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Cód. 30 – Médico Psiquiatra Infantil 
 
 
 
 

Comece a mudar seus resultados 
 
Com certeza você já sabe que subir ao ponto mais alto do pódio não é algo que vai simplesmente acontecer na sua vida, 
como se isso caísse do céu, bem no seu colo.  
Com certeza você tem trabalhado muito para se tornar um campeão, porém seus resultados podem não estar sendo o que 
você espera.  
Em sua mente, provavelmente já existe a certeza de que você pode e merece ser um campeão, mas você não compreende 
por que isso ainda não aconteceu.  
Você precisa compreender que ser campeão começa no seu jeito de pensar, o que reflete nas suas atitudes. Quando pensa 
como um campeão, você imagina uma meta, desenha o planejamento e segue até o fim com o mesmo empenho que 
começou, porque sabe que o prazer está na conquista.  
O ponto principal é você assumir um estado mental em que tudo o que fizer tenha um resultado tão bom que você vai até 
economizar energia enquanto caminha rumo ao pódio. Vai construir a potência necessária para dar aquela explosão de força 
e determinação nos momentos cruciais para definir a sua subida ao topo.  
O segredo está no como você encara a sua meta, no modo como você cria sua estratégia, na maneira como trabalha. O 
segredo está em trabalhar de modo diferente para obter resultados diferenciados – fazer tudo com um modo de pensar 
especial, que somente o verdadeiro campeão conhece.  
Então, para ser um Campeão você tem que ter a mente de um Campeão. Tem que pensar como um Campeão. E na mente 
do Campeão já existe a consciência de que ele vai chegar ao pódio e a certeza absoluta de que vai alcançar esse objetivo.  
Ter Mente de Campeão é o que você precisa para ter sucesso e felicidade.  

 
Roberto Shinyashiki 

 
 

1. Após a leitura do texto analise as afirmativas abaixo. Para se chegar ao pódio: 
 
I- não há necessidade de trabalhar mais e sim trabalhar focado com a energia certa. 
II- precisa-se trabalhar em alta performance. 
 
Assinale a alternativa correta. 
 
A) Apenas a afirmação I está correta. 
B) As duas afirmações estão corretas. 
C) Apenas a afirmação II está correta. 
D) As duas afirmações estão incorretas. 
 

2. Coloque (V) para o que for verdadeiro e (F) para falso. De acordo com o texto, Mente de Campeão é: 
 
(   ) ter objetivos bem definidos quanto ao que quer realizar profissionalmente. 
(   ) traçar um caminho para chegar lá e realizar sua vocação. 
(   ) comprometer-se e fazer o que for preciso para obter sucesso em seu projeto. 
(   ) acreditar que tem competência para transformar seus sonhos em resultados.  
 
Assinale a alternativa correta. 
 
A) V – V – V – V. 
B) V – F – F – V. 
C) F – V – F – V. 
D) F – F – V – V. 
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3. Observe os itens abaixo, coloque (V) para o que for verdadeiro ou (F) para falso. 
  

(   ) As palavras abaixo, dependendo do contexto são usadas com ou sem acento.  
“porém”  –   “até”   –  “potência”  –  “está”.  

 

(   ) Escreve-se como “existe” todas as palavras abaixo relacionadas.   
en__oval – en__urrada – e__torsão – en__ergar. 

 

(   ) A divisão silábica das palavras abaixo está INCORRETA.   
ca-ís-se  –  con-quis-ta  –  con-sci-ên-cia  –  ab-so-lu-ta. 

 

(   ) A pontuação está correta nas frases abaixo.  
Não, entre nesse recinto agora. 
Não entre nesse recinto agora. 

 

(   ) O plural diminutivo de “coração” é coraçãozinhos.  
 

Assinale a alternativa correta. 
 

A) F – F – V – F – F. 
B) V – F – F – V – V. 
C) F – V – F – F – V. 
D) V – V – V – V – F. 
 

4. “O ponto principal é você assumir um estado mental em que tudo o que fizer tenha um resultado bom.”,colocando os 
verbos destacados na 2ª pessoal do plural  temos: 
 

A) assumirdes / fizerdes . 
B) assumiríeis / fizéreis. 
C) assumíeis / fazíeis. 
D) assumísseis / fizésseis. 
 

5. Observe a concordância das frases abaixo. 
 

I- – Eu mesmo faço o curativo. – disse a enfermeira.  
II- – Levem todas as fichas para a minha sala menas essas que estão sobre a mesa.  
III- – As cirurgias destes pacientes são bastantes difíceis.  
 

A concordância nominal está: 
 

A) incorreta apenas nos itens I e II. 
B) incorreta apenas no item III. 
C) incorreta em todos os itens. 
D) incorreta apenas no item I. 
 

6. A procura pela forma mais adequada de classificar os transtornos mentais é um tema recorrente na história da 
Psiquiatria como um todo. No que diz respeito às crianças e adolescentes esse tema ganha ainda maior relevância em 
função das alterações próprias do desenvolvimento. Com respeito à classificação destes transtornos é verdadeira a 
seguinte frase: 
 

A) As proposições de Kraepelin desconsideram os aspectos prognósticos, diferenciando-se da sistemática proposta 
por Lineu, na botânica e zoologia. 

B) O sistema unidimensional de diagnóstico em psiquiatria, como descrito na Classificação Internacional das Doenças 
(10ª edição), já havia sido proposto na década de 50 pelo psiquiatra brasileiro Leme Lopes.  

C) Os atuais sistemas classificatórios receberam uma importante influência da visão anglo-americana e utilizam-se da 
descrição empírica dos fenômenos.  

D) Na Classificação Internacional das Doenças (10ª edição), os transtornos mentais orgânicos possuem critérios 
diagnósticos totalmente diferentes quando aplicados às crianças, em função das diferenças decorrentes do 
processo de desenvolvimento. 

 

7. As frases abaixo dizem respeito ao diagnóstico de Retardo Mental, de acordo com os critérios do Manual de Diagnóstico 
e Estatística da Associação Americana de Psiquiatria, 4ª edição (DSM-IV). Identifique aquelas que estão corretas, 
assinalando a alternativa que contém a classificação apropriada. 
 

I- Para o diagnóstico como proposto pelo DSM-IV, deve haver funcionamento intelectual global significativamente 
inferior à média, entre outros aspectos. 

II- Para o diagnóstico como proposto pelo DSM-IV, deve haver prejuízo ou déficit do funcionamento adaptativo, entre 
outros aspectos.  

III- Para o diagnóstico como proposto pelo DSM-IV, deve ter ocorrido o início dos problemas antes dos 15 anos de 
idade, entre outros aspectos. 

 

A) Apenas as alternativas II e III estão corretas. 
B) Apenas as alternativas I e II estão corretas. 
C) Apenas a alternativa I está correta. 
D) Apenas a alternativa II está correta. 
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8. Sobre o Transtorno de Ansiedade de Separação (TAS) na infância, de acordo com os critérios da Classificação 
Internacional das Doenças (10ª edição), não é verdade que: 
 

A) relutância em permanecer na escola por medo da separação é um dos critérios diagnósticos. 
B) podem ocorrer pesadelos repetidos com tema de separação. 
C) se houver sintomas físicos importantes deve ser também diagnosticado Transtorno Somatoforme. 
D) a recusa escolar aparecendo pela primeira vez na adolescência só deve ser classificada como TAS se houver 

ansiedade significativa associada ao temor da separação. 
 

9. Infecção intra-uterina que pode variar de assintomática à letal e que, pelas consequências deve fazer parte dos 
programas de prevenção contra as infecções neo-natais. Quando ocorre no segundo trimestre pode ocorrer: parto 
prematuro, sinais de encefalite com convulsões, pleocitose do líquor e calcificações cerebrais. Pode apresentar a 
Tétrade de Sabin: microcefalia com hidrocefalia, coriorretinite, retardo mental, além das calcificações intracranianas já 
descritas. Trata-se de: 
 

A) sífilis.  
B) rubéola. 
C) herpes. 
D) toxoplasmose. 
 

10. A Esquizofrenia pode ocorrer em crianças e adolescentes tendo características peculiares à fase do desenvolvimento na 
qual o sujeito se encontra. Sobre a ocorrência da Esquizofrenia em crianças e adolescentes não é verdade que: 
 

A) quando presentes na infância, os delírios usualmente são simples e ingênuos. 
B) para o diagnóstico de Esquizofrenia na infância é necessário que estejam presentes os sintomas de primeira ordem 

de Kurt Schneider.   
C) alucinações são mais raras em crianças mais jovens com quadro de Esquizofrenia. 
D) uma das dificuldades do diagnóstico de esquizofrenia na infância é que a criança tem uma noção da realidade 

diferente daquela observada no adulto. 
 

11. Estágio do desenvolvimento no qual a linguagem e as ações da criança são egocentradas e há dificuldade na percepção 
do outro, fazendo com que, nesta fase, os jogos de cooperação sejam difíceis para a criança participar. Segundo Piaget 
esta frase refere-se ao período do desenvolvimento: 
 

A) Sensório-motor (do nascimento até os 24 meses). 
B) Pré-operatório (dos 24 meses aos 6 ou 7 anos). 
C) Operatório concreto (dos 7 aos 12 anos). 
D) Operatório formal (a partir dos 12 anos). 
 

12. Para o diagnóstico de Enurese é importante que a criança tenha idade cronológica compatível com a capacidade de 
controle urinário e não haja problemas físicos que estejam associados à perda urinária. Sobre a Enurese, os tratamentos 
utilizados e os mecanismos relacionados à Diurese, podemos afirmar que: 
 

A) o tratamento mais comum tem sido a restrição hídrica e o despertar para urinar. 
B) o núcleo pontino-mesencefálico participa da inibição da contração vesical. 
C) o tratamento mais comum para Enurese tem sido a introdução de medicamentos anticolinérgicos, como a 

Imipramina. 
D) a etapa do controle vesical ocorre a partir dos 12 meses na maior parte das crianças. 
 

13. Automatismo complexos durante o sono, acompanhados comumente de sair da cama e caminhar pela casa. Pode 
ocorrer agitação e embora a comunicação seja prejudicada, é possível que os portadores obedeçam ordens simples 
durante o episódio. Este texto descreve: 
 

A) transtorno dissociativo. 
B) terror noturno. 
C) sonambulismo. 
D) incubus. 
 

14. Embora a Bulimia e a Anorexia Nervosa possuam características distintas, há sintomas que podem ocorrer em ambos os 
transtornos. Assinale a alternativa que contém um sintoma que pode ocorrer nos dois transtornos. 
 

A) Peso corporal em pelo menos 15% abaixo do esperado. 
B) Retardo no surgimento da menarca. 
C) Distorção da imagem corporal. 
D) Episódios de hiperfagia. 
 

15. Ainda que incluída no mesmo grupo de Transtornos do Desenvolvimento Psicológico, a Síndrome de Asperger distingue-
se do Autismo por alguns aspectos. Assinale a alternativa que aponta corretamente uma diferença entre estes dois 
transtornos. 
 

A) Na Síndrome de Asperger não são observadas alterações da interação social. 
B) Na Síndrome de Asperger não há prejuízo significativo da linguagem. 
C) Na Síndrome de Asperger não se observa o repertório de interesses restrito.  
D) Na Síndrome de Asperger há uma tendência que as alterações não persistam na adolescência. 
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16. Há evidências de que os antidepressivos inibidores seletivos da recaptura de serotonina, quando prescritos para 
crianças, são eficazes para o tratamento do seguinte transtorno: 
 
A) Transtorno Obsessivo Compulsivo.  
B) Tricotilomania. 
C) Transtorno Depressivo Leve. 
D) Transtorno Dissociativo. 
 

17. A Naltrexona é um agente antagonista opioide que tem sido utilizado na tentativa de controlar hiperatividade e 
comportamento autodestrutivo em crianças com autismo e também com retardo mental. Sobre o uso deste fármaco NÃO 
é correta a seguinte frase: 
 
A) Recomenda-se que a dose varie entre 2,0 e 3,0 mg/kg por dia. 
B) Sonolência e vômitos estão entre os efeitos colaterais mais comuns. 
C) Congestão Nasal e cefaleia  estão entre os efeitos colaterais mais comuns. 
D) Recomenda-se que a dose varie entre 0,5 a 1,0 mg/kg por dia. 
 

18. Entre as características clínicas do Transtorno de Tiques vocais e motores múltiplos combinados é raro observar-se:  
 
A) surgimento cranio-caudal dos tiques. 
B) piora com aumento de ansiedade. 
C) desaparecimento dos sintomas durante o sono. 
D) melhora na adolescência.   
 

19. O primeiro Levantamento Nacional sobre o uso de álcool conduzido no Brasil identificou que aproximadamente um terço 
dos adolescentes entre 14 e 17 anos de idade haviam feito uso de álcool no ano anterior à entrevista. Assinale entre as 
alternativas abaixo aquela que NÃO consiste em um achado deste levantamento. 
 
A) Os rapazes entrevistados relataram mais frequentemente terem se embriagado do que as garotas que participaram 

do estudo. 
B) A bebida mais consumida, estimada em número de doses, foi cerveja. 
C) A idade média de início do uso de álcool pelos adolescentes foi 12 anos. 
D) Considerar a religião muito importante na vida associou-se a menor probabilidade para episódios de embriagues.  
 

20. O Transtorno de Ruminação consiste em um transtorno no qual a criança regurgita o alimento cuspindo-o ou voltando a 
mastigá-lo. É verdade em relação a este transtorno:  
 
A) Em suas formas mais graves pode ser fatal. 
B) É mais comum em crianças mais velhas e adolescentes. 
C) É mais frequente em bebês do sexo feminino. 
D) Não deve ser feito o diagnóstico se o peso é normal. 
 

21. Embora ainda haja um número insuficiente de estudos avaliando o tratamento medicamentoso para o Transtorno de 
Ansiedade Social em crianças, as diretrizes da Associação Médica Brasileira, publicadas em 2011, preconizam o uso de: 
 
A) inibidores da Monoaminooxidase. 
B) inibidores seletivos da recaptura de serotonina. 
C) inibidores dos receptores pós-sinápticos de dopamina. 
D) antidepressivos tricíclicos. 
 

22. A comorbidade é um fenômeno relativamente frequente na psiquiatria, trazendo algumas dificuldades para o manejo dos 
transtornos. Um exemplo é a comorbidade entre Transtorno de Hiperatividade e Déficit de Atenção e o Transtorno de 
Tourette, que pode ocorrer especialmente em meninos. Entre os fármacos abaixo, assinale aquele que pode ser 
utilizado para o tratamento dos dois transtornos citados. 
 
A) Guanfacina. 
B) Naltrexone. 
C) Desmopressina. 
D) Clonidina. 
 

23. Neste subtipo de Esquizofrenia as mudanças afetivas são proeminentes, enquanto que delírios e alucinações são 
fugazes. O afeto é superficial e inadequado e podem ocorrer maneirismos. Há uma tendência ao isolamento e o 
prognóstico tende a ser ruim. Esta descrição se refere à Esquizofrenia subtipo: 
 
A) Paranoide. 
B) Catatônica. 
C) Hebefrênica. 
D) Indiferenciada. 
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24. A depressão é um fenômeno que tem sido descrito em crianças desde o século XVII. Assinale entre as frases abaixo, 
aquela que descreve de maneira INCORRETA aspectos da depressão na infância. 
 
A) Sintomas vegetativos são menos intensos do que o observado entre os adultos. 
B) Quanto mais próximo da fase puberal mais os sintomas se assemelham aos adultos. 
C) A maior parte das crianças refere aumento de apetite. 
D) As alterações do humor podem ser de natureza disfórica.  
 

25. Na adolescência as mortes por causas violentas ocupam os primeiros lugares nas estatísticas, entre as quais se inclui o 
suicídio. As alternativas abaixo se referem a aspectos relacionados ao risco de suicídio nesta faixa etária.  
 
Assinale a alternativa INCORRETA. 
 
A) Orientação sexual diferente de heterossexualidade e sexo feminino são fatores de risco para suicídio.  
B) A impulsividade e o imediatismo fazem com os adolescentes tenham maior risco para o suicídio. 
C) É na adolescência que uma série de transtornos mentais surge, aumentando o risco para este grupo. 
D) Perfeccionismo e autocrítica elevada são fatores de risco para tentativa de suicídio na adolescência. 
 

26. Na avaliação dos Transtornos específicos do desenvolvimento da fala e linguagem (TEDFL) um conjunto de 
diagnósticos diferenciais e aspectos do ambiente devem ser considerados. Do mesmo modo, a variabilidade com que os 
sujeitos adquirem a habilidade de comunicar-se também deve ser levada em conta nas avaliações. Entre as alternativas 
abaixo assinale aquela que aponta, corretamente, aspectos do diagnóstico destes transtornos de acordo com a 
Classificação Internacional das Doenças. 
 
A) Para que um atraso de linguagem seja considerado problemático deve estar a um desvio-padrão do esperado. 
B) Em torno de 11-12 anos espera-se que o domínio de quase todos os sons da fala estejam adquiridos. 
C) Na presença de problemas auditivos deve ser estabelecido o diagnóstico de TEDFL, além daquele pertinente à 

acuidade auditiva. 
D) Aos 4 anos espera-se que já não haja erros na produção da fala e que a criança consiga se fazer entender. 
 

27. O Transtorno Bipolar na infância está associado a significativo prejuízo das relações sociais e desempenho das 
atividades cotidianas. Sobre o tratamento medicamentoso destes transtornos é verdade que: 
 
A) em crianças com até 25kg a dose total diária de Lítio deve ser em torno de 900mg.   
B) quando utilizada em escolares, a Risperidona é eficaz e não tem se associado a alterações metabólicas. 
C) ensaios clínicos mostraram que o Divalproato de Sódio foi mais eficaz do que Litio e Risperidona. 
D) ensaios clínicos mostraram que a Risperidona foi mais eficaz do que Lítio. 
 

28. Os Centros de Atenção Psicossocial são equipamentos importantes na rede de serviços de saúde mental. Entre as 
alternativas abaixo assinale aquela que descreve de maneira INCORRETA aspectos relacionados a estes serviços. 
 
A) O trabalho deve se dar preferencialmente em espaços coletivos. 
B) O projeto terapêutico singular não pode ser estabelecido sem a participação da família e da criança, que é 

considerada sujeito de direitos. 
C) Crianças e adolescentes não podem ser atendidos em CAPS voltados para o atendimento de adultos.  
D) O serviço deve se organizar para constituir-se em "porta aberta" às demandas de saúde mental do território. 
 

29. Encefalopatia transmitida de forma autossômica recessiva na qual as crianças costumam ser normais ao nascer, mas se 
não tratadas, em torno dos primeiros meses de vida pode apresentar vômitos em jato e irritabilidade, com progressivo 
retardo do desenvolvimento cognitivo, alterações de comportamento e convulsões. Esta descrição se refere a: 
 
A) Fenilcetonúria. 
B) Manosidose Tipo I. 
C) Síndrome de Huler. 
D) Mucolipidose Tipo IV. 
 

30. Abaixo estão colocadas algumas afirmações sobre as características clínicas da Tartamudez. Identifique cada uma 
como (V) verdadeiras ou (F) falsas e assinale a alternativa que contém a sequência correta. 
 
(   ) Disritmias da articulação da fala são muito comuns como uma fase transitória do desenvolvimento das crianças. 
(   ) Pode haver movimentos da face e até outras partes do corpo acompanhando as dificuldades de fala na Tartamudez. 
(   ) A Taquifemia compreende uma forma de Tartamudez na qual há aumento da velocidade da fala, acompanhada de 

repetições e hesitações. 
 
A) F – V – F. 
B) F – F – F. 
C) V – V – V. 
D) V – V – F. 
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31. Doença neurológica progressiva, muito mais frequente em meninas, na qual há um desenvolvimento normal seguido de 
uma estagnação do desenvolvimento, com incapacidade de uso apropriado das mãos, autismo, ataxia e convulsões. 
Trata-se da Síndrome de: 
 
A) Prader-Willi. 
B) Rett. 
C) Sítio Frágil do Cromossomo X. 
D) Aarskog. 
 

32. Entre as alternativas abaixo estão descritos efeitos nos recém-nascidos cujas mães fizeram uso de crack durante a 
gestação. Assinale a alternativa INCORRETA. 
 
A) Prematuridade e aumento do perímetro cefálico. 
B) Choro estridente e convulsões. 
C) Baixo peso e tremores. 
D) Sudorese excessiva e palidez. 
 

33. Embora o quadro clínico do Transtorno Obsessivo Compulsivo seja bastante semelhante entre as crianças e os adultos 
que o apresentam, há algumas diferenças. Com relação a estas diferenças é verdade que:  
 
A) crianças pequenas falam abertamente sobre seus sintomas, em função da ausência de crítica clara deles. 
B) em crianças as obsessões são mais comuns do que as compulsões. 
C) crianças costumam apresentar uma pior resposta à Terapia Cognitivo-comportamental. 
D) do mesmo modo que os adultos, as crianças tendem a esconder os seus sintomas. 
 

34. A Onicofagia é um transtorno dos hábitos caracterizado por todos os aspectos descritos nas frases abaixo, EXCETO: 
 
A) Pode representar uma transferência do hábito de sucção do dedo. 
B) É mais frequente em meninas após os 10 anos de idade. 
C) A etiologia inclui estresse e hereditariedade, entre outros. 
D) Quando a criança tem mais idade, medidas restritivas devem contar com o seu consentimento. 
 

35. Epilepsia com início entre 3 e 12 anos de idade, na qual a criança apresenta breves lapsos de consciência, com duração 
entre 5 e 25 segundos, início e término súbito, sem aura. Podem ocorrer de modo espontâneo ou desencadeados por 
fatores ambientais, como por exemplo, hiperventilação. Trata-se de: 
 
A) Epilepsia Parcial benigna 
B) Síndrome de Landau-Kleffner. 
C) Epilepsia Ausência infantil. 
D) Epilepsia com crises tônico-clônicas da infância. 
 

36. Em 2012 foi promulgada lei que estabelece a Política Nacional de Proteção dos Direitos da Pessoa com Transtornos do 
Espectro do Autismo (TEA). Esta lei, de número 12.764 de 27/12/2012, estabelece: 
 
A) multa para o gestor escolar que recusar-se a matricular criança com TEA. 
B) quando houver a necessidade de suporte acadêmico suplementar, este deverá ser custeado pela família a partir do 

recebimento do auxilio continuado. 
C) a internação da criança com TEA deve se dar apenas em local especializado. 
D) a partir do diagnóstico de autismo pode ser acrescido até 20% do valor da cobrança de seguro saúde. 
 

37. Sobre o uso de Ansiolíticos em crianças e adolescentes NÃO é verdadeira a seguinte afirmação: 
 
A) Os Benzodiazepínicos são os ansiolíticos mais utilizados. 
B) Sedativos anti-histamínicos estão entre as drogas mais utilizadas por pediatras. 
C) Transtornos ansiosos podem ser manejados com o uso de antidepressivos, reservando o uso de benzodiazepínicos 

apenas para o início do tratamento. 
D) Em crianças com problemas de desenvolvimento, o uso de benzodiazepínicos apresenta um menor risco de 

desinibição. 
 

38. Para o Tratamento do Transtorno do Pânico em crianças e adolescentes é verdade que: 
 
A) o Clonazepam tem se mostrado eficaz para o controle dos ataques de pânico, mas não para a ansiedade 

antecipatória. 
B) embora eficiente para o Transtorno Obsessivo Compulsivo, a Paroxetina não é eficaz para o controle dos ataques 

de pânico. 
C) tricíclicos não devem ultrapassar a dose de 1mg/kg/dia, em função do risco de alteração da condução cardíaca. 
D) Alprazolan pode ser utilizado, respeitando-se a dosagem de 0,75mg a 4,0mg por dia.  
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39. O ser humano é o único, dentre os animais, que pode conceber o seu próprio fim. O único que tem conhecimento, 
independentemente de suas concepções religiosas, de que a morte é um fato irreversível e universal. A partir de que 
fase do desenvolvimento, segundo Piaget, surge a noção da irreversibilidade e universalidade da morte: 
 
A) Pré-operatório (dos 24 meses aos 6 ou 7 anos). 
B) Operatório formal (a partir dos 12 anos). 
C) Sensório-motor (do nascimento até os 24 meses). 
D) Operatório concreto (dos 7 aos 12 anos). 
 

40. Com relação ao Transtorno de Déficit de Atenção e Hiperatividade NÃO está correta a seguinte afirmação: 
 
A) Acredita-se que haja alterações no córtex pré-frontal e/ou de estruturas  sub-corticais. 
B) Para o diagnóstico os sintomas devem estar presentes em vários locais e ao longo do tempo.  
C) Na adolescência observa-se uma diminuição dos sintomas hiperativos. 
D) Para o diagnóstico deve estar presente tanto a hiperatividade e quanto o déficit atencional. 
 

41. Sobre a 8ª Conferência Nacional de Saúde, considere (V) para verdadeiras ou (F) para falsas nas afirmações abaixo e 
assinale a alternativa correta. 
 
(   ) Abordou temas como a necessidade de ampliação do conceito de Saúde, a separação de Saúde da Previdência e  

a orientação da política de financiamento da Saúde. 
(   ) Seu relatório, infelizmente, não foi considerado para a elaboração da Constituição da República Federativa do 

Brasil, em relação à Saúde. 
(   ) Seu relatório teve como principal objetivo se alcançar um sistema de saúde com atribuições e competências para os 

níveis federal, estadual e municipal. 
 
A) V – V – V. 
B) F – V – F. 
C) V – F – V. 
D) F – F – F. 
 

42. Tomando-se por base a Constituição da República Federativa do Brasil, entre as diretrizes do Sistema Único de Saúde 
(SUS), NÃO se inclui a: 
 
A) gratuidade. 
B) descentralização. 
C) integralidade. 
D) participação da comunidade. 
 

43. Os determinantes sociais da saúde podem ser classificados como estruturais e intermediários. Considerando as opções 
abaixo é determinante estrutural: 
 
A) condições de trabalho. 
B) renda. 
C) estilo de vida. 
D) disponibilidade de alimentos. 
 

44. A Lei 8.080/1990 expressa os princípios e diretrizes do Sistema Único de Saúde (SUS). Estão entre esses princípios e 
diretrizes: 
 
A) integralidade e intersetorialidade. 
B) equidade e humanização. 
C) inclusão social e equidade. 
D) descentralização e preservação da autonomia das pessoas na defesa de sua integridade física e moral. 
 

45. Sobre os Conselhos de Saúde, à luz da Resolução 453/2012 do Conselho Nacional da Saúde é INCORRETO afirmar:  
 
A) O Conselho de Saúde é uma instância colegiada, deliberativa e permanente do Sistema Único de Saúde (SUS) em 

cada esfera de Governo, integrante da estrutura organizacional do Ministério da Saúde, da Secretaria de Saúde dos 
Estados, do Distrito Federal e dos Municípios. 

B) Como Subsistema da Seguridade Social, o Conselho de Saúde atua na formulação e proposição de estratégias e no 
controle da execução das Políticas de Saúde, inclusive nos seus aspectos econômicos e financeiros. 

C) Proceder à revisão periódica dos planos de saúde não é uma de suas competências. 
D) Nos Conselhos de Saúde as vagas que devem ser ocupadas por entidades e movimentos representativos de 

usuários, correspondem em relação ao total de conselheiros a percentual de 50%. 
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46. Considerando a Política Nacional de Atenção Básica, analise os itens abaixo e assinale a alternativa que contém 
atribuições que são comuns a todas as esferas de governo. 
 
I- Contribuir para a reorientação do modelo de atenção e de gestão considerando as diretrizes da Atenção Básica. 
II- Planejar, apoiar, monitorar e avaliar a Atenção Básica. 
III- Divulgar as informações e os resultados alcançados pela Atenção Básica. 
IV- Estimular a participação popular e o controle social. 
 
A) I, III e IV, apenas. 
B) I, II, III e IV. 
C) I e III, apenas. 
D) II, apenas. 
 

47. Considerando os sistemas de informações em saúde, aquele que é alimentado, principalmente, pela notificação e 
investigação de casos de doenças e agravos que constam da lista nacional de doenças de notificação compulsória é o: 
 
A) SIH SUS (Sistema de Informações Hospitalares do SUS). 
B) SISVAN (Sistema de Vigilância sobre Agravos de Notificação). 
C) SIA SUS (Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS). 
D) SINAN (Sistema de Informação de Agravos de Notificação). 
 

48. Numa determinada região de 800.000 habitantes houve 60 casos diagnosticados de doença renal crônica estádio 5 
dialítico no ano de 2011. No início do mesmo ano havia 340 pacientes com esse diagnóstico. Pode-se dizer que nessa 
localidade a prevalência de doença renal crônica estádio 5 dialítico em 2011 foi de:  
 
A) 500 casos por milhão de habitantes. 
B) 425 casos por milhão de habitantes. 
C) 75 casos por milhão de habitantes. 
D) Não pode ser estimada pelos dados fornecidos. 
 

49. É uma doença de notificação compulsória imediata (≤ 24 horas) pela Secretaria Estadual de Saúde a(o): 
 
A) febre tifoide. 
B) acidente por animal peçonhento. 
C) coqueluche. 
D) leptospirose. 
 

50. Sobre o que expressa a Lei Orgânica do município de Mogi das Cruzes, capítulo IV, secção II (Da Saúde), é 
INCORRETO afirmar: 
 
A) A assistência médico-odontológica, nos estabelecimentos de ensino municipal, terá caráter obrigatório. 
B) É vedada a destinação de recursos públicos para auxílio ou subvenções às entidades privadas com fins lucrativos. 
C) Combate aos tóxicos, promovendo programas e atendimento especializado à criança e ao adolescente dependente 

de entorpecentes e drogas afins  não é referido entre as ações de saúde. 
D) O Fundo Municipal de Saúde é vinculado à Secretaria Municipal de Saúde e subordinado ao planejamento e 

controle do Conselho Municipal de Saúde. 
 




