espontdnea dos
responsaveis ou se o paciente estiver no grupo de risco (ex:
irmdos de criangas com TEA).

50

Menino de 6 anos é trazido pela mde a consulta médica. Ela
afirma que ele “ndo para quieto” em casa, ha mais de um ano.
Entretanto, no relatério escolar, a professora da pré-escola
descreve que ele participa adequadamente das atividades
dirigidas, senta-se durante as atividades em roda, aguarda sua
vez e ndo manifesta problemas comportamentais. Durante o
atendimento, observa-se desenvolvimento e linguagem
adequados, além de auséncia de prejuizo social.

Assinale a opgdo que apresenta o diagndstico mais provavel para
0 caso.

(A) Transtorno Opositivo Desafiador.

(B) TDAH, apresenta¢do combinada.

(C) TDAH, predominantemente hiperativo-impulsivo.

(D) Desenvolvimento tipico, pois os sintomas ocorrem em apenas
um contexto.

51

Idosa, 73 anos, comparece a consulta acompanhada por seu filho.
Ela relata esquecimentos, com inicio ha aproximadamente dois
meses, apos falecimento do marido. Afirma que isso a tem
angustiado muito. Apresenta também tristeza persistente,
hiporexia, insonia terminal e anedonia. Ndo ha histérico de
declinio cognitivo ou prejuizo funcional anterior a este periodo.

Na avaliagdo cognitiva, responde “nao sei” a diversas perguntas.
Quando o entrevistador insiste um pouco e estimula, a paciente
consegue responder adequadamente. Ndo apresenta alteragdes
ao exame neurologico.

Entre as caracteristicas listadas abaixo, assinale a mais sugestiva

de comprometimento cognitivo por depressdo

(pseudodeméncia), em vez de transtorno neurocognitivo maior.

(A) Confabulagdo para preencher lacunas de memoria.

(B) Inicio insidioso associado a curso lentamente progressivo.

(C) Consciéncia de seu déficit e melhora do desempenho
mediante estimulo.

(D) Desorientagdo temporoespacial persistente e progressiva
associada a apraxia.

52

Um Psiquiatra é chamado para avaliar um paciente internado na
enfermaria de cirurgia, a partir de um pedido de interconsulta, no
qual esta escrito apenas “Solicito avaliagdo da Psiquiatria”, sem
especificagdo do motivo da solicitagdo ou da questao clinica a ser
respondida.

Considerando-se as recomendagdes de boa pratica em
Interconsulta Psiquiatrica, assinale a opgdo que indica a conduta
mais adequada neste caso.

(A) Solicitar a equipe que detalhe a demanda da interconsulta
por escrito, antes de iniciar a avaliagdo do paciente.

(B) Avaliar o paciente imediatamente com base nas informagGes
disponiveis no prontudrio e registrar o parecer, por escrito,
ao final.

(C) Avaliar o paciente imediatamente, e registrar no prontuario
os principais diagndsticos diferenciais e respectivas
possibilidades terapéuticas.

(D) Contatar o médico solicitante antes da avaliagdo, para a
esclarecer a demanda, e comunicar as recomendagdes a
equipe, além de registra-las no prontuario.
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Homem de 42 anos, é trazido ao pronto-socorro pela policia,
apds heteroagressividade, sem acompanhante.

Ao exame, desorientado alopsiquicamente, halito etilico, fala
incompreensivel, tenta agredir a equipe. Familiar informa por
telefone que ele “toma remédio para arritmia” ha poucos dias,
mas ndo sabe informar qual. De-escalagdo verbal falha. Risco
iminente de agressividade persiste.

Assinale a conduta mais indicada neste momento.

(A) Haloperidol e prometazina IM, combinagdo tradicionalmente
usada para agitagdo de etiologia indeterminada.

(B) Midazolam IM isoladamente, evitando-se uso de
antipsicéticos até maior esclarecimento do caso.

(C) Aripiprazol IM em dose Unica evitando benzodiazepinico
isolado e farmacos com maior potencial de prolongar o
intervalo QT.

(D) Contengdo fisica imediata, associada a contengdo mecanica,
reavaliando a necessidade de medicagdo posteriormente.

54

Mulher de 37 anos, apresenta pensamentos intrusivos de
contaminagdo e rituais de banhos que consomem muitas horas
de seu dia. Esses comportamentos tém causado prejuizo
significativo em seu desempenho profissional e resultaram em
lesGes dermatoldgicas decorrentes do uso excessivo de
sabonetes.

Apds avaliagdo clinica, foi estabelecido o diagndstico de
Transtorno Obsessivo-Compulsivo (TOC).

Considerando as intervengdes psicoterapéuticas para o TOC,
assinale a opgdo que apresenta a modalidade com maior
evidéncia de eficacia.

(A) Terapia de aceitagdo e compromisso (ACT), como modalidade
de primeira linha para o TOC.

(B) Terapia cognitivo-comportamental (TCC) com exposi¢do com
prevengdo de resposta (EPR).

(C) Terapia psicodindmica breve com foco na compreensdo de
conflitos inconscientes associados aos sintomas.

(D) Terapia interpessoal, com foco na identificagdo e modificagdo
dos padrGes de relacionamentos associados ao surgimento
das obsessdes.

55

Mulher de 52 anos, em tratamento regular com sertralina,
recebeu tramadol para analgesia em pds-operatorio de cirurgia
ortopédica.

Aproximadamente 12 horas apds a introdugdo do analgésico,
apresentou agitacdo, sudorese profusa, tremores, hiper-reflexia,
clénus, diarreia e temperatura de 38,7°C.

Considerando a apresentagdo clinica a possivel interagdo
medicamentosa, assinale a opgdo que melhor explica a
fisiopatologia do quadro.

(A) Liberagdo excessiva de calcio pelo reticulo sarcoplasmatico,
provocando contragdo muscular sustentada e aumento da
produgdo de calor.

(B) Aumento da atividade serotoninérgica central decorrente do
efeito combinado da sertralina e do tramadol.

(C) Redugdo da neurotransmissdo dopaminérgica central
decorrente do bloqueio dos receptores D2 pelo tramadol,
produzindo hipertermia e instabilidade autonémica.

(D) Aumento da atividade colinérgica central decorrente da
interagdo entre os medicamentos, produzindo hipertermia,
alteragdes neuromusculares e manifestagoes
gastrointestinais.

56

Mulher de 28 anos, foi internada com quadro de catatonia,
caracterizado por mutismo, negativismo, rigidez postural, recusa
alimentar e hidrica ha quatro dias. Evoluiu com instabilidade
autonémica e risco nutricional agudo. Apds tratamento com
lorazepam em dose terapéutica adequada, ndo apresentou
resposta clinica significativa apds 72 horas.

Considerando a gravidade do quadro e a auséncia de resposta ao

tratamento com benzodiazepinico, assinale a opgdo que indica a

conduta mais adequada em relagdo a eletroconvulsoterapia

(ECT).

(A) A ECT pode ser realizada em carater de urgéncia sem
necessidade de suporte anestésico, desde que o paciente
esteja clinicamente monitorizado durante a aplicagdo.

(B) A ECT é contraindicada no tratamento da catatonia, sendo
preconizada apenas para episodios depressivos graves e
refratérios, conforme Resolugdo CFM n2 1.640/2002.

(C) A ECT pode ser realizada apds autorizagdo judicial, devido a
possibilidade de comprometimento da capacidade da
paciente para consentir com o procedimento.

(D) A ECT esta indicada, devendo ser realizada em ambiente
adequado com suporte a vida, procedimentos anestésicos e
de recuperagdo, conforme Resolugdo CFM n°2.057/2013.

57

Homem de 54 anos, com diagndstico de esquizofrenia, encontra-
se internado em hospital psiquidtrico ha mais de 3 anos.
Encontra-se estavel clinicamente, com boa adesdo ao tratamento
e autonomia para atividades basicas da vida didria. Ndo possui
vinculo familiar ativo nem residéncia ou suporte social que
possibilite seu retorno a comunidade.

Nesse contexto, assinale a op¢do que indica o servico da RAPS
mais  adequado  para receber este  paciente na
desinstitucionalizagdo.

(A) Unidade de acolhimento, destinada ao acolhimento
residencial temporario articulado ao acompanhamento
realizado pelos servigos da RAPS.

(B) Leito de saude mental em hospital geral, destinado a

continuidade do cuidado de pessoas com transtornos mentais

que necessitam de suporte institucional apds alta
psiquiatrica.

Servigo Residencial Terapéutico (SRT), destinado a moradia

na comunidade de pessoas egressas de internagdes

psiquidtricas de longa permanéncia sem suporte familiar ou
social.

(D) CAPS 1l com acolhimento noturno, destinado ao
acompanhamento intensivo e a permanéncia temporaria de
pessoas em processo de reinser¢do social apds internagdo
prolongada.

G
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Homem de 28 anos foi submetido a exame médico pericial apds
ser acusado de planejar e executar um homicidio, por vantagens
financeiras.

De acordo com os registros, durante varios meses, ele pesquisou
a rotina da vitima, contratou um terceiro para lhe auxiliar na
execucdo e buscou meios de dificultar a sua identificagdo. Apds o
crime, descartou as evidéncias e forneceu informagdes
contraditdrias dos fatos.

Na avaliagdo pericial, mostrou-se cordial, articulado e
aparentemente cooperativo. Discurso autocentrado, pouca
preocupagdo com as consequéncias de seus atos para os outros,
tendéncia a manipular o entrevistador e justificativas recorrentes
para comportamentos lesivos praticados no passado.

Consta em seu histdrico, comportamento agressivo desde a
adolescéncia, além de furtos, golpes, comportamentos
irresponsaveis e violagdes dos direitos das outras pessoas. Ndo ha
histéria de delirios, alucinagdes, episédios maniacos ou
alteragdes cognitivas relevantes. Afirma que sabia que matar a
vitima era proibido e que poderia ser preso por isso, mas alega
que “valia a pena correr o risco”.

Considerando os principios da Psiquiatria Forense e os critérios
de imputabilidade penal, assinale a afirmativa que apresenta a
interpretagdo mais adequada.

(A) A auséncia de psicose ou déficit cognitivo exclui qualquer
transtorno mental relevante, de modo que a avaliagdo
psiquidtrica é dispensavel para a analise da imputabilidade
penal.

A presenca de tragos psicopaticos e de comportamento
antissocial persistente caracteriza transtorno mental grave, o
qual compromete sua capacidade de autodeterminagdo,
tornando-o inimputavel.

(C) A existéncia de planejamento prévio e a ocultagdo de
elementos que contribuissem para sua identificacdo
demonstram sua plena capacidade de autodeterminagao,
independentemente de eventual transtorno mental que
pudesse ser identificado na avaliagdo pericial.

O padrdo descrito é compativel com transtorno de
personalidade antissocial e pode incluir tragos psicopaticos,
mas, isoladamente, ndo demonstra incapacidade de
compreender o carater ilicito do ato ou de determinar-se de
acordo com esse entendimento na hora do crime.

(B

(D

-

59

De acordo com dados epidemioldgicos divulgados pela
Organizagdo Mundial de Saude, os transtornos mentais
constituem um importante problema de Sadde Publica.
Considerando as estimativas globais e os principios da
epidemiologia, assinale a afirmativa correta.

(A) A maior parte dos transtornos mentais se inicia na idade
adulta, de modo que estratégias de prevengdo primaria e
secundaria devem se concentrar nesta faixa etaria.

A despeito da elevada prevaléncia dos transtornos mentais,

sua contribuicdo para a carga global de doenga é

relativamente pequena, pois a maior parte de seu impacto

esta restrita a episodios agudos e de curta duragado.

(C) Os transtornos mentais sdo relativamente incomuns na
populagdo, uma vez que sua prevaléncia mundial é inferior a
5%; entretanto, apresentam elevada mortalidade direta,
principalmente por complicagdes decorrentes dos préprios
transtornos.

(B

s

Aproximadamente uma em cada sete pessoas no mundo vive
com algum transtorno mental, sendo os transtornos de
ansiedade e os depressivos 0s mais prevalentes,
evidenciando sua elevada frequéncia na populagdo geral.

60

Em uma Unidade de Internagdo Psiquiatrica, a equipe identificou
um aumento do numero de erros relacionados a administragao
de medicamentos.

A andlise dos incidentes revelou prescrigdes com informagdes
incompletas, falta de padronizagdo na comunicagdo entre os
profissionais e auséncia de conferéncia sistematica antes da
administragdo. Em uma reunido, alguns profissionais defendem
que a principal medida deve ser a identificagdo e a puni¢do dos
responsaveis pelos erros, enquanto outros propdem uma revisao
dos processos de trabalho e a criagdo de mecanismos para
identificar e evitar erros.

Considerando os principios da qualidade e seguranga do
paciente, assinale a afirmativa que apresenta a conduta mais
adequada.

(A) Evitar o registro dos incidentes sem dano, pois sua analise
acrescentaria pouco a seguranga e poderia aumentar a
exposicdo dos profissionais envolvidos.

(B) Priorizar a identificagdo dos responsaveis profissionais pelos
incidentes, pois a responsabilizagdo individual constitui o
principal mecanismo de prevengdo de novos erros.

(C) Concentrar as a¢Bes de seguranga na capacitagdo individual

dos profissionais, uma vez que os eventos adversos decorrem

principalmente de falhas técnicas de membros da equipe.

Analisar sistematicamente os incidentes e as condi¢cGes que

contribuiram para sua ocorréncia, fortalecendo a cultura de

seguranga e implementando mudangas nos processos para
reduzir a probabilidade de recorréncia.

(D

-
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