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AATTEENNÇÇÃÃOO  

  

��  AAbbrraa  eessttee  CCaaddeerrnnoo,,  qquuaannddoo  oo  FFiissccaall   ddee  SSaallaa  aauuttoorr iizzaarr   oo  iinníícciioo  ddaa  PPrroovvaa..  

��  OObbsseerrvvee  ssee  oo  CCaaddeerrnnoo  eessttáá  ccoommpplleettoo..  EEllee  ddeevveerráá  ccoonntteerr   5500  ((cciinnqquueennttaa))  qquueessttõõeess  oobbjjeettiivvaass  ddee  mmúúll ttiippllaa  

eessccoollhhaa  ccoomm  0055  ((cciinnccoo))  aall tteerrnnaattiivvaass  ccaaddaa,,  sseennddoo  1100  ((ddeezz))  ddee  CCoonnhheecciimmeennttooss  ddaa  LLíínngguuaa  PPoorrttuugguueessaa,,  

1100  ((ddeezz))  ddee  CCoonnhheecciimmeennttooss  ddoo  SSUUSS  ee  3300  ((ttrr iinnttaa))  ddee  CCoonnhheecciimmeennttooss  EEssppeeccííffiiccooss..  

��  SSee  oo  CCaaddeerrnnoo  eessttiivveerr   iinnccoommpplleettoo  oouu  ccoomm  aallgguumm  ddeeffeeii ttoo  ggrrááffiiccoo  qquuee  llhhee  ccaauussee  ddúúvviiddaass,,  iinnffoorrmmee,,  

iimmeeddiiaattaammeennttee,,  aaoo  FFiissccaall ..  

��  UUmmaa  vveezz  ddaaddaa  aa  oorrddeemm  ddee  iinníícciioo  ddaa  PPrroovvaa,,  pprreeeenncchhaa,,  nnooss  eessppaaççooss  aapprroopprriiaaddooss,,  oo  sseeuu  NNoommee  

ccoommpplleettoo,,  oo  NNúúmmeerroo  ddoo  sseeuu  DDooccuummeennttoo  ddee  IIddeennttiiddaaddee,,  aa  UUnniiddaaddee  ddaa  FFeeddeerraaççããoo  ee  oo  NNúúmmeerroo  ddee  

IInnssccrr iiççããoo..  

��  PPaarraa  rreeggiissttrraarr   aass  aall tteerrnnaattiivvaass  eessccoollhhiiddaass  nnaass  qquueessttõõeess  oobbjjeettiivvaass  ddee  mmúúll ttiippllaa  eessccoollhhaa,,  vvooccêê  rreecceebbeerráá  

uumm  CCaarr ttããoo--RReessppoossttaa  ddee  LLeeii ttuurraa  ÓÓttiiccaa..  VVeerrii ffiiqquuee  ssee  oo  NNúúmmeerroo  ddee  IInnssccrr iiççããoo  iimmpprreessssoo  nnoo  CCaarrttããoo  

ccooiinncciiddee  ccoomm  oo  sseeuu  NNúúmmeerroo  ddee  IInnssccrr iiççããoo..  

��  AAss  bboollhhaass  ccoonnssttaanntteess  ddoo  CCaarr ttããoo--RReessppoossttaa  ddeevveemm  sseerr   pprreeeenncchhiiddaass  ttoottaallmmeennttee,,  ccoomm  ccaanneettaa  

eessffeerrooggrrááffiiccaa  aazzuull   oouu  pprreettaa..    

��  PPrreeeenncchhiiddoo  oo  CCaarrttããoo--RReessppoossttaa,,  eennttrreegguuee--oo  aaoo  FFiissccaall   ee  ddeeiixxee  aa  ssaallaa  eemm  ssii llêênncciioo..  

 
 
 
 

BBOOAA  SSOORRTTEE!!   
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CCOONNHHEECCII MM EENNTTOOSS  DDAA  LL ÍÍ NNGGUUAA  PPOORRTTUUGGUUEESSAA  

  
REDES SOCIAIS A SERVIÇO DA FÉ 

 
Religiosos já acusaram a Internet de corromper jovens e crianças, graças à vastidão de conteúdo - inclusive 

sexual – nela disponível. Mas hoje, os tempos são outros. Agora, a interatividade virtual é ferramenta para arrebanhar 
e interagir com fiéis. Até o papa Bento XVI, que ainda escreve com caneta tinteiro, deu o aval para o uso das redes 
sociais pela Igreja. A bênção foi concedida no 45º Dia Mundial das Comunicações, há pouco mais de um mês. Muito 
antes, porém, religiosos e espiritualistas já usufruíam da evolução das mídias. Twitter e Facebook são novos 
instrumentos para a fidelização de fiéis e multiplicação do rebanho online.  

Revista JC. Jornal do Commercio. p. 15. 27.03.2011. 
 
01. Sobre o trecho, é CORRETO afirmar que 
 
A) ele declara uma rejeição à mídia por todos os segmentos sociais. 
B) a interatividade virtual é instrumento atual para congregar fiéis. 
C) todas as religiões precisam estar conectadas à Internet. 
D) o papa abomina o uso da Internet por parte dos fiéis católicos. 
E) a igreja católica se mantém indiferente aos avanços tecnológicos. 
 
02. Ao utilizar-se do trecho  

“Até o papa Bento XVI, que ainda escreve com caneta tinteiro, deu o aval...” 
o autor 
 
A) excluiu o representante da igreja católica do cenário abordado. 
B) incluiu o papa no contexto citado, com o uso do termo “até”. 
C) demonstrou a insensibilidade do papa frente às mídias tecnológicas. 
D) esboçou um ar irônico ante a postura do papa. 
E) repudiou a participação do papa no cenário da tecnologia atual. 
  
03. O trecho “Muito antes, porém, religiosos e espiritualistas já usufruíam da evolução das mídias.” expressa que 
 
A) uma parcela significativa de sacerdotes utiliza a Internet há um ano apenas. 
B) após a bênção papal, muitos fiéis começaram a utilizar a Internet. 
C) antes mesmo da bênção do  papa, pessoas ligadas à religião e espiritualidade já faziam uso da tecnologia. 
D) antes da bênção papal, religiosos e espiritualistas repeliam a evolução das mídias. 
E) espiritualistas e religiosos despertaram para as mídias em período posterior à bênção papal. 
 
04. Segundo o texto abaixo: 
 

“Twitter e Facebook são novos instrumentos para a fidelização de fiéis e multiplicação do rebanho online”. 
 
é CORRETO afirmar que 
 
A) todas as ferramentas online começaram a ser acessadas pelos fiéis. 
B) existem instrumentos na mídia de difícil acesso aos fiéis. 
C) com o twitter e o facebook, com certeza, haverá uma congregação de fiéis no âmbito presencial. 
D) todo rebanho online necessitará acessar o twitter e o facebook. 
E) tanto o twitter como o facebook favorecerão uma maior adesão de fiéis ao ambiente virtual. 
 
05. Tomando-se o título do texto, “Redes sociais a serviço da fé”, se permutássemos o termo serviço por disposição, 

estaria CORRETO o que se afirma na alternativa 
 
A) A preposição “a” receberia o acento grave. 
B) A preposição “da” seria permutada pela preposição “com”. 
C) O texto não sofreria qualquer mudança. 
D) Estaria correto o texto:  Redes sociais à disposição contra a fé. 
E) Estaria incorreto o texto: Redes sociais à disposição da fé. 
 
06. No trecho “Muito antes, porém, religiosos e espiritualistas já usufruíam...”, o termo sublinhado  
 
A) exprime ideia de alternância. 
B) poderia ser substituído por portanto, sem causar prejuízo semântico. 
C) denota circunstância temporal. 
D) poderia ser permutado por entretanto, sem acarretar qualquer prejuízo semântico. 
E) exprime ideia de causalidade. 
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07. No tocante à Concordância, analise os itens abaixo: 
 

I.    “...há pouco mais de um mês.” 
II.    “...graças à vastidão de conteúdo – inclusive sexual- nela disponível”. 

 
Sobre eles, é CORRETO afirmar que  
 
A) no item I, o verbo existente é pessoal com o sujeito “um mês”. 
B) no item II, o termo sublinhado concorda com o termo “sexual”. 
C) no item I, o verbo existente poderia ser permutado por “existe”. 
D) no item II, o termo sublinhado se refere ao termo “conteúdo”. 
E) no item I, se o termo “mês” estivesse no plural, o verbo “haver” com ele concordaria. 
 
08. Em qual das alternativas abaixo, a tonicidade dos dois termos sublinhados recai na última sílaba?  
 
A) “...graças à vastidão de conteúdo...”  
B) “...já usufruíam da evolução das mídias”. 
C) “ ... a fidelização de fiéis e multiplicação do rebanho online”. 
D) “Até o papa Bento XVI...” e “A bênção foi concedida...” 
E) “...– inclusive sexual – nela disponível” e “...há pouco mais de um mês”. 
 
09. Sobre o verbo sublinhado no trecho abaixo: 

“Muito antes, porém, religiosos e espiritualistas já usufruíam da evolução das mídias.” 

 
é CORRETO afirmar que  
 
A) exige complemento sem ser regido de preposição. 
B) exige dois complementos. 
C) não pede complemento. 
D) tem como complemento os termos religiosos e espiritualistas. 
E) exige complemento regido de preposição. 
 
10. Assinale a alternativa cujos termos sublinhados completam o sentido de um nome e vêm regidos de preposição, 

caracterizando, assim, a existência da Regência Nominal. 
 
A “...religiosos e espiritualistas já usufruíam da evolução das mídias.” 
B) “...graças à vastidão de conteúdo - inclusive sexual - ...”  
C) “A bênção foi concedida no 45º Dia Mundial das Comunicações Sociais...” 
D) “...há pouco mais de um mês .” 
E) “...que ainda escreve com caneta tinteiro...”  

  
CCOONNHHEECCII MM EENNTTOOSS  DDOO  SSUUSS  

  
11. A Lei 8.080, também chamada de Lei Orgânica da Saúde, define princípios e diretrizes para o Sistema Único de 

Saúde. O conjunto contínuo e articulado de ações e serviços, preventivos e curativos, individuais e coletivos, em 
todos os níveis de complexidade é considerado como um direito de 

 
A) universalização da assistência. 
B) hierarquização da rede de serviços de saúde.  D) descentralização político-administrativa. 
C) integralidade da assistência. E) hierarquização da assistência. 
 
12. Acerca da organização de serviços de saúde, analise os itens seguintes. 
 

I.   O Sistema Único de Saúde possui níveis de atenção básica, de média e de alta complexidade. Essa divisão visa 
facilitar a organização e o planejamento das ações e dos serviços de saúde. 

II.  A atenção de alta complexidade é considerada a mais importante, pois nela se inserem serviços e ações essenciais 
ao restabelecimento da condição de saúde de um indivíduo. 

III .  Todos os municípios brasileiros devem oferecer três níveis de atendimento em seu território. Afinal, os usuários 
possuem o direito de serem atendidos conforme a sua necessidade. 

IV .  Independentemente de outros níveis, a atenção básica deve ser oferecida em todos os municípios do país. 
 
Estão CORRETOS apenas  
 
A) I e II. B) I e III. C) I e IV. D) II e III. E) II e IV.  
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13. A regionalização dos serviços de saúde significa 
 
A) a organização dos serviços segundo o volume da demanda. 
B) a descentralização administrativa das instituições da área de saúde. 
C) as distribuições de cargos e funções, segundo critérios administrativos definidos. 
D) a descentralização política, técnica e administrativa da assistência à saúde. 
E) as distribuições de cargos e funções, segundo critérios geográficos definidos. 
 
14. Recursos para financiamento do Sistema Único de Saúde (SUS) são provenientes das seguintes fontes, EXCETO: 
 
A) Orçamento da União. 
B) Orçamento dos Municípios.  D) Orçamento da Seguridade Social. 
C) Contribuição direta dos usuários.  E) Orçamento dos Estados. 
 
15. Em relação à Norma Operacional de Assistência à Saúde (NOAS/SUS), assinale a alternativa CORRETA. 
 
A) Os municípios são excluídos do processo decisório do SUS sobre as políticas municipais de saúde. 
B) Tem como exigência preliminar e obrigatória para a gestão intermunicipal a realização da Programação Pactuada e 

Integrada (PPI). 
C) É contrária aos princípios de universalidade e equidade do SUS. 
D) Foi elaborada para ser inicialmente implantada nas regiões Sul e Sudeste do país. 
E) Antecede a NOB/96 que define as instâncias de gestão do SUS. 
 
16. Em relação ao Sistema Único de Saúde (SUS), assinale a alternativa CORRETA. 
 
A) Tem como presidente o Ministro da Saúde e como órgão máximo de decisão o Congresso Nacional. 
B) Tem como diretrizes gerais a universalidade do acesso, a descentralização administrativa, a integralidade das ações e a 

participação popular. 
C) Exclui o setor privado da assistência médica pública. 
D) Sustenta-se com os recursos da CPMF (Contribuição Provisória sobre Movimentações Financeiras). 
E) Repassa ao Ministério da Previdência 20% da verba que arrecada para suporte das aposentadorias que se iniciaram antes de 

1988, ano da promulgação da Constituição que criou o SUS. 
 
17. Em nível municipal, a avaliação de política de saúde será feita periodicamente, através de 
 
A) editais publicados em jornais. 
B) conferências municipais de saúde.  D) Congresso da Associação de Moradores. 
C) seminário interno da Secretaria de Saúde. E) audiências públicas na Câmara dos Vereadores. 
 
18. Os Conselhos de Saúde têm a seguinte característica: 
 
A) caráter provisório, até que a Câmara de Vereadores organize uma comissão na área da saúde. 
B) caráter permanente e somente consultivo.  
C) composto exclusivamente por representantes do setor público, do setor filantrópico e das instituições de ensino. 
D) caráter permanente e deliberativo. 
E) suas decisões não precisam de homologação pelo chefe do poder legalmente constituído, em cada esfera de Governo. 
 
19. Os Conselhos de Saúde são as instâncias máximas de definição das políticas de saúde nos âmbitos federal, estadual, 

municipal e, eventualmente, no distrital. Neles é garantida a participação de diferentes setores da sociedade, cuja 
representação deve ter a seguinte paridade: 

 
A) 50% de usuários, 25% de trabalhadores da saúde e 25% de instituições públicas e privadas. 
B) 50% de trabalhadores da saúde, 25% de instituições públicas e privadas e 25% de usuários. 
C) 50% de instituições públicas e privadas, 25% de usuários e 25% de trabalhadores da saúde. 
D) 50% de poder legislativo, 25% de poder executivo e 25% do poder judiciário. 
E) 50% de usuários, 25% do poder legislativo e 25% de trabalhadores da saúde. 
 
20. Segundo a Constituição Federal de 1988, o Sistema Único de Saúde (SUS) é definido como um sistema 

descentralizado, com comando único em cada esfera de governo, o que implica que 
 
A) Estados e Municípios financiem somente com recursos próprios seus respectivos sistemas de saúde. 
B) é necessário delegar autonomia para que Estados e Municípios formulem e implementem as respectivas políticas de saúde. 
C) cabe à União somente a responsabilidade pela execução das ações de Saúde Pública. 
D) cabe à União a responsabilidade exclusiva pelo financiamento das ações de Saúde Pública. 
E) cabe à União a responsabilidade exclusiva do financiamento da assistência médica hospitalar através das AIH. 
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CCOONNHHEECCII MM EENNTTOOSS  EESSPPEECCÍÍ FFII CCOOSS  
  

21. Assinalar a alternativa CORRETA em relação ao subtipo Paranoide da Esquizofrenia. 
 
A) Predomínio de sintomas positivos (delírios e alucinações), atrofia cortical e subcortial e pouca resposta aos antipsicóticos. 
B) Comprometimento afetivo e cognitivo, observado desde o primeiro surto, associado à atrofia cortical e subcortical com 

frequência. 
C) Resposta relativamente boa aos antipsicóticos (primeira ou segunda geração) e predomínio de sintomas positivos e 

lentificação significativa da psicomotricidade. 
D) Resposta aos antipsicóticos de primeira geração nitidamente melhor do que aos antipsicóticos de segunda geração. 
E) Predomínio de sintomas positivos, relativa boa resposta aos antipsicóticos (primeira ou segunda geração) e menos 

comprometimento afetivo, pelo menos, nos primeiros surtos. 
 
22. Assinale a alternativa CORRETA em relação aos transtornos do humor. 
 
A) No transtorno bipolar tipo I, no qual se observem clássicas fases de mania e de depressão, a resposta aos estabilizadores do 

humor é relativamente baixa, comparada ao transtorno afetivo bipolar tipo II. 
B) A distimia é um estado de humor deprimido de grau leve a moderado, e são requeridas, pelo menos, 2 semanas para o 

diagnóstico clínico. 
C) Antidepressivos de primeira geração são melhor indicados, quando se faz necessário tratamento prolongado com 

antidepressor em pacientes com transtorno afetivo bipolar com predomínio de depressão. 
D) Início precoce de depressão (abaixo de 20 anos) é um dos fatores prediditivos para o diagnóstico de transtorno afetivo 

bipolar. 
E) O uso de estabilizadores do humor constitui presentemente tratamento de escolha para o tratamento da distimia. 
 
23. As modernas classificações psiquiátricas (CID 10 - Organização Mundial de Saúde; DSM IV - Associação 

Americana de Psiquiatria) incorporaram aos critérios operacionais clínicos tempo de duração dos fenômenos 
psicopatológicos para o diagnóstico. Com essa variável inserida, que alternativa é VERDADEIRA? 

 
A) Na CID 10, se não forem observados exatos 180 dias de sintomas (desde os pródromos), não pode ser grafado o diagnóstico 

de esquizofrenia. 
B) Para o DSM IV, um processo psicótico de início súbito, que tenha bom controle sintomatológico com antipsicóticos e 

duração total de 30 dias, recebe a denominação de transtorno esquizofreniforme. 
C) A CID 10 é mais flexível em relação ao tempo necessário para diagnóstico de distimia em comparação com a DMS IV.  
D) Para o diagnóstico clínico de episódio depressivo, aguarda-se um período de, pelo menos, 21 dias de sintomas, de acordo 

com a classificação norteamericana (DSM IV). 
E) O transtorno psicótico agudo e transitório deve ter início e resolução em período de 1 ano como critério clínico em ambas as 

classificações. 
 
24. Os transtornos psiquiátricos, seguindo as atuais classificações médicas (CID 10 - OMS; DSM IV- APA), são 

construtos politéticos com critérios operacionais definidos em termos clínicos e temporais. Assim construídos  
 
A) permitem aumento da confiabilidade entre entrevistadores para um mesmo diagnóstico. 
B) permitem aumento da validade, porém diminuição da confiabilidade do diagnóstico. 
C) não pareceram alterar taxas de validade ou de confiabilidade. 
D) dificultam determinação das taxas de prevalência e de incidência pela baixa especifidade. 
E) diminuíram muito a frequência de comorbidades na psiquiatria. 
 
25. A psicopatologia constitui a base do diagnóstico psiquiátrico. Assinale a alternativa CORRETA quanto a essa área 

de estudo e aplicação clínica. 
 
A) A psicopatologia quantitativa é caracterizada por uma detalhada e acurada descrição do exame mental de um paciente. 
B) É da alçada da psicopatologia fenomenológica a explicação do porquê, a razão principal, da ocorrência dos sintomas 

observados. 
C) As escalas de avaliação constituem o melhor exemplo da psicopatologia denominada fundamental. 
D) Na clínica psiquiátrica diária, a psicopatologia fenomenológica constitui a base para o diagnóstico. 
E) A psicopatologia quantitativa constituiu a chave para a formulação de diagnósticos com base no tempo de duração dos 

sintomas. 
 
26. Em decorrência da cronicidade da maioria dos transtornos mentais, a epidemiologia psiquiátrica atual estuda e 

apresenta taxas e frequências que são baseadas, fundamentalmente, em 
 
A) incidência de transtornos e Risco Relativo (RR). 
B) coortes de indivíduos vulneráveis. 
C) prevalência de transtornos a partir de estudos de prevalência (censos ou amostras). 
D) Odds Ratio a partir de estudos de caso-controle e coortes.  
E) estudos de coorte com casos-controles aninhados. 
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27. Sobre a história da esquizofrenia, assinale a alternativa CORRETA. 
 
A) No início do século XX, mais especificamente em 1904, Kraepelin criou o termo "esquizofrenia" para inserir pacientes 

jovens com quadros psicóticos crônicos. 
B) Antes da classificação kraepeliniana, os subtipos da doença esquizofrênica já haviam sido descritos como "entidades 

independentes", ou seja, paranoia, catatonia e hebefrenia eram vistas como doenças específicas e não, como subtipos de um 
transtorno único. 

C) Eugen Bleuler, em 1911, discordou das ideias de Kraepelin de que a doença devia ser diagnosticada a partir da 
sintomatologia e, assim, criou a expressão "demência precoce". 

D) O termo "esquizofrenia" apenas veio a ser oficialmente aceito na medicina, a partir dos anos 60 (séc. XX), quando do I 
Congresso Internacional sobre Esquizofrenia, ocorrido na Europa. 

E) O vocábulo esquizofrenia, literalmente, remete à ideia de demência a partir dos radicais gregos frenos e esquizo. 
 
28. A medicina tem procurado correlacionar a estrutura cerebral com comportamentos observáveis ou sensações 

subjetivas (pensamento, sentimento, memória) do ser humano. Parte desse conhecimento é proveniente do estudo da 
farmacodinâmica dos medicamentos psiquiátricos. A partir desses estudos, é CORRETO afirmar que 

 
A) o hipocampo está relacionado fundamentalmente à motricidade, e isso pôde ser deduzido dos efeitos extrapiramidais dos 

neurolétpicos. 
B) os núcleos dorsais da rafe contêm os corpos dos neurônios produtores de serotonina, um dos neurotransmissores associados 

aos estados de humor do ser humano. 
C) o locus coeruleus é a sede principal dos neurônios gabaérgicos do sistema nervoso central e participa, fundamentalmente, 

do controle de fenômenos senso-perceptivos e afetivos. 
D) o lobo prefrontal tem como principal função o controle da sensibilidade autonômica em pacientes que apresentam 

esquizofrenia. 
E) estudos de neuroimagem demonstram atrofia cortical e subcortical e hipertrofia de ventrículos em pacientes com transtorno 

distímico comórbido com fobia social. 
 
29. A presença de sintomas físicos que sugerem uma condição médica geral, porém não pode ser explicada por uma 

condição médica pelos efeitos de uma substância ou por outro transtorno mental (por ex. Transtorno de Pânico) 
com sofrimento clinicamente significativo, sem que identifique intencionalidade voluntária, recebe o diagnóstico de 

 
A) Transtorno de Ansiedade Generalizada. 
B) Transtorno de Somatização.  D) Transtorno Factício. 
C) Transtorno Somatoforme. E) Síndrome de Ansiedade Social. 
 
30. Um dos grandes problemas de saúde pública contemporânea é o uso de substâncias psicoativas, tais como álcool, 

cannabis, cocaína, crack. A maioria deles provocam dependência física e/ou psicológica e determinam devastação na 
vida de relação dessas pessoas na sociedade. Assinale a alternativa CORRETA em relação a situações associadas ao 
uso e abuso de substâncias. 

 
A) Tolerância é o fenômeno que indica que, ao longo do tempo, os pacientes vão ficando sensíveis a doses cada vez menores 

das substâncias para apresentarem sintomas psíquicos. 
B) Para evitar a síndrome de abstinência, observada com suspensão súbita de substâncias, indica-se a retirada gradual destas, 

enquanto se iniciam medicamentos psicofarmacológicos e psicoterapia. 
C) Havendo abuso de substâncias, torna-se imperioso o diagnóstico de dependência e tolerância. 
D) A ocorrência de síndrome de abstinência indica dependência física dessa mesma substância. 
E) Pacientes com intoxicação idiossincrásica a uma determinada substância apresentarão intoxicação por essa substância 

apenas com o consumo de doses muito altas desta. 
 
31. Transtornos mentais orgânicos são diagnosticados quando síndromes psicopatológicas estão diretamente associadas 

a alterações estruturais ou funcionais do sistema nervoso central, tais como tumores, atrofias, infecções etc. Sobre 
isso, assinale a alternativa CORRETA. 

 
A) Delirium é o termo usado para definir as alterações da consciência vigil e sintomas senso-perceptivos que ocorrem na 

vigência de quadros orgânicos. 
B) Delirium é termo usado apenas quando da síndrome de abstinência em indivíduos dependentes de substâncias psicoativas. 
C) No delirium, o sensório permanece íntegro, apesar de que alterações da cognição mostram-se comprometidas. 
D) Para que quadros mentais orgânicos sejam diagnosticados, torna-se necessário que o paciente não tenha diagnóstico 

pretérito de algum transtorno mental não orgânico. 
E) No tratamento das síndromes mentais orgânicas, contraindica-se o uso de medicamentos psicofarmacológicos; a terapêutica 

para o transtorno de base é a única que deve ser instituída. 
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32. Assinale a alternativa CORRETA em relação ao exame do estado mental. 
 
A) Orientação espacial e temporal fazem parte do que se denomina exame do estado da consciência vigil do indivíduo. 
B) Os aspectos volitivos estão associados às emoções do examinando. 
C) Pensamento, inteligência, atenção e orientação constituem os aspectos conativos do exame mental. 
D) A diferença entre alucinações e pseudoalucinações relaciona-se à projeção das imagens ou outros fenômenos sensoriais, isto 

é, nas alucinações, haveria sensação sensorial para o exterior do indivíduo, enquanto que, nas pseudoalucinações, a 
projeção está inserida no interior do indíviduo, como que dentro de si, “dentro de sua cabeça”. 

E) Delírios podem ser definidos como fenômenos psicopatológicos associados ao curso do pensamento. 
 
33. Qual das afirmativas abaixo define o que se entende por episódio depressivo com sintomas disfóricos? 
 
A) Síndrome depressiva à qual se associam ansiedade importante e ideias de grandeza. 
B) Síndrome depressiva com a ocorrência de sintomas delirantes congruentes com o humor. 
C) Episódio depressivo leve com sintomas fóbicos associados. 
D) Episódio depressivo moderado com pensamentos sobrevalorados sobre moral e ética. 
E) Síndrome depressiva com a ocorrência de irritabilidade e impaciência. 
 
34. No transtorno obsessivo-compulsivo, o mais comum é a observação tanto de obsessões quanto de compulsões no 

mesmo paciente. Mais raramente, encontramos situações nas quais apenas obsessões ou compulsões estão presentes. 
Do ponto de vista neurofisiológico, o transtorno tem relação com 

 
A) núcleos dorsais da rafe. 
B) gânglia basal.  D) hipocampo. 
C) locus coeruleus. E) lobo occipital. 
 
35. Para um paciente que apresente, há, pelo menos, 02 anos, pensamentos delirantes sistematizados, de conteúdo 

persecutório e autorreferente, sem fenômenos alucinatórios proeminentes e com relativa preservação da condição de 
trabalho e/ou estudo, o provável diagnóstico é 

 
A) transtorno esquizofreniforme. 
B) transtorno psicótico agudo e transitório.  D) transtorno delirante. 
C) transtorno esquizotípico. E) esquizofrenia. 
 
36. Em relação à Sindrome Serotonérgica, é CORRETO afirmar que 
 
A) se deve à estimulação de receptores 5-HT1a e 5-HT2. 
B) se deve à estimulação de receptores 5-HT1a e 5-HT1b. 
C) a maioria dos casos ocorre em pacientes com doses altas de ISRS. 
D) a bromocriptina é o tratamento de escolha. 
E) os fármacos de maior potência para desencadeá-la são paroxetina, fluoxetina, venlafaxina e buspirona. 
 
37. No tocante ao manejo terapêutico da intoxicação por fármacos, é CORRETO afirmar que 
 
A) na intoxicação por benzodiazepínicos, o melhor tratamento para todos os pacientes é lavagem gástrica, carvão ativado e 

flumazenil. 
B) na intoxicação por benzodiazepínicos, o flumazenil tem indicação restrita. 
C) na intoxicação por lítio, deve ser utilizada hidratação, controle hidroeletrolítico e carvão ativado. 
D) na intoxicação por ácido valproico, não deve ser utilizado o carvão ativado. 
E) na intoxicação por antidepressivos tricíclicos, o flumazenil é uma excelente opção terapêutica. 
 
38. São consideradas condições com maior risco de complicações com a Eletroconvulsoterapia, EXCETO: 
 
A) Condições que aumentem a pressão intracraniana. 
B) Infarto recente do miocárdio, com função cardíaca instável. 
C) Aneurisma ou má formação vascular. 
D) Idosos. 
E) Descolamento de retina. 
 
39. Qual dos antidepressivos é o MAIS INDICADO para mulheres grávidas portadoras de depressão maior? 
 
A) Sertralina. 
B) Antidepressivos tricíclicos. 
C) Fluoxetina. 
D) Antidepressivos tricíclicos. 
E) Os antidepressivos inibidores da recaptura de serotonina e noradrenalina. 
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40. Diante de uma mulher portadora de depressão pós-parto e que esteja amamentando, qual a melhor conduta? 
 
A) Suspender a amamentação. 
B) Psicoterapia de apoio, evitando a utilização de antidepressivos. 
C) As medicações de escolha são: nortriptilina, paroxetina ou sertralina. 
D) Fluoxetina. 
E) Bupropiona. 
 
41. Qual dos seguintes testes diagnósticos pode ser útil para ajudar a confirmar uma impressão clínica de transtorno de 

personalidade antissocial? 
 
A) Screening toxicológico de urina. 
B) Teste de supressão de dexametasona.  D) Eletroencefalograma (EEG). 
C) Punção lombar. E) Teste de inteligência de Weschler. 
 
42. Uma criança do sexo masculino, com 9 anos de idade está sendo tratada para TDAH, com melhora importante do 

desempenho escolar. Após vários meses de tratamento, desenvolveu tiques motores. Que alternativa apresenta a 
primeira linha de tratamento para esses sintomas? 

 
A) Começar um tratamento com haloperidol. 
B) Descontinuar o uso do metilfenidato.  D) Administrar a clonidina, um agonista alfa-2. 
C) Encaminhar a criança para psicoterapia.  E) Reduzir a dose do metilfenidato. 
 
43. Em relação à associação de psicofármacos para o tratamento da depressão, assinale a alternativa que contém a 

MELHOR OPÇÃO em termos de eficácia e segurança. 
 
A) Associação de nortriptilina com sertralina. 
B) Associação de nortriptilina com fluoxetina. 
C) Associação de nortriptilina com paroxetina. 
D) Associação de venlafaxina com fluoxetina em doses terapêuticas. 
E) Associação de dois inibidores seletivos da recaptura da serotonina- ISRS em doses terapêuticas. 
 
44. Uma mulher idosa com 70 anos procura o psiquiatra, tendo sido atendida inicialmente por um clínico que 

prescreveu amitriptlina – 100 mg/dia, tendo obtido remissão da depressão maior após 8 semanas de tratamento. Não 
se queixa de efeitos colaterais, já tendo feito uso desta medicação em episódios anteriores. Qual é o próximo passo 
MAIS APROPRIADO para seu tratamento? 

 
A) Baixar a dose da amitriptilina, já que respondeu muito bem e certamente necessitaria de doses menores. 
B) Manter a dose atual.  
C) Interromper a amitriptilina e prescrever um inibidor da recaptura da serotonina. 
D) Investigar, através de exames de neuroimagem, a possibilidade de uma síndrome demencial. 
E) Suspender a medicação com menos de 6 meses de tratamento, tendo em vista a excelente resposta apresentada. 
 
45. São intervenções utilizadas na psicoterapia cognitivo-comportamental, EXCETO: 
 
A) Psicoeducação. 
B) Técnicas de reatribuição e ou ressignificação. 
C) Observação do comportamento e confrontação. 
D) Seta descendente e descatastrofização. 
E) Questionamento socrático. 
 
46. Entre os transtornos de personalidade, os mais COMUMENTE relacionados ao comportamento violento são: 
 
A) Paranoide e esquizoide. 
B) Paranoide e Antissocial.  D) Ansioso e dependente. 
C) Antissocial e borderline. E) Narcisista e anancástico. 
 
47. Em relação aos Centros de Atenção Psicossocial/Caps, é CORRETO afirmar que 
 
A) os CAPS podem ser de tipo I, II, III, IV, Álcool e Drogas (CAPS AD) e Infanto-juvenil (CAPSi).  
B) municípios até 20.000 habitantes rede básica com ações de saúde mental e Caps I. 
C) Municípios entre 20 a 70.000 habitantes - CAPS I, CAPS AD e rede básica com ações de saúde mental. 
D) Municípios com mais de 70.000 a 200.000 habitantes - CAPS II, CAPS AD e rede básica com ações de saúde mental. 
E) Municípios com mais de 200.000 habitantes - CAPS II, CAPS III, CAPS AD, CAPSi e rede básica com ações de saúde 

mental e capacitação do SAMU. 
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48. Na avaliação da capacidade civil, a lei faculta às partes, em litigância, que cada uma delas nomeie assistentes 
técnicos. Estes irão realizar um exame pericial, cujas informações vão facilitar o entendimento acerca da capacidade 
civil da pessoa examinada, produzindo um documento denominado 

 
A) declaração. B) atestado. C) laudo. D) parecer. E) notificação. 
 
49. De acordo com a Lei 10.216, de 2001 as internações psiquiátricas são classificadas nas seguintes modalidades: 
 
A) obrigatórias, legais e voluntárias. 
B) voluntárias, involuntárias e compulsórias. 
C) compulsórias, autorizadas pelas famílias e autorizadas pelos portadores de transtornos mentais. 
D) ordenadas pela lei, autorizadas pelas famílias e aplicadas aos  doentes mentais. 
E) legais, ilegais e consentidas. 
 
50. De acordo com a Lei 10.216, de 2001, a internação, em qualquer de suas modalidades, será indicada, quando 
 
A) houver quadros psicóticos graves. 
B) as famílias dos pacientes a solicitarem. 
C) os recursos extra-hospitalares se mostrarem insuficientes. 
D) os pacientes estiverem desabrigados. 
E) os pacientes cometerem algum tipo de delito. 
 

  


