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POLITICAS DE SAUDE

Sobre a prética clinica e o papel da relagdo
médico-paciente, no contexto da medicina centrada no
paciente, assinale a alternativa correta.

(A) A relacdo médico-paciente é relegada a um segundo
plano em comparacdo com 0s avangos tecnolégicos
na medicina.

(B) A relagdo médico-paciente desempenha um papel
fundamental na promogdo de wuma parceria
colaborativa entre 0 médico e o paciente, na qual as
decisdes de diagndstico e tratamento sdo tomadas
considerando as preferéncias, valores e contexto
individual do paciente.

(C) A relacdo médico-paciente € limitada a transmisséo
de informac¢des médicas pelo médico, ignorando as
necessidades emocionais e psicossociais do
paciente.

(D) A relacdo médico-paciente é considerada uma
questdo ética, mas ndo tem impacto direto na
qualidade do cuidado médico fornecido.

As doencgas de notificagdo compulséria sdo consideradas
cruciais para a vigilancia epidemioldgica e o controle de
doencas

(A) por representarem as mais comuns e faceis de
identificar entre a populacao.

(B) por estarem relacionadas apenas a altas taxas de
mortalidade, tornando-as prioritarias para a salde
publica.

(C) porque seu reconhecimento precoce e notificacdo
obrigatéria sdo fundamentais para detectar
tendéncias, surtos e padrdes de disseminacao,
permitindo uma resposta rapida e eficaz.

(D) por serem, exclusivamente, transmitidas por vetores
e, portanto, requererem medidas especificas de
controle.

A Constituicdo Federal, no artigo 200, diz que ao Sistema
Unico de Saude compete, além de outras atribuicdes, nos
termos da lei:

l. controlar e fiscalizar procedimentos, produtos e
substancias de interesse para a saude, mas nao
participar da producdo de medicamentos,
equipamentos, imunobiolégicos, hemoderivados e
outros insumos.

II. executar as agbes de vigilancia sanitaria e
epidemioldégica, bem como as de salde do
trabalhador.

Ill.  ordenar a formagao de recursos humanos na area de
salde.

IV. participar da formulagdo da politica e da execugéo
das acOes de saneamento basico.

E correto o que se afirma em

(A) lell apenas.

(B) IllelV, apenas.
(C) I, eV, apenas.
(D) LI, lelv.

Considerando o contexto da saude publica no Brasil,
especialmente no que diz respeito a atencdo primaria a
salde, o Programa de Saude da Familia desempenha um
papel crucial e o seu principal objetivo é

(A) realizar campanhas esporadicas de vacinacdo em
areas urbanas e rurais.

(B) promover a atencao primaria a saude, com énfase na
prevencgdo de doencas e na promocao da salde.

(C) oferecer tratamento exclusivo para doengas cronicas
em unidades de salde especificas.

(D) proporcionar assisténcia médica especializada em
hospitais de referéncia.

CLIiNICA MEDICA

Assinale a alternativa que apresenta corretamente um
Acidente Vascular Cerebral (AVC), considerando suas
diferentes subtipificagBes e caracteristicas.

(A) O AVC isquémico, sendo a forma mais rara, resulta
de um processo de aterosclerose avancada que leva
a oclusé@o de um vaso sanguineo cerebral.

(B) O AVC hemorragico, menos frequente, porém mais
letal, ocorre devido a disseccéo arterial causada por
traumas cranianos.

(C) O AVC criptogénico, de etiologia desconhecida, é
frequentemente associado a doengas autoimunes,
como o lUpus eritematoso sistémico.

(D) O AVC lacunar, caracterizado por pequenas areas de
necrose no tecido cerebral, geralmente resulta de
uma deficiéncia de vitamina B12.

No contexto das politicas de descentralizacdo e atengdo
priméaria a saude, o principal objetivo da descentralizagédo
do sistema de saude é

(A) centralizar todas as decisdes de saude no governo
federal para garantir uma abordagem uniforme em
todo o pais.

(B) transferir responsabilidades e recursos para as
esferas estaduais e municipais, permitindo uma
gestao mais proxima das necessidades locais.

(C) padronizar os servigcos de salde em todo o pais,
eliminando diferencas regionais na prestagdo de
cuidados de saude.

(D) aumentar o controle das grandes instituicdes de
salde sobre os servigos prestados em nivel local,
garantindo uma distribuicdo mais equitativa dos
recursos.

Sobre a litiase renal, é correto afirmar que

(A) trata-se de uma condigdo inflamatdria crénica dos
rins, caracterizada pela fibrose do parénquima renal.

(B) éumadisfuncdo metabdlica hereditaria que resulta no
acumulo de substancias tdxicas nos rins, levando a
formacéo de calculos renais.

(C) a litiase renal é uma complicagdo da insuficiéncia
renal crénica, na qual os rins sdo incapazes de
eliminar adequadamente os residuos metabdlicos.

(D) refere-se a formagdo de calculos nos rins devido a
cristalizacdo de substéncias presentes na urina,
podendo causar obstrugdo do trato urinario e dor
intensa.

Sobre o tétano, é correto afirmar que é

(A) causado pela ingestdo de agua contaminada com a
bactéria Clostridium tetani, levando a inflamacgéo das
meninges.

(B) uma infec¢@o bacteriana rara que ocorre apenas em
regibes tropicais e subtropicais, transmitida por
mosquitos infectados.

(C) uma condicdo autoimune em que O sistema
imunoldgico ataca os tecidos musculares, resultando
em rigidez muscular e espasmos.

(D) uma infec¢@o bacteriana causada pela Clostridium
tetani, cuja toxina afeta o sistema nervoso central,
causando espasmos musculares dolorosos e rigidez.
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13.

Pedro, um homem de 42 anos, procura atendimento médico
devido a preocupag¢des com seu peso. Ele relata um
aumento gradual de peso nos Ultimos anos e agora se
sente cansado com facilidade, tem dificuldade para respirar
durante atividades fisicas e sofre de dores nas articulagdes,
especialmente nos joelhos e quadris. Pedro também
menciona que sua dieta é rica em alimentos processados e
fast-food, e ele tem dificuldade em manter um estilo de vida
ativo devido ao seu trabalho sedentario. Durante o exame
fisico, é evidente que Pedro esta com sobrepeso, com um
indice de Massa Corporal (IMC) de 32 kg/m2. Ele também
tem pressdo arterial elevada e niveis sanguineos de glicose
e colesterol alterados. Com base nas informacdes
fornecidas, a condigao clinica mais provavel que Pedro esta
enfrentando é

(A) diabetes tipo 1.

(B) hipotireoidismo.

(C) sindrome metabdlica.

(D) deficiéncia de vitamina D.

14.

M. D. S., mulher de 28 anos, comparece a emergéncia com
queixa de dor toracica aguda e intensa ao respirar
profundamente. Ela relata que a dor piora com a inspiragdo
profunda ou tosse. Maria também apresenta febre baixa e
tosse seca ocasional. Durante o exame fisico, é evidente
gue ela esta respirando de forma superficial devido a dor, e
hd atrito pleural auscultado durante a auscultagédo
pulmonar. Além disso, Maria relata ter tido um resfriado
recentemente. Com base nas informacdes fornecidas, a
condicao clinica mais provavel é

(A) pneumonia.

(B) asma.

(C) tuberculose pulmonar.
(D) pleurite.

15.

Maria € uma mulher de 40 anos que consultou seu médico
devido a uma infeccao bacteriana. Ela relata febre alta, dor
de garganta intensa, dificuldade para engolir e aumento dos
ganglios linfaticos no pescoco. Durante o exame fisico, o
médico observa uma garganta avermelhada e inflamada,
além de ganglios linfaticos cervicais aumentados e
sensiveis. Com base na avaliacdo clinica, o médico
suspeita de faringite estreptocécica. Considerando as
informacdes fornecidas, a op¢édo de tratamento mais
apropriada para Maria é

(A) prescricdo de um corticosteroide oral para reduzir a
inflamacéo e a dor de garganta.

(B) administracao de um antiviral especifico para tratar a
infecgdo viral subjacente.

(C) iniciar antibioticoterapia com uma cefalosporina de
terceira geragéo para fornecer uma cobertura ampla
contra bactérias resistentes.

(D) recomendacdo de um probidtico oral para promover
um equilibrio saudavel da microbiota oral e garganta.

16.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

Em criancas e adolescentes com transtornos depressivos,
a eletroconvulsoterapia

(A) é indicada como tratamento de primeira linha para
todos os casos de depressao maior na infancia.

(B) s6 é indicada para casos de depressdo maior
associados a psicose em pacientes pediatricos.

(C) é recomendada para depressao leve a moderada
como alternativa a psicoterapia.

(D) é reservada para casos de depressdo maior
resistente  ao tratamento  onde  multiplos
antidepressivos falharam.

9.  Sobre métodos contraceptivos de longa duragéo, assinale
a alternativa correta.

(A) O DIU hormonal e o implante subdérmico oferecem
protecdo eficaz contra Infecgbes Sexualmente
Transmissiveis (ISTSs).

(B) Séo reversiveis e podem ser removidos a qualquer
momento com o retorno rapido a fertilidade.

(C) S&o menos eficazes na prevencgéo da gravidez do que
0os métodos de curto prazo, como a pilula
anticoncepcional.

(D) Podem causar complicacbes graves, como
perfuracdo uterina e deslocamento do dispositivo,
tornando-0s menos seguros que outros métodos.

10. Sobre sinusite, incluindo a forma de tratamento adequada,
assinale a alternativa correta.

(A) E uma infeccdo bacteriana aguda dos seios
paranasais, geralmente tratada com antibitticos, e
caracterizada por dor facial, presséo e congestao
nasal, além de descongestionantes e analgésicos
para alivio dos sintomas.

(B) E uma inflamagdo crénica das vias respiratorias
superiores, incluindo os seios paranasais,
frequentemente, causada por alergias sazonais, e
tratada com descongestionantes e anti-histaminicos.

(C) E uma infeccdo bacteriana cronica dos seios
paranasais, geralmente, tratada com anti-
inflamatdrios, apenas, e caracterizada por dor facial,
pressdéo e  congestdo nasal, além de
descongestionantes e analgésicos para alivio dos
sintomas.

(D) E umainfeccéo viral aguda que afeta, principalmente,
os pulmdes, resultando em tosse persistente e
dificuldade respiratoria, sendo tratada com repouso e
hidratacéo.

11. Adriana, uma mulher de 25 anos, apresenta-se ao
consultério com queixas de fadiga constante, fraqueza
muscular, perda de peso ndo intencional e cabelos
quebradicos. Ela relata que sua dieta tem sido limitada
devido a restricdes financeiras nos Ultimos meses. Seu
exame fisico revela pele seca e descamativa, unhas
quebradicas e perda de massa muscular. Sua pressao
arterial é baixa, e ela parece desidratada. Com base nas
informagdes fornecidas, a condicdo clinica mais provavel
gue Joana esté enfrentando é
(A) anemia ferropriva.

(B) hipotireoidismo.

(C) desnutricdo proteico-calérica.

(D) diabetes mellitus.

12. J.C.P.,homem de 35 anos, consulta seu médico de familia
com queixas de dor abdominal recorrente, associada a
episodios de diarreia e constipagdo alternados. Ele relata
gue a dor muitas vezes melhora ap6s a evacuagdo e é
aliviada pelos movimentos intestinais. Além disso, Jodo
observa que sua dor é frequentemente desencadeada pelo
estresse ou pelo consumo de certos alimentos, como
laticinios ou alimentos picantes. Durante o exame fisico,
ndo sdo encontradas anormalidades significativas. Com
base nas informag6es fornecidas, a condicao clinica mais
provavel é
(A) Ulcera gastrica.

(B) pancreatite.

(C) sindrome do intestino irritavel.

(D) apendicite.

3
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Analise 0 caso clinico abaixo para responder as questdes de 17

a 20.

Histérico Clinico: Dereck, um menino de 8 anos, é
apresentado a consulta psiquiatrica por sua méae, que relata
comportamento desafiador e oposicionista ha mais de um
ano. Os episédios incluem frequentes explosdes de raiva,
discussbes com adultos, deliberada desobediéncia e
provocagdo aos outros, especialmente em contextos
sociais e escolares. A mde de Dereck menciona que tais
comportamentos sdo significativamente mais intensos do
gque em outras criangas da mesma idade e tém impactado
negativamente suas relagcfes familiares e o desempenho
escolar.

Avaliacdo Psiquiatrica: comportamento durante a consulta:
Dereck mostrou-se relutante em cooperar inicialmente,
respondendo de maneira sarcastica as perguntas, mas ndo
apresentou sinais de agressao fisica.

Historia familiar: sem relatos de transtornos psiquiatricos na
familia.

Desempenho escolar: relatos de dificuldades de atencéo e
comportamento disruptivo em sala de aula.

17. E um critério diagnostico principal para o Transtorno
Opositor Desafiador (TOD) observado em Dereck:
(A) manifestagdes frequentes de medos irracionais.
(B) dificuldades persistentes em manter a atengdo em
tarefas.
(C) explosBes frequentes de raiva e desobediéncia
deliberada a solicitagdes ou regras dos adultos.
(D) retraimento social e falta de interesse em interagdes
com pares.
18. Assinale a alternativa que apresenta uma estratégia
terapéutica é recomendada, inicialmente, para o manejo do
TOD em Dereck.
(A) Prescricéo imediata de medicamentos
psicoestimulantes.
(B) Terapia comportamental focada na crianca e na
familia.
(C) Isolamento temporario para prevenir comportamento
disruptivo.
(D) Terapia de exposicdo com prevencao de resposta.
19. Dereck, apesar de alguns progressos, ap0s a primeira

consulta, ainda apresenta explosdes de raiva significativas,
desobediéncia persistente e dificuldade em aderir a regras,
0 que continua afetando, negativamente, seu desempenho
escolar e relacbes interpessoais. Avaliagbes
complementares sugerem sintomas coexistentes de TDAH.
Com base nessa avaliagdo adicional, o psiquiatra considera
a introducdo de uma terapia medicamentosa. Assinale a
alternativa que apresenta o tratamento medicamentoso
mais apropriado para ser introduzido no manejo de Dereck,
considerando o diagnéstico coexistente de TOD e TDAH.

(A) Estimulantes, como o metilfenidato, para melhorar a
atencéo, reduzir a hiperatividade e impulsividade.

(B) Anticonvulsivantes, usados como estabilizadores de
humor para gerenciar a desregulacéo emocional.

(C) Inibidores Seletivos da Recaptacdo de Serotonina
(ISRS), visando reduzir a impulsividade e melhorar o
humor.

(D) Medicamentos antipsicéticos atipicos, para controle
das explosbes de raiva e comportamento agressivo.

20. Assinale a alternativa que apresenta a importancia da
avaliacdo familiar na abordagem terapéutica de criangas
com TOD.

(A) Identificar transtornos psiquiatricos hereditarios que
possam exigir intervencdo médica imediata.

(B) Garantir que a crianca seja removida de um ambiente
familiar potencialmente toxico.

(C) Avaliar a necessidade de interveng6es educacionais
especializadas para os pais, sem foco na terapia
familiar.

(D) Compreender a dindmica familiar e implementar
estratégias de manejo que envolvam todos os
membros da familia.

21. Em relagdo as complicagbes associadas a
Eletroconvulsoterapia (ECT) em crian¢as e adolescentes,
assinale a alternativa correta.

(A) A incidéncia de fraturas 6sseas € significativamente
maior em pacientes pediatricos devido a intensidade
das convulsdes induzidas.

(B) AlteracBes cognitivas transitérias, especialmente, na
memdria recente, sdo as complicagfes mais comuns,
mas tendem a se resolver em algumas semanas.

(C) Arritmias cardiacas severas, sdo observadas em mais
de 50% dos pacientes pediatricos submetidos a ECT,
limitando sua aplicabilidade.

(D) H& um aumento significativo no risco de
desenvolvimento de transtornos psicoticos
poés-procedimento em comparacao com a populagdo
adulta.

22. Considerando o uso concomitante de medicacdes e
eletroconvulsoterapia em criancas e adolescentes, é
correto afirmar que
(A) antidepressivos triciclicos devem ser descontinuados

varias semanas antes da ECT devido ao risco
aumentado de complicacdes cardiovasculares.

(B) o0 uso concomitante de benzodiazepinicos e ECT &
recomendado para  aumentar a eficacia
anticonvulsivante do procedimento.

(C) medicagcBes antipsicéticas podem ser mantidas
durante o tratamento com ECT sem ajustes de dose.

(D) o litio deve ser evitado durante o tratamento com ECT
devido ao risco significativo de confusdo e delirium
pés-procedimento.

23. Adolescente do sexo feminino, 15 anos, apresenta
comportamento frequentemente dramatico e

emocionalmente instavel. Busca constantemente ser o
centro das atenges e se sente desconfortavel quando nao
€ notada. Veste-se de maneira provocativa e exibe
comportamentos sedutores, mesmo em situacdes
inapropriadas. Tem necessidade constante de aprovacgéo e
validacdo externa, e suas opinibes e crengcas mudam
facilmente de acordo com o grupo social com o qual esta
interagindo. Em seus relacionamentos, é intensa e
possessiva, mas também se torna facilmente entediada e
busca novidades constantes.

Considerando o caso clinico, assinale a alternativa que
apresenta o diagnostico mais provavel.

(A) Transtorno de Ansiedade Social.

(B) Transtorno Depressivo Maior.

(C) Transtorno de Personalidade Borderline.
(D) Transtorno de Personalidade Histridnica.

Instituto Mais — Prefeitura do Municipio de Santana de Parnaiba — 209 — Médico — Psiquiatria da Infancia e Adolescéncia. 4



Analise o caso clinico abaixo para responder as questdes de 24
a 25.

Histdrico clinico: Lucas, um adolescente de 15 anos, é
levado ao psicologo por seus pais, que estao preocupados
com as recentes mudancas em seu comportamento. Nos
tltimos meses, Lucas tem se isolado socialmente,
passando a maior parte do tempo em seu quarto,
recusando-se a participar de atividades familiares ou a sair
com amigos. Seus pais também observaram mudancas
significativas em seu humor, alternando entre periodos de
irritabilidade intensa e tristeza profunda. Lucas tem

28. Adolescente do sexo feminino, 14 anos, apresenta histérico

de desatencdo, impulsividade e hiperatividade. Em

avaliacao psiquiatrica, observa-se:

dificuldade em se concentrar em tarefas escolares.
inquietacao e agitacdo motora.

interrupcéo frequente dos outros.

prejuizo no desempenho académico e social.

Considerando o caso clinico, assinale a alternativa que
apresenta o subtipo de TDAH mais provavel.

dificuldade em concentrar-se nas tarefas escolares e suas (A) Comb'“?‘do-

notas cairam drasticamente. Nao ha histérico prévio de (B) Predom!nantemente d_esate_nto._ .

problemas de saide mental na familia. ©) Predomlnant_emen_te hlperatl_vo-lmpulswo.

(D) Desatento-hiperativo-impulsivo.

Avaliagdo psicologica: durante as sessdes de terapia, 29. Paciente do sexo feminino, 16 anos, apresenta perda de

Lucas expressa sentimentos de desesperanca e inutilidade, peso significativa nos Gltimos 6 meses, recusa em se

mencionando dificuldades em se encaixar e preocupagoes alimentar e distorcdo da imagem corporal. Relata medo

com o futuro. Ele nega o uso de substancias e ndo tem intenso de engordar e realiza exercicios fisicos
histdrico de comportamento autolesivo. No entanto, relata excessivamente. Ao exame fisico, observa-se:

episodios de insbnia e perda de interesse em atividades

gue anteriormente lhe davam prazer. ¢ IMC: 14 kg/m?.

e amenorreia.
24. Assinale a alternativa que apresenta o diagnodstico mais e bradicardia.

provavel com base na apresentacgéo clinica de Lucas. o fadiga.

(A) Transtorno Depressivo Maior. * pele seca e descamativa.

(B) Transtorno do Espectro Autista. . o Considerando o caso clinico, assinale a alternativa que

© ggnAs:Srno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade apresenta o diagnéstico mais provavel.

(D) Transtorno de Ansiedade Generalizada. (A) Transtorno de Personalidade Borderline.

25. A primeira linha de tratamento recomendada para Lucas é (B) Bulimia Nervosa.
(C) Transtorno Depressivo Maior.

(A)  medicacdo antipsicética. (D) Anorexia Nervosa.

(B) Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC). 30. Considerando as diversas abordagens psicoterapéuticas e

©) Internagao p5|qu[at~r|ca imediata. suas indicacdes especificas para criangas, assinale a

(D) terapia de exposicdo prolongada. alternativa que apresenta a melhor indicagéo de um tipo de

26. Assinale a alternativa que apresenta como a participacao psicoterapia para um determinado quadro clinico infantil.
da familia pode ser integrada ao plano de tratamento de

Lucas. (A) A terapia comportamental dialética € mais indicada

para transtornos alimentares em pré-escolares.

(A) A familia deve ser instruida a monitorar Lucas (B) A psicandlise é o tratamento de primeira linha para o
continuamente, garantindo que ele tome a medicag&o Transtorno do Espectro Autista (TEA) em criancas.
prescrita. (C) A terapia de jogo €, especialmente, recomendada

(B) Limitar a participagéo da familia no tratamento para para Criangas com Transtorno de Estresse
encorajar a independéncia de Lucas. P6s-Traumatico (TEPT).

(C) Envolver a familia em sessdes de terapia familiar, (D) A terapia cognitivo-comportamental é a abordagem
para melhorar a comunicacéo e o apoio dentro do preferencial para fobias especificas em adolescentes.
ambiente doméstico.

(D) Encaminhar a familia para aconselhamento genético,
considerando o potencial de transtornos hereditarios.

27. Crianga do sexo masculino, 10 anos, apresenta historico de

comportamento agressivo em casa e na escola, incluindo

brigas frequentes, bullying e mentiras. Em avaliagdo

psiquiatrica, observa-se:

o falta de empatia e remorso.

e baixo desempenho escolar.

e dificuldade em seguir regras.

e auséncia de sintomas depressivos ou ansiosos.

Considerando o caso clinico, assinale a alternativa que

apresenta o diagnostico mais provavel.

(A) Transtorno de Oposicao Desafiador.

(B) Transtorno de Déficit de Atencéo e Hiperatividade.

(C) Transtorno de Ansiedade de Separacao.

(D) Transtorno de Conduta.
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