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CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS

QUESTÃO 31

O retardo mental pode ser classificado com base no prejuízo

funcional e na pontuação do indivíduo no teste de QI. O adulto

acometido por essa condição clínica tem idade mental funcional

abaixo da idade real. De acordo com a classificação estatística

internacional de doenças (CID-10) de 1994, o retardo mental

profundo em adultos corresponde a uma idade mental que pode

variar de

A dez a treze anos. 

B sete a nove anos. 

C três a seis anos. 

D zero a três anos. 

QUESTÃO 32

A respeito de diagnósticos em psiquiatria, assinale a opção correta.

A No DSM-IV, apesar de ser considerada uma condição

pertencente às síndromes depressivas, a distimia também

é classificada como transtorno de personalidade distímica.

B As síndromes neuróticas, as fobias, os quadros

obsessivo-compulsivos, a histeria e as somatizações são

classificados como grandes síndromes psiquiátricas. 

C No estupor catatônico (esquizofrênico), o paciente comanda

voluntariamente sua atividade motora.

D O DSM-IV utiliza o conceito multiaxial para classificar

como condições de eixo II exclusivamente os transtornos

de personalidade.

QUESTÃO 33

No que se refere à consciência, função mental importante

para a investigação de sintomas psicopatológicos, assinale a

opção correta. 

A O paciente que se encontra no estado de estupor é incapaz

de realizar ações de forma espontânea, fica sonolento

e somente desperta por meio de estímulo enérgico e(ou)

doloroso.

B O núcleo supraquiasmático, estrutura fundamental para

a regulação fisiológica do sono, localiza-se na hipófise. 

C A síndrome do cativeiro, que provoca paralisia total

dos membros e dos nervos cranianos baixos, resulta de infarto

ou de mielinólise da porção central da ponte.

D Os movimentos oculares errantes com desvios lentos

e aleatórios, o nistagmo, o transtorno do olhar conjugado

e a presença do reflexo de acomodação são sinais neurológicos

da consciência.

QUESTÃO 34

A respeito das alterações de sensopercepção, julgue os itens
a seguir.

I Nas alucinações funcionais, o desempenho da função sensorial
ou motora do paciente é prejudicado.

II Nas alucinações sinestésicas, o paciente é acometido por
sensações incomuns e claramente anormais em diferentes
partes do corpo, como, por exemplo, a sensação de que
o cérebro está encolhendo ou a de que o fígado está
se despedaçando.

III A alucinose visual pode ocorrer em casos de pacientes com
síndrome de Charles Bonnet.

IV Na alucinose, o paciente vê a imagem ou ouve vozes, porém
não crê na sua alucinação.

Estão certos apenas os itens

A I e II.

B II e III.

C II e IV.

D III e IV.

QUESTÃO 35

Assinale a opção que corresponde a um distúrbio da memória
e a sua correta definição. 

A Criptomnésia caracteriza-se pela recapitulação e pela
revivescência intensa, abreviada e panorâmica de uma
existência — recordação condensada de muitos eventos
passados.

B Síndrome de Capgras ocorre quando um paciente tem uma
identificação falsa com uma pessoa estranha, isto é, reconhece
a pessoa como se ela pertencesse ao seu círculo pessoal.

C Agnosia aperceptiva consiste no prejuízo do processo
de apercepção normal e na impossibilidade de realizar
um adequado reconhecimento visual dos objetos.

D Ecmnésia é um falseamento de memória caracterizado pela
confusão de lembranças com fatos novos, ou seja, o paciente
vivencia a lembrança como se esta fosse uma nova descoberta.

QUESTÃO 36

A sitiofilia, alteração psicopatológica da vontade, caracteriza-se
pelo(a)

A recusa sistemática de alimentos geralmente associada
a um negativismo profundo. 

B impulso de destruir os objetos que circundam o indivíduo.

C compulsão de beber água ou outros líquidos, sem que haja uma
sede exagerada.

D desejo sexual por crianças e adolescentes do sexo oposto.
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QUESTÃO 37

A respeito das interconsultas psiquiátricas, assinale a opção correta.

A O Delirium é um quadro clínico agudo e transitório que afeta
especialmente o conteúdo do pensamento.

B Quadro conversivo pode ser considerado emergência
psiquiátrica e ensejar internação em hospital geral.

C Paciente agitado, ansioso e agressivo deve ser sedado,
no atendimento médico, com benzodiazepínicos, por via
intravenosa, a fim de acelerar a ação do medicamento.

D Para o tratamento de Delirium, que comumente se manifesta
em diversas patologias clínicas e cirúrgicas, é contraindicada
a prescrição de antipsicóticos.

QUESTÃO 38

Uma técnica de neuroimagem estrutural utilizada em psiquiatria é a

A tomografia por emissão de fóton único (SPECT).
B ressonância nuclear magnética funcional.
C tomografia computadorizada. 
D tomografia por emissão de pósitrons (PET).

QUESTÃO 39

A respeito da psicofarmacologia dos antidepressivos, assinale
a opção correta. 

A A droga pertencente à classe dos inibidores seletivos
da recaptação de serotonina que tem a meia-vida mais curta
é a fluvoxamina.

B A sertralina é uma fenilpiperidina.
C A inibição da bomba de recaptação no neurônio pós-sináptico

é um dos mecanismos de ação dos inibidores seletivos
de recaptação de serotonina. 

D A serotonina, presente em vários locais no organismo,
atravessa a barreira hematoencefálica.

QUESTÃO 40

Acerca das interações medicamentosas com psicofármacos,
assinale a opção correta.

A O topiramato pode diminuir o metabolismo do diazepam.
B Antidepressivos tricíclicos podem aumentar o metabolismo

hepático de benzodiazepínicos.
C Benzodiazepínicos podem diminuir o efeito farmacológico

dos anticoagulantes.
D A cimetidina e ranitidina aumentam o metabolismo hepático

dos benzodiazepínicos. 

QUESTÃO 41

As internações psiquiátricas podem ser classificadas em
voluntária, involuntária e compulsória. A respeito da conduta
do médico plantonista em relação ao mandado de internação
compulsória, assinale a opção correta.

A Independentemente da capacidade operacional da unidade
de saúde, o paciente que necessitar de tratamento em regime
de internação deverá ser alocado em uma cama extra.

B O paciente não deve ser internado se não houver
o consentimento da família.

C O paciente deve ser internado independentemente da
avaliação e da opinião do médico plantonista.

D O médico plantonista pode não cumprir o mandado judicial
se, após a avaliação do paciente, considerar que não há razão
para a internação.

QUESTÃO 42

A eletroconvulsoterapia é um procedimento 

A considerado seguro, desde que seja associado a qualquer
antidepressivo.

B indicado apenas para paciente maiores de dezoito anos
de idade, de acordo com Conselho Federal de Medicina.

C indicado para certas condições mentais secundárias
às condições clínicas, a exemplo de estados confusionais
e catatônicos secundários a doenças tóxicas e metabólicas.

D que não pode ser realizado sem consentimento do paciente
e(ou) do responsável legal.

QUESTÃO 43

Os filhos de um paciente de quarenta e um anos de idade,
diagnosticado pelo psiquiatra com transtorno bipolar do humor
em episódio maníaco, solicitaram a interdição do pai para evitar
a falência da empresa da família, a qual ainda era administrada
pelo paciente.

Tendo como referência essa situação hipotética e considerando
o processo de interdição, assinale a opção correta.

A A função do psiquiatra forense designado para o caso será
produzir a prova pericial e sua atuação deve ser imparcial.

B O juiz do caso deverá decretar a interdição do paciente
e nomear um dos filhos como tutor do interdito.

C O psiquiatra do paciente poderá elaborar laudo pericial
se o juiz do caso indicá-lo como médico perito.

D O processo de interdição do paciente somente deverá ser
julgado por um juiz porque o pedido foi feito por descendente
direto.

QUESTÃO 44

Com relação à capacidade laborativa, assinale a opção correta.

A Os transtornos mentais e do comportamento são a primeira
causa de afastamento do trabalho.

B A aposentadoria por invalidez é permanente, já que
é concedida apenas ao paciente não suscetível a reabilitação
e considerado incapaz para desempenhar todo e qualquer
trabalho que garanta sua subsistência.

C É atribuição do médico perito do Instituto Nacional do Seguro
Social (INSS), ou do médico credenciado como mão de obra
auxiliar dessa instituição, emitir pareceres técnicos sobre
a capacidade laboral.

D Todo paciente considerado inválido também é considerado
um alienado mental.

QUESTÃO 45

Um idoso, hipertenso, restrito ao leito há seis meses devido
a episódio de acidente vascular cerebral (AVC) isquêmico, foi
levado ao pronto-socorro por apresentar quadro de diarreia,
acompanhado de início de recusa alimentar, iniciado havia uma
semana. Nesse mesmo período a família relatou que o idoso
começou a afirmar que familiares estavam tentando envenená-lo
e que, quando entardecia, ele ficava agitado, tentava se jogar da
cama e dizia que o irmão já falecido estava no quarto tentando
matá-lo. 

Nesse caso clínico, deve-se investigar, primeiramente,

A delirium por AVC.
B demência vascular.
C delirium por distúrbio hidroeletrolítico.
D delirium por uso de anti-hipertensivo.
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QUESTÃO 46

Em relação aos efeitos adversos da eletroconvulsoterapia,
assinale a opção correta.

A As fraturas dos ossos longos são frequentes nesse tipo de
terapia.

B A cefaleia é comum logo após a realização desse
procedimento e, devido ao risco de sangramento digestivo,
é vedada a prescrição de anti-inflamatório não esteroide para
o paciente. 

C A amnésia anterógrada geralmente é persistente em pacientes
submetidos à eletroconvulsoterapia.

D O índice de mortalidade com a eletroconvulsoterapia
é de 0,002%  e, normalmente, a morte ocorre devido
a complicações cardiovasculares.

QUESTÃO 47

No que se refere ao tratamento da demência de Alzheimer,
assinale a opção correta.

A Durante o uso de galantamina, a manifestação de efeitos
colaterais como tontura, cefaleia e náusea costuma ser grave
e persistente.

B A rivastigmina é um anticolinérgico indicado para o tratamento
de déficits cognitivos causados por lesão cerebral traumática.

C A donepezila deve ser iniciada na dose de 5 mg ao dia
e, conforme a resposta clínica, ser ajustada para 10 mg após
trinta dias de uso.

D Pacientes no estágio leve a moderado dessa doença
apresentam melhor resposta quando utilizam memantina
combinada com um inibidor da colinesterase.

QUESTÃO 48

Considerando os critérios do Conselho Federal de Medicina
para emissão de atestados médicos, assinale a opção correta. 

A O responsável pela emissão do atestado pode cobrar caso
o atestado tenha de ser fornecido fora do ato da consulta.

B É vedado ao médico assistente especificar no atestado o tempo
de afastamento necessário para recuperação da doença,
já que essa avaliação é exclusiva do médico perito.

C No caso de a solicitação de colocação de diagnóstico
codificado ser feita pelo próprio paciente ou seu representante
legal, esta concordância deverá estar expressa no atestado.

D A prerrogativa para emitir atestado de afastamento do trabalho
é exclusiva de médicos no estrito âmbito de sua profissão.

QUESTÃO 49

Os objetivos da terapia comportamental incluem ajudar pacientes
a mudar determinados comportamentos, a fim de reduzir
a disfunção e melhorar a qualidade de vida. Com relação às
técnicas utilizadas nesse tipo de terapia, assinale a opção correta.

A A dessensibilização sistemática consiste de dois passos:
treinamento de relaxamento e dessensibilização do estímulo.

B A técnica de dessensibilização e reprocessamento por
movimentos oculares (EMDR) não é utilizada na terapia
comportamental.

C Na terapia de exposição, é imprescindível o treinamento
de relaxamento, o qual normalmente ocorre em contextos
de vida real e em que o paciente é levado a ter contato com
o estímulo de forma gradativa.

D Na inundação, também denominada de implosão, o paciente
é exposto ao objeto temido de forma direta, ou seja, o contato
não é gradativo nem utiliza técnicas de relaxamento.

QUESTÃO 50

O comportamento suicida é considerado uma emergência médica,
pois pode resultar em lesões graves ou na morte do indivíduo.
A respeito desse assunto, assinale a opção correta.

A O transtorno bipolar do humor é o transtorno mental mais
associado ao comportamento suicida.

B A tentativa de suicídio é de notificação compulsória imediata,
ou seja, deve ser realizada em até quarenta e oito horas.

C Mais de 90% das pessoas que se suicidam já haviam tentado
suicidar-se previamente.

D A tentativa de suicídio é três vezes maior entre os homens
do que entre as mulheres.

QUESTÃO 51

A demência pode ser definida como síndrome caracterizada
por alterações de memória associadas a déficits de pelo menos uma
das funções cognitivas: linguagem (afasia), função motora
(apraxia), reconhecimento (agnosia) ou função executiva.
Alterações da personalidade também podem estar presentes, por
vezes, antes mesmo de os prejuízos de memória se iniciarem.
A respeito desses processos demenciais, assinale a opção correta.

A A demência vascular tem como fatores de risco: hipertensão
arterial, diabetes, dislipidemia, tabagismo, doenças cerebrais
e cardiovasculares. 

B A demência fronto-temporal caracteriza-se por declínio
cognitivo progressivo, sendo a atenção, as funções executivas
e as habilidades visuoespaciais os domínios mais
comprometidos na fase inicial, com relativa preservação
da memória. 

C A hidrocefalia com pressão normal é uma causa de demência
degenerativa de início súbito caracterizada por deterioração
cognitiva, alterações de marcha e incontinência urinária.

D Na demência de Alzheimer, são comuns alterações precoces
de personalidade e de comportamento, como sinais
de frontalização; o declínio para fatores recentes é um sinal
tardio da doença. 

QUESTÃO 52

Paciente com setenta e dois anos de idade compareceu
a atendimento médico com quadro de sintomas depressivos
e hipertensão arterial. O paciente era diabético em tratamento
adequado e possuía história pregressa de quadro convulsivo não
investigado, mas sem crise havia dez anos. Após avaliação
e exclusão de outras causas para o quadro, o médico assistente
optou por tratamento medicamentoso.

Com base no caso clínico apresentado, assinale a opção que
corresponde ao tratamento medicamentoso inicial mais adequado
para esse paciente.

A tramilcipromina

B escitalopram

C amitriptilina

D bupropiona 
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QUESTÃO 53

Paciente do sexo masculino, com dezessete anos de idade,
deu entrada no pronto-socorro apresentando quadro de agitação
psicomotora, alterações de comportamento e discurso
desorganizado de conteúdo delirante. Segundo os seus pais,
o jovem nunca havia apresentado episódio semelhante àquele, mas
sempre tivera comportamento um pouco diferente dos colegas.

A melhor conduta a ser adotada para o paciente desse caso clínico é

A realizar exames laboratoriais e de imagem, para excluir causas
metabólicas ou endócrinas, tumores do sistema nervoso
central, envenenamentos por metais pesados e intoxicação
alcoólica ou por substâncias psicoativas. 

B diagnosticá-lo com esquizofrenia, pois ele já apresenta
personalidade pré-mórbida e está na idade típica de primeiro
surto psicótico; em seguida, deve-se dar-lhe alta, já que essa
é uma doença crônica, com poucas possibilidades terapêuticas.

C diagnosticá-lo com transtorno por uso de substâncias (TUS),
pois é a principal causa da agitação psicomotora e dos
sintomas psicóticos nessa faixa etária, e interná-lo para
desintoxicação. 

D manter conduta expectante, pois o paciente está agitado
e o tratamento será o mesmo independentemente do resultado
dos exames. 

QUESTÃO 54

No que diz respeito à esquizofrenia, o DSM-5 distingue-se
do DSM-IV por ter instituído a

A aceitação da classificação de delírio bizarro como confiável.
B adoção da definição schneideriana: percepção delirante;

alucinações auditivas que comandam a ação da pessoa; eco
ou sonorização do pensamento; roubo do pensamento;
e vivência de influência corporal ou ideativa.

C subdivisão de esquizofrenia em paranoide, desorganizada
e catatônica indiferenciada e residual.

D exigência de que pelos menos um de dois dos critérios A
(delírio, alucinações, fala desorganizada, comportamento
desorganizado ou catatônico, sintomas negativos) seja positivo.

QUESTÃO 55

O suicídio entre jovens aumentou em todo o mundo nas
últimas décadas e também no Brasil, representando a terceira
principal causa de morte nessa faixa etária.

Suicídio – informando para prevenir. ABP/CFM (com adaptações).

A respeito do suicídio entre adolescentes, assinale a opção correta.

A Bom suporte social, acesso aos serviços de saúde, ausência
de transtorno de humor e presença de esquizofrenia reduzem
o risco de suicídio. 

B Impulsividade/agressividade, abuso físico e sexual e bullying
são fatores de risco importantes para o comportamento suicida
em adolescentes.

C A imitação do suicídio conhecida por efeito Werther é um fator
protetor entre adolescentes, uma vez que os jovens gostam
de ser diferentes e, por isso, não se identificam com esse tipo
de comportamento.

D O suicídio é mais comum entre adolescentes do sexo feminino
com transtorno depressivo e usuárias de substâncias
psicoativas do que entre adolescentes do sexo masculino
com os mesmos transtornos mentais.

QUESTÃO 56

A respeito do suicídio entre idosos, assinale a opção correta.

A Mulheres idosas são mais propensas a efetivar o suicídio
do que homens idosos.

B Idosos portadores de transtorno psiquiátrico que moram com
cônjuge ou filhos são mais propensos a cometer suicídio que
aqueles que moram sozinhos.

C A condição de idoso, em si, é um fator de risco para suicídio,
haja vista o alto índice de suicídios tentados e consumados
nessa população.

D Idosos normalmente tentam menos suicídio que a população
geral, pois são incapazes de planejá-los ou são protegidos pela
religião.

QUESTÃO 57

Para alguns estudiosos, os maus-tratos na infância podem motivar
doenças médico-sociais e assumir proporções epidêmicas
na população mundial. A respeito de maus-tratos na infância
e na adolescência, assinale a opção correta.

A É fácil avaliar a extensão das consequências do abuso infantil,
uma vez que esse tipo de violência é muito comum, antiga
e bem estudada. 

B Não são comuns queixas somáticas como mal-estar, encoprese,
enurese, dores abdominais, náuseas, vômitos, anorexia
e bulimia quando a violência sexual não envolve penetração
vaginal.

C Crianças vítimas de abuso sexual normalmente não se sentem
culpadas, pois elas sabem que o adulto deveria ser fonte
de proteção, e não de ameaça; por isso, quando perguntadas,
elas conseguem relatar o abuso sem medo de punição.

D As consequências ou o grau de severidade dos efeitos
de maus-tratos variam de acordo com certas condições,
como idade da vítima, duração e frequência das agressões, grau
de violência utilizado, diferença de idade e vínculo entre
a vítima e o agressor.

QUESTÃO 58

No que se refere a alterações do comportamento em vítimas
de abuso físico e sexual na infância e adolescência, assinale a opção
correta.

A Não existe relação entre sofrimento de abuso sexual
na infância e transtornos da identidade sexual, se agressor e
vítima forem de sexos opostos.

B Comportamento sexual inadequado (gestos de cunho sexual
com brinquedos, comportamento sedutor, conhecimento sexual
inapropriado para a infância) não faz parte dos sintomas de
crianças sexualmente abusadas, mesmo porque essas vítimas
evitam brincadeiras e assuntos de conteúdo sexual.

C De acordo com a classificação internacional de doenças 10.ª
edição – CID 10 —, é condição fundamental para
o diagnóstico de transtorno de estresse pós-traumático
o aparecimento imediato (dentro de até quarenta e oito horas
após o evento traumático) de sintomas de rememorização ou de
revivência persistente do estressor, evitação, dificuldade para
dormir e irritabilidade.

D Disfunções sexuais como a falta ou a perda do desejo sexual,
falha na resposta genital (impotência, orgasmo inibido,
ejaculação precoce, vaginismo e dispareunia não orgânicos)
e a ninfomania são transtornos que podem ser decorrentes
de abuso sofrido na infância.
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QUESTÃO 59

Em relação à avaliação psiquiátrica na infância e na adolescência,
assinale a opção correta.

A Registros escolares pouco contribuem para uma avaliação
acerca do desenvolvimento emocional e das competências
cognitivas de uma criança. 

B A abordagem interdisciplinar é desnecessária em crianças
e adolescentes, tendo em vista que esses jovens evitam
se submeter a psicoterapias e, quando o fazem, têm
dificuldades de expressar o que sentem.

C A apresentação clínica dos quadros psiquiátricos de crianças
e de adolescentes é consideravelmente mais simples que
a de adultos, porque uma série de comportamentos
é considerada normal para pacientes infantojuvenis. 

D A avaliação da dinâmica e da psicopatologia familiar
é fundamental para avaliar a veracidade das informações
passadas pela criança e(ou) informante durante uma avaliação. 

QUESTÃO 60

O diagnóstico de déficit de atenção e hiperatividade (TDAH) é

A definido a partir dos resultados de cariótipo, testagem
neuropsicológica e de ressonância magnética do encéfalo.

B determinado por exames complementares como análise
urinária e sanguínea e eletroencefalograma. 

C confirmado somente após a realização de exames
de bioquímica sérica e de ressonância magnética do encéfalo.

D eminentemente clínico, pois não existe exame específico para
determiná-lo.

Caso clínico 4A4AAA

Um paciente, de vinte e cinco anos de idade, compareceu
ao atendimento médico, queixando-se de que, desde a adolescência,
tem crises de ansiedade quando tem de escrever na frente de outras
pessoas. Ele informou que, nas situações em que, por exemplo,
precisa assinar contratos ou cheques fica receoso de ser
ridicularizado pelas pessoas, que podem achá-lo estranho e louco,
devido a seus sintomas de ansiedade. O paciente informou que,
nessas situações, costuma apresentar tremores, falta de ar,
taquicardia e sensação de desmaio, razão por que evita as
circunstâncias que desencadeiam o quadro de ansiedade. 

QUESTÃO 61

No caso clínico 4A4AAA, o diagnóstico mais provável é de

A fobia específica.
B transtorno de ansiedade social (fobia social).
C transtorno do pânico.
D transtorno de ansiedade generalizada.

QUESTÃO 62

O tratamento mais indicado para o paciente do caso clínico
4A4AAA é 

A vortioxetina associada à psicoterapia.
B psicoterapia.
C bupropiona associada à psicoterapia.
D paroxetina associada à psicoterapia.

QUESTÃO 63

Paciente grávida de oito semanas com depressão severa,
acompanhada de sintomas psicóticos e grave risco de suicídio, deve
ser tratada preferencialmente com

A risperidona.

B eletroconvulsoterapia.

C psicoterapia.

D fluoxetina.

QUESTÃO 64

Em relação ao uso de medicamentos durante a gravidez, assinale
a opção correta.

A As mudanças no volume plasmático, no metabolismo
hepático e no clearance renal aumentam significativamente
os níveis plasmáticos dos medicamentos na gravidez.

B A prescrição dos antipsicóticos atípicos são mais indicados
durante a gestação que os antipsicóticos típicos.

C O uso de paroxetina deve ser evitado no primeiro trimestre
de gestação devido ao maior risco de má formação cardíaca
no feto.

D O efeito teratogênico do valproato ocorre entre a 24.ª
e a 26.ª semanas de gestação, ou seja, tardiamente.

QUESTÃO 65

Em relação ao transtorno obsessivo compulsivo (TOC), assinale
a opção correta.

A O TOC iniciado na infância e a ocorrência de compulsões
bizarras estão associados a um pior prognóstico. 

B Um dos critérios diagnósticos para o TOC segundo o DSM-5
é a presença de insight preservado em relação aos sintomas.

C A preocupação com simetria é o tipo de obsessão mais
comum em portadores de TOC.

D O início dos sintomas de TOC na maioria dos casos não
está associado à ocorrência de eventos estressantes.

QUESTÃO 66

No que diz respeito ao suicídio relacionado a transtornos
de humor, assinale a opção correta.

A Indivíduos com transtorno bipolar tipo II apresentam risco
de suicídio significativamente menor que indivíduos
portadores de transtorno bipolar tipo I.

B A maioria dos suicídios concretizados é precedida por várias
tentativas sem sucesso.

C O maior risco de suicídio está relacionado a fatores como
ser do sexo feminino, ser solteiro, morar sozinho e cultivar
sentimentos de desesperança. 

D O risco de suicídio ao longo da vida em indivíduos portadores
de transtorno bipolar é quinze vezes maior do que na
população geral.
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QUESTÃO 67

Uma paciente, de vinte e oito anos de idade, deu entrada

no pronto-socorro porque, havia doze dias, estava apresentando

quadro de agitação psicomotora, logorreia, delírios de grandeza,

pensamento acelerado, fuga de ideias, sem crítica do estado

mórbido. A família relatou episódio depressivo, iniciado havia

três meses, época que a paciente foi medicada com fluoxetina

(20 mg/dia). Como ela começou a ficar muito insone e sem apetite,

suspendeu-se a fluoxetina há cerca de quarenta dias. Não havia

histórico de uso de outras substâncias psicoativas e o exame

físico estava inalterado.

Nesse caso clínico, o diagnóstico mais provável é de transtorno

A bipolar induzido por substâncias.

B bipolar tipo I.

C bipolar tipo II.

D ciclotímico. 

QUESTÃO 68

Acerca dos delírios e das alucinações nos transtornos psicóticos,

assinale a opção correta.

A A maioria dos pacientes com transtornos psicóticos consegue

controlar voluntariamente suas alucinações.

B Alucinações cenestésicas são experiências relacionadas

a sensações de alterações nas vísceras e no corpo em geral,

como “sentir o cérebro encolhendo”.

C Os delírios são crenças passíveis de mudanças desde que

sejam apresentadas fortes evidências contrárias a tais crenças.

D As alucinações são experiências que se diferenciam

da percepção normal devido ao fato de serem mais vagas

e obscuras.

QUESTÃO 69

Acerca dos transtornos psicóticos, assinale a opção correta.

A A maioria dos indivíduos com diagnóstico inicial de

transtorno esquizofreniforme — provisório — recupera-se em

seis meses.

B Os sintomas catatônicos são específicos da esquizofrenia.

C A gravidade dos sintomas de humor em um quadro psicótico

não tem nenhum valor prognóstico.

D Em familiares de portadores de transtornos delirantes,

há maior prevalência de esquizofrenia e de transtorno

de personalidade esquizotípica.

QUESTÃO 70

Uma mulher, de quarenta e sete anos de idade, relatou
que, há cerca de dois meses, começou a ser perseguida no trabalho.
Ela afirma que é tratada com hostilidade por sua chefe e que
é motivo de piada entre seus colegas. A paciente foi levada
a um consultório médico por uma colega de trabalho, que negou
todos os fatos. No exame psíquico, a paciente apresentava-se vígil;
com vestes adequadas; atenção e memória preservadas;
discurso coerente, sem alterações na forma; humor não polarizado,
sem alterações sensoperceptivas; e pragmatismo preservado.
Ademais, constatou-se que, apesar do grande sofrimento
emocional, ela conseguia executar as suas atividades de trabalho
de forma satisfatória. Não havia histórico de uso de substâncias
psicoativas e o exame físico se mostrou inalterado.

Nesse caso clínico, o diagnóstico mais provável é de

A esquizofrenia.
B transtorno psicótico breve.
C transtorno esquizofreniforme.
D transtorno delirante.

QUESTÃO 71

Segundo o DSM-5, é característica específica da anorexia nervosa
do subtipo restritivo o(a) 

A perturbação no modo como o próprio peso ou a forma
corporal são vivenciados, influência indevida do peso ou
da forma corporal na autoavaliação ou ausência persistente
de reconhecimento da gravidade do baixo peso corporal.

B ingesta alimentar restritiva em relação às necessidades diárias,
peso corporal significativamente baixo para a idade e para
o sexo e saúde física debilitada.

C medo intenso de ganhar peso ou de engordar e comportamento
persistente que interfere no ganho de peso, mesmo que
a pessoa esteja com peso significativamente baixo.

D não envolvimento em episódios recorrentes de compulsão
alimentar ou comportamento purgativo, durante os últimos
três meses.

QUESTÃO 72

Excitação sexual recorrente e intensa resultante de toque ou
de esfregar-se em pessoa que não consente tais atos caracteriza
o transtorno denominado

A voyeurista.
B frotteurista.
C sadismo sexual.
D exibicionista.

QUESTÃO 73

O tratamento da insônia primária inclui

A altas doses de mirtazepina, por causar efeitos mais sedativos
em comparação a baixas doses.

B o uso de L-triptofano que é claramente seguro para o
tratamento de transtornos do sono.

C benzodiazepínicos que devem ser prescritos,
preferencialmente, por, no máximo, duas semanas. 

D a privação de banhos quentes antes de dormir.
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QUESTÃO 74

Na abordagem do transtorno de estresse agudo a partir de práticas
de primeiros socorros psicológicos, é recomendável 

A medidas gerais de suporte e de aconselhamento, por serem
mais seguras e eficazes nessa fase.

B a prescrição de benzodiazepínicos.
C evitar reengajamento nas rotinas diárias, ainda que com

moderação.
D o debriefing, intervenção com estímulo à expressão de

sentimentos e pensamentos relacionados ao trauma.

QUESTÃO 75

Homem de quarenta e cinco anos de idade foi levado
ao hospital por uma equipe responsável por abrigo de moradores
de rua. Ele afirmava não se lembrar de quem era e dizia que,
havia aproximadamente um mês, despertara em uma rua de
Fortaleza, sem saber como havia chegado a essa cidade.
No exame físico, não foram constatadas alterações, porém
o paciente não se recordava de nada sobre sua origem ou vida
pretérita. Apesar disso, ele conseguia realizar cálculos complexos
com certa facilidade, bem como falar algumas frases em inglês.
Entre seus pertences, não havia nenhum documento oficial
de identificação, apenas um canhoto de passagem de ônibus,
datado de trinta dias antes do atendimento médico, com indicação
do trajeto Brasília — Fortaleza.

Nesse caso clínico, o diagnóstico mais provável do paciente é de

A fuga dissociativa.
B amnésia dissociativa.
C transtorno dissociativo de identidade.
D transtorno de despersonalização/desrealização.

QUESTÃO 76

Com relação ao uso de inibidores seletivos de recaptação
de serotonina como tratamento farmacológico de primeira linha
no transtorno de estresse pós-traumático, assinale a opção correta.

A As doses iniciais, nesse caso, devem ser mais altas que
as usadas no início do tratamento de depressão.

B A resposta ao uso desses inibidores ocorre em até duas
semanas.

C O tratamento com esses inibidores deve ter duração máxima
de quatro meses.

D As doses terapêuticas, nesse caso, costumam ser mais altas
que as utilizadas para o tratamento de depressão.

QUESTÃO 77

Com relação às características clínicas e epidemiológicas dos
transtornos somáticos, assinale a opção correta. 

A É comum a demanda excessiva do paciente por exames.
B As queixas costumam ser precisas e conectadas, o que facilita

a formulação do diagnóstico.
C O quadro pode ser totalmente explicado por doença orgânica.
D Fatores psicológicos são irrelevantes para o aparecimento

ou piora dos sintomas.

QUESTÃO 78

A respeito da bulimia nervosa, assinale a opção correta. 

A Comumente se manifesta no final da idade adulta e em idosos.
B O tratamento farmacológico é feito preferencialmente com uso

de fluoxetina em altas doses.
C Acomete entre 10% a 15% da população geral.
D Apresenta incidência maior entre os homens.

QUESTÃO 79

Nos transtornos da sexualidade e do funcionamento sexual, o termo

transtorno da identidade sexual (ou disforia de gênero) refere-se a

A impulsos ou fantasias sexuais atípicos que causam sofrimento

ou prejuízo ao indivíduo ou, eventualmente, a outrem.

B dor durante o coito.

C problemas com o ciclo de resposta sexual considerado normal.

D insatisfação com o próprio sexo biológico e persistente

identificação com o gênero oposto.

QUESTÃO 80

Em se tratando de aspectos neurobiológicos, o transtorno de

estresse pós-traumático caracteriza-se pela ocorrência de

A aumento de volume do hipocampo.

B hipoatividade e hiporresponsividade da amígdala.

C alteração do eixo hipotálamo-hipófise-adrenal (HHA).

D hiperatividade e hiper-responsividade do córtex pré-frontal

medial.

QUESTÃO 81

O transtorno de personalidade esquizotípica difere do transtorno

de personalidade esquizoide por apresentar

A afeto restrito.

B delírio de referência.

C distorções perceptivas.

D distanciamento social.

QUESTÃO 82

Hipersensibilidade interpessoal, desregulação afetiva

e impulsividade são os principais componentes do transtorno

de personalidade borderline (TPB). A respeito do curso desse

transtorno, assinale a opção correta.

A Pacientes com TPB apresentam um risco maior de desenvolver

esquizofrenia e transtorno bipolar do que a população geral.

B Há uma elevada taxa de remissão dos sintomas dez anos

após o diagnóstico.

C Após a remissão dos sintomas, poucos pacientes apresentam

prejuízo funcional.

D A taxa de remissão é significativamente reduzida quando

há comorbidade com transtorno depressivo maior.
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Caso clínico 4A2AAA

Um menino de oito anos de idade foi levado pelos pais

ao consultório médico. Os pais relataram que a criança vinha

apresentando notas baixas na escola, além de dificuldade

de permanecer sentado durante as aulas. Informaram, ainda, que

o menino brigava frequentemente com os colegas, o que resultava

no seu isolamento social. Conforme os pais, em casa o menino era

desorganizado com seus pertences e parecia não escutá-los quando

lhe dirigiam a palavra. Além disso, ele estava sempre se mexendo,

falava demais e interrompia os adultos enquanto eles conversavam.

Suas brincadeiras eram muito agitadas. Os sintomas observados

ocorriam havia cerca de um ano e o paciente não estava fazendo uso

de medicações nem apresentava doenças clínicas.

QUESTÃO 83

O provável diagnóstico do paciente do caso clínico 4A2AAA,

conforme o Manual Diagnóstico e Estatístico de Transtornos

Mentais – DSM-5, é de transtorno 

A de ansiedade.

B depressivo.

C de oposição desafiante.

D de déficit de atenção/hiperatividade.

QUESTÃO 84

A medicação de primeira escolha para o paciente do caso clínico

4A2AAA é o(a)

A atomoxetina.

B metilfenidato.

C fluoxetina.

D risperidona.

QUESTÃO 85

Julgue os itens a seguir, com relação à classificação diagnóstica

do DSM-5 para o transtorno de déficit de atenção/hiperatividade.

I O número de sintomas presentes e necessários para

o diagnóstico em adultos é menor do que para o diagnóstico

em crianças.

II A idade do critério de início de sintomas é antes de doze anos

de idade. 

III É necessário o preenchimento concomitante de sintomas dos

domínios de desatenção e de hiperatividade para o diagnóstico.

Assinale a opção correta. 

A Está certo apenas o item I.

B Está certo apenas o item III.

C Estão certos apenas os itens I e II.

D Todos os itens estão certos.

Espaço livre

!FimDoTexto!
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QUESTÃO 86

Baixa estatura, microcefalia, sobrancelhas contínuas, lábio superior
fino virado para baixo, mãos e pés pequenos e narinas antevertidas,
além de deficiência intelectual grave ou profunda, são
características da síndrome genética de

A Smith-Magenis.
B Cornelia de Lange.
C Williams.
D Angelman.

QUESTÃO 87

Julgue os itens a seguir, a respeito dos fatores neurobiológicos
envolvidos na etiologia do autismo.

I Anormalidades no eletroencefalograma são encontradas em
cerca de 5% dos pacientes.

II Estudos com ressonância magnética mostram um aumento do
tamanho cerebral total.

III Um dos achados neuroquímicos mais replicados é a elevação
do nível sérico do neurotransmissor serotonina.

Assinale a opção correta.

A Estão certos apenas os itens I e II.
B Estão certos apenas os itens I e III.
C Estão certos apenas os itens II e III.
D Todos os itens estão certos.

QUESTÃO 88

Um paciente diabético usa, de forma proposital, doses
excessivas de insulina, para provocar hipoglicemia e ser internado.
Não há uma recompensa externa óbvia para esse comportamento.

Nesse caso clínico, o diagnóstico mais apropriado seria o de

A transtorno de sintomas somáticos.
B transtorno conversivo.
C transtorno factício.
D simulação.

QUESTÃO 89

A síndrome de Tourette (ST), um transtorno do
neurodesenvolvimento caracterizado por múltiplos tiques motores
e vocais, apresenta como comorbidade mais frequente o(a)

A depressão.
B autismo.
C transtorno de aprendizagem.
D transtorno de déficit de atenção/hiperatividade.

QUESTÃO 90

A medicação que tem o maior nível de evidência para tratamento
da agressividade em pacientes com transtorno do espectro autista
é o(a)

A lítio.
B ácido valproico.
C quetiapina.
D risperidona.

Espaço livre


