MÉDICO/PSIQUIATRA

Número de Questões: 50 (cinqüenta)

Valor de Cada Questão: 2 (dois) pontos

A) 01.  A Síndrome de Charles Bonnet caracteriza-se por:
B) Uma experiência visual na qual o indivíduo vê seu corpo como se estivesse fora dele, contemplando-o

C) Uma situação na qual o paciente é incapaz de  estabelecer as ligações costumeiras entre duas ou mais percepções, havendo clivagem da percepção sensorial. 

D) Uma experiência de alucinações visuais complexas sem psicopatologia demonstrável, mais associada à redução central ou periférica da visão. 

E) Alucinações visuais que ocorrem por inalação de cola ou gasolina. 

A) É fator de risco para a ocorrência de sintomas psicóticos em crises epilépticas:

B) Ser do gênero masculino

C) Ser canhoto

D) Ter lesão do lado direito do cérebro

E) Ter início das convulsões na infância

A) Em relação ao  delírio, podemos afirmar que: 

B) As pessoas acometidas por delírios nem sempre agem de acordo com eles 

C) Memória delirante é sinônimo de percepção delirante 

D) Pode ser classificado como pertencente à operação conceitual da função pensamento. 

E) Na CID-10 surge como sintoma em todas as principais categorias diagnósticas. 

A) Nos transtornos cognitivos encontramos predominantemente:

B) Alucinações auditivas e distúrbios de pensamento

C) Confusão mental, desorientação e perda de memória

D) Depressão e perturbação do sono

E) Alterações do humor e alucinações visuais 

A) A memória de trabalho diferencia-se dos demais tipos de memória por quase não deixar traços, produzindo poucas alterações neuroquímicas nas configurações sinápticas. Este tipo de memória pode ser medida através da:

B) Memória remota 

C) Memória imediata

D) Memória de procedimentos

E) Memória evocada por dicas

A) Qual a causa mais comum de transtornos delirantes orgânicos?

B) Abuso de substâncias

C) Infecções

D) Cardiopatia

E) Nefropatia 

A) A doença de Pick caracteriza-se por:

B) Representar menos de 1% de todas as demências irreversíveis

C) Ter o diagnóstico confirmado por ressonância magnética

D) Estar associada à atrofia occipito-parietal 

E) Ser mais comum em homens e  parentes de primeiro grau

A) Atos autolesivos recorrentes ocorrem com maior predominância em uma pessoa portadora de:

B) Transtorno de personalidade paranóide

C) Transtorno de personalidade borderline
D) Transtorno de personalidade anancástica

E) Transtorno de personalidade histriônica

A) A maioria dos estudos sugere que o principal aminoácido excitatório no cérebro é:

B) Ácido gama-aminobutírico (GABA)

C) Aceticolina

D) Triptofano

E) Ácido glutâmico

A) A teoria do desenvolvimento sexual  de Freud afirma que:

B) A masturbação ocorre a partir do período de latência

C) A sexualidade começa no início da adolescência

D) A sexualidade adulta é afetada pela sexualidade infantil

E) A neurose está ligada a perturbações no desenvolvimento cognitivo

A) Complicações médicas como arritmias, convulsões e acidose são mais freqüentemente encontradas em overdose  de:

B) Cocaína

C) Narcóticos

D) Cola e solventes

E) Benzodiazepínicos

A) Qual o tipo de crise epiléptica mais associada a sintomas psicóticos?

B) Crises parciais simples

C) Crises parciais complexas

D) Crises generalizadas 

E) Crises mioclônicas

A) Sinais que comumente ocorrem em pacientes que apresentam o complexo AIDS-demência podem incluir:

B) Atividade convulsiva focal 

C) Alterações cardíacas 

D) Ataxia e tremores

E) Alterações renais

A) Uma mulher de 25 anos descobriu sua gravidez inesperada e quatro dias após teve um colapso nervoso, ficando tensa, insone, agitada, com crises de choro excessivas e incontroláveis e ameaças de suicídio. Consultou-se com um psiquiatra que passou-lhe medicação e em duas semanas ela foi acalmando-se gradualmente. Começou a planejar o enxoval do bebê, o parto e a licença-maternidade. O quadro acima descrito teria como diagnóstico mais apropriado:

B) Transtorno de conversão

C)  Transtorno de ansiedade generalizada

D)  Transtorno de ajustamento

E)  Episódio depressivo

A) Que tipo de esquizofrenia consta  na CID-10 mas não é considerada no DSM-IV?

B) Esquizofrenia indiferenciada

C) Esquizofrenia residual

D) Esquizofrenia simples

E) Esquizofrenia catatônica

A) O uso de lítio no primeiro trimestre de gravidez pode provocar:

B) Espinha bífida

C) Rins policísticos

D) Anomalia de Ebstein

E) Fenda palatina

A) No transtorno bipolar de tipo misto encontramos:

B) Melhor resposta ao valproato do que ao lítio ou carbamazepina 

C) Predominância em mulheres mais idosas, sem história familiar de transtorno bipolar

D) Ciclagem rápida como sinônimo de tipo misto

E) A mania disfórica necessita da associação de antidepressivos para melhor resposta ao tratamento

A) Em relação à esquizofrenia podemos  afirmar que: 

B) O DSM-IV exige duração de sintomas agudos por um mês, sem deterioração a partir de um nível prévio, enquanto na CID-10 a duração dos sintomas deve chegar a 6 meses, exigindo a presença de deterioração

C) As dimensões positiva, negativa e desorganizada da esquizofrenia têm sido correlacionadas a alterações funcionais em diferentes regiões cerebrais 

D) A depressão pós-esquizofrênica é bem distinguível de efeitos colaterais dos medicamentos ou de compromentimento da própria esquizofrenia, como embotamento afetivo ou avolição.

E) Estudos mostram que cerca de 5% dos pacientes apresentam esquizofrenia refratária não havendo resposta a abordagens medicamentosas 

A) Em relação à infecção por HIV encontramos que:

B) Pacientes HIV-positivos costumam desenvolver predominantemente transtornos de ansiedade específicos como fobias ou transtorno de pânico

C) Pessoas  com infecção por HIV e depressão podem ser especialmente vulneráveis a prejuízos de memória secundários a efeitos anticolinérgicos de antidepressivos

D) A demência por HIV apresenta início abrupto,  sem muita dificuldade  diagnóstica 

E) Não há diferenças significativas nas taxas de suicídio de pessoas portadoras de infecção por HIV e a população geral 

A) Qual dos tipos de demência abaixo não se associa a disfunção motora precoce?

B) Demência de Alzheimer

C) Doença de Wilson

D) Doença de Parkinson

E) Doença de Creutzfeldt-Jakob

A) O retardo mental pode representar maior risco para:

B) Comportamento violento

C) Transtornos ansiosos 

D) Esquizofrenia

E) Abuso de drogas psicoativas

A) Qual dos problemas abaixo apresenta perturbação de humor como manifestação proeminente de delirium ? 

B) Efeito adverso a  cefalosporinas

C) Efeito adverso a aminoglicosídeos

D) Sífilis terciária

E) Efeito adverso a anfotericina B

A) Um homem de 70 anos apresentando disfunção hepática e necessidade de uso de benzodiazepínico seria mais adequadamente tratado com:

B) Diazepam

C) Flurazepam

D) Clordiazepóxido

E) Lorazepam

A) Nas psicoses de base orgânica é mais freqüente encontrarmos;

B) Delírios  tipicamente fixos, com temas mais estáveis e conteúdos elaborados

C) Comportamento mais estereotipado

D) Alucinações auditivas menos elaboradas e menos freqüentes

E) Alucinações visuais são menos comuns, geralmente consistentes e relacionadas a temas delirantes

A) Uma jovem de 22 anos apresenta há 3 anos múltiplos sintomas torácicos, gastrointestinais e genitourinários para os quais não foi encontrada nenhuma causa orgânica, apesar de inúmeras consultas médicas. Como diagnóstico mais provável deste quadro  poderiamos sugerir:

B) Transtorno obsessivo-compulsivo

C) Transtorno dismórfico corporal

D) Transtorno dissociativo

E) Transtorno de somatização

A) A disfunção cognitiva relacionada à depressão é também conhecida como: 

B) Pseudodemência

C) Depressão mascarada

D) Depressão dupla

E) Depressão unipolar

A) 27. Qual  dos antipsicóticos abaixo apresenta maior propensão para desencadear síndrome anticolinérgica? 

B) Haloperidol

C) Tioridazina

D) Levomepromazina

E) Risperidona

A) Qual dos seguintes critérios clínicos contribui na distinção entre demência de Alzheimer e demência vascular?

B) Comprometimento da memória

C) Sinais e sintomas neurológicos focais

D) Afasia

E) Agnosia

A) A maior freqüencia de retardo mental em países em desenvolvimento  é atribuída pela OMS a:

B) Maior pobreza e condições associadas como desemprego e baixo nível de instrução da população

C) Maiores número de alterações genéticas nos pais dos portadores 

D) Menor idade das mulheres nas suas gestações

E) Maior incidência de lesões e anóxia em recém-nascidos e infecções cerebrais na primeira infância

A) Qual dos  antidepressivos tricíclicos abaixo apresenta menor risco de efeitos cardiovasculares? 

B) Clomipramina

C) Amitriptilina

D) Nortriptilina 

E) Imipramina

A) Em relação aos antipsicóticos atípicos podemos afirmar que:

B) A risperidona não causa discinesia tardia 

C) A risperidona tem menor propensão para induzir parkinsonismo do que acatisia

D) O perfil de efeitos colaterais da clozapina difere de outros antipsicóticos devido à sua baixa afinidade por receptores muscarínicos

E) Os antipsicóticos atípicos não apresentam risco de provocar  síndrome neuroléptica maligna

A) Qual das drogas abaixo potencializa a ação dos ISRS por sua ação  pré-sináptica em receptores 5-HT1? 

B) Bupropiona

C) Lítio

D) Hormônio tireoideano

E) Pindolol

A) Em relação à Síndrome de Imunodeficiência Adquirida (SIDA), sabe-se que:

B) Menos de um terço dos pacientes apresenta sintomas neuropsiquiátricos

C) Os sintomas neuropsiquiátricos não antecedem outros sinais da doença

D) O vírus HIV não é  neurotrófico, produzindo  infecções secundárias do SNC

E) As manifestações mais comuns do SNC são encefalite subaguda e demência progressiva

A) 34. Qual das dosagens séricas abaixo pode alterar-se após uma crise convulsiva orgânica mas permanece normal em uma crise convulsiva histérica? 

B) Fosfatemia

C) CPK

D) Potassemia

E) Calcemia

A) A lei n. 10.216 de 06 de abril de 2001 (publicada no DOU em 09 de abril de 2001), de autoria do deputado federal Paulo Delgado prevê que:

B) A internação psiquiátrica involuntária é aquela determinada pela justiça

C) A internação psiquiátrica compulsória é aquela que se dá sem consentimento do usuário e a pedido de terceiro

D) A internação psiquiátrica compulsória deverá ser comunicada ao Ministério Público Estadual pelo responsável técnico, no prazo de até setenta e duas horas.

E) A alta de uma internação psiquiátrica involuntária deverá ser comunicada ao Ministério Público Estadual pelo responsável técnico, no prazo de até setenta e duas horas.

A) 36. O surgimento de sintomas depressivos induzidos pelo emprego de medicamentos para tratamentos de doenças clínicas prolongadas tem maior tendência de causar:

B) Sentimentos de culpa

C) Redução da auto-estima

D) Sintomas psicóticos congruentes com o humor

E) Apatia

A) Em relação às medidas de segurança, previstas no artigo 96 do Código Penal, podemos dizer que:

B) Quando o acusado de um crime apresenta transtorno mental, ele é considerado imputável

C) A medida de segurança pode ser revista por perícia para  continuação da periculosidade

D) A cessação de periculosidade ocorre em caráter condicional no decorrer de seu primeiro ano

E) Os índices de internação por medida de segurança são altos no Brasil

A) O indicador epidemiológico composto que vem sendo utilizado pela OMS para quantificar o impacto dos transtornos mentais e neurológicos  enquanto problemas maiores no aumento da morbidade geral mundial denomina-se:

B) Anos de vida ajustados pela incapacidade  

C) Anos de vida potencial perdidos em conseqüência  da morte prematura devida à doença

D) Anos de vida produtiva perdidos em conseqüência da incapacidade resultante da doença 

E) Coeficiente de morbidade por transtornos mentais e de comportamento

A) A portaria n. 336, de 19 de fevereiro de 2002, do Ministério da Saúde, que regulamenta uma nova tipologia para os CAPS, estabelece:

B) CAPS específicos para o atendimento de transtornos psicóticos

C) CAPS específicos para atendimento de pacientes com transtornos decorrentes do uso e dependência de substâncias psicoativas

D) CAPS tipo I para municípios com até 20.000 habitantes

E) Regime de tratamento noturno a ser realizado em emergências psiquiátricas de hospital geral

A) 40. Nas crises convulsivas podemos afirmar que: 

B) A perda de consciência ocorre quando uma crise é generalizada

C) A perda de consciência indica propagação da crise em um dos lobos temporais

D) A aura é sinal de focalização da lesão

E) A generalização de uma crise ocorre pelo envolvimento dos gânglios da base

A) Dos aspectos abaixo, o que representa um fator de bom prognóstico em transtornos psicóticos agudos, é:

B) Confusão e perplexidade durante a psicose

C) Leve estressor precipitante

D) Aparecimento insidioso de sintomas

E) Ausência de sintomas afetivos

A) A Síndrome Neuroléptica Malígna:

B) Afeta cerca de 10% de todas as pessoas que usam antipsicóticos

C) Caracteriza-se clinicamente por: hipotermia, disfunção autonômica e efeitos extrapiramidais severos

D) Ocorre em pessoas com história de uso não só de antipsicóticos mas de outras drogas psicotrópicas

E) Apresenta boa resposta ao uso de drogas antiparkinsonianas anticolinérgicas

A) O processo inconsciente pelo qual as pessoas padronizam a si mesmas de acordo com os outros é denominado de:

B) Superdeterminação

C) Neutralização

D) Adaptação

E) Identificação

A) 44. Um quadro com comportamento agressivo, alucinações, amnésia para o período agudo, além de desenvolvimento de tolerância rápida, sem sintomas de abstinência significativos com o uso crônico geralmente é provocado por abuso de:
B) Heroína

C) Cocaína

D) Cola

E) Álcool

A) Dos mecanismos de defesa abaixo,  não está envolvido na patogênese da histeria, podendo ser considerado saúdável do ponto de vista da teoria psicanalítica:
B) Repressão

C) Sublimação

D) Isolamento

E) Racionalização

A) As terapias baseadas na filosofia  existencial  e  na fenomenologia  embasaram principalmente:

B) As teorias de personalidade psicanalíticas

C) As teorias de personalidade humanistas

D) A psicologia da consciência de James

E) A  psicologia do corpo de Reich

A) Dos efeitos colaterais abaixo, pode ocorrer após a aplicação de eletroconvulsoterapia, o(s), a:

B) Delirium
C) Distúrbios da percepção

D) Constipação

E) Distúrbios genito-urinários

A) Na interconsultoria psiquiátrica, em  hospital geral, podemos afirmar que:

B) A atual nosologia psiquiátrica muitas vezes não é adequada para entender os pacientes com sofrimento psíquico no hospital geral

C) Os transtornos psiquiátricos em hospital geral são quase sempre detectados

D) As reações psicológicas a doenças orgânicas não devem ser avaliadas por interconsultoria psiquiátrica, mas psicológica

E) A morbidade psiquiátrica é muito pouco freqüente em um hospital geral 

A) Das substâncias abaixo, parece ter a propriedade de potencializar os efeitos de tod     os os antidepressivos conhecidos         atualmente, o(a):
B) Risperidona

C) Diazepam

D) Buspirona
E) Alprazolam

A) Em relação às classificações de transtornos psiquiátricos do DSM-IV e CID-10 podemos afirmar que:

B) Ambas as classificações mostram predileção pelo agrupamento de diagnósticos, acarretando a condensação de transtornos

C) Inovações introduzidas na CID-10 e DSM-IV dificultaram a probabilidade de identificar comorbidade psiquiátrica 

D) Estas classificações baseiam-se em um modelo médico que adota o paradigma neokraepeliano

E) Estas classificações são sistemas nosológicos e não listas nosográficas, evitando homogeneizar  os diagnósticos e sua concordância entre diferentes observadores
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