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 Além deste caderno, contendo 70 (setenta) 
questões objetivas e 1 (uma) questão discursiva, 
você receberá do fiscal de sala 

 o cartão de respostas das questões objetivas; 

 a folha de textos definitivos da questão 
discursiva. 

  

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 Verifique se seu caderno de questões está completo, 
sem repetição de questões ou falhas. Caso contrário, 
notifique imediatamente o fiscal da sala, para que 
sejam tomadas as devidas providências. 

 Confira seus dados pessoais, especialmente nome, 
número de inscrição e documento de identidade e leia 
atentamente as instruções para preencher o cartão de 
respostas e a folha de textos definitivos. 

 Use somente caneta esferográfica, fabricada em 
material transparente, com tinta preta ou azul. 

 Assine seu nome apenas no(s) espaço(s) 
reservado(s). 

 Confira seu cargo, cor e tipo do caderno de questões. 
Caso tenha recebido caderno de cargo ou cor ou tipo 
diferente do impresso em seu cartão de respostas, o 
fiscal deve ser obrigatoriamente informado para o 
devido registro na ata da sala. 

 Reserve tempo suficiente para o preenchimento do 
seu cartão de respostas e da folha de textos 
definitivos. O preenchimento é de sua 
responsabilidade e não será permitida a troca do 
cartão de respostas e da folha de textos definitivos em 
caso de erro do candidato. 

 Para fins de avaliação, serão levadas em consideração 
apenas as marcações realizadas no cartão de 
respostas e na folha de textos definitivos. 

 A FGV coletará as impressões digitais dos candidatos 
na lista de presença. 

 Os candidatos serão submetidos ao sistema de 
detecção de metais quando do ingresso e da saída de 
sanitários durante a realização das provas. 

 Boa sorte! 

 

 

 

 Você dispõe de 4 (quatro) horas e 30 (trinta) 
minutos para a realização da prova, já incluído o 
tempo para a marcação do cartão de respostas e 
preenchimento da folha de textos definitivos. 

 3 (três) horas após o início da prova é possível 
retirar-se da sala, sem levar o caderno de prova. 

 A partir dos 30 minutos anteriores ao término da 
prova é possível retirar-se da sala levando o 
caderno de questões. 

 

 Qualquer tipo de comunicação entre os 
candidatos durante a aplicação da prova. 

 Anotar informações relativas às respostas em 
qualquer outro meio que não seja o caderno de 
questões. 

 Levantar da cadeira sem autorização do fiscal de 
sala. 

 Usar o sanitário ao término da prova, após deixar 
a sala. 

SUA PROVA 

TEMPO 

NÃO SERÁ PERMITIDO 

INFORMAÇÕES GERAIS 
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Língua Portuguesa 

1  

Em todas as frases a seguir foi usada a conjunção “porque”; as 
opções a seguir apresentam formas adequadas de reescrever 
essas frases, retirando-se essa conjunção, com a manutenção do 
sentido original, à exceção de uma. Assinale-a. 

(A) O invejoso é tirano e verdugo de si próprio: ele sofre porque 
os outros gozam / Por causa do gozo dos outros, o invejoso 
sofre e é tirano e verdugo de si próprio. 

(B) Muitos homens são louvados porque são mal conhecidos / 
Pelo mau conhecimento que se tem de alguns homens, eles 
são louvados. 

(C) Arguimos a vaidade alheia porque ofende a nossa própria / 
Por ofensa à nossa própria vaidade, arguimos a vaidade 
alheia. 

(D) A mocidade é temerária; presume muito porque sabe pouco / 
Pela pouca sabedoria, a mocidade é temerária e presume 
muito. 

(E) As nações não envelhecem como as pessoas, porque todos os 
dias se renovam pelos nascimentos / Pela renovação diária 
por meio dos nascimentos, as nações, como as pessoas, não 
envelhecem. 

2  

A oração “Acreditou que venceria facilmente o inimigo” poderia 
ser reescrita do seguinte modo: “Acreditou em fácil vitória contra 
o inimigo”. 

Seguindo esse modelo, assinale a frase que realiza a mesma 
modificação de forma adequada. 

(A) O problema necessita ser resolvido urgentemente / o 
problema precisa de dissolução urgente. 

(B) Essa questão merece ser examinada detidamente / essa 
questão merece um exame detalhado. 

(C) O Museu será reinaugurado proximamente / o museu terá 
uma reinauguração próxima. 

(D) Vamos dividir os doces equitativamente / vamos dividir os 
doces de forma idêntica. 

(E) O deputado declarou repentinamente que sairia do partido / 
o deputado fez uma declaração repetida de que sairia do 
partido. 

3  

Em todas as frases abaixo substituímos por um particípio o 
segmento sublinhado. 

Assinale a frase em que essa substituição foi feita de forma 
inadequada. 

(A) Um edifício que está sobre quatro colunas / erigido. 

(B) Os carros que estão em fila dupla / estacionados. 

(C) O território que está entre Rio e São Paulo / localizado, 
situado. 

(D) Os presos que estão nessa cela / inseridos. 

(E) Uma esmeralda que está nesse anel / encrustada. 

4  

Em todas as frases abaixo está presente o verbo “ver”. 

A substituição desse verbo por outro, adequada ao contexto, é: 

(A) Ficamos paralisados, vendo a paisagem maravilhosa / 
contemplando. 

(B) É difícil ver a diferença de cores neste quadro / apreciar. 

(C) O diretor verá hoje os requerimentos dos alunos / notará. 

(D) Os médicos veem muitos pacientes por dia / percebem. 

(E) Não conseguiram ver a grandeza das ações / destacar. 

5  

Assinale a frase abaixo cujo vocábulo sublinhado não apresenta 
uma impropriedade léxica (vocábulo mal-empregado no contexto 
da frase). 

(A) Recebeu um elogio pelo ato heroico que cometeu. 

(B) O carro deslizou na pista graças à chuva da noite anterior. 

(C) Eu garanto que não fui eu o autor do crime. 

(D) Os passageiros fizeram um esforço sobre-humano para 
escapar. 

(E) O paciente chegou ao hospital gozando de má saúde. 

6  

Nas frases abaixo, os adjetivos sublinhados estão relacionados à 
ideia de “movimento”. 

Assinale a opção na qual o adjetivo foi selecionado 
adequadamente para o contexto da frase. 

(A) Assim que a orquestra iniciou a valsa, os formandos 
começaram a dançar com movimentos frenéticos. 

(B) Os soldados, perfeitamente perfilados, exibiam uma marcha 
ritmada. 

(C) O passante sofreu um ataque e caiu ao chão com 
movimentos oscilantes. 

(D) O pêndulo do relógio mostrava um movimento giratório. 

(E) O mar se chocava contra as rochas com força convulsiva. 

7  

Assinale a frase em que há problema de norma culta em função 
da confusão entre “todo-a” / “todo o - toda a”. 

(A) Toda alegria é uma vitória, e uma vitória é uma vitória, por 
menor que seja. 

(B) Quem não sabe chorar de todo o coração também não sabe 
rir. 

(C) Ele chorou todo o dia após receber a notícia trágica. 

(D) Todo trabalho ficou manchado do vinho derramado. 

(E) Toda tristeza deve ser afastada de nossa vida. 

8  

Assinale a frase em que houve emprego correto do pronome LHE. 

(A) “Se você de fato leva a sério a preparação de seu filho para o 
futuro, não lhe ensine a subtrair – ensine a deduzir”. 

(B) “Os que são incapazes de recordar o passado são condenados 
a repetir-lhe”. 

(C) “Se você conta os anos, o tempo parecer-lhe-á breve”. 

(D) “Lembre-se – quando você achar que tudo está perdido, o 
futuro ainda lhe aguardará”. 

(E) “A história é um cavalo que galopa atravessando a janela, e 
você deve decidir se saltará para montar-lhe ou não”. 
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9  

Em todas as frases abaixo ocorre a presença do adjetivo “bom” / 
“boa” com diferentes sentidos. 

Assinale a frase em que há a indicação de um sinônimo 
inadequado para esse adjetivo. 

(A) Uma boa risada é um raio de sol na casa / barulhenta. 

(B) É um prazer navegar com bom tempo / estável. 

(C) Aquele apartamento está sendo vendido por bom preço / 
barato. 

(D) Acho que esse vestido está bom nela / bem ajustado. 

(E) Aquele aluno tem uma boa letra / legível. 

10  

O diminutivo em língua portuguesa mostra valores variados. 

Assinale a frase abaixo em que o diminutivo tem valor afetivo. 

(A) Nesse frio, bom mesmo é um cobertorzinho amigo. 

(B) O governo deseja que a inflação vá embora depressinha. 

(C) O deputado mostrava em seu pulso um reloginho barato. 

(D) Na Europa ocorre agora uma guerrinha suja. 

(E) A mobília da boneca tinha apenas duas cadeirinhas. 

 

Raciocínio Lógico Matemático 

11  

Uma distribuidora de produtos químicos recebeu 1600 litros de 
certo composto e deve distribuir toda essa quantidade entre 5 
laboratórios em partes proporcionais aos números  
3, 4, 5, 6 e 7. 

O laboratório que receber a menor quantidade receberá  

(A) 190 litros. 

(B) 192 litros. 

(C) 194 litros. 

(D) 196 litros. 

(E) 198 litros. 

12  

Flávio é engenheiro e seu salário é constituído de duas partes: 
60% do valor bruto referem-se ao trabalho de escritório e 40%, 
pelas visitas às obras. 

Flávio foi promovido; com isso, a parte do seu salário referente a 
visitas às obras teve aumento de 100%, mas a outra parte 
permaneceu igual. 

Sobre o novo salário, a parte relativa ao trabalho de escritório 
representa, aproximadamente, 

(A) 37%. 

(B) 39%. 

(C) 41%. 

(D) 43%. 

(E) 45%. 

13  

Milton, Nei e Otávio são técnicos e trabalham no interior do 
estado da Paraíba. Neste ano de 2022, os três fizeram cursos de 
aperfeiçoamento no Centro de Treinamento (CT) em João Pessoa. 

Considere as informações: 

• Milton chegou no CT em 27 de abril e permaneceu lá por 40 
dias. 

• Nei chegou no CT em 03 de maio e permaneceu lá por 37 
dias. 

• Otávio chegou no CT em 25 de abril e permaneceu lá por 36 
dias. 

Nas informações acima, o dia de chegada e o dia da partida são 
considerados como dias de permanência no CT. 

O número de dias que Milton, Nei e Otávio estiveram juntos no 
CT foi 

(A) 27. 

(B) 28. 

(C) 29. 

(D) 30. 

(E) 31. 

14  

Miguel, Artur e Heitor possuem idades diferentes e nasceram em 
cidades diferentes; um nasceu em Patos, outro em Cabedelo e 
outro em Santa Rita. 

As três afirmações seguintes sobre eles são verdadeiras: 

 Miguel é mais velho que o cabedelense. 

 Artur nasceu em Patos. 

 Heitor não é o mais novo. 

É correto concluir que  

(A) Miguel é mais novo que Artur. 

(B) Heitor nasceu em Santa Rita. 

(C) o santa-ritense é o mais velho. 

(D) o cabedelense é mais velho que Miguel. 

(E) Artur é mais velho que o patoense. 

15  

Carlos considera que um número é agradável quando a soma dos 
seus algarismos é 7 ou múltiplo de 7. Por exemplo, o ano de 2005 
foi agradável pois 2 + 0 + 0 + 5 = 7, e o de 2039 será também, pois 
2 + 0 + 3 + 9 = 14. 

Por esse critério, o número de anos agradáveis do século XX foi 
igual a 

(A) 7. 

(B) 10. 

(C) 11. 

(D) 13. 

(E) 14. 

16  

O valor da expressão numérica 

22022 − 22021 − 22020 + 22019

22020 − 22019
 

é 

(A) 5. 

(B) 4. 

(C) 3. 

(D) 2. 

(E) 1. 
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17  

Um número inteiro positivo é chamado de “quadrado perfeito” 
quando ele é o quadrado de um número inteiro positivo. Por 

exemplo, 16 é um quadrado perfeito pois é igual a 42. 

O número de quadrados perfeitos maiores do que 100 e menores 
do que 2023 é 

(A) 28. 

(B) 34. 

(C) 42. 

(D) 44. 

(E) 48. 

18  

Sobre 4 grandezas X, Y, Z e W sabe-se que: 

 A razão de W para X é 4:3 

 A razão de Y para Z é 3:2 

 A razão de Z para X é 1:6 

A razão de X+Y para Z+W é 

(A) 5:6 

(B) 4:7 

(C) 3:5 

(D) 6:11 

(E) 8:11 

19  

A soma de 2 números naturais é 22253. Um dos números é 
divisível por 10 e se retirarmos o algarismo das unidades desse 
número obtém-se o outro número. 

A diferença entre o maior e o menor número é 

(A) 13222. 

(B) 14644. 

(C) 15876. 

(D) 17732. 

(E) 18207. 

20  

Considere como verdadeiras as seguintes sentenças: 

 Se Gerson não é torcedor do Botafogo, então Luiz é torcedor 
do Treze. 

 Se Luiz é torcedor do Treze, então Débora não é torcedora do 
Campinense. 

 Se Débora não é torcedora do Campinense, então Lúcia é 
torcedora do Botafogo. 

 Lúcia não é torcedora do Botafogo. 

É correto concluir que 

(A) Luiz é torcedor do Treze. 

(B) Gerson é torcedor do Botafogo. 

(C) Luiz não é torcedor do Botafogo. 

(D) Débora é torcedora do Campinense. 

(E) Lúcia é torcedora do Treze. 

 

Atualidades 

21  

É um romance brasileiro de 2019 escrito pelo autor baiano Itamar 
Vieira Junior. Conta a história de duas irmãs, Bibiana e Belonísia, 
marcadas por um acidente de infância, e que vivem em condições 
de trabalho escravo contemporâneo em uma fazenda no sertão 
da Chapada Diamantina. O romance foi originalmente publicado 
em Portugal, pela editora Leya, após vencer o prêmio de mesmo 
nome. No Brasil, é publicado pela editora Todavia. Além do 
Prémio Leya, venceu também importantes competições como o 
Prêmio Jabuti 2020 e o Prêmio Oceanos 2020. 

(adap. wikipedia) 

O texto refere-se ao romance 

(A) Torto Arado. 

(B) Baixo Esplendor. 

(C) Tudo é Rio. 

(D) Vista Chinesa. 

(E) Anos de Chumbo e Outros Contos. 

22  

Conceito, surgido a partir do Protocolo de Kyoto em 1997, que 
visa à diminuição dos gases de efeito estufa, que provocam 
diversos problemas ambientais associados às mudanças 
climáticas. Eles fazem parte de um mecanismo de flexibilização 
que auxilia os países que possuem metas de redução da emissão 
de gases poluentes a alcançá-las.  

A cada tonelada não emitida, gera-se um crédito. Assim, quando 
um país consegue reduzir a emissão dessa tonelada, ele recebe 
uma certificação emitida pelo Mecanismo de Desenvolvimento 
Limpo (MDL), ou seja, recebe os créditos que estarão disponíveis 
para serem comercializados com os países que não alcançaram 
suas metas. 

A geração do crédito é realizada à medida que os países 
esforçam-se em projetos e ações que visam ao desenvolvimento 
sustentável, evitando, assim, o aumento do efeito estufa. 
Exemplos desses projetos são o empenho em reduzir os níveis de 
desmatamento, as campanhas para o consumo consciente, o uso 
de fontes de energia alternativas, entre outros. 

(mundoeducacao.uol.com.br. Adaptado) 

O texto refere-se aos créditos de 

(A) Hidrogênio. 

(B) Oxigênio. 

(C) Carbono. 

(D) Enxofre. 

(E) Silício.  
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23  

 
O mundo tem acompanhado o que acontece com a inflação nos 
Estados Unidos da América. Recentemente, a inflação por lá saiu 
de um platô de cerca de 2% ao ano e atualmente gira em torno 
de 8 a 9%. Na zona do euro, vemos acontecer fenômeno similar. 
Economias emergentes também sentem os efeitos negativos de 
uma inflação mais alta. 

Avalie se, entre as causas do aumento recente da inflação nos 
EUA, podem ser citados: 

I. O movimento de alta nas taxas de juros. 

II. Os incentivos econômicos concedidos aos americanos 
(pessoas e empresas) durante a pandemia do coronavírus. 

III. As paralisações nas cadeias produtivas por conta dos surtos 
de Covid. 

IV. A invasão da Ucrânia pela Rússia. 

Estão corretos os itens 

(A) I e II, apenas. 

(B) III e IV, apenas. 

(C) I, II e III, apenas. 

(D) II, III e IV, apenas. 

(E) I, II, III e IV. 

24  

 
Grande artista brasileira, Gal Costa nos deixou neste mês de 
novembro de 2022. Artista única, de voz afinadíssima, transitou 
sempre por diversos movimentos artísticos da música popular 
brasileira. Seu nome, entretanto, estará para sempre associado, 
fundamentalmente, ao seguinte movimento: 

(A) Bossa Nova. 

(B) Jovem Guarda. 

(C) BRock. 

(D) Tropicalismo. 

(E) Mangue Beat. 

25  

Recentemente, algumas nações europeias foram sacudidas por 
crises políticas que afetaram vivamente seus Parlamentos. Um 
caso particularmente importante é o do Reino Unido, onde 
sucessivas crises sacudiram o Parlamento após a saída da União 
Europeia, no episódio conhecido como brexit. 

Em relação ao tema, avalie se as descrições a seguir são falsas (F) 
ou verdadeiras (V): 

I. A Primeira-Ministra Theresa May, do Partido Trabalhista, 
esteve à frente do governo por ocasião das intensas 
negociações com a União Europeia que culminaram no brexit. 
Vitoriosa no brexit, deixou o cargo de Primeira-Ministra 
pouco depois, dando por encerrada sua exitosa gestão. 

II. O poderoso Primeiro-Ministro Boris Johnson, do Partido 
Conservador, sucedeu Theresa May. No cargo, Johnson 
tentou desfazer o brexit. Com isso, administrou crise após 
crise até ser acusado de comportamento inadequado em dois 
episódios: no primeiro, foi acusado de promover uma festa 
na residência oficial e escritório do Primeiro-Ministro, bem no 
auge da pandemia; um segundo episódio, no qual promoveu 
a vice-chefe da bancada do governo no parlamento uma 
pessoa acusada reiteradas vezes de assédio sexual, causou a 
renúncia de vários ministros e acabou por levar à renúncia de 
Johnson, em 2021.  

III. Johnson foi sucedido por Liz Truss, que serviu como Primeira-
Ministra do Reino Unido por cerca de seis meses, sem 
entretanto ocupar o cargo de líder do Partido Conservador 
nesse período. Caiu por conta de uma desastrosa política 
econômica, agravada pelos efeitos da pandemia e da guerra 
Rússia-Ucrânia. 

As descrições são, respectivamente, 

(A) F – F – F. 

(B) F – F – V. 

(C) V – F – F. 

(D) V – V – V. 

(E) F – V – V. 

 

Legislação Básica 

26  

Joana, servidora pública federal, ocupante de cargo de 
provimento efetivo há uma década, almejava obter licença para 
resolver um grave problema particular, afeto à administração de 
uma empresa deixada por seu falecido pai. 

Ao se inteirar sobre a existência de licença dessa  
natureza no âmbito da Lei nº 8.112/1990, foi-lhe corretamente 
informado que 

(A) em razão da prevalência do interesse público sobre o privado, 
a lei não prevê licença dessa natureza. 

(B) a licença alvitrada pode ser deferida pelo prazo máximo de 
dois anos, sendo que Joana somente receberia sua 
remuneração no primeiro ano. 

(C) a licença alvitrada pode ser deferida por até três anos, sem 
remuneração, não podendo ter a sua duração reduzida ou 
cessada por decisão superveniente. 

(D) a licença alvitrada pode ser deferida por até três anos, sem 
remuneração, podendo ser interrompida a qualquer tempo, a 
pedido de Joana ou no interesse do serviço. 

(E) a licença alvitrada pode ser deferida por até um ano, sem 
prejuízo da remuneração, podendo ser interrompida a 
qualquer tempo, a pedido de Joana ou no interesse do 
serviço. 
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Determinado órgão de segurança pública almejava realizar o 
tratamento dos dados pessoais de diversos indivíduos, sendo que 
todos eram pessoas naturais, para um objetivo estritamente 
relacionado às suas atividades finalísticas. 

Ao tomar conhecimento dessa iniciativa, a organização não 
governamental “amigos da privacidade” consultou o seu 
advogado a respeito de sua compatibilidade com a Lei Geral de 
Proteção de Dados (LGPD), sendo corretamente esclarecido que 

(A) a LGPD não é aplicada à referida espécie de tratamento, que 
deve ser regida por legislação específica. 

(B) a LGPD autoriza expressamente essa espécie de tratamento, 
que pode ser livremente realizado por órgão público ou por 
pessoa jurídica de direito privado. 

(C) a LGPD veda expressamente essa espécie de tratamento, 
salvo se houver prévia e expressa autorização do titular dos 
dados pessoais. 

(D) a LGPD veda expressamente essa espécie de tratamento, 
ressalvada, apenas, a possibilidade de ponderação, no caso 
concreto, à luz dos interesses envolvidos;  

(E) a LGPD somente permite o arquivamento dos dados pessoais, 
não o tratamento almejado pelo órgão de segurança pública, 
sem o consentimento do titular dos dados. 

28  

Igor, servidor público federal ocupante de cargo de provimento 
efetivo, encontrava-se em débito com o erário. Apesar disso, ao 
fim de processo administrativo disciplinar, no qual lhe foram 
assegurados o contraditório e a ampla defesa, a autoridade 
competente decidiu demiti-lo, mas foi informada por um assessor 
a respeito do referido débito. 

À luz dessa narrativa e considerando os balizamentos 
estabelecidos pela Lei nº 8.112/1990, é correto afirmar que a 
autoridade competente 

(A) não pode demitir João, que será posto em disponibilidade até 
a quitação do débito. 

(B) pode demitir João, que terá o prazo de sessenta dias para 
quitar o débito, sob pena de inscrição em dívida ativa. 

(C) pode demitir João, que terá o prazo de sessenta dias para 
quitar o débito, sob pena de sofrer a penhora de seus 
vencimentos. 

(D) pode demitir João, que terá o prazo de sessenta dias para 
quitar o débito, sob pena de sofrer o arresto de seus 
vencimentos. 

(E) não pode demitir João, que permanecerá exercendo suas 
funções até quitar o débito existente, mediante desconto 
mensal não superior a 10% dos seus vencimentos. 

29  

Maria forneceu os seus dados pessoais para usufruir determinado 
benefício assistencial ofertado pelo Estado Alfa. Considerando 
que Maria figurava como parte interessada em um processo 
administrativo no qual certo órgão da Administração Pública lhe 
aplicara a sanção de multa, um servidor constatou que as 
referidas informações poderiam ser utilizadas, neste último 
processo, para demonstrar que Maria não tinha razão em suas 
alegações.  

À luz da sistemática estabelecida pela Lei Geral de Proteção de 
Dados (LGPD), é correto afirmar que 

(A) é vedado que órgão da Administração Pública, enquanto 
controlador dos dados pessoais, os utilize para qualquer 
outro fim que não aquele indicado pelo titular. 

(B) o princípio da universalidade das provas, contemplado na 
LGPD, autoriza a utilização dos dados pessoais de Maria para 
os fins pretendidos pelo servidor. 

(C) como os dados pessoais foram apresentados por Maria, para 
o exercício regular de um direito, não poderiam ser utilizados 
em seu prejuízo. 

(D) a Administração Pública, sempre que figure como operadora 
dos dados pessoais, pode utilizá-los da forma que melhor lhe 
aprouver. 

(E) a LGPD autoriza a utilização dos dados fornecidos por Maria 
caso o bem jurídico a ser tutelado seja de interesse público. 

30  

João, servidor público federal ocupante de cargo de provimento 
efetivo, sofreu grave acidente quando se encontrava no exercício 
de suas funções regulares. Em razão da limitação que sofreu em 
sua capacidade física, conforme verificado em inspeção médica, 
viu-se impossibilitado de voltar a exercer a função anterior. 

Considerando os termos dessa narrativa, é correto afirmar que 
João deve ser 

(A) necessariamente aposentado. 

(B) necessariamente exonerado. 

(C) readaptado, se estiverem presentes os requisitos exigidos e, 
caso não haja cargo vago, atuará como excedente, até a 
ocorrência da vaga. 

(D) readaptado, se estiverem presentes os requisitos exigidos e, 
caso não haja cargo vago, posto em disponibilidade, até a 
ocorrência de vaga. 

(E) transferido para cargo diverso, de carreira distinta, de 
atribuições afins, respeitada a habilitação exigida, nível de 
escolaridade e equivalência de vencimentos. 
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Conhecimentos Específicos 

31  

O sistema límbico é um grupo de estruturas que se localiza na 
junção dos hemisférios cerebrais e o diencéfalo. Tais estruturas 
estão relacionadas ao processamento emocional e da memória e 
vem sido implicadas na fisiopatologia de diversos transtornos 
psiquiátricos. 

Fazem parte do sistema límbico as seguintes estruturas:  

(A) hipocampo, giro do cíngulo, hipotálamo e amígdala. 

(B) hipocampo, giro parahipocampal, globo pálido e ponte. 

(C) mesencéfalo, amígdala, globo pálido e núcleo caudado. 

(D) amígdala, tálamo, núcleo caudado, bulbo e putâmen. 

(E) núcleo caudado, putâmen, globo pálido, cápsula interna e 
tálamo. 

32  

A Síndrome de Korsakoff ocorre como consequência do 
alcoolismo crônico; os principais sintomas apresentados por 
pacientes com esta síndrome são as amnésias anterógradas e 
retrógadas, associadas comumente à confabulação. 

Na síndrome de Korsakoff, ocorre a degeneração das seguintes 
estruturas cerebrais: 

(A) hipocampo e amígdala. 

(B) núcleo lentiforme e mesencéfalo. 

(C) corpos mamilares e núcleos anteriores do tálamo. 

(D) córtex parietal e occipital. 

(E) sistema reticular ativador ascendente e mesencéfalo. 

33  

As sequelas físicas e psicológicas de um traumatismo 
cranioencefálico (TCE) podem ser devastadoras para um 
indivíduo. As manifestações psiquiátricas que sucedem um TCE 
podem tanto ser leves e quase imperceptíveis, quanto apresentar 
alterações cognitivas e comportamentais graves que impactam 
diretamente na funcionalidade. 

Sobre as sequelas psiquiátricas dos TCE, é correto afirmar que 

(A) limitam-se às alterações cognitivas e de humor. 

(B) as alterações de personalidade constituem a manifestação 
psiquiátrica mais comum. 

(C) os transtornos do humor, quando presentes, influenciam nas 
caraterísticas clínicas, resposta ao tratamento e prognóstico 
do trauma. 

(D) as sequelas cognitivas permanentes já podem ser observadas 
nas primeiras semanas pós TCE. 

(E) os transtornos do sono e a psicose não são comuns nos 
pacientes pós TCE e a presença dessas manifestações indica 
outros diagnósticos. 

34  

Entre os psicofármacos abaixo, assinale aquele com maior 
potencial teratogênico e que deve ser evitado no período 
gestacional. 

(A) haloperidol. 

(B) ácido valpróico. 

(C) nortriptilina. 

(D) sertralina. 

(E) lítio. 

35  

A eletroconvulsoterapia (ECT) é um procedimento usado há 
muitas décadas no contexto dos transtornos mentais e consiste 
na indução de uma convulsão generalizada, de duração limitada, 
através da passagem de corrente elétrica pelo cérebro. 

Sobre a ECT, é correto afirmar que 

(A) seu uso deve ser evitado em idosos, pelos riscos de 
alterações cognitivas. 

(B) podem causar sérios danos ao feto e, portanto, deve ser 
evitada no período gestacional, ao menos que os benefícios 
do tratamento superem em muito os riscos. 

(C) o mecanismo de ação da ECT hoje é bem conhecido e baseia-
se na liberação simultânea de serotonina e noradrenalina no 
cérebro. 

(D) a necessidade de rápida resposta ao tratamento e o histórico 
de intolerância ou resistência prévia ao tratamento 
medicamentoso estão entre as principais indicações da ECT. 

(E) o número de sessões de ECT é fixo e pré-determinado para 
cada indicação de tratamento. 

36  

A depressão é um transtorno prevalente na população mundial 
que causa grande impacto na saúde física e mental, bem como na 
qualidade de vida dos pacientes que dela padecem.  
A Organização Mundial da Saúde (OMS) demonstrou que a 
depressão é uma das principais causas de anos vividos com 
incapacidade, além de se tratar de importante causa de 
absenteísmo e presenteísmo no trabalho. 

Sobre os transtornos depressivos, é correto afirmar que 

(A) entre os critérios diagnósticos de acordo com o Manual 
Diagnóstico e Estatístico de Transtornos Mentais 5ª edição 
(DSM-V), o paciente necessita apresentar ao menos três 
critérios de igual importância entre: humor deprimido, perda 
da energia, baixa autoestima, dificuldade de concentração, 
alterações do apetite e insônia. 

(B) reatividade aumentada do humor a eventos positivos, 
aumento do apetite, hipersonia e paralisia plúmbea são 
algumas das características que determinam a depressão 
atípica. 

(C) para o diagnóstico de transtorno depressivo persistente, ou 
distimia, o paciente adulto precisa apresentar sintomas de 
forma ininterrupta por pelo menos um ano. 

(D) sintomas psicóticos, ausência de humor deprimido e 
predomínio de ansiedade são características que não apoiam 
o diagnóstico de depressão. 

(E) idade de início do quadro, história de depressão pós-parto, 
história familiar e sintomas psicóticos são características 
semelhantes entre a depressão uni e bipolar e, dessa forma, 
não contribuem para diferenciar estas duas etiologias. 
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37  

Paciente do sexo masculino, 28 anos de idade, é trazido ao 
serviço de psiquiatria pela sua família; a família refere que, há 
cerca de 2 semanas, o paciente iniciou quadro de agitação 
psicomotora, deixou de comparecer ao trabalho, apresentou 
discurso místico em que alegava que era uma divindade e podia 
se comunicar por meio de ondas de rádio e reduziu 
progressivamente as horas de sono, a ponto de não dormir mais 
nas últimas noites. O paciente foi levado ao serviço de 
emergência psiquiátrica da região há cerca de 5 dias e foi 
medicado com haloperidol. No momento da consulta apresenta 
significativa melhoras dos referidos sintomas. 

O caso representa uma situação comumente vivenciada pelo 
médico psiquiatra e duas grandes hipóteses diagnósticas são 
levantadas. 

Sobre a diferenciação entre um quadro de Esquizofrenia ou de 
Transtorno Bipolar do Tipo I, é correto afirmar que 

(A) a presença de alucinações auditivas permite diferenciar as 
duas condições. 

(B) o quadro de redução do sono é visto no Transtorno Bipolar e 
não costuma ocorrer na crise da Esquizofrenia. 

(C) a boa resposta aos antipsicóticos na fase aguda permite 
diferenciar as duas condições. 

(D) o diagnóstico diferencial raramente é possível durante a crise 
psicótica, mas a evolução do nível de funcionamento ao longo 
do tempo permitirá a diferenciação. 

(E) a ocorrência de episódios depressivos permitirá a 
diferenciação. 

38  

Segundo as diretrizes de tratamento de um episódio depressivo 
na vigência do Transtorno Bipolar pode-se afirmar que 

(A) a quetiapina é considerada droga de primeira linha tanto no 
tratamento da fase aguda quanto na manutenção. 

(B) a carbamazepina é uma das drogas de escolha na fase aguda. 

(C) o lítio é considerado primeira linha de tratamento de 
manutenção, porém não de fase aguda. 

(D) a eletroconvulsoterapia apresenta evidência de eficácia 
somente na mania e não no tratamento da depressão. 

(E) a lurasidona tem melhor evidência no tratamento da mania / 
hipomania do que no tratamento da depressão. 

39  

Sobre as características epidemiológicas, fatores de risco e curso 
do Transtorno do Humor Bipolar (THB), é correto afirmar que 

(A) estado civil casado e renda familiar baixa são fatores de risco 
ambientais para o THB. 

(B) história familiar de transtorno bipolar configura um dos mais 
fortes e consistentes fatores de risco. 

(C) o risco de suicídio costuma ser 2 vezes maior do que na 
população geral. 

(D) a média de idade do primeiro episódio maníaco ou 
hipomaníaco é antes dos 15 anos. 

(E) a presença ou não de psicose pouco influencia na 
probabilidade de recorrência de episódios maníacos ou na 
recuperação dos sintomas. 

40  

A opção de primeira linha para o tratamento do episódio maníaco 
na fase aguda é 

(A) ziprasidona. 

(B) valproato de sódio. 

(C) lamotrigina. 

(D) carbamazepina. 

(E) lurasidona. 

41  

Os transtornos alimentares são caracterizados por uma 
perturbação persistente no comportamento relacionado à 
alimentação que compromete a saúde física ou o funcionamento 
psicossocial. 

De acordo com o Manual Diagnóstico e Estatístico de Transtornos 
Mentais, 5ª edição (DSM-5), faz parte dos critérios diagnósticos 
do Transtorno de Compulsão Alimentar a 

(A) ingestão de pequenas quantidades de alimentos muitas vezes 
durante o dia, especialmente em situações de estresse ou 
ansiedade. 

(B) sensação contínua de fome, que leva à ingesta de alimentos 
ao longo de todo o dia. 

(C) ingestão de grandes quantidades de comida em um curto 
período de tempo (em geral cerca de 2 horas). 

(D) perda da capacidade de saciedade e da sensação de 
desconforto ao ingerir grandes quantidades de alimentos. 

(E) realização de mecanismo compensatório à ingesta de grande 
quantidade de alimentos. 

42  

Entre os transtornos alimentares, a Anorexia Nervosa configura o 
mais grave transtorno, e com pior prognóstico. Sobre a Anorexia 
Nervosa é correto afirmar que 

(A) caracteriza-se pela intensa restrição alimentar, portanto não 
ocorrem momentos de compulsão ou purgação 
compensatória. 

(B) a caracterização da gravidade do quadro é feita pela 
quantificação da ingesta calórica diária. 

(C) embora classicamente relacionada como um transtorno do 
sexo feminino, a prevalência entre os sexos feminino e 
masculino é semelhante. 

(D) além da restrição calórica, o peso corporal significativamente 
baixo como consequência desta restrição é necessário para o 
diagnóstico. 

(E) medo intenso de ganhar peso e a perturbação no modo como 
o próprio peso ou corpo são vivenciados não são 
características necessárias para o diagnóstico. 

43  

Os agentes antipsicóticos são comumente prescritos para o 
tratamento da esquizofrenia, como também para o tratamento 
da mania bipolar. Esses agentes são classificados em dois grupos, 
os antipsicóticos típicos, ou de primeira geração, e os 
antipsicóticos atípicos, ou de segunda geração. 

A característica farmacológica dos agentes antipsicóticos típicos é 

(A) sua ação anti-histamínica. 

(B) sua ação anticolinérgica. 

(C) o bloqueio de receptores D1. 

(D) antagonismo de receptores 5HT2A. 

(E) o bloqueio de receptores D2. 
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44  

Um efeito colateral temido e de difícil manejo no tratamento com 
antipsicóticos é a discinesia tardia. 

Sobre esse efeito adverso, é correto afirmar que  

(A) os pacientes que apresentam sintomas extrapiramidais no 
início do tratamento têm probabilidade duas vezes maior de 
apresentar discinesia tardia. 

(B) ocorre por ação do bloqueio dopaminérgico na via 
mesocortical. 

(C) é reversível, uma vez interrompido o uso do agente 
antipsicótico causador. 

(D) cerca de 50% dos pacientes tratados com antipsicóticos estão 
sujeitos a desenvolver discinesia tardia todos os anos. 

(E) o risco de desenvolver discinesia tardia após 15 anos de 
tratamento com antipsicóticos típicos é semelhante ao do 
início do tratamento. 

45  

A quetiapina é um agente antipsicótico atípico que apresenta 
diferentes propriedades farmacológicas, dependendo da dose e 
da formulação utilizadas. 

Sobre esses diferentes efeitos da quetiapina, é correto afirmar 
que 

(A) a formulação de liberação prolongada é ideal para o efeito 
indutor do sono. 

(B) apresenta ação antidepressiva já em doses baixas de 25mg a 
50mg por dia. 

(C) a formulação de liberação prolongada é ideal para o efeito 
antipsicótico em doses altas, pois mantém a ocupação 
necessária dos receptores D2 por mais tempo. 

(D) a ação antidepressiva se mostra efetiva apenas para casos de 
depressão bipolar. 

(E) sua ação como antipsicótico atípico é mantida até doses de 
300mg, passando a apresentar a mesma incidência de 
sintomas extrapiramidais que os antipsicóticos típicos em 
doses mais altas. 

46  

A lamotrigina é um fármaco anticonvulsivante que se mostrou 
eficaz no tratamento do Transtorno Bipolar. 

Sobre o manejo desta droga, é correto afirmar que 

(A) tem maior eficácia no tratamento da mania ou hipomania 
bipolar do que na depressão bipolar. 

(B) em geral é bem tolerada, a não ser pelo raro risco de 
síndrome de Stevens-Johnson, que pode ser mitigado pelo 
aumento lento e progressivo da dose. 

(C) seu efeito antidepressivo se dá pela ação excitatória 
glutamatérgica. 

(D) possui perfil de interação medicamentosa semelhante à 
carbamazepina, sendo necessária cautela na administração 
com antipsicóticos. 

(E) apresenta mecanismo de ação semelhante ao lítio como 
estabilizador do humor. 

47  

As opções a seguir apresentam parâmetros laboratoriais que 
costumam figurar na investigação de potenciais causas de 
demências reversíveis, à exceção de uma. Assinale-a. 

(A) Vitamina B12. 

(B) Homocisteína. 

(C) V.D.R.L.. 

(D) TSH. 

(E) Triglicerídeos. 

48  

Sobre a disfunção sexual em pacientes que fazem tratamento 
com antidepressivos é incorreto afirmar que 

(A) apenas uma pequena parcela dos pacientes relata 
espontaneamente esse efeito adverso e, portanto, é preciso 
perguntar ativamente. 

(B) o risco de desenvolver disfunção sexual é maior em pacientes 
com doenças crônicas concomitantes, como diabetes 
mellitus, ou doença cardiovascular. 

(C) a bupropiona e a agomelatina estão entre os antidepressivos 
de menor risco de disfunção sexual. 

(D) a disfunção sexual como efeito colateral do tratamento 
antidepressivo pode ser avaliada mesmo na presença de 
sintomas depressivos residuais ou na resposta parcial ao 
tratamento. 

(E) o risco de desenvolver disfunção sexual é maior em pacientes 
tabagistas e acima dos 50 anos de idade. 

49  

O diagnóstico psicopatológico baseia-se no perfil de sinais e 
sintomas observados durante a entrevista psiquiátrica e relado 
pelo paciente na descrição da sua história. 

Em relação ao exame psíquico, assinale a opção que apresenta a 
correta correlação entre o termo psicopatológico e o que ele 
representa. 

(A) Hipoprosexia é a incapacidade total ou parcial de obter 
prazer com determinadas atividades ou experiências, antes 
prazerosas ao indivíduo. 

(B) Alucinação é a incapacidade do indivíduo de reconhecer sua 
própria doença ou déficit. 

(C) Confabulação é a produção involuntária de um relato ou 
narrativa incongruente com a história passada do indivíduo 
ou com a sua verdadeira situação presente. 

(D) Anosognosia é a percepção clara e definida de uma imagem, 
sem a presença de um estímulo visual real. 

(E) Anedonia é a perda básica da capacidade de concentração, 
com fatigabilidade aumentada e dificuldade com atividades 
psíquicas complexas. 

50  

Assinale a opção que indica o transtorno que costuma cursar com 
alucinações visuais na quase totalidade dos casos. 

(A) Esquizofrenia. 

(B) Transtorno de personalidade borderline. 

(C) Demência de Alzheimer 

(D) Síndrome de Charles Bonnet. 

(E) Atrofia cortical posterior. 
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51  

A avaliação do pensamento constitui um dos aspectos mais 
importantes da entrevista psiquiátrica, pois pode revelar 
características típicas de muitos transtornos e fornecer 
importantes pistas para o diagnóstico. 

Sobre as alterações de pensamento, assinale a afirmativa correta. 

(A) Fuga de ideias, aceleração do pensamento e bloqueio do 
pensamento são alterações do curso do pensamento. 

(B) Desagregação do pensamento ocorre quando há um 
afrouxamento leve dos nexos associativos, mantendo ainda 
uma concatenação lógica entre as ideias. 

(C) Roubo do pensamento ocorre quando percebemos um 
bloqueio no discurso de um indivíduo, que no meio de uma 
conversa interrompe brusca e repentinamente seu discurso 
sem motivo aparente. 

(D) Ideias persecutórias ou de poder ou místicas constituem 
alterações da forma do pensamento. 

(E) Descarrilhamento do pensamento é uma vivência na qual o 
indivíduo tem nítida sensação de que seu pensamento foi 
roubado de sua mente. 

52  

Assinale a opção que apresenta a correta associação entre uma 
característica psicopatológica e um transtorno mental no qual ela 
tipicamente ocorre. 

(A) Delírio de ruína e mania bipolar. 

(B) Desagregação do pensamento e depressão maior. 

(C) Alucinações auditivas e delirium tremens. 

(D) Estereotipias e transtorno do déficit de atenção e 
hiperatividade. 

(E) Roubo do pensamento e esquizofrenia. 

53  

Segundo a Classificação Internacional de doenças e problemas 
relacionados à saúde (CID) e o Manual Diagnóstico e Estatístico 
dos Transtornos Mentais (DSM-5), os transtornos de 
personalidade são definidos por 

(A) surgir desde o início da infância e podem apresentar curso 
flutuante. 

(B) envolver diversos aspectos da vida e da experiência do 
indivíduo. 

(C) comportamento tanto adaptativo quando mal adaptativo em 
relação às expectativas sociais e culturais do indivíduo. 

(D) não afetarem o funcionamento do indivíduo. 

(E) decorrerem de lesões cerebrais ou uso de substancias. 

54  

Ao avaliarmos um paciente que apresentou tentativa de suicídio 
ou comportamento autolesivo na emergência, é fundamental 
verificar quais os fatores de risco que este indivíduo apresenta de 
uma nova tentativa de suicídio. A verificação destes fatores 
poderá determinar o curso do tratamento do paciente e a 
necessidade de internação em unidade especializada para 
vigilância. 

Entre os fatores de alto risco para uma nova tentativa de suicídio 
está 

(A) o ato impulsivo sem planejamento. 

(B) a presença de rede de apoio. 

(C) a declaração de intenção futura de nova tentativa de suicídio. 

(D) a ausência de doença atual ou histórico de doença 
psiquiátrica. 

(E) o estado civil casado. 

55  

Sobre o comportamento autolesivo e a ideação suicida é correto 
afirmar que 

(A) a taxa de ideações suicidas durante a pandemia de COVID foi 
semelhante à relatada em estudos na população geral antes 
da pandemia. 

(B) a média de idade na qual o comportamento autolesivo se 
inicia é de 18 anos e este comportamento não está associado 
ao maior risco de suicídio. 

(C) deve-se ter cautela ao abordar um paciente com 
comportamento autolesivo ou ideação suicida, pois abordar o 
assunto pode ser um gatilho para novas tentativas. 

(D) terapia dialética e terapia cognitivo comportamental 
constituem as terapias de maior evidência científica de 
prevenção ao suicídio e comportamento autolesivo. 

(E) mais da metade dos adolescentes ou jovens que apresentam 
ideação suicida solicitam ajuda a um profissional de saúde. 

56  

Os transtornos do neurodesenvolvimento são um grupo de 
condições que se manifestam tipicamente antes da criança 
ingressar na escola e geram déficits sociais, acadêmicos e até 
mesmo de funcionamento pessoal. 

Sobre os transtornos do desenvolvimento intelectual é correto 
afirmar que 

(A) a prevalência de deficiência intelectual é significativamente 
menor que a prevalência do Transtorno do Espectro Autista. 

(B) crianças com deficiência intelectual apresentam déficits na 
aquisição de conhecimento acadêmico, porém não costumam 
apresentar déficits adaptativos em outras áreas da vida diária 
até atingir a fase adulta. 

(C) a avaliação neuropsicológica é essencial para o diagnóstico de 
deficiência intelectual e um quociente de inteligência (QI) 
abaixo de 100 confirma deste diagnóstico. 

(D) por ser um transtorno do neurodesenvolvimento, crianças 
com deficiência intelectual não necessitam de investigação de 
causas etiológicas, pois esta condição raramente está 
associada a outras doenças. 

(E) a deficiência intelectual leve pode passar despercebida na 
fase pré-escolar e as dificuldades de aprendizado nos 
primeiros anos da escola são comumente confundidas com 
outros transtornos do aprendizado. 

57  

Assinale a opção que apresenta a característica essencial para o 
diagnóstico do Transtorno do Espectro Autista. 

(A) Padrões restritos e repetitivos de comportamento. 

(B) Seletividade alimentar. 

(C) Incômodo com o contato físico humano. 

(D) Déficits de linguagem oral. 

(E) Redução na capacidade de empatia. 
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58  

Sobre as características do Transtorno do Déficit de 
Atenção/Hiperatividade (TDAH), é correto afirmar que 

(A) a ausência de hiperatividade, especialmente em crianças fala 
contra o diagnóstico de TDAH. 

(B) a ocorrência de desatenção restrita às atividades acadêmicas, 
como fazer o dever de casa, por exemplo, é característica do 
diagnóstico. 

(C) a prevalência do TDAH é semelhante entre os gêneros 
feminino e masculino. 

(D) entre os diagnósticos diferenciais do TDAH estão os 
transtornos do aprendizado, o Transtorno do Espectro Autista 
e quadros depressivo-ansiosos na infância. 

(E) embora seja mais comum na infância, o TDAH pode se iniciar 
em algum momento da idade adulta. 

59  

Assinale o transtorno que representa o principal diagnóstico 
diferencial do Transtorno da Comunicação Social. 

(A) Fobia social. 

(B) Transtorno do Espectro Autista. 

(C) Transtorno do Déficit de Atenção/Hiperatividade. 

(D) Transtorno da Fluência com início na infância. 

(E) Mutismo seletivo. 

60  

Sobre o tratamento do Transtorno do Déficit de 
Atenção/Hiperatividade (TDAH) é correto afirmar que 

(A) os sintomas de humor comórbidos ao TDAH, como depressão 
ou ansiedade, não necessitam de tratamento diferenciado, 
pois se resolvem com o tratamento direcionado ao TDAH. 

(B) por se tratar de um transtorno do neurodesenvolvimento, 
não há necessidade de tratar crianças com sintomas de TDAH, 
uma vez que a maturidade cerebral resultará na resolução 
dos sintomas na maioria dos casos. 

(C) o tratamento do TDAH baseia-se em medicamentos que 
aumentam a disponibilidade geral de dopamina no cérebro, 
como o metilfenidato, a bupropiona e a buspirona. 

(D) o uso das anfetaminas é seguro mesmo em altas doses e 
possuem baixo risco de adição. 

(E) o mecanismo de ação do metilfenidato inclui o aumento da 
liberação de dopamina no núcleo accumbens e de 
noradrenalina e dopamina no córtex pré-frontal. 

61  

Assinale a opção que indica uma interação medicamentosa que 
aumenta consideravelmente o risco de evento adverso grave e 
potencialmente fatal. 

(A) Ácido valpróico e escitalopram. 

(B) Escitalopram e bupropiona. 

(C) Ácido valpróico e lamotrigina. 

(D) Olanzapina e fluoxetina. 

(E) Lamotrigina e olanzapina. 

62  

Muitos pacientes com transtorno de humor, ou ansiedade 
referem sintomas de “pânico”. Estes sintomas, entretanto, são 
frequentemente confundidos pelos pacientes como medos, 
angustias e preocupações que podem tanto ser comuns, como 
fazer parte de outros transtornos de humor ou transtornos 
ansiosos. 

As opções a seguir apresentam critérios diagnósticos para 
Transtorno do Pânico, à exceção de uma. Assinale-a. 

(A) Ocorrência frequente de episódios de taquicardia, sudorese, 
tremores ou sensação de falta de ar ou sufocamento. 

(B) Preocupação persistente de novos episódios de pânico ou 
suas consequências. 

(C) Ocorrência de episódios breves de desrealização, parestesias, 
medo de morrer ou perder o controle e dor ou desconforto 
torácico. 

(D) Medo de sair de casa desacompanhado e, em caso de 
exposição, sensação de desconforto durante todo o período 
de exposição. 

(E) Mudança desadaptativa significativa no comportamento do 
indivíduo para se esquivar das situações que possam 
provocar ataques de pânico. 

63  

Em relação às características clínicas, curso da doença e subtipos 
do Transtorno de Pânico é correto afirmar que 

(A) ataques de pânico noturnos ocorrem em mais da metade dos 
pacientes com Transtorno de Pânico e surgem na fase do 
sono não-REM. 

(B) o curso clínico do Transtorno de Pânico é frequentemente 
autolimitado, resolvendo-se com o tratamento adequado. 

(C) por ser um transtorno amplamente conhecido e divulgado, é 
facilmente reconhecido e a maioria dos pacientes busca 
tratamento especializado psiquiátrico no início do quadro. 

(D) as comorbidades psiquiátricas são comuns em pacientes com 
Transtorno de Pânico, sendo a principal delas a Esquizofrenia. 

(E) sensibilidade exacerbada ao oxigênio caracteriza o subtipo 
respiratório, que costuma apresentar melhor prognóstico. 

64  

Assinale a opção que indica as medicações que têm maior nível 
de evidência para o tratamento do Transtorno do Pânico, sendo 
consideradas tratamentos de primeira linha. 

(A) Alprazolam, clonazepam e buspirona. 

(B) Propranolol, quetiapina e fluoxetina. 

(C) Fluoxetina, paroxetina e sertralina. 

(D) Bupropiona, escitalopram e mirtazapina. 

(E) Fluoxetina, alprazolam e risperidona. 
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65  

A neuromodulação se apresenta como opção terapêutica cada 
vez mais frequente para os transtornos mentais, em particular 
aqueles com má resposta ao tratamento farmacológico. O motivo 
para o uso crescente da neuromodulação em psiquiatria é a 
evidência de alterações funcionais e conectivas entre regiões 
cerebrais, as quais a neuromodulação poderia, teoricamente, 
reverter. 

Sobre os aspectos neurobiológicos do Transtorno de Pânico e da 
aplicação da neuromodulação, é correto afirmar que 

(A) Estudos de neuroimagem demonstraram disfunções entre o 
hipocampo e a amígdala no Transtorno do Pânico, indicando 
essas regiões como alvos para estimulação magnética 
transcraniana. 

(B) Anormalidades na conexão entre o córtex pré-frontal e o 
sistema límbico ocasionam desinibição de circuitos da 
amígdala, de modo a propiciar os ataques de pânico. 

(C) Estudos com estimulação magnética transcraniana obtiveram 
resultados positivos com a estimulação de alta frequência 
sobre a amígdala. 

(D) A estimulação de baixa frequência sobre o córtex pré-frontal 
tem função ativadora sobre esta região, com resultados 
robustos em pacientes com ataques de pânico. 

(E) Está aprovado atualmente no Brasil o tratamento com 
estimulação magnética transcraniana em pacientes com 
Transtorno de Pânico refratários ao tratamento 
farmacológico convencional. 

66  

Assinale a opção que apresenta informações corretas sobre o 
mecanismo de ação, segurança ou indicações da estimulação 
magnética transcraniana (EMT) em Psiquiatria. 

(A) Uma das principais características da EMT é que ela atravessa 
o crânio sem desvio, permitindo uma estimulação ampla e 
difusa, capaz de atingir grandes profundidades no tecido 
cerebral. 

(B) Dependendo da frequência de pulso utilizada, podem ocorrer 
diferentes tipos de modulação do tecido cerebral, sendo que 
os pulsos em torno de 1Hz têm função estimulatória e os de 
5Hz ou mais têm função inibitória cortical. 

(C) Os principais efeitos adversos da EMT são a cefaleia e as 
alterações cognitivas, em especial a amnésia global 
transitória, que configura o efeito colateral mais grave da 
EMT. 

(D) Atualmente, a EMT está aprovada no Brasil para o 
tratamento dos transtornos ansiosos, do humor e para o 
tratamento da psicose quando refratários ao tratamento 
medicamentoso. 

(E) As contraindicações ao uso da EMT incluem a presença de 
metais, como clipes de aneurismas, implantes cocleares, 
epilepsia mal controlada ou condições que favoreçam o risco 
de convulsões. 

67  

Paciente, 67 anos, sexo masculino, busca atendimento na 
Psiquiatria por queixas de piora da memória. Refere que tem 
esquecido cada vez mais de compromissos, nomes de pessoas 
que conheceu recentemente ou mesmo de recados e 
informações que lhe passaram há poucas horas. Para seguir 
trabalhando e administrando suas finanças domésticas tem feito 
uso frequente de lembretes, alarmes no celular e avisos à sua 
esposa. Tem histórico de tabagismo e hipertensão arterial bem 
controlada e possui história familiar positiva para Doença de 
Alzheimer. 

Sobre o manejo deste paciente, está correto afirmar que 

(A) uma vez comprovado o declínio objetivo da memória, está 
indicado o tratamento com anticolinesterásicos e memantina. 

(B) por se tratar de um quadro inicial, recomenda-se iniciar o 
tratamento com memantina, que apresenta melhor perfil de 
tolerabilidade. 

(C) o alto risco de evolução para doença de Alzheimer indica a 
necessidade de tratamento precoce com anticolinesterásicos. 

(D) mesmo se houver comprovação objetiva de declínio cognitivo 
amnésico, não está indicado o tratamento com 
anticolinesterásicos nesse momento. 

(E) o quadro descrito não é sugestivo de declínio cognitivo e não 
está recomendada investigação neuropsicológica, clínica ou 
de imagem neste momento. 

68  

Assinale a opção que indica o achado de neuroimagem sugestivo 
de Doença de Alzheimer. 

(A) Hipometabolismo em cíngulo posterior. 

(B) Escala MTA (medial temporal lobe atrophy) igual a 1. 

(C) Extensa gliose por microangiopatia. 

(D) Atrofia em córtex pré-frontal. 

(E) Baixa captação de dopamina na cintilografia de perfusão. 

69  

Uma mulher de 63 anos desenvolveu sintomas psicóticos, 
incluindo delírios e alucinações auditivas, sem causa aparente. Ela 
disse que alguém queria machucá-la e estava falando sobre ela. 
Às vezes, ela dizia a seus familiares que ouvia batidas na porta e 
exibia expressão emocional e avolição diminuídas. Ela precisava 
do apoio dos familiares para realizar atividades diárias e se 
comunicar com outras pessoas. Sua qualidade de sono era ruim, 
mas ela não apresentava distúrbios da consciência. Foi tratada 
inicialmente com olanzapina e apresentou reversão completa dos 
sintomas psicóticos, embora tenha apresentado sintomas 
extrapiramidais significativos. Não havia história familiar ou 
pretérita de doenças psiquiátricas ou de episódios psicóticos. A 
ressonância de crânio dessa paciente revelou-se normal, porém o 
exame do líquor revelou aumento de proteína TAU fosforilada e 
diminuição da proteína beta amiloide. A genotipagem da APOE 
revelou alelos e4/e4. 

A principal hipótese diagnostica para este caso é  

(A) esquizofrenia de início tardio. 

(B) demência da Doença de Parkinson. 

(C) doença de Alzheimer. 

(D) demência por corpúsculos de Lewy. 

(E) transtorno do humor bipolar, episódio atual maníaco. 
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70  

Uma mulher de 80 anos apresenta há 1 ano história de perda de 
memória. Seu parceiro notou que ela vem se repetindo mais do 
que costumava e esqueceu algumas consultas médicas. 
Apresentava também alguma dificuldade em encontrar a palavra 
certa. Nega sintomas depressivos e era capaz de realizar suas 
atividades da vida diária de forma independente. Seus níveis de 
vitamina B12, função da tireoidiana e a ressonância magnética de 
crânio estavam normais. O exame neuropsicológico evidenciou 
uma pontuação significativamente baixa no teste de nomeação 
de Boston, falhas de memória episódica no teste das três palavras 
e três figuras e a pontuação de rastreio cognitivo na avaliação 
Cognitiva Montreal (Montreal Cognitive Assessement - MoCA) fi 
26/30, na qual acertou apenas uma das cinco palavras da 
evocação. 

De acordo com o ocaso apresentado, o diagnóstico mais provável 
é  

(A) doença de Alzheimer. 

(B) comprometimento cognitivo leve amnésico de múltiplos 
domínios. 

(C) comprometimento cognitivo leve amnésico de único domínio. 

(D) envelhecimento normal. 

(E) afasia progressiva primária. 
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Questão Discursiva 

Um homem de 52 anos foi trazido pelos filhos ao pronto-socorro com quadro de alucinação visual, ideação persecutória, inquietação e 
desorientação não flutuante nos últimos 4 dias. O exame físico revelou peso de 45 kg, temperatura de 36,4°C, pressão arterial de 129/84 
mmHg e pulso de 100 bpm. Ele apresentava fraqueza em membros inferiores, incapacidade de deambulação, marcha atáxica, suas pupilas 
eram iguais e redondas, porém a pupila esquerda estava fixa e não apresentava reflexo à luz (pupila direita era reativa à luz). Apresentava 
ainda paralisia do olhar horizontal esquerdo. Tinha histórico de consumo de álcool nos últimos 25 anos com média diária de consumo de 
mais de 1 litro de álcool e sua família acreditava que sua ingestão alimentar no último ano havia diminuído significativamente. Os exames 
laboratoriais estavam normais e a ressonância magnética cerebral mostrou sinal T2 aumentado e difusão restrita nos gânglios basais 
bilaterais de forma simétrica. 

a) Apresente sua principal hipótese diagnóstica e qual o tratamento recomendado. 

b) Cite ao menos um diagnóstico diferencial que deve ser levado em consideração no quadro acima e qual seria o tratamento 
recomendado no quadro diferencial. 

c) Identifique a principal causa, em nosso meio, para o quadro descrito e qual seria outra possível etiologia. 
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