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Língua portuguesa 

Texto 
Alimentos especiais 

Gelatinas que podem se transformar em filezinhos ou pós 
que viram cenouras são alguns dos produtos específicos para 
idosos desenvolvidos pela indústria alimentícia japonesa, que 
encontrou um filão no envelhecimento da sua sociedade. 

Cada vez mais empresas japonesas apostam em produtos 
alimentícios exclusivamente dirigidos aos consumidores de idade 
avançada, com características como uma textura mais suave do 
que o habitual ou pré-cozidos e embalados individualmente. 

Esses produtos podem ser encontrados nos supermercados 
com rótulos como "sênior" e com características adaptadas às 
dificuldades para mastigar e para engolir dos mais velhos, e 
preparados para se encaixar em seus hábitos de consumo. 

Muitos japoneses da terceira idade, com mais de 65 anos, 
vivem e comem sozinhos – entre 20% e 40%, segundo dados da 
Associação Japonesa da Dieta –, o que tem feito os fabricantes 
optarem em apresentar os produtos em porções individuais e 
quase prontos para consumo. 

(Notícias Uol) 

01 
O título dado ao texto – Alimentos especiais – traz um adjetivo 
(especiais), que, nesse caso, significa 
(A) que pertencem a uma especialidade médica. 
(B) que não engordam e são cientificamente tratados. 
(C) que mostram uma diferença em relação a outros alimentos. 
(D) que são vendidos exclusivamente para idosos doentes. 
(E) que se dirigem àqueles que vivem sozinhos. 

02 
“Cada vez mais empresas japonesas apostam em produtos 
alimentícios”. 
Essa frase tem um problema de construção, que é 
(A) a dupla leitura do vocábulo “mais”, que se liga a diferentes 

termos. 
(B) a coincidência do mesmo som em “empresas japonesas”. 
(C) a utilização inadequada do verbo “apostar”. 
(D) a redundância existente na expressão “produtos alimentícios”. 
(E) a regência equivocada do verbo “apostar” com a preposição 

“em”. 

03 
Assinale a opção que indica as expressões que funcionam como 
exemplos do “politicamente correto”. 
(A) Idosos / consumidores de idade avançada. 
(B) Consumidores de idade avançada / mais velhos. 
(C) Mais velhos / terceira idade. 
(D) Terceira idade / sênior. 
(E) Sênior / idoso. 

04 
Assinale a opção que aponta a característica dos alimentos 
especiais que não está adequada ao texto. 
(A) Facilidade na mastigação. 
(B) Rapidez no preparo. 
(C) Textura mais branda. 
(D) Apresentação individual. 
(E) Cozimento mais demorado. 

05 
Ao dizer que a indústria japonesa encontrou “um filão” no 
envelhecimento da sua sociedade, o autor do texto quer dizer 
que essa indústria 
(A) especializou-se em alimentos para idosos. 
(B) encontrou um espaço comercial de grandes lucros. 
(C) passou a empregar grande número de idosos. 
(D) dedicou-se a produzir alimentos artificiais. 
(E) fabrica particularmente alimentos de baixo preço. 

06 
“... produtos alimentícios exclusivamente dirigidos aos 
consumidores de idade avançada, com características como uma 
textura mais suave do que o habitual ou pré-cozidos e embalados 
individualmente”. 
Assinale a opção que apresenta a inadequação gramatical desse 
segmento do texto. 
(A) A posição do advérbio “exclusivamente”, que deveria vir após 

“dirigidos”. 
(B) A posição do adjetivo “avançada”, que deveria vir antes de 

“idade”. 
(C) O conector “como” deveria vir precedido de “tais”. 
(D) O conector “do que” deveria ser substituído por “que”. 
(E) O termo “o habitual” deveria ser substituído por “a habitual”. 

07 
Em “pré-cozidos e embalados individualmente”, observa-se que 
(A) o advérbio “individualmente” se refere a “pré-cozidos” e 

“embalados”. 
(B) o vocábulo “pré-cozidos” equivale a “antes de serem 

cozidos”. 
(C) a forma “pré” é uma abreviação do verbo “preparar”. 
(D) o advérbio “individualmente” se liga apenas ao adjetivo  

“pré-cozidos”. 
(E) o advérbio “individualmente” gera ambiguidade. 

08 
O texto aborda o problema da alimentação dos idosos japoneses 
a partir do ponto de vista 
(A) da preocupação médica com os de idade avançada. 
(B) da produção industrial em busca de lucratividade. 
(C) do equilíbrio com a alimentação de qualidade. 
(D) da tradição japonesa de respeito com os mais velhos. 
(E) da oferta de produtos alimentícios de base natural. 

09 
“o que tem feito os fabricantes optarem em apresentar os 
produtos em porções individuais e quase prontos para consumo”. 
A opção dos fabricantes visa a 
(A) prevenir a obesidade e poupar energia. 
(B) evitar o desperdício e economizar tempo. 
(C) baratear o custo e causar pouco trabalho. 
(D) trazer mais facilidade e dar mais conforto. 
(E) obedecer à tradição e seguir os hábitos alimentares 

japoneses. 
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10 
“Esses produtos podem ser encontrados nos supermercados com 
rótulos como ‘sênior’ e com características adaptadas às 
dificuldades para mastigar e para engolir dos mais velhos, e 
preparados para se encaixar em seus hábitos de consumo”. 
O segmento “para se encaixar” pode ter sua forma verbal 
reduzida adequadamente desenvolvida em 
(A) para se encaixarem. 
(B) para seu encaixotamento. 
(C) para que se encaixassem. 
(D) para que se encaixem. 
(E) para que se encaixariam. 

11 
“Gelatinas que podem se transformar em filezinhos ou pós que 
viram cenouras são alguns dos produtos específicos para idosos 
desenvolvidos pela indústria alimentícia japonesa, que encontrou 
um filão no envelhecimento da sua sociedade”. 
Nesse parágrafo inicial do texto há três ocorrências do pronome 
relativo “que”. 
Sobre esse tipo de pronome, assinale a afirmativa incorreta. 
(A) Relaciona-se a substantivos anteriormente expressos. 
(B) Desempenha as funções sintáticas dos substantivos. 
(C) Substitui termos anteriores na introdução de novas orações. 
(D) Introduz orações subordinadas adjetivas. 
(E) Mostra flexões de gênero e número. 

12 
“Muitos japoneses da terceira idade, com mais de 65 anos, vivem 
e comem sozinhos – entre 20% e 40%, segundo dados da 
Associação Japonesa da Dieta –, o que tem feito os fabricantes 
optarem em apresentar os produtos em porções individuais e 
quase prontos para consumo”. 
Assinale a opção que mostra o valor semântico correto do termo 
destacado. 
(A) com = companhia. 
(B) entre = posição superior. 
(C) segundo = ordem de colocação. 
(D) em (porções) = modo. 
(E) quase = intensidade. 

13 
Entre os vocábulos a seguir, assinale aquele que foi formado por 
um processo diferente dos demais. 
(A) Alimentícia 
(B) Envelhecimento 
(C) Filezinhos 
(D) Fabricantes 
(E) Supermercados 

14 
Assinale a frase em que a forma verbal do infinitivo sublinhada 
pode também ser corretamente empregada no plural. 
(A) “Gelatinas que podem se transformar em filezinhos”. 
(B) “Esses produtos podem ser encontrados nos 

supermercados”. 
(C) “e com características adaptadas às dificuldades para 

mastigar (...) dos mais velhos,...”. 
(D) “... e preparados para se encaixar em seus hábitos de 

consumo”. 
(E) “...o que tem feito os fabricantes optarem em apresentar os 

produtos em porções individuais”. 

15 
“o que tem feito os fabricantes optarem em apresentar os 
produtos em porções individuais e quase prontos para consumo”. 
A expressão sublinhada pode ser adequadamente substituída por 
(A) para a sua consumação. 
(B) para que sejam consumidos. 
(C) a fim de que se consumem. 
(D) para serem consumados. 
(E) para que fossem consumidos. 

Raciocínio Lógico-Matemático 

16 
João é uma das pessoas que acham que os anos que são 
múltiplos de 7 são “anos da sorte”. 
De acordo com João o número de anos da sorte desde a 
independência do Brasil (1822) até hoje é 
(A) 26. 
(B) 27. 
(C) 28. 
(D) 29. 
(E) 30. 

17 
Dalva tem na dispensa, recipientes de diversos tamanhos para 
guardar alimentos e tem também uma balança. Dalva pegou dois 
recipientes vazios e a balança mostrou que um tinha 280g e o 
outro tinha 400g. Ela então distribuiu um quilo e meio de arroz 
nesses recipientes de forma que ficassem com mesmo peso. 
A quantidade de arroz que o recipiente mais leve possui é 
(A) 690g. 
(B) 720g. 
(C) 760g. 
(D) 780g. 
(E) 810g. 

18 
Os amigos Carlos, Marcio e Fabio estão em lugares seguidos de 
uma fila e vestem camisetas de cores diferentes: verde, azul e 
branca. 
Sabe-se que: 

— Aquele que está de camiseta verde está imediatamente 
atrás de Fabio. 

— Carlos não está de camiseta azul nem é vizinho de quem 
está de camiseta azul. 

— Marcio e Carlos são vizinhos na fila. 
Assim, é correto afirmar que 
(A) quem veste camiseta azul está atrás de quem veste camiseta 

verde. 
(B) Carlos está com camiseta branca. 
(C) Marcio está de camiseta azul. 
(D) quem está de camiseta verde está imediatamente à frente de 

Fabio. 
(E) Fabio está com camiseta branca. 
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19 
Certo dia um posto de saúde possuía as vacinas A, B e C e as  
100 crianças que compareceram nesse dia tomaram pelo menos 
uma dessas vacinas. Sabe-se, entretanto, que a criança que toma 
a vacina C não pode tomar nem ter tomado nenhuma das outras 
duas vacinas nesse dia. 
Nesse dia, 62 crianças tomaram a vacina A, 48 tomaram a vacina 
B e 24 crianças tomaram a vacina C. 
O número de crianças que tomaram apenas a vacina A é 
(A) 14. 
(B) 22. 
(C) 28. 
(D) 34. 
(E) 38. 

20 
Um fabricante de curativos adesivos, com a finalidade de atrair o 
público infantil, comercializa caixas com curativos variados nos 
seguintes formatos: 
I. Círculo com raio de 2,5 cm; 
II. Quadrado com lado de 4,0 cm; 
III. Triângulo equilátero com lado de 4,0 cm. 
Deseja-se cobrir completamente um corte retilíneo com 
comprimento de 4,5 cm usando um dos curativos citados. 
Assinale: 
(A) se apenas I for adequado. 
(B) se apenas II for adequado. 
(C) se apenas III for adequado. 
(D) se apenas I e II forem adequados. 
(E) se todos forem adequados. 

Conhecimentos Gerais 

21 
Os artigos a seguir foram retirados do novo Código de Ética 
Médica (CEM), em vigor desde 2010: 
“É vedado ao médico revelar fato de que tenha conhecimento em 
virtude do exercício de sua profissão, salvo por motivo justo, 
dever legal ou consentimento, por escrito, do paciente.” 
“É vedado ao médico deixar de elaborar prontuário legível para 
cada paciente.” 
Os artigos acima correspondem, respectivamente, aos seguintes 
capítulos do CEM: 
(A) Sigilo Profissional – Documentos Médicos. 
(B) Responsabilidade Profissional – Direitos Humanos. 
(C) Auditoria e Perícia Médica – Publicidade Médica. 
(D) Relação entre Médicos – Relação com Pacientes e Familiares. 
(E) Ensino e Pesquisa Médica – Remuneração Profissional. 

22  
O trabalho em saúde “é um trabalho essencial para a vida 
humana e é parte do setor de serviços. É um trabalho da esfera 
da produção não–material, que se completa no ato de sua 
produção. [...] O produto é indissolúvel do processo que o produz, 
é a própria realização da atividade. O trabalho em saúde envolve 
um trabalho profissional, que exige conhecimentos e técnicas 
especiais para assistir o indivíduo ou grupo com problemas de 
saúde ou com risco de adoecer, em atividades de cunho 
investigativo, preventivo, curativo ou com o objetivo de 
reabilitação.” 
(PIRES, D. “Organização do trabalho na saúde” in LEOPARDI, M. T. (org). O processo 
de trabalho em saúde: organização e subjetividade. Florianópolis: Papa–Livros, 
1999. p.176.) 

A respeito das relações humanas no processo de trabalho em 
saúde e com base no texto citado, analise as afirmativas a seguir. 
I. O trabalho em saúde diz respeito à vida humana e faz parte 

do setor de serviço. 
II. O trabalho em saúde é fruto de um contexto produtivo e 

relacional que envolve saberes e ações. 
III. O trabalho em saúde resulta em um produto material gerado 

por diferentes profissionais da área. 
Assinale: 
(A) se somente a afirmativa I estiver correta. 
(B) se somente a afirmativa II estiver correta. 
(C) se somente a afirmativa III estiver correta. 
(D) se somente as afirmativas I e II estiverem corretas. 
(E) se todas as afirmativas estiverem corretas. 

23 
Atualmente, o celular tem a potência de elaboração de dados 
equivalente a de um supercomputador da NASA dos anos 1970 e 
uma capacidade multimídia que há trinta anos requereria um 
conhecimento altamente especializado para o seu uso. 
As opções a seguir apresentam avanços das novas tecnologias 
acessíveis de comunicação, à exceção de uma. Assinale-a. 
(A) A proliferação de aplicativos de troca de mensagens 

instantâneas, como o WeChat. 
(B) A expansão de microblogs como o WhatsApp. 
(C) A criação de aplicativos de identificação de música, como o 

Shazam. 
(D) A popularização de redes sociais, como o Facebook. 
(E) A disponibilidade de softwares para chamada de vídeo e voz, 

como o Skype. 

24 
Em julho de 2014, chefes de Estado e de Governo de vários países 
emergentes se reuniram na VI Cúpula em Fortaleza e aprovaram 
a “Declaração de Fortaleza”, que formalizou os objetivos de 
funcionamento de uma importante instituição financeira 
internacional voltada para a mobilização de recursos para 
projetos de infraestrutura e desenvolvimento sustentável em 
economias emergentes e em desenvolvimento. 
Assinale a opção que identifica corretamente a instituição 
financeira à qual o texto se refere. 
(A) Fundo Monetário Internacional (FMI) 
(B) Novo Banco de Desenvolvimento (NBD-BRICS) 
(C) Banco Mundial (BIRD) 
(D) Fundo Africano de Desenvolvimento (FAD) 
(E) Organização Mundial do Comércio (OMC) 
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33 
As ações e serviços de saúde, executados pelo Sistema Único de 
Saúde (SUS), seja diretamente ou mediante participação 
complementar da iniciativa privada, serão organizados de forma 
regionalizada e hierarquizada em níveis de 
(A) complexidade crescente. 
(B) autonomia relativa. 
(C) demanda ampliada. 
(D) atenção específica. 
(E) tecnologia agregada. 

34 
Com relação ao Conselho Municipal de Saúde de Osasco, analise 
as afirmativas a seguir. 
I. O Conselho Municipal de Saúde será composto por  

16 membros titulares e respectivos suplentes, sendo um 
representante do Poder Executivo Estadual. 

II. Perderá o mandato junto ao Conselho Municipal de Saúde o 
representante que tentar valer-se do cargo para obter 
proveito pessoal, para si ou para outrem. 

III. Será eleito Presidente do Conselho Municipal de Saúde o 
candidato que obtiver a maioria simples de votos. 

Assinale:  
(A) se somente a afirmativa I estiver correta. 
(B) se somente a afirmativa II estiver correta. 
(C) se somente a afirmativa III estiver correta. 
(D) se somente as afirmativas I e III estiverem corretas. 
(E) se todas as afirmativas estiverem corretas. 

35 
Assinale a opção que apresenta uma atribuição comum à União, 
aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municípios. 
(A) Formular, avaliar e apoiar políticas de alimentação e nutrição. 
(B) Acompanhar, avaliar e divulgar o nível de saúde da população 

e das condições ambientais. 
(C) Acompanhar, controlar e avaliar as redes hierarquizadas do 

Sistema Único de Saúde (SUS). 
(D) Estabelecer normas e executar a vigilância sanitária de 

portos, aeroportos e fronteiras. 
(E) Formar consórcios administrativos intermunicipais. 

36 
Em 2011, um capítulo tratando da assistência terapêutica e  
da incorporação de tecnologia em saúde foi adicionado à  
Lei nº 8.080/90. 
A seguir, um fragmento do referido capítulo: “documento que 
estabelece critérios para o diagnóstico da doença ou do agravo à 
saúde; o tratamento preconizado, com os medicamentos e 
demais produtos apropriados, quando couber; as posologias 
recomendadas; os mecanismos de controle clínico; e o 
acompanhamento e a verificação dos resultados terapêuticos, a 
serem seguidos pelos gestores do SUS”. 
O fragmento refere-se 
(A) ao projeto terapêutico. 
(B) ao fluxo assistencial. 
(C) ao protocolo clínico. 
(D) aos critérios de inclusão. 
(E) ao plano de cuidado. 

37 
Com relação à participação complementar da iniciativa privada 
do Sistema Único de Saúde, analise as afirmativas a seguir. 
I. Esta participação só poderá ocorrer quando as 

disponibilidades do SUS forem insuficientes para garantir a 
cobertura assistencial à população de uma determinada área. 

II. As entidades filantrópicas e as sem fins lucrativos terão 
preferência para participar do Sistema Único de Saúde. 

III. Os critérios e valores para a remuneração de serviços e os 
parâmetros de cobertura assistencial serão estabelecidos 
pela direção nacional do SUS. 

Assinale: 
(A) se somente a afirmativa I estiver correta. 
(B) se somente a afirmativa II estiver correta. 
(C) se somente a afirmativa III estiver correta. 
(D) se somente as afirmativas I e III estiverem corretas. 
(E) se todas as afirmativas estiverem corretas. 

38 
Assinale a opção que indica a instância que deve reunir-se a cada 
quatro anos para avaliar a situação de saúde e propor as 
diretrizes para a formulação da política de saúde do Município. 
(A) Conselho Municipal de Saúde 
(B) Conferência Municipal de Saúde 
(C) Comissão Intergestores Bipartite 
(D) Comissão Intergestores Tripartite 
(E) Conselho Nacional de Secretários Municipais de Saúde 

39 
Os Conselhos de Saúde são compostos por representantes do 
governo, prestadores de serviço, profissionais de saúde e 
usuários. 
De acordo com a Lei nº 8.142/90, o Conselho Nacional de Saúde é 
formado por 48 conselheiros. 
Assinale a opção que indica o número de representantes dos 
usuários. 
(A) 4 
(B) 6 
(C) 12 
(D) 24 
(E) 48 

40 
A Carta dos Direitos dos Usuários da Saúde caracteriza-se como 
uma importante ferramenta para que o cidadão conheça seus 
direitos e deveres no momento de procurar atendimento de 
saúde tanto público quanto privado. Este documento apresenta 
uma série de direitos que devem ser garantidos. 
Sobre os direitos dos pacientes internados, assinale a afirmativa 
incorreta. 
(A) O paciente, ou pessoa por ele autorizada, tem o direito de 

acessar o conteúdo do seu prontuário. 
(B) O paciente deve consentir de forma livre, voluntária e 

esclarecida quaisquer procedimentos diagnósticos, 
preventivos ou terapêuticos, salvo nos casos que acarretem 
risco à saúde pública. 

(C) O paciente tem direito à informação a respeito de diferentes 
possibilidades terapêuticas, podendo escolher a alternativa 
de tratamento ou mesmo recusar o tratamento proposto. 

(D) O paciente pode receber a visita de outros profissionais de 
saúde que não pertençam àquela unidade hospitalar, desde 
que autorizada pela Direção do hospital. 

(E) O paciente pode recusar a assistência psicológica e social. 
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Conhecimentos Específicos 

Atenção! O Enunciado a seguir refere-se às questões 41, 42 e 43 
Homem, branco, 65 anos, etilista de longa data, deu entrada no 
serviço de emergência com hematêmese e enterorragia, 
desorientado com sinais vitais: PA: 70/40mmhg, saturação de 
oxigênio de 70%, FC 140bpm, FR 28irpm. É portador de cirrose 
hepática. 

41 
Frente a esse caso é correto afirmar que o paciente 
(A) apresenta hemorragia digestiva baixa. 
(B) deve ser submetido imediatamente a colonoscopia. 
(C) deve ser levado ao centro cirúrgico para ser submetido a 

laparotomia exploradora. 
(D) apresenta sangramento por ruptura de varizes de esôfago e 

gástricas semelhante. 
(E) apresenta uma hemorragia digestiva alta de grande volume. 

42 
O paciente foi estabilizado hemodinamicamente com volume e 
terlipressina e, depois, encaminhado ao setor de endoscopia 
digestiva alta. 
De acordo com o caso descrito, assinale a afirmativa correta. 
(A) E.D.A deve ser realizada sem sedação, mesmo agitado pelo 

quadro respiratório. 
(B) E.D.A deve ser realizada com entubação, auxiliado por 

anestesista com monitorização. 
(C) O risco de broncoaspiração é pequeno pois o paciente é 

colocado em decúbito lateral esquerdo. 
(D) A mortalidade de um cirrótico com sangramento por varizes é 

de 5%. 
(E) O flumazenil impede a depressão respiratória provocada pelo 

fentanil venoso usado na sedação. 

43 
O caso clínico apresentado à endoscopia digestiva alta mostrou 
ser ruptura de varizes de esôfago com sangramento Forrest IA. 
Diante do caso apresentado, assinale a afirmativa correta. 
(A) Forrest IA não necessita tratamento endoscópico. 
(B) O sangramento é de baixo grau; manter terlipressina venosa 

e repetir endoscopia em outro dia. 
(C) Tratamento endoscópico com adrenalina diluída intra e 

perivenosa. 
(D) Tratamento endoscópico com ethamolim ou ligadura elástica 

é a melhor opção, nesse momento. 
(E) Tratamento endoscópico somente com ligadura elástica, pois 

escleroterapia pode causar úlceras. 

44 
Em uma colonoscopia você encontra um pólipo com pedículo 
grosso, polo cefálico em torno de 4cm de difícil visualização. 
De acordo com o caso descrito, assinale a opção que indica o 
procedimento correto. 
(A) Deve-se sempre retirar quaisquer pólipos durante o exame 

endoscóplco. 
(B) Mesmo em uso de Marevam faz-se polipectomia, pois existe 

acessórios eficazes na hemostasia. 
(C) O preparo inadequado não interfere na realização da 

polipectomia. 
(D) Não há necessidade de alça diatérmica nessa situação. 
(E) Se optar pela não ressecção endoscópica deve-se tatuar o 

local. 

45 
Paciente feminina, 18 anos, inadvertidamente ingeriu uma 
quantidade não especificada de soda cáustica. Sentiu forte dor 
retroesternal, seguido de dor epigástrica e sialorreia. Fez uso de 
antiácidos e inibidores de bomba de prótons sem melhora. No dia 
seguinte a dor piorou e procurou setor de emergência. 
A esse respeito, assinale a afirmativa correta. 
(A) Os ácidos fortes são responsáveis por 90% das lesões 

cáusticas. 
(B) A soda cáustica, sendo um álcalis, produz necrose de 

coagulação. 
(C) A endoscopia não deve ser realizada na fase inicial da 

ingestão de soda cáustica. 
(D) A endoscopia digestiva deve ser feita na fase aguda para 

definir grupos de risco. 
(E) A classificação Zagar não é mais utilizada na graduação da 

esofagite cáustica. 

46 
Em relação à hemorragia digestiva baixa, assinale a opção 
correta. 
(A) São as que ocorrem abaixo do íleo terminal. 
(B) Diferenciam-se da hemorragia digestiva alta, pois nessa não 

ocorre eliminação de sangue pelo reto. 
(C) A incidência de hemorragia baixa é semelhante a hemorragia 

digestiva alta. 
(D) A maior incidência de HDB é por câncer de colon reto ou de 

canal anal. 
(E) De 10 a 15% dos pacientes com hematoquezia grave 

apresentam hemorragia digestiva alta. 

47 
Paciente masculino, negro, 78 anos, hipertenso longa data, 
admitido na Emergência por Acidente Vascular Isquêmico 
bilateral estensa. Evolui com disfagia, broncoaspiração e 
internação no Centro de Tratamento Intensivo com entubação e 
uso de prótese ventilatória em uso de aminas. Indicada 
Gastrostomia Endoscópica a ser realizada no C.T.I. 
A esse respeito, assinale a afirmativa incorreta. 
(A) Indicar Gastrostomia Endoscópica para evitar outros eventos 

de broncoaspiração. 
(B) Alimentá-lo por sonda nasoenteral nesse momento, pois 

ainda esta instável. 
(C) Indicar Gastrostomia Endoscópica, pois já apresenta fatores 

preditivos para disfagia definitiva. 
(D) Indicar Gastrostomia Cirúrgica, pois esta em prótese 

ventilatória. 
(E) Indicar Gastrostomia Endoscópica, que pode ser retirada 

facilmente se a deglutição voltar a ser normal. 

48 
Paciente, 85 anos, portador de câncer de esôfago avançado, que 
não responde positivamente ao tratamento clínico, evolui com 
tosse persiste e pneumonia. A endoscopia constatou fístula 
esôfago-traqueal. 
Assinale a opção que indica a melhor conduta para o caso 
descrito. 
(A) Esofagectomia total com prótese traqueal. 
(B) Repetir a radioterapia para tentar fechar a fístula. 
(C) Posicionar sonda de enteral abaixo da fístula por endoscopia. 
(D) Colocação de prótese auto-expansiva por endoscopia. 
(E) Realizar gastrostomia endoscópica. 
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49 
Sobre os pequenos pólipos de colon e reto, assinale a afirmativa 
correta. 
(A) Os menores que 5mm podem ser retirados e descartados 

independente do aspecto. 
(B) A teoria do “carcinoma de novo” valoriza a retirada dos 

microadenomas. 
(C) A cromoscopia e a magnificação de imagens não ajudam na 

avaliação dos pólipos. 
(D) O NBI é um novo corante usado para diferenciar as lesões 

polipoides. 
(E) Não devem ser retirados pois não tem potencial de 

malignidade. 

50 
Paciente jovem, 22 anos, masculino, apresenta lesão submucosa 
em antro gástrico à endoscopia. Recomenda-se uma 
Ecoendoscopia para esclarecimento diagnóstico. 
Em relação a esse método, assinale a afirmativa incorreta. 
(A) Na parede gástrica, probes entre 5 e 12 mhz distinguem as 

quatro camadas. 
(B) A primeira camada, hiperecoica, corresponde à interface 

entre o probe e a mucosa. 
(C) A segunda camada, hipoecoica, corresponde à mucosa 

propriamente dita. 
(D) A terceira camada, hiperecoica, corresponde à submucosa. 
(E) A quarta camada, hipoecoica, corresponde à muscularis 

própria do órgão. 

51 
A lesão de Dieulafoy caracteriza-se por uma artéria anômala, 
calibrosa, localizada na submucosa do trato digestório, associada 
a um pequeno defeito na mucosa, que pode erodir e sangrar. 
Em relação a essa lesão, assinale a afirmativa correta. 
(A) O vaso anômalo geralmente apresenta diâmetro de 10 mm. 
(B) É considerada uma anormalidade vascular secundária à 

trombose de vasos mais profundos. 
(C) Localiza-se homogeneamente no trato digestório do esôfago 

ao reto. 
(D) Na maioria das vezes, localiza-se no terço próxima do 

estômago. 
(E) O ceco é o local mais prevalente dessa lesão. 

52 
Leia o fragmento a seguir. 
“Há cerca de 30 anos, as lesões serrilhadas dos colons e reto eram 
consideradas sem potencial de malignidade.” 
As opções a seguir apresentam afirmativas corretas sobre o 
assunto tratado no fragmento acima, à exceção de uma. 
Assinale-a. 
(A) São classificados em pólipos hiperplásicos com atipia mínima 

e adenomas serrilhados sésseis. 
(B)  Lesões proximais ao sigmoide e reto maiores que 5 mm 

devem ser retiradas na colonoscopia. 
(C) Napolipose serrilhada podemos encontrar mais de 20 lesões 

em todo colon de qualquer tamanho. 
(D) Os pólipos sésseis serrilhados em colon proximal tem cor 

semelhante à mucosa adjacente. 
(E) Rastreamento nos parentes de primeiro grau deve ser a partir 

de 50 anos e de 10/10 anos. 

53 
A doença de Crohn e a retocolite ulcerativa idiopática são 
doenças inflamatórias de etiologia ainda não completamente 
esclarecidas. 
A esse respeito, assinale a afirmativa incorreta. 
(A) Doença de Crohn acomete todo trato digestório. 
(B) Há casos em que mesmo com biópsias não se consegue 

definir entre D. de Crohn e Retocolite. 
(C) A Doença de Crohn acomete o estômago em 50% dos casos. 
(D) A suboclusão intestinal é uma contra indicação relativa para a 

realização de colonoscopia. 
(E) Megacolon tóxico é uma contraindicação absoluta. 

54 
Em relação às lesões neoplásicas superficiais do esôfago, 
estômago, colons e reto, assinale a afirmativa correta. 
(A) Em todo trato digestório, as lesões superficiais são restritas à 

mucosa. 
(B) No colon, as lesões superficiais atingem parte da submucosa. 
(C) Tumores precoces gástricos são menores que 1cm com 

comprometimento ganglionar. 
(D) Metaplasia é uma alteração com displásica. 
(E) O chamado câncer de novo surge após ressecção endoscópica 

de lesões adenomatosas. 

55 
Sobre os tumores estromais (GIST), assinale a afirmativa incorreta. 
(A) O GIST esta associado às células intersticiais de Cajal. 
(B) O c-Kit esta associado com a tirosina quinase. 
(C) Os tumores estromais (GIST) localizam-se 

predominantemente no estômago e intestino delgado. 
(D) Ocorrem, com maior freqüência, em homens na sexta 

década. 
(E) A avaliação Ki67 indica proliferação celular. 

56 
Em relação às gastrectomias, assinale a afirmativa correta. 
(A) Na gastrectomia parcial com reconstrução à Billroth I temos 

segmento gástrico anastomosado à alça jejunal, aferente e 
eferente. 

(B) Na gastrectomia parcial com reconstrução à Billroth II temos 
segmento gástrico, boca anastomótica, com duodeno e 
papila. 

(C) Na gastrectomia total temos ausência completa do estômago 
com anastomose esôfago-jejunal, com Y de Roux. 

(D) A reconstrução em Y de Roux só é realizada em gastrectomias 
benignas. 

(E) Nas endoscopias realizadas em pacientes com gastrectomia 
parcial deve-se insuflar a menor quantidade de ar para evitar 
deiscência da anastomose. 

57 
Em relação às próteses de esôfago, assinale a afirmativa correta. 
(A) Carcinomatose peritoneal com níveis de obstrução não é uma 

contraindicação à sua passagem. 
(B)  Melhor local para colocação de prótese esofagiana é a 2 cm 

abaixo do esfíncter esofágico superior. 
(C) É fundamental realizar uma traqueoscopia antes de se 

colocar a prótese do esôfago. 
(D) Havendo perfuração esofagiana durante o procedimento a 

cirurgia deve ser imediata. 
(E) As próteses atuais não se deslocam ficando bem aderidas 

sobre a área de estenose. 
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58 
Paciente masculino, com câncer de esôfago e disfagia, necessita 
de algum procedimento para ser alimentado. 
Em relação à gastrostomia endoscópica, assinale a afirmativa 
correta. 
(A) É contraindicada num paciente com prótese de esôfago. 
(B) É a primeira escolha para nutrir os pacientes com neoplasia 

de esôfago. 
(C) Não deve ser feito pois sempre leva implantes metastáticos 

para o estomago. 
(D) Pode-se dilatar o esôfago antes de realizar a gastrostomia. 
(E) Ë a primeira escolha a ser realizada em pacientes com fístula 

esôfago-traqueal. 

59 
Paciente masculino, 59 anos, é submetido à colonoscopia e é 
encontrada lesão deprimida com 10 mm em colon transverso 
com padrão de cripta Vn. 
Assinale a opção que indica a melhor conduta para o caso 
descrito. 
(A) Realizar várias biopsias para definir o padrão histológico. 
(B) Esse padrão de lesão já indica invasão de submucosa e o 

tratamento é cirúrgico. 
(C) O tratamento é endoscópico pois esse padrão não indica 

adenoma maligno. 
(D) Injetar solução salina sob a lesão; se a lesão não se elevar, 

biopsiar, pois tem bom prognóstico. 
(E) O tamanho da lesão indica bom prognóstico; pode realizar 

mucosectomia. 

60 
Paciente 72 anos, masculino, dislipidêmico, portador de 
insuficiência cardíaca, chega à emergência com queixa de dor 
abdominal súbita em cólica no quadrante inferior esquerdo, 
distensão abdominal, relatando pequena evacuação com sangue . 
Nega febre, calafrios. A colonoscopia mostrou edema e 
hemorragia de mucosa e submucosa a partir de 45cm da borda, 
estendendo-se por cerca de 10cm. 
Assinale a opção que indica a melhor impressão diagnóstica para 
o caso descrito. 
(A) Retocolite ulcerativa idiopática. 
(B) Colite bacteriana aguda. 
(C) Colite isquêmica.  
(D) Colite eosinofílica. 
(E) Colite membranosa. 

61 
Homem, 55 anos, chega à emergência com enterorragia 
volumosa. É submetido à colonoscopia de urgência. 
Sobre esse procedimento, assinale a afirmativa correta. 
(A) É o indicado e sem dificuldades técnicas. 
(B) Não deve ser realizada; a tomografia computadorizada 

abdominal é o exame de escolha. 
(C) O preparo pode ser feito por lavagem com clister glicerinado, 

via retal. 
(D) Não deve ser realizado, se o volume de sangramento for de 

1 mL/min é indicada arteriografia. 
(E) Se a origem do sangramento for diverticular, injeta-se  

adrenalina diluída em sua base. 

62 
Em relação ao volvo intestinal, assinale a afirmativa correta. 
(A) O volvo cecal tem uma prevalência de 60 a 70% dos casos. 
(B) A colonoscopia pode descomprimir com sucesso os casos de 

volvo de ceco. 
(C) A colonoscopia é contraindicada; nessa situação o tratamento 

é cirúrgico. 
(D) A colonoscopia pode ser realizada para identificar o local da 

torção colônica. 
(E) Radiografia simples do abdomem não contribui para o 

diagnóstico. 

63 
Paciente com diarreia aquosa, febre, emagrecimento, dor 
abdominal que teve início há 4 semanas e, nas últimas 24 horas, 
evoluiu com enterorragia de pequeno volume. É portador da 
Síndrome de Imunodeficiência Adquirida (HIV), com tratamento 
irregular. É submetido à colonoscopia que evidencia pequenas 
úlceras com fundo limpo em ceco e colon ascendente. Biopsias 
compatíveis com Citomegalovirus. 
Em relação a esse agente infeccioso, assinale a afirmativa correta. 
(A) Pode ocorrer em pacientes em estágio iniciais da doença. 
(B) Deve-se realizar as biópsias na base das lesões. 
(C) As lesões por CMV não afetam a válvula íleocecal. 
(D) Se a mucosa estiver normal não há necessidade da realização 

de biópsias. 
(E) A cultura para CMV deve ser solicitada na amostra de biópsia. 

64 
Paciente com 78 anos apresenta anemia microcítica hipocrômica 
com endoscopia digestiva alta normal. Fará colonoscopia para 
diagnóstico etiológico da anemia. 
Em relação às possíveis alterações vasculares, assinale a 
afirmativa correta. 
(A) É fundamental a boa qualidade de preparo intestinal. 
(B) A maior parte das lesões ocorre no sigmoide. 
(C) Na telangiectasia familiar, a imagem endoscópica é de lesão 

vermelho cereja elevada. 
(D) As lesões vasculares mais comuns são as congênitas. 
(E) Deve-se tratar profilaticamente as lesões vasculares, mesmo 

em indivíduos assintomático. 

65 
Em relação à Cápsula Endoscópica, assinale a afirmativa 
incorreta. 
(A) Formalmente contraindicado em pacientes com fístula 

entérica. 
(B) A bateria da cápsula tem duração de 8 horas. 
(C) Pode ser colocada com auxilio de um endoscópio no duodeno 

em casos de gastroparesia. 
(D) Formalmente contraindicado em pacientes com marcapasso 

cardíaco. 
(E) O uso de pró cinéticos auxilia no estudo completo do 

intestino delgado e grosso. 
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66 
Paciente com lesão tumoração estenosante em cólon esquerdo 
sem condições clínicas para tratamento cirúrgico é submetido a 
colocação de prótese metálica auto expansível ( PMAE). 
Em relação a esse método terapêutico, assinale a afirmativa 
correta. 
(A) São bastante utilizadas em tumores de cólon direito com 

sucesso. 
(B) Tumores de reto a 10 cm da borda anal não contraindicam a 

colocação de prótese. 
(C) Deve-se primeiro dilatar a lesão para depois posicionar o fio 

guia. 
(D) Procedimento realizado a nível ambulatorial com baixo índice 

de complicação. 
(E) Tumores em ângulo esplênicos não causam dificuldade para a 

utilização das próteses. 

67 
Paciente com hemorragia digestiva alta por hipertensão porta é 
submetido à endoscopia digestiva alta. 
Em relação às possíveis imagens endoscópicas e condutas a 
serem assumidas nesse exame, assinale a afirmativa correta. 
(A) Na classificação GOV 1 existem varizes de esôfago e fundo 

gástrico justa cárdico. 
(B) Na classificação GOV 2 existem varizes de estômago em 

qualquer porção do estômago. 
(C) Caso o sangramento seja de varizes do fundo gástrico a 

ligadura elástica é a terapêutica ideal. 
(D) Na classificação IGV 1, as varizes estão no terço distal do 

esôfago. 
(E) A complicação do uso do Cianoacrilato dentro das varizes 

pode ser disfunção respiratória aguda. 

68 
Sobre a realização de colangiopancreatografia retrógrada 
endoscópica, assinale a afirmativa incorreta. 
(A) Fatores de risco para a Pancreatite são a canulação difícil e 

muita pressão do contraste na árvore biliar. 
(B) O sangramento da papilotomia quando ocorre é imediato 

durante o procedimento e não há sangramento após 48 horas. 
(C) A colocação de prótese biliar aumenta o risco de perfuração. 
(D) O fator mais importante nas infeções por C.P.R.E. é a 

obstrução dos dutos biliares por cálculo. 
(E) O aumento da pressão coledociana maior que 20 mm na 

injeção do contraste, pode provocar bacteremia em pacientes 
com bile infectada. 

69 
O câncer colorretal (CCR) é determinado por fatores 
heterogêneos, combinando causas ambientais e genéticas. 
Sobre o CCR, assinale a afirmativa incorreta. 
(A) 80% dos CCR não tem fatores etiológicos definidos. 
(B) 5% dos CCR são síndromes hereditárias por mutação genética. 
(C) Na polipose adenomatose familiar PAF, o CCR é inevitável. 
(D) Na síndrome de câncer colorretal hereditária HNPCC não 

polipóide, o CCR origina-se de lesões planas. 
(E) A PAF e a HNPCC são fenótipos diferentes da mutação do 

gene APC identificado em 80% dos casos. 

70 
Mulher jovem, 22 anos, com dor epigástrica intermitente há dois 
meses, sem emagrecimento, sinais de anemia, deseja ser 
submetida à endoscopia digestiva alta. 
Em relação à realização desse procedimento, assinale a 
afirmativa correta. 
(A) O risco do procedimento é pequeno e deve ser feito. 
(B) Deve ser realizado com sedação venosa profunda. 
(C) Deve ser realizado com biópsias para pesquisa de gastrite 

eosinofílica. 
(D) Não apresenta sinais de alerta; o melhor é pesquisar o H. 

pylori pelo teste respiratório. 
(E) Deve ser realizado, para afastar neoplasia gástrica. 
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