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SUPERIOR
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TARDE

Material recebido
v' Prezado(a) candidato(a), além deste Caderno de Questdes com sessenta questdes objetivas, vocé
receberd a Folha de Respostas. Verifique se seu home, o nimero do seu documento e o nimero de sua

inscricdo estdo corretos.
v' Confira seu Caderno de Questfes quanto a falhas de impressao e de numeracao e se o cargo/especialidade
corresponde aquele para o qual vocé se inscreveu.

=) Material a ser devolvido

v' O Unico documento valido para a avaliagdo é a Folha de Respostas, a qual deve ser devolvida ao fiscal
devidamente assinada no local destinado a esse fim.

v Na Folha de Respostas, os alvéolos devem ser preenchidos da seguinte maneira: @

v/ Para todo e qualquer preenchimento, sé é permitido o uso de caneta esferografica transparente de tinta a zul
ou preta.

Duracéo da prova e permanéncia na sala

v' O prazo de realizacdo da prova é de 04 (quatro) horas, incluindo a marcacédo da Folha de Respostas.

v' Ap6s 60 (sessenta) minutos do inicio da prova, vocé estara liberado(a) para utilizar o sanitario ou deixar
definitivamente o local de aplicacéo, entretanto NAO podera se retirar da sala com qualquer tipo de anotacgéo
e/ou com o Caderno de Questbes, o qual podera ser levado somente ao término do prazo de realiza¢do da
prova estabelecido em Edital.

v/ Os(As) trés ultimos(as) candidatos(as) s6 poderéo se retirar da sala juntos(as), ap6s assinatura do Termo de
Fechamento do envelope de retorno.

'E' Divulgacéo
v' O Caderno de Questdes e o Gabarito preliminar estardo disponiveis no site do Instituto AOCP, no endereco
eletrénico www.institutoaocp.org.br, conforme previsto em Edital.

*O ndo cumprimento a qualquer uma das determinacdes
constantes em Edital, neste Caderno e na Folha de
Respostas incorrera em sua eliminagao.

instituto aocp @
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Paises do Brics se unem para eliminar doencas
ligadas a pobreza e a desigualdade

A iniciativa mira causas sociais e busca esforcos
coletivos para superar doencas negligenciadas pelos
paises do Norte

Os paises do Brics langcaram uma parceria com o
objetivo de eliminar as chamadas Doencas
Socialmente Determinadas (DSDs), enfermidades cuja
ocorréncia e gravidade estdo diretamente ligadas a
pobreza e a desigualdade. A iniciativa busca fortalecer
a cooperacdo entre as nacdes, mobilizar recursos e
avancar esfor¢cos coletivos para eliminacdo integrada
dessas doengas.

Quem explica é Gonzalo Vecina Neto, professor da
Faculdade de Saude Publica da USP e ex-presidente
da Anvisa: “E importante entender que existe um
conjunto de doencas infectocontagiosas que incidem
principalmente sobre populagbes pobres. Os
determinantes sociais sdo o0 que faz acontecer essa
carga de doengas.” Entre as doengas priorizadas pela
acdo da parceria estdo tuberculose, hanseniase,
dengue e malaria — todas com alta prevaléncia no Sul
Global. O professor aponta que a tuberculose “esta
sempre presente na nossa populacdo da periferia das
grandes cidades e nos funddes da nossa sociedade”.
A hanseniase, “infelizmente uma doenga milenar”,
também persiste em ndmeros elevados.

Além do refor¢co aos sistemas de salde, Vecina
comenta 0 contexto estrutural que agrava essas
doengas: “Como sdo doencas determinadas
socialmente, tém pobreza e a estrutura publica de vida
no meio do caminho. Saude nao resolve esse tipo de
problema. Precisa de uma ac¢éo intersetorial, precisa
de educacgdo, de habitacdo, e de condi¢bes sociais
melhores”. Nesse sentido, ele reforga a urgéncia de
avancgar na pesquisa cientifica para essas doencas,
historicamente  negligenciadas  pela  indUstria
farmacéutica dos paises do Norte. “O Norte rico néo
quer saber de fazer pesquisa para nés. Entdo nés
temos que fazer pesquisa para as nossas doengas e
ter solugdes melhores.”

A parceria assinada pelo Brics também aponta para
a construcdo de uma agenda comum nos foruns
internacionais, ampliacéo de financiamento via bancos
de desenvolvimento e uso de tecnologias como
inteligéncia artificial, vigilancia epidemiolégica digital e
plataformas interoperaveis. Para Vecina, no entanto, a
resposta mais eficaz ndo vir4 apenas de laboratorios
ou politicas setoriais. “O remédio mais importante de
todos implica mais igualdade entre os seres humanos
que vivem neste mundo.”.

Adaptado de: https://jornal.usp.br/radio-usp/paises-do-brics-se-
unem-para-eliminar-doencas-ligadas-a-pobreza-e-a-desigualdade/.
Acesso em: 29 out. 2025.

1

Assinale a alternativa correta no que diz respeito a
compreensao do texto apresentado.

(A) O texto afirma que os paises do Brics se uniram
com o objetivo Unico de erradicar um conjunto de
doencas endémicas no Brasil.

(B) O professor citado no texto defende que ha um
grupo de doencas contagiosas causadas,
principalmente, pelas populacdes mais pobres.

(C) Os esforgos necessarios para combater doengas
causadas ndo somente por agentes biolégicos
como também sociais devem advir de diferentes
setores.

(D) Paises do Norte global apresentam iniciativas
importantes para a evolu¢cdo das pesquisas de
saude no Brasil.

(E) O uso de inteligéncia artificial ndo sera permitido
para o combate de doencas, por se tratar de
pratica antiética.

2

Em “A iniciativa busca fortalecer a cooperacao
entre as nacOes, mobilizar recursos e avancar
esforcos coletivos para eliminagdo integrada
dessas doengas.”, os termos destacados podem,
mantendo o mesmo sentido, ser substituidos pelos
seguintes termos, EXCETO

(A) colaboracéo / esforgos conjuntos.

(B) contribuigéo / trabalhos em equipe.
(C) ajuda/ unido de forgas.

(D) coadjuvagao / contribuicdes de grupo.
(E) imitacdo / abstencdes de agao.

3

De acordo com o texto, informe se é verdadeiro (V)
ou falso (F) o que se afirma a seguir e assinale a
alternativa com a sequéncia correta.

() As palavras “também” e “vird” sao
acentuadas em virtude da mesma regra: todas
as proparoxitonas sao acentuadas.

() No trecho “Além do refor¢co aos sistemas de
saude, Vecina comenta o contexto estrutural
que agrava essas doengas [...]°, o termo
destacado tem valor seméantico de adi¢éo.

( ) Em “Para Vecina, no entanto, a resposta mais
eficaz ndo vira apenas de laboratérios ou
politicas setoriais.”, o termo destacado tem
valor seméantico de concluséo.

(A) F—-V-F
(B) V-V -F.
(C) V-F-F.
(D) F—=F-V
(E) F—-V-V
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Considerando o trecho: “Como sao doencas
determinadas socialmente, tém pobreza e a
estrutura publica de vida no meio do caminho.”, é
correto afirmar que a expressdo em destaque pode
ser substituida, mantendo o mesmo sentido, pela
expressao

(A) “Do jeito que”, pois ambas indicam modo.
(B) “Conforme”, pois ambas indicam contradigao.
(C) “Quanto”, pois ambas indicam intensidade.
(D) “Uma vez que”, pois ambas indicam causa.
(E) “Desde que”, pois ambas indicam proporgao.

5

Considere o excerto “O remédio mais importante
de todos implica mais igualdade entre os seres
humanos que vivem neste mundo.” e assinale a
alternativa correta.

(A) A citacdo foi empregada no texto com o objetivo
de apresentar a verséo dos fatos sob o ponto de
vista especifico do jornalista que o escreveu.

(B) A citacdo foi empregada para atribuir uma
conclusdo ao texto, fundamentando-se no
argumento do professor.

(C) A citagdo foi empregada como argumento de
autoridade que justifica a parceria assinada pelo
Brics.

(D) A citacdo destacada apresenta um problema de
ambiguidade, que teria sido facilmente resolvido
caso a segunda ocorréncia do termo “mais” fosse
substituida por um sinénimo.

(E) A citagcdo empregada caracteriza-se pelo uso de
discurso indireto e tem por objetivo contrapor o
argumento do jornalista.

Raciocinio Légico

6

Se x e y séo solucdes do sistema de equacdes do
primeiro grau
2x -5y = 12
{ x+2y = 15 "’
x+8y

x=y

é correto afirmar que o resultado de é

igual a

(A) —3.
(B) — 1.
() 3.
(D) .
(E) 9.

7

Um médico prescreveu a um paciente o uso de dois
medicamentos, identificados como A e B, ambos
administrados por via oral. O medicamento A deve
ser ingerido a cada 4 horas, enquanto o
medicamento B deve ser tomado a cada 6 horas.
Se o0 paciente ingerir ambos os medicamentos
simultaneamente em determinado horario, apds
quanto tempo ele voltara a tomar os dois
medicamentos ao mesmo tempo?

(A) 12 horas.
(B) 14 horas.
(C) 15 horas.
(D) 18 horas.
(E) 21 horas.
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Uma assistente social realizou um estudo sobre o
perfil econdmico de 40 familias de determinado
bairro, selecionadas aleatoriamente. O interesse
principal dessa assistente era classificar o nivel
salarial de cada familiaem A ou B, em que A indica
gue a familia possui umarenda superior a R$ 3.500
e B indica que a familia possui uma renda inferior
ou igual a R$ 3.500. Também, ela objetivava
categorizar a quantidade de membros de cada
familia em C ou D, em que Cindica que a familia é
composta de 6 ou mais pessoas e D indica que a
familia € composta de, no maximo, 5 pessoas. Nao
havendo outros niveis nem outras categorias a
serem analisadas, ao final desse estudo,
verificou-se que:

e 20% das familias foram classificadas em nivel
A;

e 50% das familias que foram classificadas em
nivel A também foram categorizadas com D;

e  40% das familias foram categorizadas em C.

Se essa assistente pretende sortear aleatoriamente
uma das familias selecionadas para esse estudo, a
probabilidade de que ela sorteie uma familia do
nivel B e da categoria C é igual a

(A) 0,05 (5%).
(B) 0,12 (12%).
(C) 0,18 (18%).
(D) 0,30 (30%).
(E) 0,45 (45%).

Informatica

9

Durante a organizagdo de links utilizados em
pesquisas internas, um colaborador da SES/SC
precisou acessar rapidamente o gerenciador de
favoritos do navegador Google Chrome (em
portugués, versdo mais recente, quando utilizado
no Windows) para criar novas pastas e reorganizar
os sites salvos. Nesse contexto, qual é o atalho de
teclado que deve ser utilizado pelo colaborador?

(Obs.: o caractere “+” foi utilizado apenas para
interpretacao).

(A) Ctrl + Shift + g
(B) Ctrl + Shift +
(C) Ctrl + Shift + m
(D) Alt + Shift +i
(E) Ctrl + Shift+ o

10

No Windows 11 (em portugués), quando o Painel
de Controle esta configurado para exibir os itens
por  Categoria, suas configuracbes sé&o
organizadas em categorias e subcategorias que
facilitam o acesso as op¢8es do sistema. Dentro da
categoria “Rede e Internet”’, ha uma subcategoria
especifica que permite alterar a home page
utilizada pelos navegadores configurados no
sistema. Em qual subcategoria da categoria “Rede
e Internet” se encontra a opgao “Alterar a home
page”?

(A) Opgdes da Internet.

(B) Central de Rede e Compartilhamento.
(C) Conexdes de Rede.

(D) Firewall do Windows Defender.

(E) Gerenciador de Dispositivos de Rede.
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11

No més de outubro de 2025, ocorreu um aumento
atipico de notificacdes de intoxicacdo associadas
ao consumo de bebidas alcodlicas adulteradas.
Dessa forma, a formulacdo e a execucdo de
politicas de informacéo e assisténcia toxicoldgica,
bem como de logistica de antidotos e
medicamentos utilizados em intoxicacdes, fazem
parte do campo de atuacdo do Sistema Unico de
Saude (SUS), conforme determina a Lei n°

(A) 8.080/1990.
(B) 8.142/1990.
(C) 8.090/1988.
(D) 7.508/2011.
(E) 7.638/1988.

12

Um servidor efetivo do quadro de pessoal da
SES/SC foi colocado a disposicdo de uma
fundacé&o hospitalar vinculada a mesma Secretaria,
para exercer cargo em comisséo. Durante esse
periodo, continuou recebendo sua remuneracéo
pelo é6rgdo de origem e desempenhou fung¢des
administrativas de direcdo e coordenagdo. Apos
dois anos nessa situacgédo, solicitou que o tempo
em que esteve a disposicdo fosse computado para
fins de promocéao por antiguidade, conforme a Lei
n° 6.745/1985. Considerando esse caso e a lei
descrita, assinale a alternativa correta.

(A) O tempo de afastamento a disposicdo de outro
6rgédo ou entidade, mesmo vinculada & mesma
Secretaria, ndo pode ser contado para nenhum
fim funcional, incluindo promoc&o e progressao.

(B) A progressdo por antiguidade sera realizada a
cada cinco anos, sem mudanca de cargo,
atendidas as condicbes de assiduidade,
pontualidade, fiel cumprimento de atribuictes,
eficiéncia e disciplina, portanto a solicitagdo é
indevida.

(C) Sera considerado para efeitos de concessdo do
beneficio para fins de recebimento de
remuneragdo ou proventos somente um ter¢o do
tempo exercido na funcdo em comissao.

(D) O servidor colocado a disposicdo de fundagio
hospitalar, mesmo vinculada a mesma Secretaria,
tem o tempo de afastamento considerado como
de efetivo exercicio para todos os fins legais,
inclusive para promocao por antiguidade.

(E) A promogdo por antiguidade s6 pode ocorrer
guando o funcionario completar 1.095 (mil e
noventa e cinco) dias de exercicio no cargo em
comisséo.

13

Um servidor publico, responsavel pelo setor de
compras de uma Secretaria Estadual de Saude,
direcionou um processo licitatorio para beneficiar
uma empresa de equipamentos hospitalares.
Durante a investigacdo, constatou-se que a
empresa recebeu valores acima dos praticados no
mercado e que o servidor participou ativamente da
montagem do edital para favorecer o contratado.
Diante dessa situacdo, nos termos da
Lei n° 8.429/1992, a conduta desse servidor
caracteriza

(A) falta funcional, punivel com adverténcia e registro
no dossié.

(B) infragcdo disciplinar sem prejuizo ao erario, de
natureza administrativa.

(C) ato de improbidade administrativa, sujeito a
sanc0es civis, politicas e administrativas.

(D) irregularidade, restrita a sangées pelo Tribunal de
Contas.

(E) peculato, sujeito a sansdes penais e multa.

14

Durante um congresso nhacional sobre gestéo
hospitalar, uma empresa fornecedora de
equipamentos hospitalares prop6s-se a custear as
despesas de transporte e hospedagem de dois
servidores da SES/SC, convidados para apresentar
experiéncias exitosas de gestdo no evento. O
convite foi feito formalmente, com registro publico,
e a participacéo dos servidores foi autorizada pela
chefia imediata, pois 0 congresso se relacionava
diretamente as atribuicbes institucionais. Os
custos foram declarados a autoridade competente,
sem contrapartida de favorecimento a empresa ou
assinatura de contratos. De acordo com o Cédigo
de Conduta da SES/SC, essa situacdo pode ser
caracterizada como um caso de

(A) conflito de interesses, por envolver custeio de
despesas por agente privado.

(B) vantagem indevida, pois o custeio de despesas
por empresa privada é expressamente proibido,
ainda que haja interesse institucional.

(C) patrocinio irregular, configurando infracdo ética e
administrativa.

(D) hospitalidade, pois se trata de oferta legitima de
servicos ou custeio de despesas por agente
privado, vinculada a interesse institucional.

(E) brinde, oferecido como cortesia, sem configurar
beneficio pessoal relevante ou gerar obrigaces
ao destinatario.
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De acordo com a Lei n° 8.142/1990, para que
estados, municipios e o Distrito Federal recebam
repasses do Fundo Nacional de Salde, é
necessario, além de outros requisitos previstos em
lei,

(A) formar consércios de salde para compra de
insumos e a contratacdo de servicos de forma
conjunta, resultando em menores custos.

(B) Organizar, a cada dois anos, a reunido dos
Conselhos de Saulde para avaliar a situacao de
saude e propor diretrizes da politica de saude.

(C) investir 60% dos recursos do Fundo no fomento de
pesquisas e na incorporagcdo de tecnologias ao
SUS, como medicamentos e tratamentos.

(D) definir percentuais minimos de investimento da
Receita Corrente Liquida (RCL) para os estados
(15%) e municipios (12%).

(E) ter Fundo de Salde, manter um Conselho de
Salude com composicao paritéria, ter Plano de
Saulde e apresentar relatérios de gestao.

Conhecimentos Especificos

16

Um gastroenterologista recebe o0 seguinte
encaminhamento por escrito: “Paciente do sexo
masculino, 60 anos, realiza colonoscopias anuais,
Gltimo exame ha 1 ano e gostaria de novo exame.
Refere pélipos benignos no exame prévio”. Com
base nas informacdes fornecidas, o]
gastroenterologista poderia fazer algumas
sugestbes para que o encaminhamento ficasse
mais completo. Sobre essas sugestbes, assinale a
alternativa INCORRETA.

(A) Deve-se descrever as condi¢des de preparo, pois
séo importantes na determinagdo do novo exame.

(B) Deve-se descrever se o exame foi completo (até
ileo ou ceco) para determinagcédo do novo exame.

(C) Deve-se descrever o tamanho e a histologia dos
polipos, para determinacéo do novo exame.

(D) O paciente deve ser orientado que a colonoscopia
ndo é um exame isento de riscos, por isso
apresenta indicacdes estabelecidas de
periodicidade de rastreio.

(E) A indicacdo de colonoscopia anual estara correta
se o paciente apresentar histdria morbida familiar
de neoplasia colorretal.

17

Sobre a fisiologia do trato gastrointestinal,
assinale a alternativa correta.

(A) O estbmago apresenta fungdes motoras e
secretorias, tendo como hormbnios da fome a
colecistoquinina e o peptideo YY.

(B) Durante a alimentagdo, para que o alimento saia
do estdbmago, ocorrem os reflexos inibitérios do
duodeno. O grau de esvaziamento gastrico pode
ser avaliado através de cintilografia.

(C) A digestdo mecénica inclui a contracdo haustral
lenta, 0 peristaltismo e o movimento de massa,
sendo que o peristaltismo do c6lon é o mais rapido
do trato gastrointestinal.

(D) Entre as funcGes absortivas do célon, inclui-se a
absorcdo de aguas e eletrdlitos; as vitaminas
produzidas pelas bactérias néo  serdo
reabsorvidas.

(E) A secregdo de HCI pelo estémago é inibida pela
gastrina e estimulada pela somatostatina.
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A dermatite herpetiforme, uma doenca da pele
caracterizada por lesGes papulovesiculares nas
superficies  extensoras das extremidades,
nadegas, tronco, pesco¢co e couro cabeludo, é
fortemente ligada a qual doenca?

(A) Espru tropical.

(B) Doenca de Crohn.
(C) Retocolite ulcerativa.
(D) Doenga celiaca.

(E) Amebiase.

19

A respeito da diarreia aguda e crbnica, assinale a
alternativa correta.

(A) As diarreias podem ser divididas
fisiopatologicamente em osméticas e secretérias,
e isso auxilia na parte clinica de forma
prospectiva.

(B) Diarreias de grande volume podem sugerir doenca
de intestino delgado, pela manutencdo na
continéncia coldnica.

(C) Toda diarreia, aguda ou crénica, com sinais de
alarme merece investigacdo com colonoscopia.

(D) Realizagéo de enterografias de intestino delgado
fazem parte da primeira avaliacdo da diarreia
cronica.

(E) A diarreia por disabsorcdo de sais biliares ocorre
apos colecistectomia e representa uma causa
importante de diarreia causadora de disabsor¢éo
de vitaminas.

20

Em relacdo a doenca inflamatodria intestinal (DIl) e
a doenca celiaca, assinale a alternativa
INCORRETA.

(A) Aalteracdo da microbiota afeta o desenvolvimento
das DIl, com, por exemplo, diminuicdo de
Firmicutes e aumento de E. coli, Fusobacterium e
Proteus.

(B) Colangite esclerosante primaria aumenta o risco
de neoplasia colbnica nos pacientes com
retocolite ulcerativa.

(C) Tuberculose pode ser um diagnéstico diferencial
de doenca de Crohn.

(D) As alteracBes microscopicas da doenca celiaca
caracterizam-se por atrofia de vilosidades e
aumento de linfdcitos intraepiteliais.

(E) Existem grupos especificos que devem ser triados
para doenga celiaca: sindrome de Down, diabetes
tipo 2 e doenga autoimune de tireoide.

21

Relacione as colunas e assinale a alternativa com
a sequéncia correta.

1. Doencgade Crohn.
2. Retocolite ulcerativa.

Pode atingir o intestino delgado.
Tem comprometimento transmural.

Pode apresentar fistulas perianais como
manifestacéo.

( ) A colectomia total pode ser curativa no
tratamento.

() Apresentalesfes salteadas.

—~ —~
~— ~— ~—

22

Qual das seguintes manifestacdes extraintestinais
da retocolite ulcerativa NAO se correlaciona com
sintomas col6nicos?

(A) Estomatite aftosa.
(B) Artropatia periférica.
(C) Uveite anterior.

(D) Eritema nodoso.
(E) Ulceragdes aftoides.

23

Um gastroenterologista esta no ambulatério de
clinica médica e uma paciente vem consultar por
alteracdo em exames solicitados de rotina por
outro médico. Ela refere estufamento e apresenta
HLA-DQ2 positivo, ja parou a ingesta de gluten ha
varios meses. Sobre o resultado, é correto afirmar
que

(A) a conduta estd adequada e a paciente deve
manter-se em dieta isenta de glaten.

(B) a paciente deve ser submetida a sorologia nesse
momento para elucidacdo diagndstica.

(C) o HLA-DQ?2 esta presente em todos os pacientes
com doenca celiaca e em cerca de 30% da
populagdo branca saudavel.

(D) a paciente deve ser submetida a endoscopia
digestiva alta nesse momento para elucidagéo
diagndstica.

(E) o exame de HLA-DQ2 é utilizado em casos
especificos de duvida diagndstica e ndo no
rastreio de doenca celiaca.
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Paciente do sexo masculino, 38 anos, comparece a
consulta por sindrome dispéptica sem sinais de
alarme. Realizou endoscopia com esofagite
erosiva grau C de Los Angeles, gastrite
endoscépica enantematosa leve de antro e Ulcera
duodenal Sakita S2; teste de urease negativo. A
respeito desse caso, assinale a alternativa correta.

(A) Paciente tem diagnéstico provavel de doenca do
refluxo gastroesofagico, devendo ainda realizar
pHmetria para confirmar o diagndstico.

(B) O paciente poderia ter feito testar-e-tratar para H.
pylori, com testes ndo invasivos.

(C) Existe correlagéo positiva entre a presenca de H.
pylori e a doenca do refluxo gastroesofagico.

(D) O uso de anti-inflamatérios néo esteroidais (AINE)
€ o principal fator etiolégico para Ulceras
duodenais.

(E) A dlcera apresentada pelo paciente teve
sangramento recente e necessita de tratamento
endoscapico.

25

Paciente do sexo feminino, 72 anos, hipertensa,
diabética, tabagista e cardiopata, d4 entrada no
pronto atendimento por quadro de melena ha 2
dias. Realizou endoscopia, a qual evidenciou duas
Ulceras antrais, uma delas Forrest la. Foi realizado
teste de urease, que resultou negativo. Em relacéo
ao quadro clinico e a melhor conduta nesse caso,
assinale a alternativa correta.

(A) O teste para H. pylori deve ser repetido pelo
menos um més apos resolucdo da hemorragia
digestiva.

(B) O melhor teste para ser realizado para pesquisa
de H. pylori em vigéncia de hemorragia digestiva
alta é o teste de urease.

(C) A descricdo endoscopica da Ulcera caracteriza-se
como sangramento em babacéo e necessidade de
terapia endoscopica.

(D) A Ulcera descrita tem chance de ressangramento
de 20-30%.

(E) Na falha da terapia endoscopica, pode-se utilizar
0 tubo de Minnesota.

26

Sobre estenoses de esodfago, informe se é
verdadeiro (V) ou falso (F) o que se afirma a seguir
e assinale a alternativa com a sequéncia correta.

( ) Acalasia é definida como relaxamento
insuficiente do esfincter esofagico inferior e
perda do peristaltismo esofagico.

( ) Na escolha do tratamento da acalasia, os
pacientes devem seguir a sequéncia: dilatacao
com baldo pneumatico, miotomiaendoscoépica
peroral, miotomia laparoscopica a Heller.

( ) Paraestenoses pés-ingesta de soda caustica,
utiliza-se a classificacdo de Zargar para
descrever a localizacdo e a extensdo das
estenoses.

( ) As velas de Savary-Gilliard sdo consideradas
dilatadores de forca radial e longitudinal de
visualizacéo direta durante o procedimento.

(A) V-V-F-V
(B) V-V-F-F
(C)V-F-F-F
(D) V-F-V-V
(E) V-V-V-F
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Paciente do sexo masculino, 19 anos, vai a
consulta por disfagia de conducgao, com histérico
de dois episédios prévios por impactacao
alimentar com pedago de carne, porém sem
emagrecimento. H&4 10 dias, tem apresentado
odinofagia também. O gastroenterologista solicita
uma endoscopia digestiva alta. A respeito das
possibilidades diagnésticas e das condutas mais
adequadas, assinale a alternativa correta.

(A) Na presenca de traqueizagdo esoféagica e pontos
de exsudato, o paciente deve ter suas bidpsias
esofagicas realizadas nesses pontos da alteracéo.

(B) Na presenca de esofagite erosiva logo acima da
juncdo esofagogastrica com erosdes confluentes
em toda a circunferéncia do 6rgdo e um
prolongamento rosa salméo de 2 cm de extenséo,
0 paciente deve ser biopsiado nesse momento
pela suspeita de es6fago de Barrett.

(C) Na presenca de esofagite erosiva Los Angeles
grau B e Ulcera esofagica de 10 mm na transicéo
esofagogastrica, 0 paciente deve realizar
tratamento para a esofagite antes da bidpsia da
Ulcera.

(D) A presenca de Ulcera esofagica em terco superior
do esobfago pode indicar  impactacgéo
medicamentosa e justifica a odinofagia do
paciente.

(E) Na presenca de placas esofagicas
esbranquicadas, confluentes e com halo
enantematoso, considerando-se que 0 paciente
nao é imunossuprimido, a biépsia é dispensavel,
pois a principal suspeita é de residuos esofagicos.

28

Quanto as parasitoses intestinais, assinale a
alternativa correta.

(A) Na infeccdo por Entamoeba, 90% dos pacientes
tém cura espontdnea em 1 ano, e a maioria deles
pode desenvolver megacolon téxico.

(B) Giardiase pode ocasionar diarreia disabsortiva e
atrofia vilositaria, cujas alteragBes se resolvem
imediatamente apds o tratamento.

(C) Ainfecgdo por Cryptosporidium no é possivel de
ocorrer em ambientes de piscina, pela sua
fragilidade ao cloro.

(D) Pacientes infectados por Strongyloides em sua
maioria apresentam sintomas abdominais e
devem ser tratados empiricamente antes do inicio
de corticoterapia.

(E) Ancilostoma duodenalis secreta peptideos
anticoagulantes que inibem os fatores de
coagulacdo e agregacdo de plaquetas, o que
permite que ele se alimente do sangue do
hospedeiro.

29

Paciente do sexo feminino, 48 anos, vem &
consulta encaminhada da ginecologista por
achado de esteatose moderada em
ultrassonografia abdominal de rotina. Nega
queixas do trato gastrointestinal. Sobre esse caso,
assinale a alternativa correta.

(A) A realizagéo do ultrassom solicitado faz parte da
recomendacdo de rastreio de esteatose na
populacao geral.

(B) A predominancia de esteatose microvesicular e
dislipidemia mista em pacientes jovens pode
sugerir deficiéncia de lipase acida lisossomal.

(C) A esteatose que aparece no exame de
ultrassonografia pode estar relacionada ao
acimulo de gordura e é&lcool, mas ndo é
observada em outras doengas de acumulo, como
doencga de Wilson.

(D) Diabetes tipo 2 e dislipidemia sdo as doengas
metabdlicas com maior impacto na evolugéo da
doencga gordurosa metabdlica.

(E) O préximo exame que a paciente deve realizar é a
elastografia hepatica guiada por ultrassom, para
determinar o grau de fibrose.

30

Paciente do sexo feminino, 68 anos, portadora de
hepatopatia crénica de causa metabdlica,
previamente Child A, sem  histérico de
descompensacfes, foi trazida pela familia ao
pronto atendimento com queixa de sonoléncia e
confusdo mental; a principal suspeita € de
encefalopatia hepatica. Referente a esse caso,
assinale a alternativa correta.

(A) A paciente deve ser triada para causas de
descompensacéo.

(B) Valores elevados de amdnia em sangue arterial e
venoso conferem diagnéstico definitivo de
encefalopatia hepética.

(C) AlteracGes como ondas de baixa frequéncia de
alta amplitude e ondas trifasicas em
eletroencefalograma  séo especificas da
encefalopatia hepatica.

(D) Se sonoléncia e semiestupor, mas responsivo a
estimulos verbais, como o caso da paciente, é
graduada como 2.

(E) Asterix é a manifestagado clinica de encefalopatia
hepatica, sem descricdo em outras causas de
encefalopatia metabdlica, como renal e pulmonar.
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Sobre a hepatite autoimune, assinale a alternativa
correta.

(A) Niveis normais de IgG excluem o diagnédstico de
hepatite autoimune.

(B) Em pacientes com hepatopatia crénica na
auséncia de elevacdo de transaminases,
descarta-se a necessidade de investigacdo de
hepatite autoimune.

(C) A primeira linha de tratamento para hepatite
autoimune inclui corticoterapia
(prednisona/prednisolona) associada
a azatioprina ou micofenolato.

(D) Azatioprina é considerada teratogénica, e o0s
pacientes, homens e mulheres, devem receber
aconselhamento prévio.

(E) Pode-se considerar troca de tratamento para
budesonida, dependendo da tolerancia do
paciente, independentemente do grau de fibrose
hepatica.

32

Paciente do sexo masculino, 67 anos, refere perda
de 20 kg em 6 meses, associada a epigastralgia
moderada. Apresenta quadro colestatico, com
elevacdo e fosfatase alcalina, gama GT e
bilirrubinas, além de transaminases discretamente
elevadas. Na colangiorressonancia, observou-se
massa na cabeca pancreatica e um pancreas com
aparéncia de salsicha, além de espessamento em
vias biliares. Acerca desse quadro, informe se é
verdadeiro (V) ou falso (F) o que se afirma a seguir
e assinale a alternativa com a sequéncia correta.

( ) Se a dosagem de CA 19-9 estiver elevada,
indicara um quadro neoplasico.

( ) O tratamento dessa condicdo pode incluir
corticoide, azatioprina e rituximabe.

( ) Muitos pacientes acabam evoluindo com
duodenopancreatectomia por impossibilidade
de diferenciar entre quadro benigno e
neoplasia.

( ) Na biépsia, busca-se encontrar infiltrado
linfoplasmocitario, associado a fibrose
estoriforme e flebite obliterante.

(A) F-V-V-V
(B) V-V-V-V
(C)F-F-F-F
(D) F-F-V-V
(E) V-V-V-—F

33

Sobre extracdo e calculos da via biliar, é correto
afirmar que

(A) célculos maiores que 10 mm e calculos
intra-hepéticos e proximais a estenoses biliares
sdo considerados de dificil extracdo e sé&o
remanescentes em até 15% dos casos.

(B) hipertensdo  arterial ndo  controlada é
contraindicacdo para uso de litotripsia
extracorpérea por ondas de choque para fratura
de célculos de via biliar.

(C) antibioticoprofilaxia é recomendada antes de toda
colangiopancreatografia retrégrada endoscopica
indicada como tratamento para coledocolitiase.

(D) somente 20% dos calculos de via biliar tém
migragdo espontanea.

(E) a técnica padréo para extracgéo de célculos de via
biliar confere sucesso de até 70%.

34

Paciente de 20 anos vai ao pronto atendimento
referindo ter diarreia hd um dia, nauseas e vémitos
persistentes e dor abdominal. Afirma que, na
Gltima vez que vomitou, viu raias de sangue. A
respeito desse quadro, assinale a alternativa
correta.

(A) Se o paciente tiver escore de Glasgow-Blatchford
2, ele pode ser liberado para seguimento
ambulatorial.

(B) Para célculo de escore de Glasgow-Blatchford,
deve-se solicitar laboratorialmente hemoglobina e
ureia.

(C) Se o paciente utilizar aspirina para profilaxia
secundéria, ela deve ser interrompida na vigéncia
de hemorragia digestiva alta.

(D) A endoscopia deve ser realizada em até 12 horas,
pois hd mudancga de desfecho.

(E) A laceragdo na jungdo entre o esbfago e o
estbmago em decorréncia de voémitos, também
chamada Dieulafoy, € uma possivel causa do
sangramento desse paciente.
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Paciente do sexo masculino, 57 anos, portador de
hepatopatia cronica de causa alcodlica, é admitido
na unidade de emergéncia por hematémese e
melena em grande quantidade h& 1 dia. O paciente
havia perdido seguimento, parado com as
medicacbes (betabloqueador e hipolipemiante
oral) e voltado a ingerir alcool. Apresenta-se com
PA 84x55 mmHg, FC 101 bpm, SpO2 99% AA,
escalade comade Glasgow 11. Sobre esse quadro,
assinale a alternativa que apresenta todas as
medidas que devem ser instituidas imediatamente
na admissao do paciente na emergéncia.

(A) Solicitagdo de exames laboratoriais, suporte
hemodindmico e introducdo de droga vasoativa
(terlipressina).

(B) Intubacdo orotraqueal, expanséo volémica com
soro fisioldgico e endoscopia digestiva alta.

(C) Solicitagdo de exames laboratoriais, suporte
hemodinamico e Shunt transjugular intra-hepatico
portossistémico.

(D) Solicitagdo de exames laboratoriais, suporte
hemodinamico, introducdo de droga vasoativa
(terlipressina) e passagem de baldo de
Sengstaken-Blakemore.

(E) Solicitagdo de exames laboratoriais, suporte
hemodindmico, omeprazol endovenoso e
passagem de sonda nasogastrica aberta.

36

Paciente do sexo masculino, 55 anos, realizou sua
primeira colonoscopia de rastreio, em que foram
ressecados 7 pélipos, entre 5 e 12 mm. Nenhuma
das polipectomias teve necessidade de
hemostasia. No dia seguinte ao procedimento, o
gastroenterologista recebe a informac&o de que o
paciente foi ao pronto atendimento com distenséo
abdominal, associada a dor, e teve episddios de
calafrio. Referente a esse quadro, assinale a
alternativa correta.

A) Na suspeita de perfuracdo durante o
¢
procedimento, a indicagdo de troca de insuflacdo
para CO2 nao interfere na sintomatologia.

(B) Se perfuracdo no procedimento e instabilidade
hemodindmica pela distensdo abdominal, h&
indicacdo de encaminhamento ao centro cirdrgico
sem nenhuma outra manobra prévia.

(C) No pdlipo de 12 mm, havia indicacéo de colocagédo
de clip hemostatico devido ao tamanho.

(D) O quadro descrito é sugestivo de sindrome
pés-polipectomia, que usualmente acontece apos
12h, mas pode acontecer em até 7 dias.

(E) Os fatores de risco associados a sindrome de
eletrocoagulacdo  pds-polipectomia  incluem
lesbes sésseis grandes e lesBes do cdélon
esquerdo.

37

Paciente do sexo feminino, 77 anos, com quadro de
anemia ferropriva persistente, vem a consulta apos
realizacdo de endoscopia e colonoscopia, ambas
de boa qualidade e normais. Sobre esse caso,
assinale a alternativa correta.

(A) Nesse caso, para investigacéo de sangramento de
origem obscura, é necessario repetir os exames
endoscoépicos antes de prosseguir a investigacao.

(B) A paciente tem indicacéo de avaliagdo de intestino
delgado, cuja recomendacédo é a realizacdo de
capsula endoscopica.

(C) Se fosse indicada a realizagao de cintilografia com
hemacias marcadas, a sua positividade estaria
condicionada a um sangramento minimo de
0,1-0,3 ml por minuto.

(D) Se fosse indicada a realizagdo de
angiotomografia, a sua positividade estaria
condicionada a um sangramento minimo de 0,05
a 0,1 ml por minuto.

(E) A arteriografia e a cintilografia tém a mesma
sensibilidade na deteccdo de sangramentos do
trato gastrointestinal.

38

Em relacdo a neoplasia mucinosa papilar
intraductal, assinale a alternativa correta.

(A) Se presenca de dilatagdo do ducto pancreético
principal acima de 10 mm, o paciente deve ser
considerado para cirurgia.

(B) Se nédulo mural captante de 4 mm, o paciente
deve ser considerado para cirurgia.

(C) Independentemente do tamanho, se elevagéo e
CA 19-9, o paciente deve ser considerado para
cirurgia.

(D) Cistos menores de 1 cm sem sinais de alarme
podem ter novo exame em 6 meses, sem
necessidade de ecoendoscopia.

(E) Cistos maiores que 3 cm sem outros sinais de
alarme requerem que o0 proximo exame seja
repetido em 1 ano.
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No pronto atendimento, € admitido um paciente do
sexo masculino, 62 anos, com dor abdominal em
epigastrio, em barra, de forte intensidade, com
irradiac&o para o dorso, e pioracom a alimentacéo.
Aos exames laboratoriais, ele apresenta elevacéo
de amilase e lipase 3 vezes acima do normal. A
respeito da principal suspeita diagnostica desse
caso, assinale a alternativa correta.

(A) O paciente tem indicacdo de tomografia
computadorizada de abdémen para confirmacéo
diagnostica nesse momento.

(B) Se o paciente apresentar ultrassonografia
abdominal inconclusiva, sugere-se repetir o
exame.

(C) Em pacientes acima de 30 anos e com pancreatite
sem etiologia, a presenca de neoplasia
pancreatica pode ser uma causa.

(D) Alguns fatores sdo associados a pior progndstico:
idade acima de 50 anos, obesidade, elevagéo de
creatinina.

(E) Pacientes com coledocolitiase sem colangite
devem ter a realizagcdo de pancreatografia
retrograda endoscopica dentro das primeiras 48h.

40

Quanto ao céncer gastrico precoce e ao seu
rastreamento endoscoépico, assinale a alternativa
correta.

(A) Se familiar de primeiro grau com cancer gastrico,
recomenda-se endoscopia aos 45 anos ou 10
anos antes da idade de diagnéstico do familiar.

(B) Recomenda-se manter o rastreamento para
cancer géstrico até os 85 anos.

(C) Em pacientes com pangastrite atréfica e com
lesbes passiveis de ressec¢do sem sinais de
alarme, recomenda-se realizacéo de
ecoendoscopia antes da resseccao.

(D) Recomendam-se 2 frascos para avaliagdo de
atrofia e metaplasia: antro e corpo; bidpsias
adicionais da incisura sdo obrigatérias nesse
contexto.

(E) Carcinoma gastrico intramucoso, menor ou igual a
35 mm ulcerado, é passivel de ressecgdo via
dissec¢do endoscépica de submucosa.

41

Sobre a legislacao de acdes para a seguranca do
paciente em servicos de salde, assinale a
alternativa correta.

(A) E considerado evento adverso o incidente que
resulta em dano ao paciente.

(B) E considerado incidente o comprometimento da
estrutura ou funcéo do corpo e/ou qualquer efeito
dele oriundo.

(C) E considerado dano o evento ou circunstancia que
poderia ter resultado, ou resultou, em dano
desnecessério a saude.

(D) A seguranca do paciente consiste na eliminagéo
dos riscos de dano desnecessério associado a
atencédo a saude.

(E) Compete ao nucleo de seguranga do paciente
denunciar os eventos adversos notificados pelos
servicos de saude.

42

A respeito do Programa Nacional de Seguranca do
Paciente (PNSP), assinale a alternativa correta.

(A) Na composicdo do Comité de Implementacdo do
Programa Nacional de Seguranca do Paciente
(CIPNSP), incluem-se representantes da
Fundacao Oswaldo Cruz.

(B) Nos protocolos de seguranga do paciente
propostos e validados pelo Comité de
Implementagcdo do Programa Nacional de
Seguranca do Paciente (CIPNSP), esta descrita a
prevencao de Ulceras por estresse.

(C) O Ministério da Salde instituird incentivos
financeiros para a execucao de a¢des e atividades
no ambito do PNSP, mediante prévia pactuacdo
na Comissao Intergestores Bipartite.

(D) A cultura de seguranca prioriza metas financeiras
e operacionais acima da seguranca do paciente.

(E) A cultura de seguranca a partir da ocorréncia de
incidentes promove a investigacdo para
culpabilizacdo dos funcionarios incorridos no
incidente.
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Em relacdo as condutas do médico, assinale a
alternativa correta.

(A) Ao término do plantdo de UTI, ndo ha necessidade
de passagem de plantdo com o quadro clinico
atualizado dos pacientes sob seus cuidados.

(B) E vedado ao médico denunciar atos que
contrariem os postulados éticos a comisséo de
ética da instituicdo em que exerce o seu trabalho
profissional.

(C) O médico que realiza cobranga do mesmo
procedimento através do convénio e particular ao
paciente, que n&o configure complementacdo
prevista em contrato, esta infringindo o cédigo de
ética médica.

(D) O médico em atendimento de paciente
adolescente deve revelar todos os dados da
consulta aos pais ou responsaveis legais, tendo
em vista a idade do paciente.

(E) E vedado ao médico guardar o sigilo profissional
na cobranca de honorarios por meio judicial ou
extrajudicial.

45

Sobre a classificacdo dos servicos de endoscopia,
relacione as colunas e assinale a alternativa com a
sequéncia correta.

44

Quanto a limpeza e a desinfeccdo em endoscopia,
assinale a alternativa correta.

1. Servico de endoscopiatipo .

2. Servi¢o de endoscopia tipo Il.

3. Servico de endoscopia tipo Ill.

() Realiza procedimentos sob sedacdo
consciente com medicacdes passiveis de
reversdo com uso de antagonistas.

( ) Realizaprocedimentos sem sedacao.

() Realiza procedimentos sob qualquer
sedacédo ou anestesia.

() Deve apresentar sala de recuperagdo com
condi¢cbes de acomodacéo do paciente com
seguranca e conforto durante seu
reestabelecimento.

() Deve possuir carro ou maleta para
atendimento de emergéncia
cardiorrespiratoria.

(A) 2-1-3-1-

(A) Orienta-se que, apdés a desinfecgdo, os
endoscoépicos sejam armazenados em armarios
limpos, secos e ventilados, enrolados em campos,
sem valvulas e tampas.

(B) Para lavagem e limpeza dos endoscopios, pode-
se utilizar detergente com ou sem enzimas ou
detergente contendo substancias antimicrobianas,
recomendando-se detergentes que produzam
espuma.

(C) Os aparelhos de endoscopia séo classificados
como materiais semicriticos, devendo ser
submetidos & desinfec¢do de alto nivel apoés
limpeza mecanica e secagem, em sala especifica
para limpeza.

(D) Preconiza-se a utilizacdo de recipientes distintos
para desinfec¢éo de gastroscépio e colonoscépio.

(E) O enxague do endoscépio apos a desinfeccdo de
alto nivel para a remocéao do desinfetante deve ser
feito com agua estéril.
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Paciente do sexo feminino, 39 anos, apresenta
diarreia crénica ha 2 anos, sem perda de peso ou
produtos patolégicos. Na histéria morbida
pregressa, refere tentativa de gestacdo desde os 20
anos, sem sucesso. Durante a histéria moérbida
familiar, a paciente comenta que a irmé fez
diagnéstico recente de intolerancia ao glaten.
Paciente apresenta hemograma, albumina,
vitamina B12 e ferro dentro da normalidade. Sobre
esse caso e a sua hipétese diagnédstica, assinale a
alternativa correta.

(A) A relagéo da infertilidade na doenca celiaca esta
relacionada com deficiéncia de B12 e ferro, néo
sendo justificada nessa paciente.

(B) Para o diagnéstico de doenca celiaca, faz-se
necessaria biopsia duodenal, recomendando-se
hoje frascos separados de bulbo e segunda
por¢cédo duodenal.

(C) Na suspeita de doenca celiaca, em pacientes com
deficiéncia de IgA, recomenda-se a realizacdo de
endoscopia pela auséncia de outros exames
sorolégicos disponiveis.

(D) Na suspeita de doenca celiaca, a biopsia
duodenal deve ser realizada para corroborar as
alteracdes endoscopicas, sendo dispenséavel em
exame endoscoépico normal.

(E) Adietaisentade gliten em pacientes celiacos tem
beneficio na recuperacdo da mucosa duodenal,
ndo gerando impacto no surgimento de
manifestacbes  extraintestinais, por essas
seguirem curso clinico independente.

a7

Acerca dos achados endoscépicos nas doencas
sistémicas e de suas implicagdes diagndésticas,
assinale a alternativa correta.

(A) Na esclerose sistémica, o achado mais comum é
a presenca de esofagite, muitas vezes intensa.

(B) Em pacientes com asma e uso cronico de
corticoides inalatorios, na presenca de disfagia, o
achado endoscépico mais comum sao Ulceras
esofagicas por herpes simples.

(C) Em pacientes com doengca de Crohn, séo
necessérias avaliagdo colbnica e intubacéo ileal;
com o exame completo, utiliza-se o escore de
Mayo para classificar os achados.

(D) Em pacientes com retocolite ulcerativa, pode-se
encontrar Ulceras e estenoses gastroduodenais,
relacionadas a atividade da doenca.

(E) A descricdo endoscdpica de estdmago em
melancia pode estar presente em pacientes com
cirrose, cujo tratamento de eleicdo atualmente é a
fulguracao com plasma de arg6nio.

48

Paciente do sexo masculino, 58 anos, apresenta-se
no pronto atendimento referindo episddios de
vbmitos e, em um deles, apresentou raias de
sangue, o que o motivou a buscar atendimento;
nega melena. O paciente realiza acompanhamento
regular de saude, pois tem insuficiéncia cardiaca
de fracdo de ejecdo reduzida por doenca
coronariana, fazendo uso de carvedilol, losartana,
AAS e atorvastatina. Ao exame fisico,
apresentava-se licido em tempo e espaco, corado
e hidratado, sinais vitais de FC 64 bpm, PA 110/70
mmHg, FR 18 ipm, Sp0O2 99% AA, e exame fisico
segmentar sem alteracfes relevantes. Sobre a
conduta em relagdo a esse caso, assinale a
alternativa correta.

(A) Pelo escore de sangramento de
Glasgow-Blatchford, o paciente pode ter seu
seguimento para realizacdo de endoscopia
ambulatorial.

(B) Néo é possivel afirmar se o paciente necessitara
de internacdo sem a presenca de exames
laboratoriais.

(C) Pelo escore de sangramento de Glasgow-
Blatchford, o paciente tem indicag&o de realizacdo
de endoscopia em ambiente de internagéo.

(D) Como a principal causa do sangramento é pelo
esforco dos vomitos, ndo h& necessidade de
endoscopia, e 0 paciente pode ser orientado a
utilizar omeprazol.

(E) Os exames laboratoriais utilizados para célculo do
escore de sangramento de Glasgow-Blatchford
sdo hemoglobina, plaquetas, ureia e TAP.

49

Assinale a alternativa que apresenta os principios
aos quais a telessalde, que faz parte da Lei
Orgénica da Saude, devera obedecer.

(A) Estrita observancia das atribui¢des legais de cada
profissdo, uso de receituario eletrénico,
responsabilidade digital.

(B) Assisténcia segura e com qualidade ao paciente,

possibilidade de gravacdo de consulta,
confidencialidade dos dados.
(C) Autonomia  do  profissional de  salde,

consentimento livre e informado do paciente e
responsabilidade digital.

(D) Consentimento livre e informado do paciente,
impossibilidade de recusa do atendimento ou
reagendamento  presencial, autonomia do
profissional de saude.

(E) Assisténcia segura e com qualidade ao paciente,
uso de receituério eletrdnico, consentimento livre
e informado do paciente.
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As acdes do SUS devem obedecer aos seguintes
principios:

(A) universalidade de acesso, igualdade da
assisténcia a saude e direito a informacao.

(B) participagdo da comunidade, equidade e
descentralizagéo politico-administrativa.

(C) preservagdo da autonomia, utilizagdo da
epidemiologia e equidade.

(D) divulgagdo de informagdo, centralizacdo e
preservacdo da autonomia.

(E) universalidade de acesso, integralidade de
assisténcia e equidade.

51

Sobre a Lei Orgénica da Salde, assinale a
alternativa correta.

(A) Ela tem o objetivo de regular as agbes e o0s
servigos de saude fornecidos pelo Estado.

(B) A iniciativa privada podera participar do Sistema
Unico de Satde em caréater suplementar.

(C) Meio ambiente, transporte e lazer s&o
considerados determinantes e condicionantes a
saude.

(D) O dever do Estado exclui o das pessoas, da
familia, das empresas e da sociedade.

(E) Permite-se a destinagédo de subvengdes e auxilios
a instituicdes prestadoras de servicos de saude
com finalidade lucrativa.

52
A direcdo municipal de saide compete

(A) coordenar servigos de vigilancia epidemioldgica e
sanitaria, de alimentagéo e nutricdo, saneamento
bésico, saude bucal e do trabalhador.

(B) identificar estabelecimentos hospitalares de
referéncia e gerir sistemas puablicos de alta
complexidade, de referéncia estadual e regional.

(C) estabelecer normas, em carater suplementar, para
o controle e a avaliacdo das acdes e dos servi¢os
de saude.

(D) participar das agdes de controle e avaliagdo das
condi¢cdes e dos ambientes de trabalho.

(E) executar servicos de vigilancia epidemiolégica e
sanitaria, de alimentagéo e nutricdo, saneamento
bésico, saude bucal e do trabalhador.

53

Paciente do sexo masculino, 40 anos, sem
comorbidades, foi ao pronto atendimento por dor
em fossa iliaca esquerda, associada a perda de
apetite, negava febre. Na TC de abdome, observa-
se espessamento de sigmoide, sugestivo de
diverticulite. O paciente n&o apresentava
alteracbes hemodinamicas; nos exames
laboratoriais, discreta leucocitose e PCR 2 vezes
acima do limite da normalidade. Sobre esse
quadro, é correto afirmar que

(A) h&indicacéo de colonoscopia imediatamente.
(B) narecorréncia, ha indicacédo de mesalazina.
(C) narecorréncia, ha indicagdo de rifaximina.
(D) h&indicacéo de internacéo do paciente.

(E) o uso de antibioticoterapia n&o € obrigatdrio.

54

Paciente do sexo feminino, 18 anos, tem como
queixa principal estufamento; refere que os
sintomas séo piores com diversos alimentos, e ela
ndo consegue identificar. O gastroenterologista
suspeita de sindrome de supercrescimento
bacteriano. Em relacédo a esse quadro, assinale a
alternativa correta.

(A) Aspiracdo jejunal continua sendo o padrédo-ouro
no diagnéstico.

(B) O teste respiratério com exalagdo de CO2
marcado é utilizado para o diagnostico.

(C) Dieta e tabagismo ndo influenciam na execucéo
do teste respiratério.

(D) Frutose é o substrato para o teste respiratdrio.

(E) Rifaximina, metronidazol e cefalexina sé&o
antibiéticos para o tratamento.

55
A comissdao intergestora tripartite € composta por:

(A) Representante de usudrios auténomos, Conselho
Nacional de Secretarios de Saude e Conselho
Nacional de Secretarias Municipais de Saude.

(B) Ministério da Salde, Conselho Nacional de
Secretarios de Saude e Conselho Nacional de
Secretarias Municipais de Saude.

(C) Ministério da Salde, Conselho Nacional de
Secretarios de Saude, Sistema Nacional do Meio
Ambiente.

(D) Ministério da Salde, Conselho Nacional de
Secretarios de Saude, Representante de usuarios
autbnomos.

(E) Sistema Nacional do Meio Ambiente, Conselho
Nacional de Secretarios de Salde e Conselho
Nacional de Secretarias Municipais de Saude.
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Quanto as lesdes vasculares de intestino delgado,
assinale a alternativa correta.

(A) A classificacdo endoscopica utilizada chama-se
Sidnei.

(B) As lesdes tipo 1b séo o eritema puntiforme, menor
que 1 mm.

(C) As lesdes tipo 3 conferem malformagdes
arteriovenosas.

(D) As lesdes tipo 2b tém baixo risco de sangramento
arterial.

(E) As lesbes tipo la s&o caracterizadas como
Dieulafoy.

57

Um gastroenterologista foi acionado para atender
um paciente apds cirurgia de Whipple por
neoplasia pancreatica. Ele observa que o paciente
se encontra com uma desnutricdo grave, mas foi
introduzida alimentacao enteral e parenteral. Vocé
se preocupa com sindrome de realimentacgéo.
Nesse contexto, assinale a alternativa com
achados possiveis nesse caso.

(A) Hiperfosfatemia.
(B) Hipocalemia.

(C) Hipercalcemia.
(D) Hipermagnesemia.
(E) Hiperpotassemia.

58

Paciente do sexo masculino, 70 anos, com quadro
de diarreia crébnica hd 1 ano, acompanhada de
emagrecimento importante, recebeu o diagndstico
de doenca de Whipple. Sobre esta, assinale a
alternativa correta.

(A) A doenca apresenta-se caracteristicamente com
Ulceras em todo o célon.

(B) A anatomia patoldgica, faz-se necessaria a
realizacdo de digestdo por PAS, que estara
negativo.

(C) A alteragéo neurolégica  do
oculomastigatério pode estar presente.

(D) O tratamento é feito com penicilina G benzatina
por 12 meses.

(E) O local de biopsia para doenga de Whipple é o
estbmago.

reflexo

59

Sao indicacbes de tratamento de hepatite B crénica
no Brasil, EXCETO

(A) HBV-DNA =2.000 Ul/mL e ALT = 52 em homens.
(B) HBV-DNA =2.000 Ul/mL e ALT = 37 em homens.
(C) bidpsia hepatica com fibrose = F2.

(D) historia familiar de hepatocarcinoma.

(E) Anti-HBeAg + em pessoas acima de 30 anos
independente da ALT.

60

Paciente do sexo masculino, 65 anos, deu entrada
no pronto atendimento com uma ascite tensa, e o
gastroenterologista decidiu realizar a paracentese
para auxilio no diagnéstico. Sobre esse quadro,
assinale a alternativa correta.

(A) GASA de 1,3 é caracteristico de exsudato.

(B) GASA de 0,5 é compativel com insuficiéncia
cardiaca.

(C) GASA de 0,9 é compativel com ascite pancreatica.

(D) GASA de 1,8 é compativel com sindrome
nefrética.

(E) GASA de 1,2 é compativel com tuberculose.
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