
 
 
 
 

LEIA COM ATENÇÃO 

 

01. Só abra este caderno após ler todas as instruções e quando for autorizado pelos fiscais da sala. 

02. Preencha os dados pessoais. 

03. Autorizado o início da prova, verifique se este caderno contém 80 (oitenta) questões; se não estiver 
completo, exija outro do fiscal da sala. 

04. Todas as questões desta prova são de múltipla escolha, apresentando uma só alternativa correta. 

05.  Ao receber a folha de respostas, confira o nome da prova, seu nome e número de inscrição.  
Se qualquer irregularidade for observada, comunique imediatamente ao fiscal. 

06.  Assinale a resposta de cada questão no corpo da prova e, só depois, transfira os resultados para a folha 
de respostas. 

07. Para marcar a folha de respostas, utilize caneta esferográfica preta ou azul e faça as marcas de acordo 
com o modelo (    ).  

 A marcação da folha de respostas é definitiva, não admitindo rasuras. 

08.  Não risque, não amasse, não dobre e não suje a folha de respostas, pois isto poderá prejudicá-lo. 

09. Se a Comissão verificar que a resposta de uma questão é dúbia ou inexistente, a questão será 
posteriormente anulada e os pontos a ela correspondentes, distribuídos entre as demais. 

11. Os fiscais não estão autorizados a emitir opinião nem a prestar esclarecimentos sobre os conteúdos das 
provas. Cabe única e exclusivamente ao candidato interpretar e decidir. 

12. Não será permitido o uso de telefones celulares, bips, pagers, palm tops ou aparelhos semelhantes de 
comunicação e agendas eletrônicas, pelos candidatos, durante a realização das provas. 

 

Duração desta prova: 5 horas  
 
Nome:       Inscrição: 

Identidade:      Órgão Expedidor: 

Assinatura: 
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A linguagem politicamente correta 
 

(1) A linguagem politicamente correta é a expressão do aparecimento na cena pública de identidades que eram reprimidas e 
recalcadas: mulheres, negros, homossexuais e outras minorias que eram discriminadas, ridicularizadas, desconsideradas. 
Pretende-se, com essa linguagem, combater o preconceito, proscrevendo-se um vocabulário que é fortemente negativo em 
relação a tais grupos sociais. A ideia é que, alterando-se a linguagem, mudam-se as atitudes discriminatórias.    

(2) Sem dúvida nenhuma, a presença de certas palavras num determinado texto faz que ele seja racista, machista etc., criando 
uma imagem de que seu autor é alguém que tem preconceito contra as mulheres, os negros, os índios, os homossexuais e 
assim por diante. O que é preciso saber é se combater o uso de palavras ou expressões que patenteiam a discriminação é um 
instrumento eficaz de luta contra ela.  

(3) De um lado, é verdade que usar uma linguagem não marcada por fortes conotações pejorativas é um meio de diminuir 
comportamentos preconceituosos ou discriminatórios. De outro lado, porém, é preciso atentar para dois aspectos. O primeiro é 
que o cuidado excessivo com a busca de eufemismos para designar certos grupos sociais revela a existência de preconceitos 
arraigados na vida social... Em segundo lugar, os defensores da linguagem politicamente correta acreditam que existam termos 
neutros ou objetivos, o que absolutamente não é verdade. Todas as palavras são assinaladas por uma apreciação social. Isso 
ocorre porque as condições de produção de discursos sobre a mulher, o negro, o homossexual etc. são aquelas de existência 
de fortes preconceitos em nossa formação social. Isso significa que não basta mudar a linguagem para que a discriminação 
deixe de existir. Entretanto, como a conotação negativa é uma questão de grau, não é irrelevante deixar de usar os termos 
mais fortemente identificados com atitudes racistas, machistas etc. 

(4) Há, porém, duas posições de defensores da linguagem politicamente correta que contrariam a natureza do funcionamento 
da linguagem e que, portanto, são irrelevantes para a causa que defendem. A primeira é a crença de que a palavra isolada 
carrega sentido e apreciação social. Na verdade, um termo funciona num discurso e não isoladamente. Por isso, nem todos os 
usos do vocábulo negro com valor negativo denotam racismo. Por exemplo, dizer que há racismo na expressão “nuvens 
negras no horizonte do país” é um equívoco, porque o sentido conotativo de “situação preocupante”, que aparece no discurso 
político ou econômico, está relacionado à meteorologia, nada tendo a ver com raças ou etnias. Outra coisa que produz efeito 
contrário ao pretendido é o uso de eufemismos francamente cômicos, para fazer uma designação que é vista como 
preconceituosa: por exemplo, dizer “pessoa verticalmente prejudicada” em lugar de anão. Isso gera descrédito para os que 
pretendem relações mais civilizadas entre as pessoas.  

(5) As palavras ferem e, como diz o poeta Pepe, “as lágrimas não cicatrizam”. Por isso, para criar um mundo melhor, é 
importante usar uma linguagem que não machuque os outros, que não revele preconceitos, que não produza discriminações. É 
necessário, porém, que, para ter eficácia, esse trabalho sobre a palavra respeite a natureza e o funcionamento da linguagem.  
   

 (José Luiz Fiorin. A linguagem politicamente correta. ) 

01. O Texto 1, em seu desenvolvimento global, pretende :  

A) ressaltar que, em todos os discursos, existem palavras e expressões com fortes conotações pejorativas. 
B) defender o uso incondicional de eufemismos, como forma de criar relações sociais sem preconceitos ou 

discriminações.  
C) reforçar a ideia de que existem grupos minoritários, vítimas de crendices e convenções inconsistentes. 
D) analisar aspectos teóricos e práticos implicados na proposta de uma ‘linguagem politicamente correta’. 
E) convencer o leitor de que as mudanças de linguagem são suficientes para que a discriminação deixe de existir.   

02. Conforme o autor do Texto 1, o pressuposto que fundamenta a proposta da ‘linguagem politicamente correta’ é o seguinte: 

A) se os termos com que nos expressamos são alterados também são alteradas as atitudes discriminatórias.  
B) a palavra isolada, fora de um discurso, portanto, carrega sentido e apreciação social. 
C) a conotação negativa que certas palavras exprimem é uma questão de grau. 
D) existem termos que expressam sentidos neutros ou marcadamente objetivos. 
E) a busca de eufemismos para designar certos grupos sociais pode ser excessiva. 

03. O êxito na compreensão do Texto 1 exige que o leitor o interprete como: 

A) um relato, no qual são feitas referências a diferentes grupos sociais minoritários.   
B) uma crônica literária, que retrata a experiência cotidiana de grupos sociais vítimas de preconceito. 
C) uma reflexão, na qual uma determinada questão é abordada em seus distintos desdobramentos.  
D) um comentário opinativo, marcado pela subjetividade e pela visão particular do autor.  
E) um depoimento, centrado em experiências vividas pelo autor em defesa das minorias sociais. 

 
 

04. Façamos a releitura do terceiro parágrafo do Texto 1 e observemos alguns trechos que, por uma razão ou outra, 
ganharam evidência. Analise a seguir os comentários que são feitos acerca de cada um. Identifique a alternativa em que 
esse comentário não tem consistência teórica.  

A) “A ideia é que, alterando-se a linguagem, mudam-se as atitudes discriminatórias”. (Está expressa, nesse trecho, uma 
relação de causa e consequência). 



B) “De um lado”...; “De outro lado”. (O uso dessas expressões mostra a pretensão do autor de abordar o tema numa 
perspectiva mais ampla). 

C) “Isso significa que não basta mudar a linguagem para que a discriminação deixe de existir”. (Para o entendimento 
desse segmento, é fundamental que se volte a partes anteriores do texto). 

D) “os defensores da linguagem politicamente correta acreditam que existam termos neutros ou objetivos.” (O segmento 
sublinhado refere-se a termos destituídos de qualquer subjetividade ou conotação). 

E) “Entretanto, como a conotação negativa é uma questão de grau, não é irrelevante deixar de usar os termos mais 
fortemente identificados com atitudes racistas, machistas etc”. (O segmento em itálico expressa uma relação de 
‘comparação’. A conjunção ‘como’ é sinal disso). 

  
 

 TEXTO 2 

O hipertexto 
 

(1) Uma sociedade grafocêntrica, na qual o texto escrito está presente em várias situações sociais e cumpre papel 
significativo,  exige dos falantes um grau cada vez maior de letramento, ou seja, de condições para participação efetiva nas 

práticas sociais que envolvem a escrita. Na chamada “era digital”, o conceito de escrita se expandiu e não diz mais respeito 
apenas ao texto impresso. É necessário saber se relacionar com a escrita nas diversas mídias em que ela se faz presente. Em 
muitas delas, um tipo especial de texto circula: o hipertexto. 

  
(2) Por hipertexto entende-se o texto disponibilizado em espaço virtual que possibilita uma leitura não linear em função de sua 
organização em blocos de conteúdo que se conectam por nós ou elos hipertextuais (também conhecidos como links). A rigor, 
as habilidades mobilizadas para produzir ou ler um hipertexto são as mesmas que se utilizam para a leitura ou escrita de um 
texto convencional. No entanto, o hipertexto torna mais evidentes alguns desses processos, como o percurso realizado durante 
o planejamento e a elaboração do texto e a construção de sentidos pelo leitor. 
 
(3) Um texto escrito convencionalmente é a materialização de um processo de interação discursiva que exige do seu produtor 
atividades como pesquisa, seleção e articulação de dados e opiniões. Embora esse texto possa contar com alguns indícios 
desse processo de elaboração (como a hierarquização por meio de títulos e subtítulos, notas de rodapé, divisão em capítulos 
etc.), o hipertexto torna esse percurso mais evidente. Ele demanda de seu autor, desde o início, o desenho de um mapa de 
leitura, no qual se estabelece uma clara hierarquia entre informações centrais e secundárias, possibilidades de percursos 
distintos entre os blocos de conteúdo, conexões com textos externos, palavras-chave, para servir de elos hipertextuais, entre 
outros. Diante de um hipertexto, o leitor tem mais liberdade para escolher dentre os caminhos oferecidos pelo autor, em que 
aspectos aprofundar sua leitura, que blocos de conteúdo ignorar ou retomar, que sugestões de conexão externa acatar. Todas 
essas possibilidades, embora já estivessem colocadas pelo texto convencional, ampliam-se com o hipertexto.   
 

(Ricardo Gonçalves Barreto. Português, 3º. Ano Ensino Médio. Ser protagonista. São Paulo: Edições SM. 2010, p. 356). 

05. Considerando as ideias expressas no Texto 2, analise o conteúdo das afirmações feitas a seguir.  

1) A escrita do texto convencional teve, com o aparecimento do texto digital, sobretudo do hipertexto, uma extensão de 
suas potencialidades interpretativas. 

2) Uma sociedade grafocêntrica é aquela em que os materiais escritos resultam de atividades de pesquisa, seleção e 
articulação de dados e opiniões.   

3) O ‘Letramento’ implica a existência de condições para que os falantes possam participar efetivamente das práticas 
sociais que envolvem o exercício da escrita. 

4) Atualmente, a escrita está presente em diferentes suportes da comunicação; ultrapassa, assim, a área da 
comunicação impressa. 

5) As informações disponibilizadas no espaço virtual, entre outras vantagens, possibilitam uma leitura não linear, ou 
seja, uma leitura em blocos de conteúdo que se conectam por nós ou elos hipertextuais. 

 
Estão corretas: 
 

A) 1, 2, 4 e 5 apenas. 
B) 1, 3, 4 e 5, apenas. 
C) 2, 3 e 4, apenas. 
D) 1, 4 e 5, apenas 
E) 1, 2, 3, 4 e 5. 

 
 

06. Analisando relações léxico-gramaticais de sentido entre expressões constantes no Texto 2, podemos perceber que: 

A) em “Um texto escrito convencionalmente”, o sentido expresso é o mesmo de “um texto escrito eventualmente”. 
B) entre as expressões ‘texto convencional’ e ‘texto digital’, pode-se reconhecer uma espécie de oposição ou de antonímia. 
C) a expressão “mapa de leitura” tem um sentido obscurecido pelo valor metonímico de sua composição.  
D) em “A rigor, as habilidades mobilizadas para produzir ou ler um hipertexto”, a expressão sublinhada sugere o uso de 

uma linguagem pouco cautelosa. 



E) em “É necessário saber se relacionar com a escrita nas diversas mídias em que ela se faz presente”, o sentido das 
expressões sublinhadas é diferente; pelo sentido, trata-se de uma conjunção e de um pronome, respectivamente.  

07. No trecho: “Todas essas possibilidades, embora já estivessem colocadas pelo texto convencional, ampliam-se com o 
hipertexto”, o segmento sublinhado: 

A) constitui um argumento com valor concessivo. 
B) expressa uma relação semântica de condicionalidade. 
C) poderia iniciar-se com o conectivo ‘uma vez que’. 
D) contém uma informação central, em relação ao todo da sentença. 
E) traz um verbo impessoal, sem sujeito expresso, portanto. 

08. Observe o trecho seguinte: “A rigor, as habilidades mobilizadas para produzir ou ler um hipertexto são as mesmas que se 
utilizam para a leitura ou escrita de um texto convencional. No entanto, o hipertexto torna mais evidentes alguns desses 
processos, como o percurso realizado durante o planejamento e a elaboração do texto e a construção de sentidos pelo 
leitor.” A expressão sublinhada: 

A) tem valor adverbial e poderia ser suprimida sem alteração da clareza de sentido para o todo do trecho. 
B) é significativa, pois marca a direção oposta de sentido que o autor quer emprestar a esse trecho.  
C) tem valor concessivo e poderia ser substituída por uma outra de igual valor semântico, como ‘ainda que’.  
D) não figura entre os recursos sintático-semânticos que promovem a coesão do trecho. 
E) é uma expressão que se submete aos padrões de flexão de gênero e número, como tantas outras do português. 

09. Do ponto de vista da concordância verbal, segundo a norma padrão do português contemporâneo, está correta a seguinte 
alternativa:  

A) Algumas habilidades mobilizadas para produzir ou ler um hipertexto coincide com aquelas utilizadas para a leitura ou 
escrita de textos convencionais. 

B) Nenhuma das habilidades mobilizadas para produzir ou ler um hipertexto parecem ser as mesmas utilizadas para a 
leitura ou escrita de um texto convencional. 

C) Haverão habilidades mobilizadas para produzir ou ler um hipertexto que sejam diferentes daquelas utilizadas para a 
leitura ou escrita de um texto convencional? 

D) Qualquer das habilidades mobilizadas para produzir ou ler hipertextos pode ser objeto de estudo em cursos de 
língua portuguesa ou estrangeira. 

E) Podem haver habilidades mobilizadas para produzir ou ler um hipertexto que sejam diferentes daquelas utilizadas 
para a leitura ou escrita de um texto convencional. 
 

 TEXTO 3 

Argumentação e cidadania 
 

(1) Saber argumentar não é um luxo, mas uma necessidade. Não saber argumentar não seria, aliás, uma das grandes causas 
recorrentes da desigualdade cultural, que se sobrepõe às tradicionais desigualdades sociais e econômicas, reforçando-as? 
Não saber tomar a palavra para convencer não seria, no final das contas, uma das grandes causas da exclusão? Uma 
sociedade que não favorece, a todos os seus membros, os meios para serem cidadãos, isto é, para terem uma verdadeira 
competência ao tomar a palavra, seria verdadeiramente democrática?    

(2) A existência da retórica é largamente tributária do uso que lhe foi atribuído. Nascida em um contexto jurídico, no século V 
antes de Cristo, ela se estendeu rapidamente para o domínio político. Como nos lembra Pierre Oléron, a argumentação “só 
pode intervir se houver a aceitação prévia de que um debate seja aberto e se aquele que se propõe a defender ou a justificar 
uma posição tenha o direito de tomar a palavra”. O sistema democrático constitui precisamente tal contexto e, a partir de então, 
a história da arte oratória quase se confunde com a história política.  

(3) Os antigos romanos, inventores da república, compreenderam bem o caráter capital da argumentação, pois fizeram dela o 
núcleo definitivo de todo o ensino e o fundamento da cidadania. Deste ponto de vista, necessitamos ainda fazer alguns 
esforços para sermos modernos.  

(4) Mas o exercício de uma argumentação cidadã é, ao mesmo tempo, bastante desviado pelas trágicas possibilidades de 
manipulação da palavra e das consciências, abertas pelas técnicas de comunicação do século XX, derivadas essencialmente 
da parte obscura dos antigos métodos da retórica. O poder da mídia, as sutis técnicas de desinformação, o recurso maciço à 
publicidade tornam cada mais necessária uma reflexão sobre as condições de uma palavra argumentativa oposta à 
manipulação.  

(Philippe Breton. A argumentação na comunicação. 2 ed. Bauru: Edusc, 2003, p. 19-21. Adaptado) 

10. O Texto 3 assume grande relevância para a vida social das pessoas, pois:  

A) analisa as causas das tradicionais desigualdades sociais e econômicas que, no final das contas, são causas de 
exclusão. 

B) divulga ideias que ampliam os conceitos de ‘arte retórica’ e de sua vinculação com a história das civilizações antigas. 



C) reforça a ideia de que os antigos romanos compreenderam bem o caráter capital da argumentação; por isso, são 
vistos como inventores da república. 

D) destaca as técnicas de comunicação surgidas durante o século XX, que tiveram como base, essencialmente, os 
antigos métodos da retórica. 

E) exalta a função social da capacidade de argumentação das pessoas e adverte para o perigo da manipulação que 
pode ocorrer pelo uso da palavra. 

11. O primeiro parágrafo do Texto 3 apresenta uma sucessão de interrogações, que têm como função: 

A) conferir com o leitor a consistência das ideias expostas a seguir. 
B) obter do possível leitor respostas às principais dúvidas do autor. 
C) despertar o interesse do leitor para manter a atividade da leitura. 
D) suscitar outras dúvidas no leitor com o fim de provocar sua confiança. 
E) sugerir que o leitor desconhece os tópicos tratados no texto. 

12. Analise o seguinte trecho: “O poder da mídia, as sutis técnicas de desinformação, o recurso maciço à publicidade tornam 
cada mais necessária uma reflexão sobre as condições de uma palavra argumentativa oposta à manipulação.” Nele, o 
autor: 

A) defende a necessidade da reflexão frente a itens que concorrem para o risco da argumentação manipuladora. 
B) explica, com pormenores, por que as técnicas da comunicação argumentativa são socialmente ineficazes. 
C) detalha as condições comunicativas em que uma argumentação pode chegar a ser manipuladora. 
D) justifica por que assume uma posição contrária à manipulação pelo uso da palavra argumentativa. 
E) sugere um limite para o recurso à publicidade, a qual pode servir à argumentação manipuladora. 

13. No texto 3, consta o seguinte fragmento: “Como nos lembra Pierre Oléron, a argumentação “só pode intervir se houver a 
aceitação prévia de que um debate seja aberto”. O verbo sublinhado também estaria flexionado conforme a norma padrão 
na alternativa: 

A) O deputado interviu com veemência na assembleia. 
B) Eu intervi com veemência na assembleia.  
C) A polícia interveio na hora mesma do crime. 
D) Os professores interviram desde o início da sessão. 
E) Tu interviste na hora certa? 

14.  Identifique a alternativa em que aparece uma expressão que tem uma função gramatical claramente explicativa.  

A) “Saber argumentar não é um luxo, mas uma necessidade.” 
B) “Uma sociedade que não favorece, a todos os seus membros, os meios para serem cidadãos, isto é, para terem uma 

verdadeira competência ao tomar a palavra, seria verdadeiramente democrática.” 
C) “Nascida em um contexto jurídico, no século V antes de Cristo, ela se estendeu rapidamente para o domínio político.” 
D) “Não saber tomar a palavra para convencer não seria, no final das contas, uma das grandes causas da exclusão?” 
E) “Mas o exercício de uma argumentação cidadã é, ao mesmo tempo, bastante desviado pelas trágicas possibilidades 

de manipulação da palavra” 

15. Do ponto de vista da regência verbal, analise o seguinte fragmento: “A existência da retórica é largamente tributária do 
uso que lhe foi atribuído”. Também estaria de acordo com a norma padrão a seguinte formulação:  

A) A existência da retórica é largamente tributária do uso de que foi referida. 
B) A existência da retórica é largamente tributária do uso o qual pode confiar. 
C) A existência da retórica é largamente tributária do uso de que foi defendida. 
D) A existência da retórica é largamente tributária do uso a que foi submetida. 
E) A existência da retórica é largamente tributária do uso o qual foi derivada. 

 

  



 TEXTO 4 

Diálogo é a melhor estratégia 
 

(1) Saber ouvir é dos principais diferenciais para se alcançar o sucesso na vida pessoal, profissional e empresarial. Podemos 
chegar a essa conclusão ao percebermos a relação de causa e efeito entre comunicação eficaz e ações bem sucedidas. Essa 
equação pode ser aplicada em diversas áreas da atuação humana. No plano pessoal, as pessoas mais realizadas são aquelas 
que escutam sua voz interior e se abrem à compreensão do outro e de si mesmas. Na área profissional, são mais bem-
sucedidos aqueles que escutam suas vocações, pois se entregam à superação dos desafios com entusiasmo e obstinação, 
conquistando, assim, fontes inesgotáveis de trabalho e renda. No campo empresarial, os empreendimentos de maior sucesso 
são sempre aqueles que ouvem seus clientes e buscam atender as reais demandas do mercado. Vemos, então, que, nessas 
três dimensões, o ‘saber ouvir’ é condição fundamental para a conquista de grandes vitórias.  
 
(2) Infelizmente, de um modo geral, a falta de diálogo parece ser predominante nas organizações. Isto é péssimo para a 
qualidade de vida no trabalho, pois as pessoas acabam enveredando para o caminho do conflito e da competição predatória. A 
falta de diálogo predispõe posturas arrogantes e condutas agressivas, que, na verdade, expressam uma tremenda 
necessidade de autoafirmação e inabilidade para o relacionamento.  
 
(3) O segredo do diálogo bem sucedido é simples. Antes de tudo, é necessário um estado de espírito favorável à convivência 
da diversidade humana. Daí em diante, a comunicação eficaz será resultante da postura de saber ouvir e dar retorno ao 
interlocutor. É ter interesse pela opinião do outro. É ter abertura para compartilhar informações, ideias, sentimentos, sempre 
respeitando os pontos de vista divergentes do seu. Não podemos considerar nossa opinião como verdade inquestionável. 
Precisamos ter flexibilidade para rever conceitos e refletir sobre a lógica de opiniões contrárias às nossas.  
 
(4) Ou seja, tanto para pessoas como para empresas, dos mais diversos portes, a evolução passa pelo circuito do diálogo, 
base sólida para o crescimento e o desenvolvimento.  
 

(Gustavo Gomes de Matos. O Estado de S. Paulo. 17 de dez. 2006. Adaptado). 

16. Analisando o teor das informações presentes no texto, o autor estabelece uma relação de causa e efeito entre: 

A) ‘verdade inquestionável’ e ‘flexibilidade para rever conceitos’. 
B) ‘comunicação eficaz’ e ‘necessidade de autoafirmação’. 
C) ‘falta de diálogo’ e ‘posturas arrogantes e condutas agressivas’. 
D) ‘a conquista de grandes vitórias’ e ‘competição predatória’. 
E) ‘desenvolvimento’ e ‘ações bem sucedidas’.  

17. A série de palavras que são formadas com o acréscimo de um prefixo de sentido negativo está na alternativa: 

A) impor, desdizer, inflamar. 
B) desfavorável, inabilidade, inesgotável. 
C) ingestão, indignação, ineficácia. 
D) informação, interlocução, infelizmente. 
E) inquestionável, inflamável, interior. 

18. No trecho: “Isto é péssimo para a qualidade de vida no trabalho, pois as pessoas acabam enveredando para o caminho do 
conflito”, a ocorrência da expressão sublinhada: 

A) sugere falta de clareza de quem escreve. 
B) contraria as normas do discurso em norma culta. 
C) é típica dos contextos sociais da informalidade. 
D) aproxima o texto escrito dos padrões da oralidade. 
E) exige que se volte a partes anteriores do texto. 

  

 TEXTO 5 

 

Anedota búlgara 

 
Era uma vez um czar naturalista 
Que caçava homem. 
Quando lhe disseram que também se caçam borboletas e andorinhas, 
ficou muito espantado 
e achou uma barbaridade.  
 
(Carlos Drummond de Andrade. Poesia completa e prosa. Alguma poesia. Rio de Janeiro: Editora José Aguilar, 1973, p. 71).  

 
 
 



19. O poema de Drummond poderia ilustrar um comentário 
jornalístico que tivesse como tema central: 

A) Os episódios das descobertas mais recentes que 
resultaram da pesquisa científica em Biologia. 

B) As condições ecológicas que propiciam o 
surgimento de novas espécies de animais de 
pequeno porte. 

C) A discriminação sofrida pelo gênero feminino 
mesmo em sociedades democráticas. 

D) Os níveis intoleráveis de violência a que pode 
chegar a incoerência humana. 

E) Os riscos que a prática da caça pode trazer à 
preservação da fauna nacional.    

  

 TEXTO 6 

 

  
 

(Camargo, Jose Eduardo; Soares, l. O Brasil das placas.  
São Paulo: Panda Books, 2007, p.109. Adaptado) 

 

20. Esse cartaz pretende convencer o público em relação 
a um dos grandes problemas atuais, sobretudo dos 
grandes centros urbanos. Como estratégia de 
convencimento, o autor do cartaz optou por: 

1) combinar elementos verbais e não verbais, com 
intuito de conferir maior expressividade e poder 
de convencimento à sua mensagem. 

2) usar a palavra ‘animal’, no sentido pejorativo, 
com o fim de ressaltar a ‘desumanização’ 
implicada na situação exposta. 

3) usar o  termo ‘pegada’, destoando do outro 
‘animal’, que, por isso, tem sua força 
argumentativa atenuada, como  poderia ocorrer 
em outro contexto. 

4) representar, iconicamente, as pistas do 
‘criminoso procurado’ por diferentes vestígios de 
sua delinquência.  

5) estabelecer uma relação com outros gêneros de 
texto da comunicação social através de uma 
imagem que sugere delito e culpabilidade. 

 

Estão corretas: 
 

A) 1, 2, 3, 4 e 5. 
B) 1, 2, 4 e 5, apenas. 
C) 2, 3 e 4, apenas. 
D) 3, 4 e 5, apenas. 
E) 1, 3 e 5, apenas. 

Conhecimentos Específicos 

21. Do ponto de vista psicopatológico, no caso de afasia 
de compreensão ou de Wernicke, é correto afirmar 
que:   

A) o indivíduo não consegue falar por dificuldade de 
produzir a linguagem. 

B) geralmente, o paciente apresenta hemiparesia 
direita, mais acentuada no braço. 

C) é resultante de lesões da região perisilviana 
esquerda.  

D) o paciente continua podendo falar, porém, não 
consegue compreender a linguagem (falada e 
escrita) e tem dificuldades para a repetição. 

E) é uma afasia grave, não fluente. 

22.  Na avaliação das alterações qualitativas da 
consciência, é correto afirmar que:  

A) na obnubilação da consciência, o paciente não 
tem dificuldade para integrar as  informações 
provenientes do ambiente. 

B) a dissociação da consciência pode ocorrer em 
quadros de ansiedade intensa,  
independentemente  de ser um paciente com 
personalidade ou traços histriônicos. 

C) a experiência de quase-morte é frequente nos 
usuários de substâncias psicoativas. 

D) no estado onírico, há uma predominância de 
atividade alucinatória  especialmente auditiva, de 
caráter fantástico. 

E) o delirium caracteriza a principal alteração 
qualitativa da consciência, tendo em vista a sua 
frequência nas emergências e enfermarias 
médicas. 

23. Na avaliação psiquiátrica de pacientes que 
apresentam comprometimento cognitivo, é correto 
afirmar que: 

A) no delirium, o principal neurotransmissor 
supostamente envolvido é a acetilcolina, e a área 
neuroanatômica incluída é a formação reticular. 

B) na análise da evolução de uma demência,  não é 
possível imaginar a reversibilidade. 

C) sexo feminino e história de traumatismo craniano 
anterior são fatores de risco importantes para o 
desenvolvimento da doença de Pick. 

D) o EEG de um paciente com delirium, 
frequentemente, apresenta sinais de 
hiperatividade, especialmente nas áreas 
temporais. 

E) o uso de antipsicóticos no delirium deve ocorrer 
pelo menos no período de dois anos, após o 
diagnóstico. 

 
 
 



 
 
 

24. Quanto ao diagnóstico dos processos demenciais, é 
correto afirmar que: 

A) o diagnóstico diferencial entre a demência de 
Alzheimer e a que ocorre na Coreia de 
Huntington só é possível através do exame 
anatomopatológico. 

B) na demência de Alzheimer, os achados 
microscópicos patognomônicos são placas senis, 
emaranhados neurofibrilares, perda neuronal, 
perda sináptica e degeneração dos neurônios. 

C) na chamada síndrome do boxeador (demência 
pugilística), há uma riqueza de sintomas, com 
destaque para as alucinações visuais. 

D) a demência vascular é mais frequente em 
mulheres, mesmo sem fatores de risco 
cardiovasculares. 

E) na doença de Pick, quanto à distribuição dos 
achados patológicos, há um predomínio de atrofia 
nas regiões parietotemporais, à semelhança da 
doença de Alzheimer. 

25. Considerando os aspectos neuropsiquiátricos da 
infecção pelo HIV, é correto afirmar que: 

A) a progressão da demência associada ao HIV se 
manifesta independentemente do tratamento 
precoce. 

B) os sintomas psicóticos são frequentes nos 
estágios iniciais da infecção pelo HIV. 

C) o distúrbio neurocognitivo devido ao HIV 
(encefalopatia pelo HIV) é caracterizado pelo 
comprometimento do desempenho cognitivo e 
pela redução da atividade mental, que interfem 
no trabalho, no cuidado da casa e no 
desempenho social. 

D) os inibidores da protease não interferem no 
metabolismo dos antipsicóticos, antidepressivos e 
benzodiazepínicos. 

E) a ocorrência de depressão é mais elevada em 
homens que em mulheres. 

26. Na avaliação dos transtornos psiquiátricos 
relacionados ao uso de substâncias psicoativas, é 
correto afirmar que: 

A) as síndromes de intoxicação com cocaína 
(bloqueio de recaptação de dopamina) e 
anfetaminas (liberação de dopamina) são 
semelhantes. 

B) as doenças cerebrovasculares mais comuns 
associadas ao uso de cocaína são os infartos 
cerebrais hemorrágicos. 

C) os efeitos físicos relacionados ao uso de opioides 
incluem: depressão respiratória, midríase, 
diarreia, alterações da P.A., da frequência 
cardíaca e da temperatura corporal. 

D) a ocorrência de delírios paranoides e fenômenos 
alucinatórios, em pessoas que usam cocaína, 
não depende da dose, da duração do uso nem da 
sensibilidade à substância. 

E) a síndrome de abstinência da cocaína é 
semelhante à de opioides, álcool e sedativo-
hipnóticos, necessitando,  portanto, de 
internação. 

 

27. Considerando os transtornos psiquiátricos 
relacionados ao uso do álcool , é correto afirmar que: 

A) a encefalopatia de Wernicke é um transtorno 
neurológico crônico e irreversível. 

B) na intoxicação alcoólica, a intensidade dos 
sintomas não tem relação com a alcoolemia. 

C) como resultante das atividades moleculares, o 
álcool funciona como depressor, assim como os 
barbitúricos  e benzodiazepínicos, com os quais 
tem tolerância e dependência cruzada. 

D) as convulsões associadas à abstinência do álcool 
têm características diversas, predominando as 
crises focais. 

E) o dissulfiram é um antagonista do receptor 
opioide que atenua os efeitos prazerosos do 
álcool. 

28. O diagnóstico de esquizofrenia engloba um grupo de 
transtornos heterogêneos na etiologia, na 
apresentação clínica e no curso da doença, motivo 
pelo qual é correto afirmar que: 

A) o risco de suicídio nessa população é 
inexpressivo. 

B) com a evolução dos novos psicofármacos, os 
pacientes com esquizofrenia, atualmente, 
ocupam menos de 20% dos leitos em hospitais 
psiquiátricos. 

C) no modelo etiológico do diátese-estresse, a 
diátese ou o estresse podem ser biológicos, 
ambientais ou  de ambos os tipos. 

D) a prevalência de esquizofrenia é 
substancialmente maior nos homens em relação 
às mulheres. 

E) a hipótese etiológica da dopamina,  na 
esquizofrenia, preconiza que no transtorno ocorre 
uma diminuição da atividade dopaminérgica. 

29. Sobre terapêutica psicofarmacológica da 
esquizofrenia, é correto afirmar que: 

A) os fármacos antipsicóticos incluem dois grupos 
principais: os antagonistas do receptor da 
dopamina e os antagonistas da serotonina-
dopamina. 

B) no uso da risperidona, é importante o 
monitoramento semanal da contagem de 
neutrófilos. 

C) uma característica importante dos antagonistas 
da serotonina-dopamina é a produção de 
sintomas extrapiramidais. 

D) a olanzapina é um dos mais importantes 
antagonistas do receptor da dopamina. 

E) a clozapina tem grande atividade como 
antagonista do receptor D2. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



30. Considerando os aspectos clínicos do transtorno 
esquizoafetivo, é correto afirmar que: 

A) os sintomas repetidos e semelhantes facilitam a 
determinação do seu curso e prognóstico. 

B) são raros os pacientes esquizoafetivos que 
apresentam episódios depressivos maiores. 

C) a prevalência do transtorno é mais alta em 
homens que em mulheres. 

D) mesmo que os sintomas sejam causados pelo 
abuso de substâncias ou sejam secundários a 
uma condição médica geral, o diagnóstico do 
transtorno esquizoafetivo deve ser mantido. 

E) segundo a DSM-IV-TR, esses pacientes devem 
em um período ininterrupto da doença, 
apresentar um episódio depressivo maior, um 
episódio maníaco ou misto em conjunto com 
sintomas típicos da esquizofrenia.   

31. Na abordagem dos transtornos psiquiátricos que 
ocorrem no puerpério, é incorreto afirmar que : 

A) a disforia puerperal pode ser identificada em até 
85% das puérperas. 

B) a presença de depressão ou ansiedade 
patológica durante a gestação constitui o principal 
fator de risco para a depressão pós-parto. 

C) na depressão pós-parto, são frequentes 
obsessões com conteúdo de agressão ao bebê, 
humor lábil e sintomas de ansiedade. 

D) uma mulher com história prévia de doença bipolar 
ou psicose puerperal apresenta risco elevado de 
recorrência no próximo parto. 

E) a fluoxetina é o antidepressivo com menos efeitos 
adversos para o bebê. 

32. Na etiologia dos transtornos do humor, é correto 
afirmar:  

A) são significativas as anormalidades na secreção 
basal ou circadiana da prolactina na depressão. 

B) das aminas biogênicas, a norepinefrina e a 
serotonina são os dois neurotransmissores mais 
implicados na fisiopatologia dos transtornos do 
humor. 

C) os eixos das adrenais, da tireoide e do hormônio 
do crescimento são insignificantes nos 
transtornos do humor. 

D) pessoas com doenças neurológicas dos gânglios 
basais e do sistema límbico têm menos 
possibilidades de apresentar sintomas 
depressivos. 

E) o componente genético exerce um papel mais 
significativo na transmissão do transtorno 
depressivo maior que no transtorno bipolar I. 

33. Assinale a alternativa incorreta acerca do transtorno 

bipolar. 

A) As apresentações clínicas do transtorno bipolar 
variam desde episódios leves de depressão ou 
hipomania até episódios graves acompanhados 
de sintomas psicóticos. 

B) Os episódios depressivos são caracterizados por 
alterações do humor, da psicomotricidade, da 
cognição e das funções vegetativas.  

C) Os episódios maníacos se caracterizam por 
alterações no humor, na psicomotricidade e na 
cognição. 

D) O temperamento ciclotímico é um estado 
subafetivo permanente, podendo ser um 
pródromo do transtorno bipolar ou perdurar ao 
longo da vida sem agravamentos. 

E) A mais frequente comorbidade do transtorno 
bipolar com transtornos do Eixo I(DSM-IV-TR) é 
com o transtorno de personalidade borderline.  

34. Acerca do transtorno obsessivo-compulsivo, é correto 
afirmar que: 

A) as obsessões de agressão, rituais de 
colecionismo e obsessões sexuais são mais 
frequentes em crianças que em adultos. 

B) no DSM-IV-TR, o TOC está classificado junto aos 
transtornos de ansiedade e na CID 10 está numa 
categoria separada dos “transtornos neuróticos, 
relacionados ao estresse e somatoformes”. 

C) o início dos sintomas geralmente ocorre no 
começo da vida adulta, tendendo a ser mais 
precoce no sexo feminino. 

D) o DSM-IV-TR e a CID 10 utilizam critérios 
diferentes para o diagnóstico do TOC em 
crianças, adolescentes, adultos e idosos. 

E) nos adolescentes com TOC, as comorbidades 
mais frequentes são os transtornos 
somatoformes e os transtornos do humor. 

35. Sobre o diagnóstico da fobia social, é correto afirmar 
que: 

A) a característica principal é o medo intenso e 
persistente de situações em que possa ocorrer 
embaraço ou humilhação. 

B) é um transtorno agudo, que uma vez sanado não 
interfere na vida do indivíduo. 

C) os parentes de primeiro grau de indivíduos com 
fobia social têm a mesma probabilidade de serem 
afetados que parentes de indivíduos sem o 
transtorno. 

D) o diagnóstico pode ser feito se os sintomas são 
resultado de evitação social ou provenientes de 
embaraço relacionado a outra condição 
psiquiátrica. 

E) quase todas as situações sociais são evitadas 
pelos pacientes. 

36. Na abordagem da cleptomania, é correto afirmar que: 

A) o furto é planejado e envolve outras pessoas. 
B) essas pessoas não sentem culpa nem ansiedade 

após o furto e sentem raiva e desejo de vingança 
quando identificados. 

C) geralmente, esse transtorno ocorre em classes 
sociais de menor poder aquisitivo. 

D) a característica essencial são os impulsos 
recorrentes, intrusivos e irresistíveis de furtar 
objetos desnecessários. 

E) é comum a associação da cleptomania com o 
comportamento antissocial. 

 
 
 
 
 



37. Considerando o transtorno do pânico, assinale a 
alternativa correta. 

A) Os ISRS não são medicamentos de primeira linha 
por conta da intensidade dos efeitos colaterais. 

B) Os benzodiazepínicos são considerados drogas 
de primeira linha no tratamento e devem ser 
mantidos continuamente. 

C) O objetivo do tratamento não é apenas suprimir 
os ataques de pânico, mas também reduzir a 
esquiva, a ansiedade antecipatória e a 
hipervigilância de sintomas corporais. 

D) Considerando os elevados índices de recaída 
após a retirada da medicação, o tratamento deve 
ser mantido no mínimo por dois anos, mesmo na 
ausência de sintomas. 

E) A psicoterapia orientada para o insight é mais 
eficaz na remissão dos sintomas que a terapia 
cognitivo-comportamental. 

38. Assinale a alternativa correta acerca da abordagem do 
transtorno de ansiedade generalizada. 

A) A hiperatividade autonômica nesses pacientes é 
evidenciada por falta de ar, sudorese excessiva, 
palpitações e vários  sintomas gastrointestinais. 

B) A maioria dos pacientes com esse transtorno 
procura tratamento psiquiátrico desde o início dos 
sintomas. 

C) É uma condição aguda que habitualmente 
necessita de atendimento em emergência 
psiquiátrica. 

D) A maioria desses pacientes necessita do uso de 
benzodiazepínicos por tempo indeterminado. 

E) Tendo em vista a intensidade dos sintomas, o 
tratamento de maior eficácia é a farmacoterapia. 

39. Na identificação do transtorno de somatização, é 
correto afirmar que: 

A) os sintomas apresentados pelos pacientes 
regridem com a idade. 

B) os sintomas ocorrem tipicamente apenas em 
situações de estresse. 

C) os diversos  sintomas somáticos  não podem  ser 
explicados adequadamente com base nos 
exames físico e laboratorial. 

D) é um quadro agudo que necessita de 
atendimento em caráter de emergência. 

E) as queixas são desprovidas de sofrimento, 
aparentando apenas um relato intelectual. 

40. Considerando os aspectos clínicos e epidemiológicos 
do transtorno conversivo, assinale a alternativa 
correta. 

A) Para a resolução dos sintomas, há necessidade 
do uso de psicofármacos, independentemente da 
psicoterapia. 

B) Os sintomas motores (movimentos anormais) não 
se alteram quando se chama a atenção para 
eles. 

C) Quando os pacientes apresentam cegueira, 
ocorrem autolesões, as pupilas não reagem à luz 
e há alteração dos potenciais evocados corticais. 

D) O mecanismo de defesa mais utilizado é a 
racionalização. 

E) Os sintomas iniciais da maioria dos pacientes se 
resolvem entre poucos dias até um mês e tendem 
a ocorrer espontaneamente. 

41. No diagnóstico da “bulimia nervosa”, é correto afirmar 
que: 

A) a função da tireoide está comprometida na 
maioria dos casos. 

B) a maioria dos pacientes apresenta perda de peso 
autoinfligida. 

C) a bulimia responde pela maior taxa de 
mortalidade entre os transtornos psiquiátricos. 

D) o diagnóstico não pode ser feito se os 
comportamentos de compulsão alimentar e 
purgação ocorrem exclusivamente durante 
episódios de anorexia nervosa. 

E) à semelhança da anorexia nervosa, coexiste o 
medo de engordar, o desejo de emagrecer e a 
busca de ideais de beleza cada vez mais magros. 

42. Sobre os transtornos do sono, pode-se afirmar que: 

A) o transtorno de pesadelo, o transtorno de terror 
noturno e o sonambulismo integram o grupo das 
parassonias, como transtornos primários do sono. 

B) a insônia primária, a narcolepsia e a hipersonia 
primária são resultantes de um transtorno mental 
ou de alguma condição física.  

C) a psicoterapia tem grande eficácia no tratamento 
da insônia primária. 

D) a narcolepsia é um transtorno do sono de origem 
psicogênica. 

E) a insônia associada ao transtorno depressivo 
maior envolve um início de sono normal, com 
despertares repetidos na primeira metade da 
noite. 

43. Acerca do transtorno de estresse pós-traumático 
(TEPT), assinale a alternativa correta. 

A) A prevalência  é de 10 a 12%, entre os homens, e 
de 5 a 6%, entre as mulheres. 

B) As principais manifestações clínicas são: a 
reexperiência dolorosa do acontecimento, um 
padrão de evitação e uma hipervigilância quase 
constante. 

C) O modelo psicanalítico postula a hipótese de que 
essas pessoas não podem processar ou 
racionalizar o trauma que precipitou o transtorno. 

D) As altas concentrações plasmáticas de 
betaendorfina no TEPT sugerem anormalidades 
no sistema de opioides. 

E) O estressor por si só é suficiente para causar o 
TEPT, independentemente de fatores individuais 
preexistentes, biológicos e psicossociais. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



44. Considerando os aspectos clínicos dos transtornos 
dissociativos, é correto afirmar que: 

A) na amnésia dissociativa, os sintomas não 
causam sofrimento ao paciente nem prejuízo no 
funcionamento social. 

B) o uso pesado do álcool constitui causa principal 
para a fuga dissociativa. 

C) a amnésia como sintoma é comum à fuga 
dissociativa, à amnésia dissociativa e ao 
transtorno dissociativo de identidade. 

D) o risco de suicídio entre pessoas com o 
transtorno dissociativo de identidade é 
inexpressivo. 

E) na amnésia dissociativa, o comprometimento da 
memória é semelhante ao que ocorre na 
demência com a memória intacta para  
informações gerais. 

45. Segundo a DSM-IV-TR, a característica essencial do 
transtorno de identidade de gênero é: 

A) atividade sexual ritualizada ou estereotipada, com 
uso de objetos degradantes, reduzidos ou 
desumanizados. 

B) sofrimento persistente e intenso de uma pessoa  
em relação ao seu sexo e o desejo de ser, ou a 
insistência de que é do sexo oposto. 

C) uso de roupas próprias do gênero oposto durante 
algum tempo, para vivenciar a experiência de 
também pertencer ao outro gênero. 

D) uso de roupas do sexo oposto principalmente 
para obter excitação sexual. 

E) dificuldade em adquirir e manter um 
relacionamento com um parceiro sexual. 

46. Na avaliação de capacidades civis específicas, é 
correto afirmar que: 

A) na avaliação da capacidade de discernimento 
para testar, é importante que o paciente tenha: 
conhecimento do quantitativo e valor dos bens, 
quem são os herdeiros e a quem pretende 
beneficiar ou excluir. 

B) não é possível a avaliação post mortem do 
testamento, pela impossibilidade de se 
empreender a avaliação pericial.  

C) a incapacidade para o trabalho se constitui em 
causa de interdição civil. 

D) o indivíduo, apesar de ser considerado 
absolutamente incapaz para atos da vida civil, 
poderá exercer o direito de voto. 

E) desde que diagnosticado um transtorno mental, o 
indivíduo perde a capacidade de dirigir veículos. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

47. Em relação aos pacientes com transtorno de 
personalidade borderline, é correto afirmar que: 

A) a identificação projetiva é um dos principais 
mecanismos de defesa utilizados por esses 
pacientes. 

B) esses pacientes não exibem ansiedade ou 
depressão nos seus relatos, aparentando 
ausência de sofrimento. 

C) eles têm como característica essencial o 
desrespeito aos direitos e sentimentos alheios. 

D) são menos sensíveis a situações 
emocionalmente comoventes do que a maioria 
das pessoas. 

E) sentem-se melhor quando ocupam o centro das 
atenções e tornam-se desapontados ou 
petulantes quando a atenção muda de foco. 

48. Considerando o diagnóstico diferencial entre o 
transtorno de personalidade histriônico e o borderline, 
é incorreto afirmar que: 

A) naqueles com transtorno borderline, a difusão de 
identidade e os episódios psicóticos breves são 
mais prováveis que entre os histriônicos. 

B) os histriônicos tendem a exagerar seus 
pensamentos e sentimentos, tentando fazer tudo 
parecer mais importante do que de fato é. 

C) os principais mecanismos de defesa dos 
histriônicos  são a repressão e a dissociação. 

D) os pacientes com transtorno borderline 
apresentam oscilações do humor, são 
querelantes em um momento, depressivos no 
seguinte e mais tarde podem se queixar de que 
não têm sentimentos. 

E) os pacientes com transtorno borderline, 
diferentemente daqueles com transtorno 
histriônico, estão sempre à procura de sensações 
e podem se envolver em problemas com a 
polícia, e outros como o abuso de drogas e 
promiscuidade. 

49. Na atuação do psiquiatra nos hospitais gerais, torna-se 
fundamental o diagnóstico dos transtornos factícios. 
Nesse sentido, assinale a alternativa incorreta. 

A) Esses transtornos têm uma qualidade 
compulsiva, mas os comportamentos são 
considerados voluntários, pois são deliberados, 
têm objetivo, mesmo que não possam ser 
controlados. 

B) São mais frequentes em trabalhadores de 
hospitais e de outras áreas de saúde em 
comparação com a população geral. 

C) A Síndrome  de Munchausen  caracteriza o tipo 
mais conhecido de transtorno factício, com 
sintomas predominantemente físicos. 

D) Os pacientes podem parecer deprimidos, 
explicando  seu sintoma com uma falsa história 
de morte recente de amigo ou parente. 

E) À semelhança do que ocorre com a simulação, os 
portadores de transtorno factícios buscam 
compensações financeiras, evitar o trabalho ou 
outras vantagens com o seu comportamento. 



50. Na avaliação dos diversos fatores envolvidos nos 
transtornos do humor, assinale a alternativa correta.  

A) Segundo a teoria cognitiva, a depressão é 
resultante de distorções cognitivas específicas, 
presentes em pessoas predispostas a 
desenvolvê-la. 

B) Na DSM-IV-TR, os episódios maníacos 
precipitados por tratamento antidepressivo 
indicam transtorno bipolar I. 

C) Os episódios hipomaníacos induzidos por 
antidepressivos indicam o diagnóstico de 
transtorno bipolar II. 

D) A presença de manifestações psicóticas não tem 
implicações significativas para o tratamento do 
transtorno do humor. 

E) As manifestações melancólicas do DSM-IV-TR 
não podem ser aplicadas a episódios depressivos 
maiores, no transtorno depressivo maior, no 
transtorno bipolar I e bipolar II. 

51. Assinale a alternativa correta no que se refere à 
abordagem do retardo mental.  

A) Pessoas com retardo mental leve e moderado 
são conscientes de serem diferentes dos outros e 
como consequência têm autoimagem negativa e 
baixa autoestima. 

B) No diagnóstico do retardo mental, é especificada 
a causa e o prognóstico. 

C) Os componentes autodestrutivos 
(automutilações) não têm relação com o grau de 
retardo. 

D) As taxas de psicopatologia não têm relação com 
a gravidade do retardo. 

E) Nos anos pré-escolares, as crianças com retardo 
leve já têm suas habilidades sociais e de 
comunicação bastante comprometidas. 

52. Considerando a participação do psiquiatra em perícias 
de imputabilidade penal, é correto afirmar que: 

A) segundo o critério biopsicológico, não é 
necessária a existência do nexo  causal entre o 
transtorno mental e o delito cometido. 

B) a avaliação de imputabilidade é sempre retroativa  
e visa avaliar o estado mental do réu ao tempo da 
prática do delito. 

C) a substituição da pena reduzida imposta ao semi-
imputável por medida de segurança é justificável 
em todos os casos. 

D) a emoção e a paixão excluem a imputabilidade 
como circunstâncias atenuantes ou integradoras 
de tipos penais específicos. 

E) ao final da perícia, o perito deverá afirmar se o 
periciado  é imputável ou inimputável  e em qual 
artigo da lei o periciado se enquadra. 

53. Na avaliação de uma criança com 2 anos de idade, do 
sexo feminino, com história de desenvolvimento 
psicomotor normal até os 5 meses e com posterior 
deterioração do desenvolvimento, o diagnóstico 
provável é: 

A) Transtorno desintegrativo da infância. 
B) Transtorno de Asperger. 
C) Transtorno de Rett. 
D) Transtorno autista. 
E) Transtorno global do desenvolvimento. 

54. Considerando os aspectos clínicos e epidemiológicos 
do transtorno autista, é correto afirmar que: 

A) o início do transtorno ocorre em torno dos 5 anos 
de idade. 

B) o transtorno autista é mais frequente em meninas 
que em meninos.  

C) meninos com transtorno autista têm maior 
probabilidade de apresentar retardo mental mais 
grave. 

D) cerca de 75% das crianças com transtorno autista  
apresentam retardo mental. 

E) os comportamentos ritualísticos e repetitivos  são 
os que frequentemente melhoram com o passar 
do tempo. 

55. Para o diagnóstico do transtorno de déficit de 
atenção/hiperatividade (TDAH), assinale a alternativa 
correta.  

A) O TDAH é caracterizado por sintomas de 
desatenção, hiperatividade e impulsividade que 
podem se manifestar de forma isolada ou 
coexistir. 

B) A hiperatividade motora tende a exacerbar na 
adolescência, assim como a impulsividade. 

C) O transtorno bipolar do humor é identificado em 
grandes proporções como comorbidade no 
TDAH. 

D) O subtipo com predomínio de sintomas de 
desatenção é mais frequente nos homens que os 
outros subtipos. 

E) A distraibilidade é o primeiro sintoma a diminuir, e 
a hiperatividade, o último. 

 

56. Acerca da ocorrência de suicídio entre adolescentes, é 
correto afirmar que: 

A) adolescentes com transtorno do humor, uso de 
drogas e história de comportamento agressivo, 
são considerados de alto risco. 

B) a consumação do suicídio é significativamente 
maior entre adolescentes do sexo feminino em 
comparação com o masculino.  

C) estudos com adolescentes que tentaram o 
suicídio indicam uma prevalência insignificante de 
transtornos psiquiátricos. 

D) os chamados fatores de proteção (família coesa, 
amigos, religiosidade, etc.) não têm significado na 
avaliação do risco de suicídio. 

E) na abordagem terapêutica, as doses de 
antidepressivos devem ser menores que as 
prescritas para os adultos. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



57. Algumas condições clínicas necessitam de cuidados 
especiais quanto à prescrição de psicofármacos. 
Sobre essa questão, assinale a alternativa incorreta. 

A) Em crianças deve-se iniciar o tratamento com 
doses baixas e aumentá-las, relacionando-as à 
observação dos efeitos clínicos.  

B) Considerando o uso de psicofármacos na 
gravidez, os dois agentes com maiores efeitos 
teratogênicos são o lítio e os anticonvulsivantes. 

C) A maioria dos psicotrópicos não afeta apenas um 
único sistema de neurotransmissores e seus 
efeitos não ficam localizados apenas no cérebro. 

D) A administração de psicofármacos a indivíduos 
com doenças sistêmicas deve ocorrer em doses 
menores, à semelhança da prescrição em 
crianças e idosos. 

E) Em comparação com os adultos, os adolescentes 
têm menos risco de desenvolver quadros de 
distonia quando tratados com antipsicóticos 
convencionais. 

58. Considerando os transtornos psiquiátricos 
relacionados ao envelhecimento, é correto afirmar que:  

A) os fatores de risco conhecidos para demência 
são: idade, história familiar e sexo feminino. 

B) as demências corticais ocorrem na doença de 
Huntington e na doença de Parkinson. 

C) à semelhança da demência de Alzheimer, a 
demência vascular tem início insidioso e é 
progressiva. 

D) na pseudodemência o prejuízo intelectual é 
global e o desempenho é pobre. 

E) na doença de Pick, a demência está relacionada 
a lesões subcorticais especialmente no lobo 
temporal. 

59. Considerando os princípios gerais da 
psicofarmacologia, assinale a alternativa incorreta. 

A) As interações farmacocinéticas se referem a 
como o organismo lida com um medicamento. 

B) As interações farmacodinâmicas se referem aos 
efeitos dos medicamentos sobre as atividades 
biológicas do corpo. 

C) O índice terapêutico do haloperidol sobre seus 
efeitos cardiovasculares é muito alto, justificando 
a ampla faixa de doses prescritas. 

D) O índice terapêutico do lítio é muito baixo, motivo 
pelo qual é importante uma monitoração 
cuidadosa dos seus níveis séricos. 

E) Poucos medicamentos psicotrópicos são 
oxidados pelo sistema de enzimas hepáticas do 
CitocromoP450 (CYP). 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

60. O psiquiatra que atua em interconsulta (psiquiatria de 
ligação), deve valorizar os aspectos descritos abaixo, 
exceto:  

A) prontidão na resposta da solicitação da 
interconsulta. 

B) estabelecimento de um canal de comunicação 
adequado com a equipe responsável pelo 
paciente. 

C) conhecimento a respeito da condição clínica do 
paciente e do seu tratamento. 

D) necessidade de adequação da entrevista ao 
setting terapêutico. 

E) explicitação da sua análise do comportamento da 
equipe, deixando em segundo plano o pedido de 
consultoria. 

61. Acerca da interconsulta psiquiátrica, é correto afirmar 
que: 

A) no Lúpus Eritematoso Sistêmico, os sintomas 
depressivos são os mais raros. 

B) a demência que ocorre em pacientes submetidos 
à hemodiálise, diferentemente de outras 
demências, surge rapidamente no início do 
tratamento. 

C) a abordagem pré-transplante com doadores 
potenciais de órgãos ajuda a lidar com medos em 
relação à cirurgia e preocupações de quem vai 
receber o órgão doado. 

D) nas reações de ajustamento dos pacientes em 
relação às doenças e à internação, a maioria das 
vezes necessita do uso de psicofármacos de 
maneira contínua. 

E) a maioria dos transtornos psiquiátricos em 
pacientes com queimaduras graves apresenta 
longa duração.  

62. Considerando os transtornos psiquiátricos 
relacionados aos transplantes de órgãos, é correto 
afirmar que: 

A) a baixa energia vital, anorexia e insônia no pré-
transplante hepático podem decorrer da 
insuficiência hepática, dificultando o diagnóstico 
de depressão. 

B) em transplantados renais, a depressão não 
interfere no risco de rejeição do enxerto. 

C) no transplante cardíaco, é insignificante o 
percentual de pacientes que apresenta delirium. 

D) a depressão em pacientes na fila de espera não 
se associa com a ocorrência de depressão pós-
transplante. 

E) o risco de suicídio é reduzido nos pacientes 
transplantados. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



63. Na abordagem dos transtornos psiquiátricos causados 
por uma condição médica geral, é correto afirmar que: 

A) a mania secundária é mais prevalente em 
condições neurológicas que a depressão. 

B) os transtornos primários do sono estão 
relacionados com a maioria das doenças médicas 
ou psiquiátricas. 

C) todas as doenças cerebrais ou sistêmicas que 
afetam o funcionamento cerebral podem produzir 
sintomas psicóticos. 

D) no lúpus eritematoso sistêmico, são mais 
frequentes os episódios maníacos em 
comparação com as manifestações depressivas. 

E) os dois principais sintomas relacionados a 
traumas cerebrais são a depressão e as 
alterações sensoperceptivas. 

64. Acerca do suicídio, é correto afirmar que: 

A) os homens cometem o suicídio em percentuais 
semelhantes aos das mulheres. 

B) o risco de suicídio não tem qualquer relação com 
o estado civil do indivíduo. 

C) o aumento da serotonina central desempenha 
importante papel no comportamento suicida. 

D) todos os pacientes com ideação suicida 
necessitam de internação. 

E) o comportamento “parassuicida” se refere aos 
pacientes que se ferem por automutilação, 
porém, em geral, não sentem o desejo de morte.  

65. Em um serviço de emergência, para um paciente 
adulto em uso de antipsicótico, apresentando intenso 
espasmo involuntário de músculos de pescoço, língua, 
rosto, maxilar, olhos e tronco, o diagnóstico mais 
provável é: 

A) intoxicação anticolinérgica. 
B) síndrome neuroléptica maligna. 
C) distonia aguda. 
D) acatisia. 
E) discinesia tardia. 

66. Em relação às psicoterapias, pode-se afirmar que: 

A) a psicoterapia interpessoal pressupõe uma 
associação entre o início de um transtorno 
psiquiátrico e o contexto interpessoal em que 
ocorre. 

B) nas psicoterapias de grupo, o terapeuta deve ser 
a maior fonte de mudança em comparação com 
os membros do grupo. 

C) a psicoterapia dinâmica breve tem como objetivo 
principal a remoção dos sintomas. 

D) na psicoterapia de apoio, o terapeuta deve 
favorecer a regressão e a dependência. 

E) o psicodrama deve focalizar qualquer área de 
funcionamento em um papel real, em uma atitude 
consciente e uma situação atual. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

67. O psiquiatra necessita de uma ampla formação clínica 
para atuar em situações emergenciais. Nesse sentido, 
assinale a alternativa correta. 

A) Nas emergências psiquiátricas, tendo em vista a 
intensidade dos quadros, é inviável considerar 
uma doença física como a causa dos sintomas 
apresentados. 

B) Na síndrome neuroléptica maligna, entre outras 
medidas, deve-se interromper o uso de 
antipsicótico, utilizar bromocriptina e monitorar os 
níveis de CPK.  

C) Naqueles pacientes que apresentam 
comportamento agressivo, é fundamental o uso 
injetável de psicofármacos, dispensando qualquer 
avaliação através da entrevista. 

D) Nas emergências psiquiátricas, mesmo 
considerando a periculosidade de alguns 
pacientes para si e para terceiros, não se deve 
utilizar nenhum tipo de contenção. 

E) O uso de benzodiazepínicos e antipsicóticos por 
via endovenosa (EV) está indicado na maioria 
das emergências psiquiátricas. 

68. Paciente idoso, em uso de antidepressivo tricíclico e 
antipsicótico, apresentando quadro de confusão 
mental, desorientação, alucinações visuais, alteração 
da memória e agitação psicomotora, deve estar 
apresentando um quadro de: 

A) síndrome neuroléptica maligna. 
B) síndrome serotoninérgica central.  
C) síndrome anticolinérgica central ou delirium 

anticolinérgico. 
D) intoxicação por antidepressivos tricíclicos. 
E) discinesia tardia. 

69. A propósito da Síndrome Neuroléptica Maligna, é 
correto afirmar que: 

A) ocorre apenas em pacientes em uso de 
antipsicóticos por longo período de tempo. 

B) é um transtorno de aparecimento tardio de 
movimentos involuntários coreoatetoides. 

C) é mais frequente em mulheres que apresentam 
um transtorno mental orgânico e utilizam o lítio. 

D) ocorre devido ao bloqueio dopaminérgico 
provocado pelos antipsicóticos no hipotálamo e 
nos gânglios da base. 

E) está relacionada ao uso concomitante de 
antipsicóticos, antidepressivos e 
simpatomiméticos. 

70. Assinale a única alternativa que não constitui 

indicação para ECT (eletroconvulsoterapia). 

A) transtorno depressivo maior. 
B) esquizofrenia refratária.  
C) gestantes portadoras de transtornos do humor. 
D) idosos com restrições ao uso de psicofármacos. 
E) transtorno dissociativo. 

 
 
 



71. Considerando as diversas indicações do lítio no 

tratamento dos transtornos psiquiátricos, é correto 
afirmar que esse elemento: 

A) aumenta a capacidade dos rins de concentrar 
urina. 

B) lítio impede a liberação dos hormônios da tireoide 
e pode levar ao hipotireoidismo ou bócio. 

C) lítio é quase inteiramente eliminado pelas fezes. 
D) lítio não é excretado no leite materno. 
E) lítio se liga às proteínas plasmáticas, é 

metabolizado e se distribui uniformemente por 
toda a água do corpo.   

72. Na avaliação da capacidade civil de alguém, é correto 
afirmar que: 

A) a interdição de uma pessoa é medida tomada 
exclusivamente em benefício dos familiares. 

B) a incapacidade civil depende da presença de 
enfermidade mental e de déficit ou ausência de 
discernimento. 

C) o levantamento da interdição não poderá ser feito 
pelo próprio interditado, mesmo cessada a causa 
que a determinou. 

D) um incapaz na esfera civil não poderá contrair 
matrimônio, mesmo que compreenda o 
significado do ato e manifeste a sua 
concordância.  

E) a incapacidade laboral decorrente de transtorno 
mental implica na incapacidade para os atos da 
vida civil. 

73. Na avaliação da responsabilidade penal de um 
indivíduo, o psiquiatra deve estar ciente de que: 

A) a capacidade de entendimento do indivíduo 
corresponde ao elemento volitivo da ação 
humana. 

B) a responsabilidade é uma decorrência da 
imputabilidade e da culpabilidade. 

C) a capacidade de autodeterminação do indivíduo, 
corresponde ao elemento cognitivo da ação 
humana. 

D) a emoção e a paixão são determinantes da 
imputabilidade do réu. 

E) o diagnóstico de doença mental implica na 
imputabilidade do agente. 

74. Considerando os diversos estudos clínicos e 
epidemiológicos em psiquiatria, assinale a alternativa 
incorreta. 

A) Os estudos longitudinais (prospectivos) se 
baseiam na observação de eventos à medida que 
eles ocorrem. 

B) Na psiquiatria, os métodos epidemiológicos 
contribuem para a compreensão das causas, do 
tratamento e da prevenção de doenças mentais. 

C) Uma Coorte é um grupo escolhido a partir de 
uma população bem definida e estudada por 
longo tempo. 

D) Os estudos retrospectivos se baseiam em dados 
ou eventos passados, como ocorre no estudo de 
caso e caso-controle. 

E) Nos estudos observacionais, alguns ou todos os 
fatores em estudo são controlados pelo 
investigador. 

75. Tomando por base o conhecimento dos aspectos 
epidemiológicos dos transtornos psiquiátricos, é 
correto afirmar que: 

A) independentemente da cultura, a prevalência do 
transtorno depressivo maior é idêntica entre 
homens e mulheres. 

B) os homens têm maior probabilidade de ter um 
transtorno de ansiedade que as mulheres. 

C) o transtorno bipolar I e o abuso de substâncias 
são observados com menor frequência em 
pacientes com transtorno de somatização do que 
na população em geral. 

D) os episódios maníacos são mais comuns em 
mulheres, e os depressivos, em homens. 

E) o transtorno de personalidade borderline é duas 
vezes mais comum em homens que em 
mulheres. 

76. Considerando a amplidão de aspectos que envolvem o 
diagnóstico em psiquiatria, é correto afirmar que: 

A) o exame do paciente através da entrevista é o 
recurso mais valioso para o diagnóstico em 
Psiquiatria. 

B) a classificação psicopatológica é mais útil que a 
etiológica como indicador para o curso, a 
evolução e o tratamento. 

C) a abordagem essencialista para a classificação 
das doenças mentais, prioriza a psicopatologia, o 
comportamento e as síndromes, sem considerar 
a etiologia.  

D) a abordagem nominalista, para a classificação 
das entidades nosológicas, considera os 
aspectos etiológicos independentemente dos 
sinais e sintomas. 

E) os sistemas multiaxiais para o diagnóstico 
psiquiátrico limitam a possibilidade de uma visão 
global do paciente. 

77. O sistema de classificação vigente na psiquiatria 
engloba o conhecimento da CID10 e da DSM-IV-TR. 
Nesse sentido, assinale a alternativa correta. 

A) A DSM-IV-TR toma por base a descrição dos 
transtornos mentais a partir das suas causas. 

B) Todas as categorias usadas na CID10 estão 
contempladas na DSM-IV-TR. 

C) A CID 10 se constitui em um sistema multiaxial 
que avalia os pacientes em cinco eixos. 

D) A DSM-IV-TR não contempla a influência da 
cultura e da etnia na avaliação e no diagnóstico 
psiquiátrico. 

E) Na DSM-IV-TR, no contexto dos diagnósticos 
múltiplos (mais de um transtorno do Eixo I), o 
principal diagnóstico deve ser indicado em 
primeiro lugar, entendendo-se ser responsável 
pelos sinais e sintomas do indivíduo. 

 
 
 
 
 



78. Considerando os aspectos clínicos da esquizofrenia, é 
correto afirmar que: 

A) a aparência de um paciente com esquizofrenia  
pode variar desde uma pessoa completamente 
desleixada, aos gritos e agitada até alguém 
obsessivamente arrumado, silencioso e imóvel. 

B) as alucinações táteis, olfativas e gustativas são 
mais frequentes que as visuais. 

C) os transtornos do processo do pensamento 
incluem a incoerência, a ecolalia e o mutismo.  

D) os sintomas positivos tendem a tornar-se mais 
graves com o tempo, contrariamente aos 
sintomas negativos ou deficitários que tendem a 
diminuir. 

E) as disfunções cognitivas são raras nos pacientes 
esquizofrênicos.  

79. A evolução técnico-científica propiciou o uso da 
neuroimagem pelos psiquiatras, fornecendo 
informações sobre a estrutura e o funcionamento do 
cérebro. Nesse sentido, assinale a alternativa correta. 

A) A medição das concentrações de medicamentos 
psicotrópicos no cérebro ainda não é possível 
pelos exames de neuroimagem.   

B) A demência vascular se caracteriza  nas imagens 
de ressonância magnética por manchas com 
sinal aumentado na substância branca. 

C) Os transtornos do humor e do afeto estão 
associados ao aumento da atividade metabólica 
nos lobos frontais. 

D) Através da neuroimagem funcional, os lobos 
frontais de pessoas com esquizofrenia mostram 
grande perda de volume, em comparação com os 
de indivíduos saudáveis. 

E) A tomografia computadorizada é mais específica 
que a ressonância magnética funcional para 
estudar as alterações cerebrais relacionadas à 
disfunção cognitiva. 

80. Considerando o curso e o prognóstico da 
esquizofrenia, é correto afirmar que: 

A) a doença tem curso deteriorante, podendo ser 
caracterizada por um mau prognóstico. 

B) o conceito de esquizofrenia refratária está 
relacionado ao de remissão e não ao de resposta 
ao tratamento. 

C) o surgimento da esquizofrenia, antes da idade 
adulta, não tem associação a alterações do 
neurodesenvolvimento. 

D) o prognóstico da esquizofrenia não tem relação 
com a idade de início nem com a natureza do 
pródromo do primeiro episódio. 

E) as recaídas são comuns, e o padrão da doença, 
durante os primeiros cinco anos após o 
diagnóstico, costuma indicar o curso da doença. 

 
 


