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01) 

As questões de 1 a 7 referem-se ao Texto I.  

Texto I 

Algumas dicas ajudam a melhorar a produção de hortas caseiras 

Em uma empresa de Sorocaba (SP), vendas de mudas para hortas caseiras saltou de 5% para 20% em um período de quatro 
anos. 

As hortas caseiras têm se tornado opção cada vez mais presente na mesa das pessoas. Os itens, cultivados com muito 
carinho e colhidos na hora, podem fazer toda a diferença na hora do consumo. 
O mercado já percebeu essa mudança no estilo de vida da população. Em uma empresa, situada em Sorocaba (SP), 
as vendas de mudas de hortas caseiras saltaram de 5% para 20% em um período de quatro anos, com cerca de 180 
mil unidades por semana. 
Dentro de casa, é possível cultivar uma série de vegetais distintos. Entre eles, alface, rúcula, brócolis, couve-flor e 
pepino, garantindo uma alimentação mais saudável, sem agrotóxicos e com um maior valor nutricional. 
"Tenho vários clientes que atendo em busca de uma vida mais saudável. É uma distração, uma terapia, uma ocupação. 
As pessoas relatam que esperam o final de semana para dar uma desestressada, fazendo o próprio manejo da horta 
ou plantando outras mudas", comenta Marcelo Higashi, dono do espaço. 

Fonte: G1. Algumas dicas ajudam a melhorar a produção de hortas caseiras. Disponível em: https://g1.globo.com/sp/sorocaba-
jundiai/nosso-campo/noticia/2025/02/09/algumas-dicas-ajudam-a-melhorar-a-producao-de-hortas-caseiras.ghtml. (Texto adaptado). 

Acesso em: 09 fev. 2025. 

Leia o trecho retirado do Texto I.  

“Os itens, cultivados com muito carinho e colhidos na hora, podem fazer toda a diferença na hora do consumo.” 

Sobre o uso da vírgula no trecho acima, marque a opção que segue a mesma regra. 

a) Às vezes sobe aos ramos da árvore, outras, remexe o uru de palha matizada. 

b) Pelas 11h do dia, que foi de sol ardente, alcançamos a margem do Rio Paraná.  

c) Eis que, aos poucos, lá para as bandas cio oriente, clareia um cantinho do céu. 

d) O sal do Mar Morto, o lago mais salgado do mundo, está diminuindo rapidamente. 

02) O Texto I discute o crescente interesse pelas hortas caseiras, destacando aspectos relacionados ao estilo de vida das 
pessoas e à evolução do mercado. Com base nessa análise, assinale a opção correta. 

a) A prática de cultivar hortas caseiras é criticada no texto, sendo vista como uma atividade desnecessária diante das 
alternativas mais eficientes oferecidas pela indústria alimentícia.  

b) O texto destaca a relevância das hortas caseiras apenas do ponto de vista nutricional, sem considerar as vantagens 
psicológicas e terapêuticas que essa prática pode oferecer aos indivíduos. 

c) O mercado de hortas caseiras está estagnado, com vendas constantes de mudas, o que sugere que as pessoas 
estão satisfeitas com o consumo de produtos industrializados e não necessitam mais de alternativas naturais.  

d) O aumento das vendas de mudas de hortas caseiras é retratado como um fenômeno recente que reflete a busca 
por práticas de consumo mais conscientes, ligadas a um estilo de vida saudável e livre de produtos químicos. 

03) No trecho "Os itens, cultivados com muito carinho e colhidos na hora, fazem toda a diferença na hora do consumo.", 
caso houvesse a inclusão da palavra "bem" antes de cultivados, haveria necessidade de uso do hífen entre "bem" e 
"cultivados"? Marque a opção que apresenta a resposta correta para esse questionamento com base nas regras do 
Acordo Ortográfico da Língua Portuguesa. 

a) Sim, pois "bem" antes de palavras que têm vida autônoma sempre exige hífen. 

b) Sim, pois todos os advérbios terminados em "m" exigem hífen quando antes de particípios. 

c) Não, pois o hífen só ocorre em palavras compostas por justaposição sem elementos de ligação. 

d) Não, pois "bem" seguido de particípio só leva hífen em casos específicos como "bem-vindo" e "bem-humorado". 

04) Marque a opção em que a reescrita de trechos do Texto I apresenta inadequações, de acordo com as normas 
gramaticais, quanto ao uso da concordância verbal.    

a) Os mercados já perceberam essa mudança no estilo de vida da população. 

b) As hortas caseiras têm se tornado opção cada vez mais presente na mesa das pessoas. 

c) A maioria dos clientes relata que espera o final de semana para dar uma desestressada, fazendo o próprio manejo 
da horta ou plantando outras mudas", comentam os donos do espaço.  

d) Em algumas empresas, situadas em Sorocaba (SP), a venda de mudas de hortas caseiras saltaram de 5% para 
20% em um período de quatro anos, com cerca de 180 mil unidades por semana. 
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05) O Texto I apresenta informações sobre o crescimento das hortas caseiras e suas vantagens. Com base no Texto I, 
analise as afirmativas a seguir. 

I. O texto menciona duas vezes a mesma informação sobre o crescimento das vendas de mudas para hortas caseiras 
em uma empresa de Sorocaba, o que pode indicar um problema de redundância textual. 

II. A fala de Marcelo Higashi reforça a ideia de que a prática da horticultura caseira vai além da alimentação, 
funcionando também como uma atividade terapêutica e de lazer. 

III. O texto sugere que o cultivo de hortas caseiras tem impulsionado a economia local, mas não apresenta dados 
concretos sobre o impacto financeiro para a empresa mencionada. 

IV. Apesar de destacar os benefícios das hortas caseiras, o texto não menciona desafios ou dificuldades que podem 
estar envolvidas no cultivo dessas hortas. 

Estão corretas apenas as afirmativas 

a) I e II. 

b) II e III. 

c) I, II e IV. 

d) II, III e IV. 

06) Analise as afirmativas a seguir e informe verdadeiro (V) ou falso (F), considerando as regras de concordância nominal 
da Língua Portuguesa, e em seguida, marque a opção que apresenta a sequência correta. 

(     ) No trecho "Os itens, cultivados com muito carinho e colhidos na hora, podem fazer toda a diferença na hora do 
consumo.", a expressão "toda a diferença" está corretamente flexionada, pois o adjetivo "toda" concorda com 
"diferença", que está no singular e é feminino. 

(     ) No trecho "Dentro de casa, é possível cultivar uma série de vegetais distintos.", a concordância nominal está 
correta, pois o adjetivo "distintos" concorda com "vegetais", que é o núcleo do sujeito e está no plural. 

(     ) No trecho "Uma alimentação mais saudável, sem agrotóxicos e com um maior valor nutricional.", o adjetivo 
"maior" está corretamente flexionado no singular, pois concorda com "valor", que também está no singular. 

(     ) No trecho "É uma distração, uma terapia, uma ocupação agradável e necessárias para quem busca qualidade 
de vida.", a concordância nominal está correta, pois o adjetivo "necessárias" concorda com todos os substantivos 
enumerados anteriormente. 

(     ) No trecho "As hortas caseiras têm se tornado opção cada vez mais presente na mesa das pessoas.", a palavra 
"presente" deveria estar no plural ("presentes") para concordar com "hortas caseiras". 

a) (F); (F); (F); (V); (V).  

b) (F); (F); (V); (V); (F). 

c) (V); (V); (F); (F); (V). 

d) (V); (V); (V); (F); (F). 

07) Analise as assertivas abaixo, considerando a classificação e o papel das orações coordenadas na construção da 
argumentação e progressão textual. 

I. No trecho “O mercado já percebeu essa mudança no estilo de vida da população, e as vendas de mudas de hortas 
caseiras saltaram de 5% para 20%”, há uma oração coordenada sindética aditiva, cuja função é enfatizar a relação 
de consequência entre a percepção da mudança pelo mercado e o crescimento das vendas. 

II. No trecho “É uma distração, uma terapia, uma ocupação. As pessoas relatam que esperam o final de semana para 
dar uma desestressada”, observa-se a ausência de conectivo explícito entre as orações, caracterizando um caso 
de coordenação assindética, que contribui para o efeito de enumeração e reforço das diferentes razões que motivam 
os clientes a manterem hortas caseiras. 

III. No trecho “Os itens, cultivados com muito carinho e colhidos na hora, podem fazer toda a diferença na hora do 
consumo, mas exigem cuidados específicos”, há uma oração coordenada sindética adversativa, cuja presença do 
conectivo adversativo indica uma oposição absoluta entre os enunciados, anulando a relação positiva da primeira 
oração. 

IV. No trecho “Dentro de casa, é possível cultivar uma série de vegetais distintos, por isso muitas pessoas adotam essa 
prática”, a oração introduzida pela locução “por isso” pode ser classificada como coordenada sindética conclusiva, 
pois estabelece uma relação lógica de consequência entre a possibilidade de cultivo e a adesão das pessoas a 
essa prática. 

Estão corretas apenas as assertivas 

a) I, II e III. 

b) I, II e IV. 

c) I, III e IV. 

d) II, III e IV. 
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08) Analise o trecho abaixo, observando o emprego dos mecanismos de coesão e coerência textual, e marque a opção 
correta sobre o uso dos elementos de referenciação. 

"As hortas caseiras têm se tornado uma tendência crescente, não apenas por sua capacidade de promover uma 
alimentação saudável, mas também devido à sua contribuição para o bem-estar psicológico dos indivíduos. Elas têm 
se revelado como uma alternativa prática, ao permitir que os consumidores cultivem seus próprios alimentos, 
escolhendo com precisão o que desejam plantar. Isso tem gerado uma verdadeira transformação nos hábitos 
alimentares da população, ao ponto de alguns até afirmarem que o cultivo de hortas caseiras substitui atividades 
terapêuticas, proporcionando relaxamento e prazer. Além disso, elas têm se expandido para além das grandes cidades, 
com o aumento da demanda por produtos naturais e locais." 

a) O uso do pronome "isso" no início da terceira frase é correto, pois retoma a ideia de "tendência crescente", o que 
confere clareza e coesão ao texto.  

b) O termo "elas" na última frase refere-se a "atividades terapêuticas", criando uma confusão de coesão, já que o termo 
deveria remeter a "hortas caseiras" de acordo com o contexto. 

c) O pronome "elas" na segunda frase se refere de maneira clara e coesa ao substantivo "hortas caseiras", mantendo 
a coerência sem ambiguidade, já que é o único referente mencionado anteriormente. 

d) O uso de "isso" na terceira frase estabelece uma referência à "alimentação saudável", o que contribui para coesão 
do texto. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

As questões de 9 a 13 referem-se ao Texto II.  

Texto II 
Cuidadores tendem a subestimar a capacidade das pessoas com Alzheimer 

Coordenadora do Laboratório de Estudos sobre a Consciência em Transtornos Neurodegenerativos da UFRJ lembra que, sem estímulos, 
a condição dos pacientes se deteriora mais rapidamente. 

O Laboratório de Estudos sobre a Consciência em Transtornos Neurodegenerativos (LabCONS) da Universidade 
Federal do Rio de Janeiro tem a coordenação da psicóloga clínica Marcia Cristina Nascimento Dourado, professora 
adjunta do Instituto de Psiquiatria da UFRJ e especializada nos cuidados a idosos. Ali são realizadas inúmeras 
pesquisas com pessoas com a Doença de Alzheimer – entre elas, medir a percepção dos indivíduos sobre sua 
enfermidade. 
“Há 25 anos, atendia pessoas com Alzheimer em psicoterapia e comecei a me perguntar se conseguiam perceber o 
que estava acontecendo com elas em decorrência da doença. Meu trabalho nasceu desses questionamentos e as 
pesquisas mostram que há aspectos da cognição que ficam mais preservados. A pessoa pode ter problemas de 
memória, mas identifica se os outros a estão desqualificando. Em muitos casos, será capaz de dizer que se sente um 
inútil porque não o deixam fazer nada. As limitações vão aumentando gradativamente, mas o cuidador tende a 
subestimar a capacidade de um portador de Alzheimer”, afirma a professora. 
Dourado faz uma ressalva importante: o cuidador normalmente está sobrecarregado, o que faz com que procure 
resolver tudo de uma forma rápida e prática. Entretanto, sem estímulos, a condição se deteriora mais rapidamente, por 
isso essa não é a alternativa ideal na fase inicial da enfermidade: “Sabemos que acaba sendo trabalhoso. Se a pessoa 
for lavar um prato, talvez não fique limpo, mas, para o portador de demência, lavar aquele prato é relevante, porque dá 
uma sensação de autonomia, melhora a autoestima. Da mesma forma, na hora de sair, seria bem mais estimulante 
apresentar pelo menos duas opções de roupas para que a escolha seja dele”, ensina. 
A psicóloga lembra que os cuidadores, na maioria composta por esposas e filhas, podem participar de sessões de 
psicoeducação, para entender não apenas o que é a doença, mas também para aprender a lidar com seus próprios 
sentimentos: “Há uma tendência de culpabilizar o cuidador, como se ele nunca fizesse o bastante. Se a filha teve uma 
mãe agressiva ou negligente, haverá uma mescla de ressentimento, obrigação, raiva. É preciso considerar o contexto 
da relação”. 
A professora Dourado enfatiza que, no Alzheimer, os domínios que têm um componente emocional ou afetivo se 
deterioram num ritmo menos acelerado. Portanto, embora seja comum que o paciente não reconheça que enfrenta 
problemas de memória, distingue alterações nas relações sociais e na forma como é tratado – inclusive no estágio 
moderado da doença: “O fato de estar esquecido não impede que o portador de Alzheimer perceba uma expressão de 
irritação – ele não virou uma planta, mas os outros inclusive se referem à pessoa como se não estivesse no local. O 
diagnóstico acaba virando sinônimo de desqualificação”. 
Num dos últimos estudos feitos pelos pesquisadores, que contou com a participação de colegas da Universidade 
Federal de Santa Catarina, foi identificada uma diferença significativa entre as perspectivas dos pacientes e cuidadores 
sobre o funcionamento socioemocional de pessoas com Alzheimer leve e moderado. O projeto envolveu uma avaliação 
transversal de 102 com sintomas leves e 59 casos considerados moderados e seus principais cuidadores. 
De maneira geral, portadores de Alzheimer moderado são mais dependentes nas atividades diárias, o que faz com que 
os cuidadores avaliem seu desempenho de forma mais negativa em relação a outras habilidades. O estudo recebeu 
investimentos da Fundação Carlos Chagas Filho de Amparo à Pesquisa do Estado do Rio de Janeiro (Faperj) e do 
Conselho Nacional de Desenvolvimento Científico e Tecnológico (CNPq) e os resultados foram publicados na revista 
científica Journal of Alzheimer Disease and Associatied Disorders. 

Fonte: G1. Cuidadores tendem a subestimar a capacidade das pessoas com Alzheimer. Disponível em: 
https://g1.globo.com/bemestar/blog/longevidade-modo-de-usar/post/2025/02/09/cuidadores-tendem-a-subestimar-a-capacidade-das-

pessoas-com-alzheimer.ghtml. Acesso em: 09 fev. 2025. 
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09) Considerando os conectivos destacados, associe as colunas relacionando as orações com suas respectivas 
classificações. 

Orações Classificações  

(1) “Se a pessoa for lavar um prato, talvez não fique limpo, mas, 
para o portador de demência, lavar aquele prato é relevante, 
porque dá uma sensação de autonomia, melhora a 
autoestima." 

(2) “A psicóloga lembra que os cuidadores, na maioria composta 
por esposas e filhas, podem participar de sessões de 
psicoeducação, para entender não apenas o que é a doença, 
mas também para aprender a lidar com seus próprios 
sentimentos.” 

(3) "O fato de estar esquecido não impede que o portador de 
Alzheimer perceba uma expressão de irritação – ele não virou 
uma planta, mas os outros inclusive se referem à pessoa como 
se não estivesse no local." 

(4) "Se a filha teve uma mãe agressiva ou negligente, haverá uma 
mescla de ressentimento, obrigação, raiva." 

(5) "Embora seja comum que o paciente não reconheça que 
enfrenta problemas de memória, distingue alterações nas 
relações sociais e na forma como é tratado – inclusive no 
estágio moderado da doença.” 

(     ) Oração Subordinada Substantiva Adverbial 
Condicional. 

(     ) Oração Subordinada Substantiva Adverbial 
Causal. 

(     ) Oração Subordinada Substantiva Adverbial 
Concessiva. 

(     ) Oração Subordinada Substantiva Adverbial 
Aditiva. 

(     ) Oração Subordinada Substantiva Adverbial 
Adversativa. 

A sequência correta dessa associação é: 

a) (1); (3); (4); (5), (2).  

b) (4); (1); (5); (2), (3).  

c) (3); (5); (1); (4), (2).  

d) (2); (4); (3); (1), (5). 

10) Analise o trecho abaixo e, em seguida, marque a opção que apresenta o sujeito da oração.  

“Num dos últimos estudos feitos pelos pesquisadores, que contou com a participação de colegas da Universidade 
Federal de Santa Catarina, foi identificada uma diferença significativa entre as perspectivas dos pacientes e cuidadores 
sobre o funcionamento socioemocional de pessoas com Alzheimer leve e moderado.” 

a) Pacientes e cuidadores. 

b) Uma diferença significativa. 

c) Funcionamento socioemocional. 

d) Universidade Federal de Santa Catarina. 

11) O Texto II discute a relação entre cuidadores e pessoas com Alzheimer, destacando aspectos como a subestimação 
das capacidades dos pacientes, a sobrecarga emocional dos cuidadores e a importância da estimulação na 
preservação das funções cognitivas e socioemocionais. Com base no Texto II, marque a opção correta. 

a) O texto sugere que os cuidadores subestimam a capacidade dos portadores de Alzheimer porque desconhecem 
completamente a doença e suas implicações. 

b) O estudo do LabCONS demonstra que, apesar da perda de memória, os pacientes ainda são capazes de perceber 
mudanças na forma como são tratados socialmente. 

c) O papel do cuidador é tratado de forma crítica no texto, apontando que a sobrecarga emocional e a falta de paciência 
contribuem para o agravamento da doença. 

d) A pesquisa mencionada no texto aponta que há um consenso entre cuidadores e pacientes sobre a avaliação do 
funcionamento socioemocional de portadores de Alzheimer moderado. 
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12) Analise as assertivas a seguir.  

I. “A pessoa pode ter problemas de memória, mas identifica se os outros a estão desqualificando. Em muitos casos, 
será capaz de dizer que se sente um inútil porque não o deixam fazer nada.” 

II. “Ali são realizadas inúmeras pesquisas com pessoas com a Doença de Alzheimer – entre elas, medir a percepção 
dos indivíduos sobre sua enfermidade”. 

Os verbos destacados podem ser classificados, respectivamente, como  

a) infinitivo pessoal e infinitivo pessoal. 

b) infinitivo impessoal e infinitivo pessoal. 

c) infinitivo pessoal e infinitivo impessoal. 

d) infinitivo impessoal e infinitivo impessoal. 

13) Analise as assertivas a seguir.  

I. “Se a pessoa for lavar um prato, talvez não fique limpo.” 

II. “Se a filha teve uma mãe agressiva ou negligente.” 

III. “A professora Dourado enfatiza que, no Alzheimer, os domínios que têm um componente emocional ou afetivo se 
deterioram num ritmo menos acelerado.” 

Os artigos destacados apresentam, respectivamente, a função de:  

a) Emprestar ao substantivo valor genérico e vago; determinar um referente já conhecido ou específico; especificar e 
particularizar o substantivo. 

b) Especificar e particularizar o substantivo; emprestar ao substantivo valor genérico e vago; determinar um referente 
já conhecido ou específico. 

c) Emprestar ao substantivo valor genérico e vago; especificar e particularizar o substantivo; determinar um referente 
já conhecido ou específico.  

d) Determinar um referente já conhecido ou específico; especificar e particularizar o substantivo; emprestar ao 
substantivo valor genérico e vago. 

14) Analise as orações abaixo quanto à concordância no plural. 

I. Quando as pessoas vêem quaisquer pessoas desconhecidas, procuram questioná-las. 
II. Os barulhos vêm das casas do lado. 
III. Estas tecnologias nada têm a ver com as realidades das pacatas cidades. 
IV. Agora os pesquisadores reveem os resultados obtidos nas pesquisas.  

O plural está correto apenas nas assertivas 

a) I e IV. 

b) II e III.  

c) I, II e III. 

d) II, III e IV. 

15) Em relação à classificação do sujeito, assinale a opção em que o sujeito é indeterminado. 

a) Hoje fez muito sol na praia. 

b) Escreveu bastante sobre o assunto.  

c) Havia muitas pessoas na reunião hoje. 

d) Ainda não inventaram um carro voador. 
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16) Leia a frase:  

Em apenas um toque, esse celular realiza um bilhão de funções. Mas o projeto ainda é embrionário, por isso lê com 
dificuldade os comandos. Os especialistas em tecnologia discordavam radicalmente das capacidades operacionais 
em todos os sentidos. Portanto, a empresa oferecerá mais cursos a novos pesquisadores.  

Associe as colunas, relacionando as palavras destacadas acima com a respectiva predicação verbal. 

Palavras Predicação verbal 

(1) realiza (     ) Verbo transitivo indireto. 
(     ) Verbo transitivo direto. 
(     ) Verbo intransitivo. 
(     ) Verbo transitivo direto e indireto. 

 

(2) discordavam 
(3) oferecerá 
(4) lê 

A sequência correta dessa associação é: 

a) (2); (1); (4); (3).  

b) (1); (2); (3); (4).  

c) (4); (3); (2); (1). 

d) (2); (4); (1); (3). 

17) Sobre os pronomes pessoais de tratamento, informe verdadeiro (V) ou falso (F) para as assertivas abaixo e, em 
seguida, marque a opção que apresenta a sequência correta.  

(     ) “É uma honra estar na presença de Vossa Santidade, cuja sabedoria e liderança inspiram a todos.” (Papa) 

(     ) “Pedimos humildemente a Vossa Eminência que ilumine nossos caminhos com sua infinita sabedoria.” 
(Príncipes) 

(     ) “Humildemente, dirigimo-nos a Vossa Reverendíssima, buscando sua orientação e bênçãos.” (Sacerdotes e 
Bispos) 

(     ) "É com grande respeito que me dirijo a Vossa Alteza, reconhecendo sua dedicação e sabedoria.” (Reis e Rainhas) 

a) (F); (V); (F); (F).  

b) (V); (F); (V); (F).  

c) (V); (F); (F); (V).  

d) (F); (V); (V); (V). 

18) Preencha as lacunas e, em seguida, marque a opção correta. 

Padecerá _______ coerção, _______ felicidade nunca há de terminar durante todo o tempo em que tu tiveres coragem 
para concluir _______ frustrações do cotidiano. Assim, situou-se disposto _______ deslocar-me e tenho de evitar 
empecilhos _______ que acreditam na humanidade. 

a) a / à / às / a / as 

b) a / a / às / à / às 

c) à / a / as / a / às  

d) à / à / as / à / as 
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19) Quanto à diferença de sentido das orações I e II, informe verdadeiro (V) ou falso (F) para as assertivas abaixo e, em 
seguida, marque a opção que apresenta a sequência correta.  

I. Os pilotos, que passam por rigorosos treinamentos de segurança, são preparados para lidar com situações de 
emergência em voos comerciais de longa distância. 

II. Os pilotos que passam por rigorosos treinamentos de segurança são preparados para lidar com situações de 
emergência em voos comerciais de longa distância. 

(     ) O período entre vírgulas na oração I é classificado como uma Oração Subordinada Substantiva Adjetiva 
Restritiva. 

(     ) A oração “que passam por rigorosos treinamentos de segurança”, sem a vírgula, funciona como Oração 
Subordinada Substantiva Adjetiva Explicativa. 

(     ) Na oração I, o uso da vírgula passa a ideia de que todos os pilotos que passam por rigorosos treinamentos de 
segurança são preparados para lidar com situações de emergência em voos comerciais de longa distância. 

(     ) Na oração II, a ausência de vírgulas limita o conceito de que apenas os pilotos que passam por rigorosos 
treinamentos de segurança são preparados para lidar com situações de emergência em voos comerciais de longa 
distância, isto é, não são todos que estão preparados.  

a) (F); (F); (V); (V).  

b) (F); (V); (V); (F).  

c) (V); (F); (F); (V).  

d) (V); (V); (F); (F). 

20) Analise as frases abaixo. 

I. A pandemia do H1N1 deixou rastros que estão sendo estudados pelos cientistas.  
II. Aquele atleta lutava a favor da medalha olímpica.  
III. Em 2022, a escola pública foi reformada pelo mutirão. 
IV. A tecnologia é uma dádiva que dominou o mundo contemporâneo. 

A apresentação do verbo na voz passiva ocorre apenas em 

a) I e II. 

b) I e III. 

c) II e IV.  

d) III e IV. 

21) O texto abaixo apresenta problemas de concordância verbal e nominal. Leia os fragmentos e marque a opção em que 
o texto está escrito corretamente. 

"A conferência sobre inteligência artificial acontecerá dia 20/08/2024, às 9 horas. Será analisado os impactos da 
automação no mercado de trabalho e também será discutido as diretrizes para o uso ético da tecnologia. Informe-se 
na secretaria." 

a) A conferência sobre inteligência artificial será realizada dia 20/08/2024, às 9 horas. Na ocasião, analisar-se-á os 
impactos da automação no mercado de trabalho e discutir-se-á as diretrizes para o uso ético da tecnologia. Informe-
se na secretaria. 

b) No dia 20/08/2024, às 9 horas, será realizada uma conferência sobre inteligência artificial, na qual analisar-se-á os 
impactos da automação no mercado de trabalho e discutir-se-ão as diretrizes para o uso ético da tecnologia. Informe-
se na secretaria. 

c) A conferência sobre inteligência artificial acontecerá no dia 20/08/2024, às 9 horas. Durante a ocasião, um estudo 
sobre os impactos da automação no mercado de trabalho será feito e as diretrizes para o uso ético da tecnologia 
será debatida. Informe-se na secretaria. 

d) No dia 20/08/2024, às 9 horas, acontecerá a conferência sobre inteligência artificial, na qual serão analisados os 
impactos da automação no mercado de trabalho e também serão discutidas as diretrizes para o uso ético da 
tecnologia. Informe-se na secretaria. 
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22) Associe as colunas relacionando as funções sintáticas aos respectivos termos destacados em cada expressão. 
Considere que, mais de um termo pode se associar à mesma função sintática. 

Função Sintática Termos  

(1) Complemento Nominal 
(2) Adjunto Adnominal 

(     ) Prato de sobremesa. 
(     ) Assistência às aulas. 
(     ) Útil ao bem comum.  
(     ) Uma pista de corrida. 
(     ) Insaciável de vingança. 
(     ) Uma mesa de vidro. 

 
A sequência correta dessa associação é: 

a) (2); (1); (1); (2); (1); (2). 

b) (2); (2); (2); (1); (2); (1). 

c) (1); (1); (2); (1); (1); (2). 

d) (1); (2); (1); (2); (2); (1). 

23) A frase a seguir apresenta um conflito semântico decorrente da interação entre elementos gramaticais específicos, 
gerando um efeito de ambiguidade interpretativa. 

"Eu já não sei mais o que pensar sobre todas as escolhas que fiz, pois agora me sinto cada vez mais perdido, como 
se as minhas decisões não tivessem sido em vão." 

Considerando a estrutura sintática e os efeitos de sentido da frase, assinale a opção que contém o principal fator de 
incoerência textual, capaz de inverter ou comprometer a intenção comunicativa do enunciador. 

a) Advérbios de negação (não). 

b) Conjunção coordenativa (pois). 

c) Locução verbal (tivessem sido). 

d) Subordinada adverbial (como se). 

24) Considerando os aspectos morfológicos e fonológicos envolvidos, associe as colunas relacionando as palavras aos 
respectivos processos de formação. 

Palavra Processo de formação 

(1) realizar  
(2) supersônico  
(3) amaciar 
(4) ataque  

(     ) Sufixação 
(     ) Prefixação 
(     ) Parassintética 
(     ) Regressiva 

A sequência correta dessa associação é: 

a) (3); (4); (1); (2). 

b) (1); (2); (3); (4). 

c) (2); (1); (4); (3). 

d) (4); (3); (1); (2). 

25) Sobre a colocação pronominal, assinale a opção correta, conforme a justificativa da norma padrão da Língua 
Portuguesa.  

a) Na oração “Ficarei sem o almoço, pois não sinto-me disposto”, a colocação pronominal está correta, pois a ênclise 
é exigida pelo advérbio de negação "não". 

b) Na oração “Que nossa fé proteja-nos dos perigos da vida”, a colocação pronominal está correta, pois o pronome 
oblíquo deve ficar obrigatoriamente depois do verbo em expressões optativas.  

c) Na oração “Para carta ser entregue é necessário que escreve-a”, a colocação pronominal está correta, pois a ênclise 
em caso de objeto direto é exigida, portanto deve vir depois do verbo "escreva".  

d) Na oração “Preparem-se para a festa de inauguração, caros funcionários”, a colocação pronominal está correta, pois 
o pronome oblíquo deve obrigatoriamente vir depois do verbo no imperativo afirmativo, desse modo, a ênclise se 
justifica. 
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26) Marque a opção correta quanto à grafia das palavras em destaque e a respectiva justificativa com base na norma 
gramatical da Língua Portuguesa. 

a) A palavra fórceps está correta, pois é uma proparoxítona terminada em (ps). 

b) A palavra misântropo está correta, pois é uma proparoxítona e sua sílaba tônica é (sân). 

c) A palavra assembleia está correta, pois é uma paroxítona e enquadra-se na regra de ditongo aberto.  

d) A palavra bengáli está correta, pois é uma paroxítona e enquadra-se na regra que todas terminadas em (i) tem 
acento. 

27) Preencha as lacunas abaixo com a forma correta do particípio dos verbos indicados entre parênteses, seguindo a 
norma culta da Língua Portuguesa. 

Após muitos estudos, constatou-se que aquele concreto já estivesse se ______ no muro. (enxugar) 

Durante séculos, pensava-se que aquele concreto já tivesse se ______ no muro. (enxugar) 

O zelador não entendeu por que o síndico não havia ______ sua obra. (entregar) 

O zelador não entendeu por que sua obra não foi ______ pelo síndico. (entregar) 

A sequência de palavras que preenche corretamente as lacunas é: 

a) enxugado / enxuto / entregue / entregue 

b) enxuto / enxugado / entregado / entregue 

c) enxugado / enxuto / entregue / entregado 

d) enxugado / enxuto / entregado / entregado 

28) Analise o papel semântico da preposição "com" nas frases abaixo e assinale a opção correta. 

Com uma única caneta, os estudantes realizam o vestibular.  

Ela realiza o trabalho com o auxílio de estudantes experientes.  

Os estudantes, com dedicação, se preparam para o exame final.  

Os estudantes brasileiros lutam com as dificuldades do dia a dia.  

a) Modo - instrumento - causa - tempo. 

b) Oposição - companhia - modo - causa. 

c) Instrumento - modo - causa - oposição. 

d) Instrumento - companhia - modo – oposição. 

29) Analise os períodos compostos abaixo. 

É dúvida que ele não compareceu à reunião. 
A dúvida é que ele não compareceu à reunião. 

As orações subordinadas destacadas nos períodos acima exercem funções sintáticas diferentes. Marque a opção 
correta que apresenta, respectivamente, essas funções: 

a) Sujeito - predicativo. 

b) Predicativo - sujeito. 

c) Objeto direto - sujeito.  

d) Predicativo - objeto direto. 

30) Sobre o uso dos pronomes relativos, marque a opção incorreta. 

a) O pronome relativo em que sempre tem antecedente e equivale a onde. Exemplo “A casa onde moro foi de meu      
avô”. 

b) O pronome relativo quem só se aplica a pessoas, tem antecedente, vem sempre precedido de preposição e equivale 
a o qual. Exemplo “O médico de quem falo é meu conterrâneo”. 

c) Os pronomes quanto(s) e quanta(s) não são relativos quando precedidos de um dos pronomes indefinidos tudo, 
tanto(s), tanta(s), todos, todas. Exemplo “Tenho tudo quanto quero”. 

d) Os pronomes relativos do qual e da qual precedem sempre um substantivo sem artigo e podem ser substituídos 
por cujo e cuja. Exemplo “Qual será o animal cujo nome a autora não quis revelar?”. 

 

  



CAMAR 2026 – Versão A 

- 12 - 

ESPECIALIDADE 

31) A acalasia é o mais completo distúrbio motor da musculatura lisa, porque nessa doença, existem alterações do 
funcionamento tanto do Esfíncter Esofágico Inferior (EEI) como do corpo esofagiano, podendo ser idiopática ou 
chagásica. Sobre o assunto, analise as afirmativas abaixo. 

I. Na acalasia chagásica, as anormalidades do relaxamento esfincteriano são semelhantes às da idiopática, porém a 
pressão basal do EEI é menor que a da acalasia idiopática. 

II. O papel mais importante da Endoscopia Digestiva Alta (EDA) é a exclusão de alterações orgânicas como causa da 
disfagia do paciente e eventualmente o diagnóstico de complicações da acalasia.  

III. O estudo radiológico é de fundamental importância na sugestão do diagnóstico da acalasia, sendo o achado de 
baixa especificidade, quando correlacionado com o estudo manométrico. 

IV. Na Manometria de Alta Resolução (MAR), a acalasia é dividida em três subtipos. O Tipo I, acalasia espástica; Tipo 
II, acalasia com pressurização e Tipo III, acalasia sem pressurização (acalasia clássica). 

Estão corretas apenas as afirmativas 

a) I e II. 
b) I e IV.  
c) II e III.  
d) II e IV. 

32) Com relação às doenças da vesícula biliar, assinale a opção incorreta. 

a) Quando os cálculos estão confinados à vesícula são chamados de colecistolitíase ou colelitíase e quando 
encontrados nos ductos biliares são classificados como extra-hepáticos (coledocolitíase) ou intra-hepático 
(hepatolitíase).  

b) São considerados preditores fortes de coledocolitíase, quando à ultrassonografia, o colédoco estiver dilatado (maior 
que 6 mm), com a vesícula in situ e com bilirrubina maior que 4 mg/dL. 

c) Paciente com alto risco de coledocolitíase, com cálculo no ducto biliar comum e com a vesícula intacta devem ser 
encaminhados à Colangiopancreatografia Retrógrada Endoscópica (CPRE), para remoção do cálculo, seguida de 
colecistectomia eletiva.  

d) Pacientes com suspeita de coledocolitíase após colecistectomia, sem confirmação diagnóstica por exames 
laboratoriais ou ultrassonografia, deverão realizar ecoendoscopia endoscópica, ultrassonografia endoscópica ou 
colangiopancreatografia por ressonância magnética. 

33) A Dispepsia Funcional é caracterizada pela presença de sintomas persistente ou recorrente, localizados na região 
superior e central do abdome, que incluem: dor ou queimação epigástrica, empachamento ou peso pós-prandial e/ou 
saciedade precoce. Sobre o assunto, assinale a opção incorreta. 

a) Na síndrome do Desconforto Pós-prandial (SDPP): predominam os sintomas de empachamento pós-prandial e / ou 
saciedade precoce, que tenham ocorrido pelo menos 3 vezes por semana, no mínimo, 6 meses antes do diagnóstico.  

b) Pelo Consenso de Roma IV, as queixas dispépticas devem estar presentes durante os últimos 3 meses e que tenham 
se iniciado, no mínimo, 6 meses antes do diagnóstico.  

c) Segundo Roma IV, ainda são critérios para o diagnóstico, a presença de um ou mais dos seguintes fatores: dor 
epigástrica, queimação epigástrica, empachamento pós-prandial e saciedade precoce. 

d) Na fisiopatologia, são considerados alguns fatores, como por exemplo: hipersecreção ácida, dismotilidade 
gastroduodenal, hipersensibilidade visceral, gastrite pelo H. pylori, entre outras. 

34) A icterícia significa a coloração amarelada de pele e mucosa, consequente ao acúmulo de bilirrubina no soro e tecidos, 
podendo ser dividida em colestática e não colestática. Sobre o assunto, informe (V) verdadeiro e (F) falso, para as 
afirmativas abaixo e, em seguida, marque a opção que apresenta a sequência correta. 

(     ) A icterícia não colestática é causada pela maior oferta de bilirrubina ao fígado, por deficiência de captação pelo 
hepatócito, ou por defeito no seu transporte intracelular e não pela conjugação caracterizando-se por 
hiperbilirrubinemia indireta.  

(     ) A colestase consiste em uma alteração da formação e excreção da bile. Alteração que pode estar localizada 
desde o hepatócito até a ampola de Vater.         

(     ) Na síndrome não colestática os pacientes podem ser assintomáticos, apenas apresentando leve icterícia em 
algum momento da vida, como na maioria dos defeitos hereditários.  

(     ) A síndrome colestática apresenta elevação dos níveis séricos de fosfatase alcalina, gamaglutaniltransferase, em 
igual proporção com níveis séricos de aminotransferase.  

a) (F); (V); (F); (V). 
b) (F); (V); (V); (F). 
c) (F); (F); (V); (V). 
d) (V); (V); (F); (F). 
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35) A Pancreatite Aguda é uma infecção súbita do pâncreas associada à dor abdominal, em geral localizada no abdome 
superior com irradiação para as costas, aumento de pelo menos 3 vezes os valores normais de amilase ou lipase e 
evidência radiológica de pancreatite, sendo a presença de cálculos biliares a causa mais comum. Sobre o assunto, 
assinale a opção incorreta. 

a) A pancreatite aguda biliar (PAB) é causada pela obstrução transitória da ampola durante a passagem dos cálculos, 
que leva ao refluxo da bile e aumento da pressão no ducto pancreático, com consequente desregulação das enzimas 
pancreáticas e autodigestão.  

b) Entre os exames bioquímicos, os valores de amilase são menores nos pacientes com PAB que naqueles com 
pancreatite aguda alcoólica, sendo os níveis inferiores a 1.000 U/L, o que indica geralmente uma causa alcoólica 
para a pancreatite.  

c) Níveis de alamina transferase pirúvica (ALT ou TGP) superiores a 3 vezes o valor da normalidade são sugestivos 
de pancreatite aguda, enquanto as dosagens de bilirrubinas, fosfatase alcalina e aspartato aminotransferase (AST 
ou TGO), não apresentam especificidade para o diagnóstico de PAB. 

d) A ultrassonografia transabdominal (USTA) é um método muito sensível no diagnóstico de PAB, quando combinada 
com níveis de alamina transferase pirúvica (ALT ou TGP) maiores que 80 U/L, com sensibilidade de 80% e 
especificidade de 100%. 

36) As pancreatites crônicas (PC) caracterizam-se pela substituição irreversível do parênquima pancreático normal por 
áreas de fibrose e pelo surgimento de estenoses e irregularidades nos ductos pancreáticos. Sobre o assunto, assinale 
a opção incorreta. 

a) A classificação proposta para pancreatite crônica, pode ser pancreatite crônica calcificante (PCC), pancreatite 
crônica obstrutiva (PCO), embora existam outros tipos de pancreatite crônicas, em particular, a pancreatite crônica 
autoimune (PCA).  

b) A PCO é bem mais rara e não se calcifica, surgindo em função de qualquer modificação anatômica que dificulte a 
drenagem de secreção pancreática para o duodeno, sendo como causa congênita pâncreas divisium, por exemplo.  

c) São complicações da PC, causas locais, icterícia obstrutiva, trombose de veia esplênica ou porta, pseudo cisto 
pancreático, ascite pancreática, neoplasia pancreática e sistêmica, insuficiência endócrina e exócrina.  

d) A ultrassonografia abdominal tem baixa especificidade diagnóstica, pois não detecta eventuais complicações, sendo 
as principais alterações textura homogênea do parênquima, dilatações e tortuosidade do ducto pancreático principal, 
calcificações e cistos. 

37) As lesões císticas pancreáticas são divididas conforme os critérios citopatológicos, em: Cistos pancreáticos não 
neoplásicos (Non-neoplaysts – NNPCs), Coleções pancreáticas fluidas (Pancreatic Fluid Collection – PFCs) e 
Neoplasias císticas do pâncreas (Pancretic Cystic Neoplasms – PCNs). 

Considerando o exposto, informe verdadeiro (V) ou falso (F) para as assertivas abaixo e, em seguida, marque a opção 
que apresenta a sequência correta. 

(     ) Os cistos pancreáticos não neoplásicos são raros, assintomáticos e não requerem tratamento cirúrgico, sendo 
geralmente diagnosticados após ressecção cirúrgica, imaginando se tratar de uma neoplasia cística pancreática 
(PCNs). 

(     ) O pseudocisto pancreático é uma coleção de fluido peripancreático, com uma parede inflamatória bem definida, 
apresentando pouca ou nenhuma necrose em seu interior, que normalmente aparece quatro semanas após a 
ocorrência da pancreatite aguda.  

(     ) As coleções peripancreáticas fluidas agudas estão associadas à pancreatite aguda necro-hemorrágica, na 
presença de necrose pancreática, que aparecem nas primeiras quatro semanas após episódio de pancreatite 
aguda com formação de pseudocisto.   

(     ) Entre as neoplasias císticas do pâncreas, está o Cistoadenoma Seroso (Serous Systic Tumors – SCTs), sendo 
comum a degeneração maligna e o tratamento é sempre necessário quando o paciente se encontra sintomático 
ou quando há crescimento rápido da lesão. 

a) (F); (V); (F); (V). 
b) (V); (F); (V); (F). 
c) (V); (V); (F); (F). 
d) (V); (F); (F); (V). 
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38) A identificação do H. pylori alterou drasticamente o conhecimento acerca das afecções do trato digestivo superior, 
sendo hoje reconhecido como o principal fator etiológico da gastrite crônica e classificado como carcinógeno do tipo 1 
para a ocorrência do adenocarcinoma gástrico. 

Face ao exposto, assinale a opção incorreta. 

a) A metaplasia intestinal encontrada na gastrite crônica causada pelo H. pylori, pode ser dividida em tipo I, quando 
incompleta e tipo II, quando completa.   

b) A atrofia da mucosa do corpo na gastrite crônica causada pelo H. pylori, guarda menor grau de subjetividade que 
àquela encontrada no antro.  

c) O Sistema OLGA (Operative Link for Gastritis Assessment) foi desenvolvido para melhor avaliar a extensão e 
topografia (antro/corpo) das alterações atróficas da mucosa gástrica.  

d) O Sistema OLGIM (Operative Link Gastric Intestinal Assessment) considera apenas a presença, a extensão e a 
topografia da metaplasia intestinal examinada. 

39) A diarreia é um sinal / sintoma caracterizado por dois componentes principais: aumento do número de evacuações e 
diminuição da consistência das fezes. Sobre o assunto, assinale a opção incorreta. 

a) Na doença celíaca os pacientes podem ser assintomáticos, com distensão abdominal, anemia, perda de peso e 
esteatorreia.  

b) As características da diarreia na gastroenterite eosinofílica são: dor abdominal, diarreia aquosa, náuseas e vômitos.   
c) As características da diarreia na enterite actínica são: diarreia aquosa ou muco sanguinolenta, a depender da porção 

do tubo intestinal acometida. 
d) As características da diarreia no hipertireoidismo ocorrem apenas em casos agudos e sem descompensação.  

40) Sobre as hepatopatias iniciadas na gravidez e hepatopatias exclusivas da gravidez, pode-se afirmar, exceto. 

a) A síndrome HELLP (hemollysis elevated liver enzime, low plateles) está associada à pré-eclâmpsia, ocorre no 3º 
trimestre da gravidez ou no pós-parto, com alamina transferase pirúvica e aspartato aminotransferase de 2 a 20 
vezes o valor normal.  

b) A colestase intra-hepática da gravidez é uma doença hepática mais comum, sendo uma condição reversível, que 
desenvolve durante o 2º ou 3º trimestre e com resolução dos sintomas em até 6 semanas após o parto.   

c) A hiperêmese gravídica manifesta-se com náuseas e vômitos intratáveis, que resultam em desidratação, raramente 
cetoacidose, perda de peso, característica do 1º trimestre, não havendo necessidade de internação hospitalar.  

d) A esteatose hepática aguda da gravidez é uma condição grave, rara específica do 3º trimestre ou no pós-parto, 
acompanhada de sinais de insuficiência hepática, com alamina transferase pirúvica e aspartato aminotransferase 
de 2 a 50 vezes o valor normal.  

41) A hepatite autoimune (HAI) é uma doença hepática inflamatória, imunomediada, de etiologia desconhecida e curso 
clínico não autolimitado. Sobre o assunto, informe verdadeiro (V) ou falso (F) para as assertivas abaixo e, em seguida, 
marque a opção que apresenta a sequência correta. 

(     ) A HAI não tem um sintoma ou sinal patognomônico e o diagnóstico requer a presença de fatores típicos, além 
da exclusão de outras doenças hepáticas.  

(     ) O diagnóstico de HAI deve ser considerado em todos os pacientes com inflamação aguda ou crônica do fígado.  

(     ) Na HAI tipo 1 existe a presença de anticorpos antimicrossomas hepáticos ou renais do tipo 1 (anti-LKM1). 

(     ) Na HAI tipo 2 existe a presença de anticorpos antinucleares (ANA) e/ou antimúsculo liso (AML) / antiactina. 

a) (V); (V); (F); (F). 
b) (V); (V); (V); (V). 
c) (V); (F); (F); (F). 
d) (F); (V); (V); (V). 

42) Com relação à hepatite pelo vírus HBV, marque a opção correta. 

a) Durante o curso da infecção pelo HBV, o HBsAg é o primeiro marcador a aparecer, sendo que, na hepatite aguda, 
ele persiste por até 24 semanas após a infecção e desaparece com posterior surgimento do anti-HBs nos casos que 
evoluem para soroconversão. 

b) O anti-HBs é, em geral, o segundo marcador sorológico a aparecer, na maioria das vezes entre 1 e 5 semanas, 
usualmente após o desaparecimento do HBsAg, constituindo o marcador indicativo da resolução da infecção. 

c) O AgHBe é detectável no soro em fases de replicação viral, apenas na fase aguda da doença e desaparece pouco 
depois do início dos sintomas. 

d) Quando o desaparecimento do AgHBe ocorre na fase crônica, sendo sucedido pelo desaparecimento do HBsAg, é 
sugestivo de evolução para forma crônica, sendo o aparecimento do anti-HBe, em geral, um fator de mau 
prognóstico. 
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43) A terapia de nutrição enteral (TNE) é um conjunto de procedimentos terapêuticos empregados para a manutenção ou 
recuperação do estado nutricional por meio da nutrição enteral, tanto em pacientes clínicos como em cirúrgicos. Sobre 
o assunto, analise as afirmativas abaixo. 

I. São exemplos de indicações para a TNE: acidentes cerebrovasculares, pancreatite aguda, fístulas digestivas, 
grandes queimados.  

II. A sonda nasoentérica (SNE) está indicada quando o seu uso for menor que 6 semanas e quando houver risco de 
aspiração pulmonar.  

III. A gastrostomia endoscópica é um procedimento seguro, embora complicações infecciosas sejam incomuns, 
geralmente localizadas, não havendo necessidade de profilaxia antimicrobiana. 

IV. São complicações da sondagem nasoentérica prolongada: migração da sonda para o esôfago, lesão da mucosa 
gástrica, infecção das vias aéreas e trato respiratório superior, estenose esofágica.  

Estão corretas apenas as afirmativas 

a) I e II. 
b) II e III.  
c) I e IV. 
d) II e IV. 

44) Paciente do sexo feminino, com 58 anos, com história prévia de cirurgia vascular devido a aneurisma de aorta 
abdominal com colocação de prótese, procurou a Unidade de Urgência com quadro inespecífico de dor abdominal 
baixa, diarreia sanguinolenta, hematoquezia, hipotensão arterial , taquicardia, uremia, leucocitose, baixa de 
hemoglobina, níveis elevados de desidrogenase láctica e baixos níveis de sódio sérico. Foi aventada a hipótese 
diagnóstica de Colite Isquêmica (CI). 

Considerando o caso clínico acima, informe verdadeiro (V) ou falso (F) para as assertivas abaixo e, em seguida, marque 
a opção que apresenta a sequência correta. 

(     ) Os achados clínicos e laboratoriais descritos no caso clínico acima são considerados fatores de risco associados 
a mau prognóstico, segundo o American College of Gastroenterology  (ACG). 

(     ) Deverá ser considerada a possibilidade de CI, o fato da paciente em sua história clínica, possuir em seu passado 
uma cirurgia vascular devido a aneurisma de aorta abdominal com colocação de prótese.  

(     ) O primeiro exame a ser solicitado para a paciente  deverá ser uma tomografia sem contrate endovenoso,  pois 
são sinais encontrados neste exame edema e espessamentos da parede intestinal, mostrando sinais do “alvo” 
ou “duplo-halo”, que refletem episódios de isquemia transitória, que são específicos para CI.   

(     ) Se solicitar uma colonoscopia, esta deverá ser precoce, menos de 48 horas após o início dos sintomas, e poderá 
mostrar edema da mucosa, friabilidade, enantema e áreas intercaladas de palidez, achados que conferem o 
diagnóstico de CI para a paciente. 

a) (F); (V); (F); (V). 
b) (V); (V); (F); (V). 
c) (V); (V); (V); (F). 
d) (V); (F); (F); (V). 

45) Com relação à doença de Crohn (DC), pode-se afirmar que: 

a) A Doença de Crohn (DC) precoce é definida como doença diagnosticada em 12 meses antes do início dos sintomas, 
com complicações e sem tratamento prévio.  

b) São exemplos de fatores prognósticos para o curso mais agressivo da DC: idade menor que 40 anos, doença 
perianal, níveis elevados de calprotectina fecal, baixos níveis de albumina e hemoglobina. 

c) Na DC, dentre os marcadores laboratoriais, estão a elevação dos níveis de proteína C-reativa (PCR), baixos níveis 
de ASCA (anticorpo anti-Saccharomyces cerevisiae anti-bodies). 

d) Para pacientes com alto rico de DC, deve-se considerar a estratégia de tratamento conhecida como set-down, que 
inclui corticoides e imunossupressores. 

46) Com relação à Retocolite Ulcerativa (RCU), pode-se afirmar, exceto: 

a) Por ser caracterizada por um processo inflamatório restrito à mucosa dos cólons e reto, a RCU apresenta quadro 
clínico menos heterogêneo que da Doença de Crohn (DC).  

b) São algumas características laboratoriais e endoscópicas da RCU, por exemplo: localização nos cólons e reto, 
acometimento transmural, sendo incomum a anemia ferropriva e a depleção de mucina. 

c) Dentre os marcadores sorológicos, principalmente o pANCA (anticorpo contra estruturas citoplasmáticas do 
neutrófilo, padrão perinuclear), apresenta baixa acurácia para DII e não deve ser solicitada de rotina. 

d) O megacólon tóxico é um quadro grave, que pode resultar em hemorragia digestiva baixa, perfuração intestinal e 
necessidade de cirurgia de urgência com colectomia.  
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47) A Síndrome de Má Absorção, é uma terminologia comumente empregada para descrever o resultado de hidrólise 
ineficiente de nutrientes (má digestão), defeitos na absorção intestinal pela mucosa (má absorção propriamente dita) 
e no transporte de nutrientes para a corrente sanguínea. 

Sobre o assunto é correto afirma que, exceto: 

a) Doenças hepáticas, colestática ou não e obstrução dos ductos biliares podem causar má absorção, destacando-se 
a cirrose hepática de origem alcoólica, pelo seu caráter prolongado e colestático.  

b) Pacientes submetidos à gastrectomia parcial com reconstituição da Billroth II, podem desenvolver a síndrome de má 
absorção, resultante da liberação de secreções biliares e pancreáticas distantes de onde o quimo chega no jejuno.  

c) A diminuição da acidez gástrica e/ou da secreção de fator intrínseco alterando a absorção da vitamina B12 e ferro, 
que ocorre na gastrite atrófica e ressecção gástrica.  

d) Pacientes submetidos à radioterapia por tumores pélvicos podem desenvolver quadros de diarreia até 20 anos após 
as sessões, por má absorção de sais biliares, vitamina B-12 e lactose. 

48) A Esquistossomose é uma doença infecciosa parasitária granulomatosa causada por espécie de schistosoma, sendo 
existente no Brasil a espécie Schistosoma mansoni. Sobre o assunto, analise as afirmativas abaixo. 

I. A esquistossomose hepatoesplênica é mais prevalente em pacientes entre 40 e 50 anos, apresentando um curto 
período de latência, variando de 1 a 5 anos.  

II. A fibrose periportal não pode ser vista à ultrassonografia, apenas na tomografia computadorizada e/ou ressonância 
magnética e/ou elastografia e é achado característico de esquistossomose. 

III. Em paciente que apresenta forma clínica típica, porém com amostra de fezes negativa, a biópsia da mucosa retal 
pode ser utilizada para diagnóstico. 

IV. A síndrome da esquistossomose aguda (febre de Katayama) é uma reação de hipersensibilidade sistêmica a 
antígenos do esquistossomo e complexos imunes circulantes ocorrendo entre 3 e 8 semanas após a infecção. 

Estão corretas apenas as afirmativas 

a) I e IIl. 
b) II e IV. 
c) I e IV. 
d) III e IV. 

49) A doença do refluxo gastroesofágico (DRGE) apresenta manifestações típicas (pirose e ou regurgitação) e atípicas 
(pigarro, rouquidão, tosse crônica, asma ou alterações do sono).  

É correto afirmar, exceto: 

a) Pelo Consenso de Lyon, em relação à DRGE, consideram-se os critérios endoscópicos: quaisquer tipos de esofagite 
erosiva (Grau A, B, C e D de Los Angeles) e biópsias comprovando a presença de epitélio de Barrett ou estenose 
péptica. 

b) O esofagograma (videodeglutograma) não está indicado para estabelecimento diagnóstico da DRGE, mas tem 
indicação na investigação de pacientes com disfagia e odinofagia, sendo nesses casos, particularmente sensível. 

c) A manometria não tem indicação na investigação da DRGE, estando indicada para a localização do Esfíncter 
Esofágico Inferior antes da realização de pHmetria ou impedâncio-pHmetria, para afastar distúrbios da motilidade 
do corpo esofágico.  

d) A impedâncio-pHmetria esofágica é considerada atualmente como padrão ouro no diagnóstico de DRGE, pois 
permite identificar a direção do bolo alimentar (deglutição ou refluxo), além de caracterizar os episódios de refluxo 
ácido e não ácido. 

50) Com relação à ação dos anti-inflamatórios não esteroides (AINEs) no trato gastrointestinal, marque a opção correta.  

a) São alguns fatores de risco para complicações associadas ao uso de AINEs: idade maior de 65 anos, infecção pelo 
H. pylori, doença renal e antecedentes de úlcera péptica.   

b) Usuários de AINEs específicos para a COX-2 apresentam maiores taxas de Úlcera Péptica, quando comparados 
com usuários de anti-inflamatórios não COX-2. 

c) Os AINEs inibem a síntese da prostaglandina endoperóxido (PTGS1 ou COX1) e diminui a COX2 que media o dano 
gastrointestinal. 

d) Os AINEs diminuem a permeabilidade intestinal, o que leva a uma inflamação de baixo grau sobre a mucosa. 
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51) A cirrose hepática representa a via final comum de lesão hepática crônica e persistente, independente da sua etiologia, 
acarretará fibrose, formação nodular difusa e consequente desorganização da arquitetura lobular e vascular do órgão.  

Sobre o assunto, marque a opção correta. 

a) O álcool é o principal agente etiológico em adultos, que ocorre em período mínimo de 5 a 10 anos de ingesta na 
quantidade diária superior a 100 g de etanol para homens e 60 g para mulheres, com período médio de 20 anos 
para desenvolver em homens. 

b) Entre os marcadores utilizado no diagnóstico da cirrose, temos a elastografia transitória (ET) pelo FibroScan, 
utilizada no diagnóstico e na gradação da fibrose hepática através da elasticidade do tecido, permitindo um estudo 
de mais áreas hepáticas se comparado à biópsia hepática. 

c) Conforme o Consenso de Baveno VI, a associação de valores de ET maior que 21 kPa (kilopascal) com contagem 
de plaquetas menor que 150.000/m³ não exclui a presença de varizes esofágicas, com valor preditivo negativo de 
95% a 98%, excluído a necessidade de endoscopia.  

d) Na classificação funcional de Child-Turcotte modificada por Pugh, usada como marcador de prognóstico, são 
classificados “Child B”, os pacientes com: bilirrubina entre 2 e 3 mg/dL; albumina maior que 3,5 mg/L; RNI menor 
que 1,7; ascite controlada e ausência de encefalopatia. 

52) A Doença Diverticular dos Cólons (DDC) é uma consequência da herniação da mucosa do intestino grosso por entre 
as fibras musculares da parede intestinal. Sobre o assunto, marque a opção correta. 

a) O quadro clínico da Doença Diverticular não complicada é: dor abdominal intermitente no quadrante inferior 
esquerdo (QIE), não aliviada pela eliminação de gazes ou fezes, sem alteração do hábito intestinal, sangramento 
retal associado ou não e a palpação abdominal dolorosa no QIE. 

b) O quadro de Diverticulite Aguda é: dor abdominal contínua no QIE, geralmente sem febre ou mudança de hábito 
intestinal, sem enterorragia ou muco proveniente do reto ou histórico de diverticulose e dor no QIE, massa palpável 
ou distensão ao exame físico abdominal.  

c) Pela Classificação de Hinchey, a Diverticulite sintomática leve recebe a classificação 0 (zero), enquanto a presença 
de abcesso pélvico, intra-abdominal ou retroperitoneal ou abscesso distante do local da inflamação primária, recebe 
a classificação II (dois). 

d) Pacientes classificados com Hinchey Ib ou II com abscessos maiores que 5 cm, o uso de antibiótico venoso pode 
resolver a maioria dos casos e, quando maiores que 10 cm, é recomendada a drenagem percutânea por Tomografia 
Computadorizada sem a necessidade de antibiótico EV. 

53) Paciente do sexo feminino, 58 anos, procura o gastroenterologista para consulta relatando que apresenta alterações 
da consistência das fezes e que apresentou três episódios de sangue vivo junto às fezes nos últimos meses. Ao exame 
clínico, não apresenta alterações significativas em seus exames laboratoriais de rotina (hemograma, glicemia, ureia, 
creatinina, velocidade de hemossedimentação e calprotectina fecal). Informa também, que sua irmã estava em 
tratamento devido a adeno carcinoma do cólon. Diante do relato da paciente, foi solicitada uma colonoscopia que 
apresentou a seguinte conclusão:  

“Preparo do cólon em boas condições com classificação 9 de Boston. Exame realizado com videocolonoscopia, 
examinados todos os seguimentos, inclusive transpondo a válvula ileocecal, com o íleo terminal de aspecto normal.  
No cólon ascendente e na região do sigmoide, observa-se a presença de 6 pólipos, sendo 3 no ascendente e 3 no 
sigmoide, todos com menos de 10 mm, ressecados a frio com pinça de biópsia convencional.” 

Na anatomia patológica apresentou a seguinte conclusão:  

I. Pólipos do cólon ascendente do tipo adenoma viloso com displasia de alto grau. 
II. Pólipos do sigmoide, do tipo adenoma viloso com displasia de alto grau. 

Diante dos achados endoscópicos e anátomo patológicos, qual deverá ser o intervalo de controle colonoscópio a ser 
orientado pelo gastroenterologista dessa paciente?  

a) 1 ano. 
b) 3 anos. 
c) 5 a 10 anos. 
d) 10 anos. 
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54) O câncer gástrico precoce (CGP) é definido como lesão neoplásica (carcinoma) que não invade além da submucosa, 
independentemente do envolvimento ganglionar. Sobre o assunto, marque a opção correta. 

a) Segundo a classificação de LAUREN, existem duas variantes histológicas para o adenocarcinoma gástrico: o tipo 
intestinal (bem diferenciado) e o tipo difuso (indiferenciado), sendo o mais comum o tipo difuso, frequentemente 
localizado no corpo do estômago distal e formado por pequenas lesões.  

b)  Acredita-se que o câncer gástrico tipo difuso, seja resultado de um processo sequencial, inicialmente desencadeado 
por um estado inflamatório contínuo, enquanto o tipo intestinal não apresenta lesões pré-neoplásicas estabelecidas 
e o papel da inflamação crônica permanece obscuro na sua patogênese.  

c) A atrofia da mucosa e metaplasia intestinal, resultante da infecção pelo Helicobacter pylori, são consideradas lesões 
precursoras e fatores de risco independente para o desenvolvimento do adenocarcinoma gástrico, especialmente 
do tipo difuso.  

d) Quando macroscopicamente a lesão for ulcerada, menor ou igual a 3 cm, e a histologia demonstrar se tratar do tipo 
intestinal (diferenciado), o tratamento deverá ser endoscópico, preferencialmente através de ESD (submucosal 
endoscopic dissection) expandida, e não para indicação cirúrgica, pois a ESD pode levar à cura quando realizada 
adequadamente.  

55) O câncer gástrico avançado é definido histologicamente quando essa lesão (câncer) atinge a camada muscular da 
parede gástrica. Sobre o assunto, marque a opção correta. 

a) Pacientes com anemia perniciosa estão sob maior risco de desenvolverem câncer gástrico, por estar relacionada à 
gastrite autoimune na mucosa antral. 

b) Os pólipos adenomatosos apresentam risco para câncer gástrico, devendo ser considerada a cirurgia se o pólipo for 
maior que 2 cm ou apresentar foco comprovado de carcinoma invasivo à histologia. 

c) A neoplasia é precedida da seguinte sequência: gastrite crônica, gastrite crônica atrófica, hipercloridria, metaplasia 
intestinal, displasia e finalmente câncer gástrico.  

d) Para fins de descrição, no que se refere à apresentação da lesão, considera-se a Classificação de Borrmann, sendo 
que o tipo I apresenta lesão ulcerada, bem delimitada de bordas elevadas. 

56) A Esteatose e Esteato – Hepatite Não Alcoólica (DHGNA) é uma das formas mais comuns de doença hepática, que 
inicialmente foi considerada benigna, contudo, sabe-se, atualmente que é uma doença multifatorial que envolve fatores 
ambientais e genéticos e, que nas formas mais graves pode evoluir para cirrose e carcinoma hepatocelular (CHC). 
Sobre o assunto, marque a opção correta.  

a) Está associada a componentes da síndrome metabólica (SM): diabetes melito tipo 2, resistência à insulina (RI), 
hipertensão arterial sistêmica, obesidade abdominal (visceral), dislipidemia, níveis elevados de HDL (lipoproteínas 
de alta intensidade) e níveis baixos do LDL (lipoproteínas de baixa densidade). 

b) A ultrassonografia abdominal é o exame de primeira linha, devido a sua ampla disponibilidade e baixo custo, embora 
tenha baixa sensibilidade para detecção, quando a esteatose afeta menos 20% do fígado ou em indivíduos com 
obesidade classe III (IMC maior que 40 kg/m²). 

c) Uma abordagem não invasiva para o diagnóstico de DHGNA são os escores clínicos, embora não sirvam para 
estabelecer presença de esteatose, uma vez que avaliam a gravidade, sendo eles: FLI (fatty liver index), o Steato 
Teste e o NAFALD-LFS (NAFALD liver fat score). 

d) São indicações para a biópsia hepática na DHGNA: paciente com mais de 50 anos de idade, obesidade ou diabetes 
melito tipo 2 e relação Transaminase pirúvica / Transaminase oxalacética, maior que 1. 

57) Vários tipos de neoplasias podem comprometer o pâncreas, em sua quase totalidade primária. Sobre o assunto, pode-
se afirmar, exceto: 

a) O adenocarcinoma de origem ductal é responsável pela maioria das neoplasias malignas, sendo a maioria após os 
50 anos, mais comum em homens, devido a fatores como tabagismo, pancreatite crônica e a ingesta abusiva de 
bebidas alcoólicas.   

b) Com relação ao quadro clínico, a perda de peso pode ser o sintoma mais comum. A icterícia é o que mais 
frequentemente leva o paciente a procurar assistência médica, sendo essa progressiva e associada a prurido.  

c) Sintomas de insuficiência pancreática exócrina e endócrina, trombose venosa e pancreatite aguda, são geralmente 
incomuns e tardios, mas podem ser a manifestação inicial.  

d) Alterações laboratoriais são específicas e evidenciam anemia, elevação de bilirrubina, com predomínio da bilirrubina 
indireta e baixa da fosfatase alcalina e Gama GT, sendo as aminotransferase muito elevadas. 
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58) Os tumores malignos primários do fígado correspondem à 6ª causa de câncer e à 3ª causa em mortes por câncer no 
mundo, estando o Carcinoma Hepatocelular (CHC), em sua maioria, associado à cirrose e infecções pelos vírus da 
hepatite B (VHB) e C (VHC). 

Diante do exposto, analise as afirmativas abaixo. 

I. São fatores de risco para o carcinoma hepatocelular: idade maior que 50 anos, sexo masculino, cirrose hepática, 
hepatites C ou B, álcool, doença gordurosa do fígado não alcoólica, hemocromatose, diabetes mellitus e obesidade. 

II. Pacientes portadores de cirrose hepática secundária à hemocromatose hereditária (HH), apresentam baixo risco 
para Carcinoma Hepatocelular, pois a cirrose está presente em poucos pacientes com HH que desenvolvem esse 
tumor. 

III. São complicações do CHC: abdome agudo hemorrágico, por rompimento do tumor para a cavidade peritoneal, 
metástase extra-hepática (ossos, pulmões, adrenal, peritônio, trombose tumoral de ramos portais) e 
descompensação da cirrose. 

IV. Quando solicitada, a Tomografia Computadorizada para o diagnóstico do Carcinoma Hepatocelular (CHC) se baseia 
na demonstração da hipervascularização do nódulo na fase arterial e clareamento nas fases portal e de equilíbrio, 
resultando no aspecto clássico do CHC. 

Estão corretas apenas as afirmativas 

a) I, II e IV. 
b) I, III e IV. 
c) II, III e IV. 
d) I, II e III. 

59) Com relação à hepatite C, informe verdadeiro (V) ou falso (F) para as assertivas abaixo e, em seguida marque a opção 
que apresenta a sequência correta.  

(     ) A hepatite C aguda é costumeiramente assintomática, sendo a presença de HCV RNA, a primeira evidência de 
infecção, sendo usualmente detectado entre 7 e 21 semanas, após a exposição ao vírus. 

(     ) A eliminação viral após um quadro agudo, impedindo a cronificação, não está relacionada a fatores do 
hospedeiro, virais e ambientais.  

(     ) A evolução da doença para quadros avançados é lenta, e o quadro de fibrose pode ser preditor da evolução para 
cirrose e suas complicações. 

(     ) Uma evolução mais célere da hepatopatia pode ocorrer, por exemplo, em etilistas, coinfectados com o vírus da 
hepatite B, imunodeprimidos.  

a) (F); (F); (F); (V). 
b) (F); (F); (V); (V). 
c) (V); (V); (V); (F). 
d) (V); (F); (F); (V). 

60) Com relação à Síndrome do Intestino Irritável (SII), informe verdadeiro (V) ou falso (F) para as assertivas abaixo e, em 
seguida marque a opção que apresenta a sequência correta.  

(     ) O diagnóstico da SII é essencialmente clínico, pela inexistência de anormalidades físicas, achados laboratoriais, 
radiológicos e endoscópicos indicativos de doença orgânica usando critérios de ROMA IV.  

(     ) Os sintomas sugestivos de SII, quando iniciam em paciente acima dos 50 anos, impõem uma rotina de exames 
laboratoriais e de imagem, para se diferenciarem das doenças orgânicas.  

(     ) Nos pacientes com predominância de diarreia, deve-se considerar o diagnóstico diferencial, como por exemplo: 
disfunção tireoidiana, tumores neuroendócrinos, intolerância alimentar. 

(     ) Uso de antidepressivos tricíclicos ou inibidores da serotonina, anti-inflamatórios não hormonais e bloqueadores 
de cálcio são algumas drogas capazes de modificar o comportamento da evacuação e característica das fezes.  

a) (F); (V); (F); (V). 
b) (F); (V); (V); (F). 
c) (V); (V); (V); (V). 
d) (F); (F); (F); (F). 
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