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INSTRUCOES

1. Confira, acima, o seu nimero de inscrigdo, turma e nome. Assine no local indicado.

2. Aguarde autorizagdo para abrir o caderno de prova. Antes de iniciar a resolucdo das questdes, confira a
numeracédo de todas as paginas.

3. A prova é composta de 50 questdes objetivas.

4. Nesta prova, as questdes objetivas sdo de multipla escolha, com 5 alternativas cada uma, sempre na sequéncia
a, b, c, d, e, das quais somente uma deve ser assinalada.

5. Ainterpretacéo das questfes é parte do processo de avaliagdo, ndo sendo permitidas perguntas aos aplicadores
de prova.

6. Ao receber o cartdo-resposta, examine-o e verifique se 0 nome nele impresso corresponde ao seu. Caso haja
irregularidade, comunique-a imediatamente ao aplicador de prova.

7. O cartdo-resposta devera ser preenchido com caneta esferografica de tinta preta, tendo-se o cuidado de néo
ultrapassar o limite do espago para cada marcagao.

8. Na&o sera permitido ao candidato:

a) Manter em seu poder reldgios e qualquer tipo de aparelho eletrénico ou objeto identificavel pelo detector de metais.
Tais aparelhos deveréo ser DESLIGADOS e colocados OBRIGATORIAMENTE dentro do saco plastico, que devera
ser acomodado embaixo da carteira ou no chéo. E vedado também o porte de armas.

b)  Usar boné, gorro, chapéu ou quaisquer outros acessorios que cubram as orelhas, ressalvado o disposto no item
4.3.3 do Edital.

¢) Usar fone ou qualquer outro dispositivo no ouvido. O uso de tais dispositivos somente serd permitido quando
indicado para o atendimento especial.

d) Levar liquidos, exceto se a garrafa for transparente e sem roétulo.

e) _Comunicar—se com outro candidato_, usar calculadora e dispositivos similares, livros, anotagdes, réguas de célculo, Conhecimentos
impressos ou qualquer outro material de consulta. E ifi
SpPeECITICOS

f) Portar carteira de documentos/dinheiro ou similares.
g) Usar 6culos escuros, exceto quando autorizado por meio de solicitacdo de Atendimento Especial.
h)  Emprestar ou tomar emprestados materiais para a realizagao das provas.

i) Ausentar-se da sala de provas sem o acompanhamento do fiscal, conforme estabelecido no item 7.11, nem antes
do tempo minimo de permanéncia estabelecido no item 7.14, ou ainda ndo permanecer na sala conforme
estabelecido no item 7.15 do Edital.

j) Fazer anotacéo de informacdes relativas as suas respostas (copiar gabarito) fora dos meios permitidos.

Caso alguma dessas exigéncias seja descumprida, o candidato sera excluido deste processo seletivo.

9. Seréa ainda excluido deste Processo Seletivo o candidato que:
a) Lancar mdo de meios ilicitos para executar as provas.

b)  Ausentar-se da sala de provas portando o cartdo-resposta e/ou o caderno de prova, conforme os itens 7.14 e
7.16.b do Edital.

c) Perturbar, de qualquer modo, a ordem dos trabalhos e/ou agir com descortesia em relacdo a qualquer dos
examinadores, executores e seus auxiliares, ou autoridades presentes.

d) N&o cumprir as instrug6es contidas no caderno de prova e no cartao-resposta.

e) N&o permitir a coleta de sua assinatura.

f) N&o se submeter ao sistema de identificac@o por digital e deteccdo de metal.

g) For surpreendido sem o correto uso de mascara (boca e nariz cobertos) durante o periodo de aplicagcdo da prova.

10. Ao concluir a prova, permane¢a em seu lugar e comunique ao aplicador de prova. Aguarde autorizagdo para
entregar o caderno de prova e o cartdo-resposta.

11. Apés a entrega do material ao aplicador de prova, vocé deve dirigir-se imediatamente ao portdo de saida e
retirar-se do local de prova, sob pena de ser excluido do processo seletivo.

12. Se desejar, anote as respostas no quadro disponivel no verso desta folha, recorte na linha indicada e leve-o
consigo.

DURACAO DESTA PROVA: 4 HORAS



RESPOSTAS
01 - 06 - 11 - 16 - 21 - 26 - 31- 36 - 41 - 46 -
02 - 07 - 12 - 17 - 22 - 27 - 32 - 37 - 42 - 47 -
03 - 08 - 13 - 18 - 23 - 28 - 33 - 38 - 43 - 48 -
04 - 09 - 14 - 19 - 24 - 29 - 34 - 39 - 44 - 49 -
05 - 10 - 15 - 20 - 25 - 30 - 35 - 40 - 45 - 50 -
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De acordo com o modelo histérico de diagnéstico da esquizofrenia, € correto afirmar:

a) Para Emil Kraepelin, os sintomas psicéticos definiam a deméncia precoce.

b) Eugene Bleuler incluiu anedonia nos 4 As de Bleuler.

c) Alogia foi considerada por Kurt Schneider como um sintoma de primeira ordem.

d) A publicacdo do DSM-III definiu a esquizofrenia a partir dos sintomas descritos por Bleuler.

»e) A Universidade de Washington produziu uma classificagdo diagnéstica para transtornos mentais conhecida como os
critérios de Feighner.

Qual € o tempo necessério de sintomas prodrémicos ou residuais para o diagnostico de esquizofrenia de acordo com
o0 Manual Diagnéstico e Estatistico de Transtornos Mentais, 52 edigdo (DSM-5)?

a) 2semanas.

b) 1més.
c) 3 meses.
»d) 6 meses.
e) 1ano.

O conceito de autoscopia é:

a) escutar a propria voz projetada em um objeto.

»b) ver a imagem de si mesmo em um espaco externo.

c) sentir os batimentos cardiacos acelerados.

d) apresentar alucinacao tatil de sensacéo fria.

e) ter asensacgdo de que os 6rgdos internos estéo blogueados.

O delirio de o paciente acreditar que estéd infestado de pequenos organismos macroscopicos, estando essa vivéncia
associada a alucinagdo tatil, € conhecido como sindrome de:

a) Gaulnick.

»b) Ekbon.
c) Cotard.
d) Capgras.
e) Frégoli.

Qual dos antipsicoticos abaixo apresenta o menor risco de sindrome metabdlica?

a) Olanzapina.
b) Quetiapina.
c) Risperidona.
»d) Aripiprazol.
e) Clozapina.

Qual efeito colateral da clozapina gerou o protocolo de hemogramas semanais e mensais?

»a) Agranulocitose.

b) Anemia.

¢) Reticulocitose.

d) Eosindfilia.

e) Aumento do RDW.

Qual é a meia-vida do aripiprazol oral?

a) 15 horas.

b) 19 horas.
c) 24 horas.
d) 48 horas.

»e) 75 horas.

Com relacdo a utilizacdo da neuroimagem e eletroencefalografia em psiquiatria, é correto afirmar:

a) Achados patognoménicos na ressonancia magnética estrutural podem definir a presenga de transtorno depressivo maior.

b) O transtorno de déficit de atencao e hiperatividade pode ser diagnosticado pela eletroencefalografia.

»c) A técnica de imagem de tensor de difusdo (DTI) identifica a integridade da substancia branca.

d) A técnica de ressonancia magnética funcional usa a presenca de hemoglobina glicada em areas para mensurar atividade
cerebral.

e) A tomografia por emissao de pdésitrons apresenta resultados que permitem a diferenciagédo entre psicose por intoxicagédo
e psicose secundaria.

Com relacdo ao transtorno de estresse pds-traumatico (TEPT), é correto afirmar:

a) Sexo masculino é fator de risco para o desenvolvimento do transtorno.

b) A exposigéo direta ao trauma € condi¢do para diagnostico no DSM-5.

c) Disturbios do sono sédo pouco comuns.

» d) Hidrocortisona tem eficacia na prevencéo do TEPT.

e) Benzodiazepinicos sdo indicados como tratamento apos o trauma agudo para prevenir o TEPT.
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10 - Com relagdo aos quadros demenciais, é correto afirmar:

a) A frequéncia de quadros demenciais entre 75 a 80 anos é préxima aos 30%.

b) A deméncia vascular pode ser dividida em 2 subgrupos: comportamental e linguistica.

¢) Inibidores da colinesterase s@o usualmente utilizados, mas com baixa evidéncia de resposta em casos leves.
d) Uso de anti-hipertensivos € contraindicagao ao uso de inibidores da colinesterase.

» e) Nao ha tratamento medicamentoso para prevenir o prejuizo cognitivo da deméncia fronto-temporal.

11 - Em relag@o a caracteristicas epidemiolégicas do transtorno do espectro autista, é correto afirmar:

a) A prevaléncia ao longo dos anos tem aumentado por causas ambientais.

b) A incidéncia em meninos € maior do que em meninas, em torno de 2:1.

»c) Em amostras de pacientes com TEA sem déficit cognitivo, a prevaléncia de meninas € menor que a geral.
d) Aincidéncia é maior em familias com nivel educacional e socioeconémico mais alto.

e) Os especificadores de gravidade no DSM-5 dividem-se entre autismo leve, moderado e grave.

12

A respeito da descri¢cdo pelo DSM-5 do transtorno de déficit de atencéo e hiperatividade, é correto afirmar:

» a) Em adultos, pode-se considerar um minimo de 5 sintomas de hiperatividade e/ou desatencéo para diagndstico.
b) O inicio de sintomas deve ocorrer pelo menos até os 6 anos de idade.

c) Os sintomas sao divididos em trés categorias: desatencéo, hiperatividade e oposicéo.

d) Pacientes com transtorno do espectro autista ndo podem receber esse diagndstico comorbido.

e) Na categoria de desatencdo esta a dificuldade em esperar “a sua vez".

13

A respeito do transtorno de déficit de atencédo e hiperatividade (TDAH), considere as seguintes afirmativas:

1. Essetranstorno apresenta uma herdabilidade alta.

2. Cercade 60% de criangas com TDAH persistem com prejuizos na idade adulta.
3. Os estimulantes sdo considerados medicamentos de primeira linha para o TDAH.
4. O uso de estimulante em criangas esta associado a supressao do crescimento.

Assinale a alternativa correta.

a) Somente a afirmativa 4 é verdadeira.

b) Somente as afirmativas 1 e 2 sdo verdadeiras.
c) Somente as afirmativas 3 e 4 s&o verdadeiras.
d) Somente as afirmativas 1, 2 e 3 sdo verdadeiras.
»e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 sdo verdadeiras.

14 - Sobre deficiéncia intelectual, considere seguintes afirmativas:

1. Deficiéncia intelectual é classificada em niveis de gravidade no DSM-5 utilizando escores de QIl. 8914.

2. Cercade 85% de pessoas com deficiéncia intelectual apresentam gravidade leve.

3. Errosinatos do metabolismo afetam cerca de 1-1,5% da populagéo.

4. 50% dos pacientes do sexo masculino com X fragil fecham critérios para transtorno do espectro autista.

Assinale a alternativa correta.

a) Somente a afirmativa 1 é verdadeira.

»b) Somente as afirmativas 2 e 3 s&o verdadeiras.
c) Somente as afirmativas 2 e 4 sdo verdadeiras.
d) Somente as afirmativas 1, 3 e 4 sdo verdadeiras.
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 sdo verdadeiras.

15 - Na depressédo de inicio na infancia e adolescéncia, é correto afirmar:

a) Escitalopram, fluoxetina e sertralina sdo medicamentos autorizados pelo FDA para o tratamento.

»b) Nessa faixa etéria, o humor pode ser deprimido ou irritdvel para o diagndstico.

c) Transtorno depressivo persistente é descrito como um transtorno crénico de pelo menos 2 anos de evolugéo.
d) A prevaléncia de depresséo é semelhante em criangas e adolescentes, em torno de 2%.

e) A duragdo média de um episddio depressivo em criancas e adolescentes é em torno de 3 meses.

16 - Sobre o diagnéstico do TOC na infancia, assinale a alternativa correta.

»a) A idade média de inicio do TOC na infancia é entre 6 e 11 anos.

b) O transtorno nessa faixa etaria cursa somente com sintomas obsessivos na maioria dos casos.
c) O sintoma obsessivo de medo de contaminacéo é raro em criangas com TOC.

d) A crianga ndo ter insight sobre seus sintomas afasta o diagnéstico do TOC.

e) Apresenta-se com um curso agudo, com resolucéo completa ha maior parte dos casos.
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17 - Arespeito do transtorno de ansiedade em criangas, considere as seguintes afirmativas:

18

19

20

21

1. Os transtornos de ansiedade mais comuns em criangas sdo transtorno do panico, transtorno de ansiedade
generalizada e transtorno de ansiedade de separacéo.

2. Ansiedade de separacédo € o transtorno de ansiedade mais comum em criancas de até 12 anos.

3. Sertralina e fluoxetina sdo medicagbes aprovadas pelo FDA para o tratamento de transtorno de ansiedade
generalizada em criancas e adolescentes.

4. Mutismo seletivo tem uma idade de inicio mais precoce que transtorno de ansiedade social.

Assinale a alternativa correta.

a) Somente a afirmativa 4 é verdadeira.

b) Somente as afirmativas 1 e 3 sdo verdadeiras.
»c) Somente as afirmativas 2 e 4 s&o verdadeiras.
d) Somente as afirmativas 1, 2 e 3 sdo verdadeiras.
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 séo verdadeiras.

Sobre disforia de género, considere as seguintes afirmativas:

1. Otermo disforia de género foi incluido apenas no DSM-5.

2. Estudos demonstram que homens e mulheres transgéneros apresentam risco aumentado para sintomas
psiquiatricos como uso abusivo de substancias, ideacéo suicida, ansiedade e depresséo.

3. Eventos tromboembdlicos estdo associados com o uso de estrogenos e elevacdo de enzimas hepéticas com o
uso de testosterona.

4. Criancas podem receber o diagndstico de disforia de género somente a partir dos 8 anos pelo DSM-5.

Assinale a alternativa correta.

a) Somente a afirmativa 1 é verdadeira.

b) Somente as afirmativas 2 e 4 sdo verdadeiras.
c) Somente as afirmativas 3 e 4 sdo verdadeiras.
»d) Somente as afirmativas 1, 2 e 3 sdo verdadeiras.
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 sdo verdadeiras.

Em relagédo ao transtorno de déficit de atencao e hiperatividade (TDAH), é correto afirmar:

a) Exposigdo ao chumbo é um dos mais frequentes fatores de risco para o diagnéstico de TDAH.

b) Prejuizo em fungdo executiva é um achado especifico do TDAH.

»c) Labilidade do humor é um sintoma associado ao TDAH em criangas.

d) As habilidades sociais nas criancas com TDAH so preservadas em comparagdo com controles.

e) Em relacdo a hiperatividade, tanto os sintomas de aumento de atividade motora quanto a sensagéo interna de inquietude
tendem a cessar na vida adulta.

A respeito dos transtornos do comportamento disruptivo na infancia e adolescéncia, é correto afirmar:

» a) Constituem até metade dos casos encaminhados aos servigos de psiquiatria da infancia.

b) Englobam os diagndsticos de transtorno de oposi¢do desafiante, transtorno de conduta e transtorno disruptivo da
desregulacéo do humor.

c) Apresentam prevaléncia semelhante nos sexos feminino e masculino.

d) Transtorno de oposicdo desafiante e transtorno de conduta apresentam sintomas que se sobrepdem e progndstico
semelhante na vida adulta.

e) Apresentam seu inicio na primeira infancia e, caso os sintomas iniciem na adolescéncia, outro diagnéstico deve ser
investigado.

A respeito do transtorno de oposi¢cao desafiante, considere as seguintes afirmativas:

1. E diagnosticado a partir da idade escolar (6 anos) em funcdo da imaturidade cerebral do pré-escolar.

2.  Envolve violagdo dos direitos do outro e de normas sociais apropriadas a idade, agresséo grave a pessoas ou
animais e destruicdo de propriedade.

3. Caso o paciente avaliado pelo clinico apresente critérios para transtorno disruptivo da desregulagdo do humor e
para transtorno opositor e desafiante, o paciente s6 receberd o diagndéstico de transtorno disruptivo da
desregulacdo do humor.

4. De 60 a 80% dos pacientes com esse transtorno fecham critérios para transtorno do déficit de atencéo e
hiperatividade.

Assinale a alternativa correta.

a) Somente a afirmativa 1 é verdadeira.

b) Somente as afirmativas 2 e 3 sdo verdadeiras.
»c) Somente as afirmativas 3 e 4 s&o verdadeiras.
d) Somente as afirmativas 1, 2 e 4 sdo verdadeiras.
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 sdo verdadeiras.
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Sobre o transtorno de conduta, considere as seguintes afirmativas:

1. O inicio do quadro de transtorno de conduta na adolescéncia acarreta um progndéstico mais grave e com mais
violéncia nos atos antissociais.

2. Exposicao atabaco e alcool na gestacéo esta associada a comportamentos antissociais na prole.

3. Os déficits em funcdo executiva nos pacientes com transtorno de conduta sdo causados pela comorbidade do
transtorno de déficit de atencéo e hiperatividade.

4. Dificuldade na leitura e baixa performance académica sdo comuns em jovens com transtorno de conduta.

Assinale a alternativa correta.

a) Somente a afirmativa 2 é verdadeira.

b) Somente as afirmativas 1 e 3 sdo verdadeiras.
»c) Somente as afirmativas 2 e 4 sdo verdadeiras.
d) Somente as afirmativas 1, 3 e 4 sdo verdadeiras.
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 sdo verdadeiras.

Considerando os mecanismos de defesa do ego, é correto afirmar:

a) A intelectualizagdo € um mecanismo de defesa maduro e consiste no controle dos afetos e impulsos através do
pensamento excessivo.

b) A negacgdo é um mecanismo que afeta mais a percepcao da realidade interna do que a percepgéo da realidade externa.

c) A somatizacdo € um mecanismo de defesa neurética que consiste em reagir com sintomas somaticos corporais.

d) O humor é um mecanismo de defesa imaturo e consiste na distracéo ou deslocamento do sofrimento sem envolver o afeto.

» ¢e) Projecéo em nivel ndo psicético envolve a atribuicdo de sentimentos nédo reconhecidos em si a outros.

Em relagdo ao consumo de alcool, assinale a alternativa correta.

»a) Os diagndsticos psiquiatricos mais comumente associados aos transtornos relacionados ao alcool s&o transtornos
relacionados a outra substancia, transtorno da personalidade antissocial e transtornos do humor.

b) A depresséo é mais comum em homens do que em mulheres que tém transtorno por uso de alcool.

c) Alguns estudos demonstraram que pessoas com ambos os diagndsticos, transtorno relacionado ao alcool e transtorno
ansioso, apresentam concentragfes de metabdlitos de dopamina (a4cido homovanilico) e de glutamato no liquido
cerebrospinal (LCS).

d) Os fatores que influenciam a decisdo de consumir alcool, ou que contribuem para os problemas temporarios, sdo os
mesmos que contribuem para o risco de problemas graves e recorrentes de dependéncia de alcool.

e) O nivel de escolaridade influencia os indices de uso compulsivo de alcool.

Em relacdo aos transtornos relacionados ao uso de substancias e as denominac¢8es utilizadas nas classificacGes
diagndsticas, assinale a alternativa correta.

a) A denominagéo adigdo € um bom termo médico porque permanece na linguagem atual.

»b) A denominag&o dependéncia quimica falha como termo médico porque a dependéncia pode ser uma resposta fisioldgica
normal a uma substancia.

c) O DSM-5 complica a definicdo de transtorno por uso de substéncias ao combinar as categorias abuso de substancias e
dependéncia de substancias do DSM-IV.

d) Os transtornos para a maioria das substancias séo diagnosticados pelos mesmos critérios gerais porque a exposicao as
diferentes drogas provoca os mesmos padrdes de neuroadaptacdes.

e) Individuos usuérios ocasionais de drogas que evoluem para transtorno por uso de substancias apresentam caracteristicas
de transtorno compulsivo.

Em relac&o ao transtorno por uso de &lcool, assinale a alternativa correta.

a) Na comparacdo entre a CID-10 e o DSM-5 nao existem diferencas quanto ao nimero de critérios para o diagndstico de
dependéncia de alcool e transtorno por uso de alcool, respectivamente.

b) Os itens de diagnéstico relacionados ao padrdo de uso de alcool na histéria familiar auxiliam muito o clinico.

c) ACID-10 e o DSM-5 tém a mesma notagdo em relacdo aos niveis de gravidade para transtornos relacionados ao alcool.

»d) O critério de remissao no DSM-5 esta baseado no fato de que o mais alto risco de recaida esta nos primeiros 3 a 12 meses
de recuperagéo.

e) Os relatos com problemas relacionados a embriaguez alcodlica surgem na histéria a partir da revolugéo industrial inglesa.

Sobre o consumo de cocaina e estimulantes, é correto afirmar:

a) O uso cronico de cocaina pode diminuir a area dos ganglios basais.

» b) O transtorno por uso de cocaina esta associado a diminuicao da substancia cinzenta do cortex pré-frontal.

c) A compulséo para o uso de cocaina esta associada a diminuicao da substancia branca do cértex orbito-frontal.

d) O aumento da atividade metabdlica na regido frontal persiste por longo periodo depois da abstinéncia de cocaina.
e) A euforia induzida por cocaina esta mais correlacionada a quantidade absoluta de cocaina ingerida.



28 -

29 -

30 -

31 -

32 -

33 -

34-

35-

7/10

Em relagcdo ao consumo de maconha, assinale a alternativa correta.

a) O padrao de consumo da Cannabis em paises desenvolvidos é menor do que nos paises em que esse consumo faz parte
da tradig¢&o cultural.

b) O consumo de maconha néo oferece risco de efeitos cardiovasculares.

c) As fungdes cognitivas ndo se recuperam mesmo depois da cessacgao do uso da maconha.

»d) Ha uma forte correlacéo negativa entre a taxa de uso de Cannabis e o risco percebido de usar a Cannabis.

e) Estudos mostram que o uso de maconha ndo aumenta o risco de acidentes de automéveis.

A relacdo médico-paciente pode ser comprometida devido a uma reag¢do inadequada por parte do médico em relagéo
ao paciente (contratransferéncia). Um exemplo de situacdo em que €é pouco provavel a ocorréncia de
contratransferéncia é quando o médico assistente:

a) tem a mesma idade do paciente.

b) ja teve um familiar com o mesmo diagndstico.

»c) fala sobre seus medos e insegurangas com o psiquiatra interconsultor.

d) apresenta as mesmas reacgdes sentimentais que os familiares.

e) solicita avaliacdo do psiquiatra interconsultor para a maioria dos casos que atende.

A sindrome confusional aguda (delirium) é um diagndstico psiquiatrico comum nos hospitais gerais. Quanto ao
tratamento do delirium, é correto afirmar:

»a) As interveng8es ndo farmacoldgicas constituem a primeira etapa no manejo de um paciente com suspeita de delirium.
b) O uso de benzodiazepinicos esta indicado em casos de delirium em idosos.

c) Oculos e aparelhos auditivos devem ser retirados para evitar que o paciente se machuque.

d) O quarto deve ser o mais escuro possivel, para se evitar hiperestimulacéo sensorial.

e) O uso de haloperidol tem sido abandonado, em favor dos antipsicéticos de segunda geracao.

Sobre as orientacdes de higiene do sono que estéo indicadas no tratamento da insdnia, € correto afirmar:

a) O quarto de dormir deve receber uma luz fraca e constante durante a noite inteira.

b) Se o paciente sentir sono durante o dia, ele deve dormir uma soneca.

c) O paciente pode manter um relégio ou celular do seu lado, para monitorar o tempo que demorou para pegar no sono.
»d) O paciente deve manter horarios regulares de deitar e de levantar da cama.

e) O paciente pode ter a liberdade de fazer alguma atividade na cama, enquanto o0 sono ndo vem.

Em relagdo ao sonambulismo, é correto afirmar:

a) Trata-se de uma parassonia do estagio REM do sono.

b) Sua prevaléncia é igual em criancas e adultos.

»c) O paciente ndo se lembra do que aconteceu durante a noite.

d) A privacdo de sono nao tem relagdo com a ocorréncia de episodios de sonambulismo.

e) Contrariamente a crenga popular, deve-se acordar o sondmbulo, para evitar que ele se machuque.

Os transtornos neurocognitivos cronicos (deméncias) podem apresentar sintomas comportamentais. Sobre esses
sintomas, é correto afirmar:

a) A ocorréncia de ideagdo suicida em pacientes com doenca de Alzheimer é comum e faz parte da sua fisiopatologia.

» b) O paciente pode apresentar “reagao catastréfica” quando confrontado com suas limitagdes cognitivas ou quando ocorrem
mudangas na rotina ou no ambiente.

¢) Quando o paciente desenvolve ideacdo paranoide em relacdo aos seus cuidadores, deve-se pensar em diagnéstico
diferencial com esquizofrenia.

d) A deméncia fronto-temporal € a que menos cursa com alteracdes de personalidade.

e) A agitacdo no paciente com déficit cognitivo néo influencia a escolha do nivel de cuidado.

Recentemente, foi desenvolvido um novo conceito diagnéstico, o de transtorno cognitivo leve (TCL). Em relagado a
esse quadro, é correto afirmar:

a) No TCL, o comprometimento cognitivo é observado apenas por uma terceira pessoa.

b) O diagnostico de TCL é mantido, mesmo que o paciente melhore de suas queixas cognitivas com o uso de antidepressivos.
c) Os sintomas interferem apenas moderadamente nas atividades quotidianas do paciente.

d) O déficit deve estar presente em apenas um dominio cognitivo.

»e) Nao é obrigatdrio que se documente o déficit em uma testagem neuropsicoldgica formal.

O estudo epidemiolégico da National Epidemiologic Survey on Alcohol and Related Conditions (NESARC) demonstrou
que a prevaléncia na vida de transtorno bipolar do tipo | é de aproximadamente:

a) 1%.
b) 2%.
»C) 3%.
d) 4%.

e) 5%.
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A prevaléncia média em 12 meses da depressdo maior nos estudos do World Mental Health (WMH) varia entre:

a) 2-4%.
»b) 5-6%.

c) 8-10%.
d) 10-15%.
e) 15-20%.

De acordo com estudos familiares e de adocdo, genes sdo responsaveis por qual percentagem aproximada da
depressédo maior?

a) 12%.
b) 25%.
»C) 37%.
d)  45%.
e) 54%.

Jodo conheceu Maria enquanto estava internado por epis6dio maniaco em um hospital psiquiatrico. Maria estava
internada por depressao bipolar. Depois de um tempo de namoro, casaram-se e estao pensando em ter filhos. Sabendo
que Jodo e Maria ndo séo parentes consanguineos, qual é o risco de o filho do casal ter transtorno bipolar?

a) 4a6%.
b) 8a 10%.
c) 10 a 15%.
»d) 20 a 50%.
e) 60 a 75%.

O que mede a escala Memphis, Pisa, Paris and San Diego Auto-Questionnaire?

»a) Temperamentos afetivos.
b) Sintomas depressivos.

c) Sintomas maniacos.

d) Sintomas ansiosos.

e) Ritmos circadianos.

O transtorno ciclotimico em adultos é diagnosticado de acordo com o DSM-5 quando sintomas hipomaniacos e
depressivos leves se alternam durando pelo menos:

a) 6 meses.

b) 12 meses.
c) 18 meses.
»d) 24 meses.
e) 36 meses.

Uma das mudancas diagnosticas no DSM-5 foi criar o especificador de sintomas mistos para o transtorno depressivo
maior. Uma medicacdo que se mostrou eficaz em estudo controlado para esse tipo de depressao foi:

a) a quetiapina.
b) a olanzapina.
c) a fluoxetina.

d) o escitalopram.
»e) a lurasidona.

Sobre o estudo STAR*D, assinale a alternativa correta.

a) A primeira medicacéo testada nesse estudo foi a sertralina.

»b) As taxas de remissao cairam com tratamentos subsequentes da depressdo maior.

c) A troca para a venlafaxina foi superior a troca para outro inibidor seletivo da recaptagdo da serotonina (ISRS).

d) Um dos bracos do STAR*D comparou a potencializagdo da bupropiona em relagao a buspirona ou ao aripiprazol.
e) O STAR*D foi um estudo de eficacia, ndo de efetividade.

Paciente do sexo feminino, 25 anos, vendedora, queixa-se de ansiedade em ambientes publicos, seja quando o
ambiente esta repleto de pessoas, seja quando esta sozinha. O quadro iniciou-se ha sete meses, com piora importante
no ultimo més. A paciente descreve que sente medo de passar por alguma situagdo que seja desagradavel e néo tenha
como escapar. Quando das tentativas de exposi¢éo, ela comecgou a ter crises de ansiedade com sinais de liberacéo
autondmica e sintomas gastrointestinais. Devido a isso, deixou de frequentar locais publicos, abandonando sua vida
social e de trabalho. Considerando o quadro clinico descrito, é correto afirmar que se trata de:

a) transtorno de ansiedade social.

b) transtorno de panico.

c) transtorno de personalidade evitativa.
d) fobia especifica.

» e) agorafobia.
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O transtorno de ansiedade generalizada (TAG) é caracterizado por preocupacdes excessivas, com uma duragdo maior
gue seis meses. As preocupacfes excessivas devem estar acompanhadas de pelo menos 3 dos 6 sintomas a seguir:
inquietacdo ou a sensacdo de estar com os nervos a flor da pele, fatigabilidade, dificuldade em manter a atengdo ou
sensacgOes de “branco” na mente, irritabilidade, tensdo muscular e alteragées de sono. A respeito do assunto,
considere as seguintes afirmativas:

1. O TAG tem uma prevaléncia ao longo da vida de 5% e usualmente se inicia na adolescéncia.
2. OTAG écinco vezes mais comum em mulheres que em homens.

3. Abuso sexual nainfancia é um fator de risco para TAG.

4. Pacientes com o diagndéstico de TAG possuem um risco aumentado para suicidio.

Assinale a alternativa correta.

a) Somente a afirmativa 2 é verdadeira.

b) Somente as afirmativas 1 e 2 sdo verdadeiras.
c) Somente as afirmativas 3 e 4 sdo verdadeiras.
»d) Somente as afirmativas 1, 3 e 4 sdo verdadeiras.
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 sdo verdadeiras.

Em relacdo aos transtornos de ansiedade, assinale a alternativa correta.

»a) Os transtornos de ansiedade se iniciam usualmente na infancia e adolescéncia, com a mediana de idade de 12 anos.

b) Os transtornos de ansiedade sdo o segundo transtorno psiquiatricos mais prevalentes, ficando atrds apenas do transtorno
depressivo.

c) A proporcdo de homens para mulheres afetadas é de 1:1 nos seguintes transtornos ansiosos: transtorno de panico,
transtorno de ansiedade generalizada, agorafobia e fobia especifica.

d) Estudos longitudinais em crian¢as e adolescentes mostram que existe uma estabilidade nos diagnésticos de transtornos
de péanico e de ansiedade generalizada, enquanto os diagnosticos de ansiedade de separacao e fobia simples sdo mais
variaveis, sobrepondo-se a episodios de depressao.

e) A prevaléncia de transtornos de ansiedade é maior em pessoas com nivel sociocultural mais elevado.

Estudos pré-clinicos tém implicado uma série de sistemas neuroquimicos na etiologia das respostas de medo e
ansiedade. A disfuncado desses sistemas estaria envolvida no desenvolvimento dos transtornos de ansiedade através
de sua atuacdo em regides corticais e subcorticais. A respeito do assunto, considere as seguintes afirmativas:

1. O sistema noradrenérgico modula a liberacdo de outros neurotransmissores, incluindo dopamina, serotonina,
glutamato e acido gama-aminobutirico. Sua funcdo esta relacionada a resposta ao medo e adaptagdo aos
estresses agudo e crbnico.

2. O cortisol, produzido nas glandulas adrenais, regula o hipocampo, amigdala e o cortex pré-frontal, aumentando a
excitagdo, a vigilancia, a atencdo e a formacdo de memdria, contribuindo também para a resposta aguda ao
estressor.

3. A dopamina € liberada pela amigdala, nucleus accumbens e cortex pré-frontal medial em resposta ao estresse
agudo, e sua func¢ao é regular o comportamento afetivo.

4. Aserotonina, secretada pela amigdala, possui duas func¢8es: ansiogénica, se age no cortex pré-frontal e amigdala,
e ansiolitica, ao agir na substancia cinzenta periaquedutal dorsal.

Assinale a alternativa correta.

a) Somente a afirmativa 1 é verdadeira.

b) Somente as afirmativas 1 e 4 sdo verdadeiras.
»c) Somente as afirmativas 2 e 3 s&o verdadeiras.
d) Somente as afirmativas 2, 3 e 4 séo verdadeiras.
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 s&o verdadeiras.

Muitas classes de psicofarmacos podem ser utilizadas no tratamento dos transtornos de ansiedade. Esses
psicofarmacos incluem antidepressivos, benzodiazepinicos, anticonvulsivantes e antipsicoticos, entre outros. A
respeito do assunto, considere as seguintes afirmativas:

1. Entre os efeitos colaterais mais comuns dos antidepressivos da classe dos inibidores seletivos da recaptacéo de
serotonina (ISRS) estdo nervosismo, ins6nia, enjoo, nausea e diarreia, que dificilmente melhoram com o uso
continuado da medicacéo.

2. Os efeitos colaterais mais graves dos ISRS, porém pouco comuns, sdo sindrome serotoninérgica e sindrome
neuroléptica maligna.

3. Em relacdo ao uso de antipsicOticos para o tratamento dos transtornos de ansiedade, ensaios clinicos
demonstraram que a quetiapina pode ser utilizada tanto em monoterapia quanto como um agente de
potencializacdo para um quadro de ansiedade agudo ou crdnico.

4. Entre os anticonvulsivantes, a pregabalina, um analogo estrutural do GABA, pode ser utilizada em monoterapia
ou como agente de potencializagdo no tratamento de muitos transtornos de ansiedade, agindo também na melhora
do sono e dos sintomas depressivos.

Assinale a alternativa correta.

a) Somente a afirmativa 1 é verdadeira.

b) Somente as afirmativas 1 e 2 sédo verdadeiras.
c) Somente as afirmativas 3 e 4 sdo verdadeiras.
»d) Somente as afirmativas 2, 3 e 4 sdo verdadeiras.
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 sdo verdadeiras.
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O transtorno de ansiedade de separacdo € caraterizado por medo ou ansiedade excessivos, envolvendo a separacao
da casa ou de figuras de apego. A respeito desse transtorno, assinale a alternativa correta.

a) Criancas com esse transtorno usualmente sdo descritas como introspectivas e timidas.

b) O transtorno de separacao é o transtorno de ansiedade mais prevalente e acomete 10% de todas as criancas.
c) O nicio do transtorno pode ocorrer em idade pré-escolar, mas é mais comum no inicio da adolescéncia.

d) Em criangas, os transtornos psiquiatricos associados mais comuns s&o o transtorno depressivo e o bipolar.
»e) O transtorno de ansiedade de separacao possui uma herdabilidade estimada em 73%.

Paciente do sexo masculino, 16 anos, procura atendimento psiquiatrico, pois desde os 13 anos apresenta muita
vergonha e medo ao ter que fazer apresentacdes na escola e participar de eventos sociais, como festas e jantares. O
paciente relata sentir-se muito desconfortavel ao ser observado por outras pessoas, pois acredita que sera avaliado
de forma negativa. Nessas situagdes, sente-se estupido e desajeitado e apresenta ruborizagdo facial, tremores e
transpiragao. Por tentar evitar as situac6es de exposicao social e desempenho a todo custo, esta se sentindo cada vez
mais isolado. Refere timidez desde a infancia e, desde os 14 anos, tem feito uso de alcool em algumas ocasides para
se sentir mais relaxado. O diagndstico do quadro é:

»a) transtorno de ansiedade social.

b) transtorno de personalidade esquiva.
c) fobia simples.

d) agorafobia.

e) transtorno de panico.

A fobia especifica é definida por medo ou ansiedade acerca de um objeto ou situacdo, por exemplo, voar, alturas,
animais. Quando em contato com a situacédo fébica ou objeto, ha umarespostaimediata de medo ou ansiedade. Devido
a isso, a situacdo fébica ou objeto € ativamente evitado ou suportado com intensa ansiedade ou sofrimento. A
ansiedade e o sofrimento sdo desproporcionais e esse medo e esquiva sdo persistentes. Em relacdo a epidemiologia
e fatores de risco para fobia especifica, assinale a alternativa correta.

a) A prevaléncia de fobia especifica € em torno de 7 a 9%, e os homens sédo duas vezes mais afetados que as mulheres.

»b) A fobia especifica de animais e situacionais € mais comum em homens, enquanto a fobia por sangue-injegcao-ferimentos
€ mais comum mulheres.

c) Em relagéo ao temperamento, pacientes com esse diagndstico apresentam extroversdo comportamental.

d) Os fatores de risco ambientais para fobia especifica incluem crescer em familia estruturada, ter pais em extremos de idade
e ser filho Unico.

e) Em relagdo aos fatores genéticos, ndo ha susceptibilidade para fobia especifica.



