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 O Caderno de questões possui 50 

(cinquenta) questões objetivas, 
numeradas sequencialmente, de 
acordo com o exposto no quadro a 
seguir:

1. Na sua Folha de Respostas, confira seu nome, o número do seu 
documento e o número de sua inscrição. Além disso, não se 
esqueça de conferir seu Caderno de Questões quanto a falhas 
de impressão e de numeração, e se o cargo corresponde àquele 
para o qual você se inscreveu. Preencha os campos destinados 
à assinatura e ao número de inscrição. Qualquer divergência 
comunique ao  fiscal.

2. O único documento válido para avaliação da prova é a Folha 
de Respostas. Só é permitido o uso de caneta esferográfica 
transparente de cor azul ou preta para o preenchimento da Folha 
de Respostas, que deve ser realizado da seguinte maneira: 

3. O prazo de realização da prova é de 4 (quatro) horas, incluindo 
a marcação da Folha de Respostas. Após 60 (sessenta) minutos 
do início da prova, o candidato estará liberado para utilizar o 
sanitário ou deixar definitivamente o local de aplicação. A retirada 
da sala de prova dos 3 (três) últimos candidatos só ocorrerá 
conjuntamente.

4. Ao término de sua prova, comunique ao fiscal, devolvendo-lhe 
a Folha de Respostas devidamente preenchida e assinada. O 
candidato  poderá  levar  consigo  o  Caderno de Questões, 
desde que aguarde em sala o término da aplicação. 

5. As provas e os gabaritos preliminares estarão disponíveis no site 
do Instituto AOCP - www.institutoaocp.org.br - no dia posterior à 
aplicação da prova. 

6. Implicará na eliminação do candidato, caso, durante a realização 
das provas, qualquer equipamento eletrônico venha emitir 
ruídos, mesmo que devidamente acondicionado no envelope de 
guarda de pertences. O NÃO cumprimento a qualquer uma das 
determinações constantes em Edital, no presente Caderno ou 
na Folha de Respostas, incorrerá na eliminação do candidato. 



O gabarito oficial preliminar e o caderno de questões da prova objetiva estarão disponíveis no 
endereço eletrônico www.institutoaocp.org.br no dia seguinte à aplicação da prova. 
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L Í N G U A  P O R T U G U E S A

A lista de desejos

Rosely Sayao

Acabou a graça de dar presentes em situações de 
comemoração e celebração, não é? Hoje, temos listas 
para quase todas as ocasiões: casamento, chá de 
cozinha e seus similares – e há similares espantosos, 
como chá de lingerie –, nascimento de filho e chá de 
bebê, e agora até para aniversário.

Presente para os filhos? Tudo eles já pediram e 
apenas mudam, de vez em quando ou frequentemente, 
a ordem das suas prioridades. Quem tem filho tem 
sempre à sua disposição uma lista de pedidos de 
presentes feita por ele, que pode crescer diariamente, 
e que tanto pode ser informal quanto formal.

A filha de uma amiga, por exemplo, tem uma lista na 
bolsa escrita à mão pelo filho, que tem a liberdade de 
sacá-la a qualquer momento para fazer as mudanças 
que ele julgar necessárias. Ah! E ela funciona tanto 
como lista de pedidos como também de “checklist” 
porque, dessa maneira, o garoto controla o que já 
recebeu e o que ainda está por vir. Sim: essas listas 
são quase uma garantia de conseguir ter o pedido 
atendido.

Ninguém mais precisa ter trabalho ao comprar 
um presente para um conhecido, para um colega 
de trabalho, para alguma criança e até amigo. Sabe 
aquele esforço de pensar na pessoa que vai receber o 
presente e de imaginar o que ela gostaria de ganhar, o 
que tem relação com ela e seu modo de ser e de viver? 
Pois é: agora, basta um telefonema ou uma passada 
rápida nas lojas físicas ou virtuais em que as listas 
estão, ou até mesmo pedir para uma outra pessoa 
realizar tal tarefa, e pronto! Problema resolvido!

Não é preciso mais o investimento pessoal do 
pensar em algo, de procurar até encontrar, de bater 
perna e cabeça até sentir-se satisfeito com a escolha 
feita que, além de tudo, precisaria estar dentro do 
orçamento disponível para tal. Hoje, o presente custa 
só o gasto financeiro e nem precisa estar dentro 
do orçamento porque, para não transgredir a lista, 
às vezes é preciso parcelar o presente em diversas 
prestações...

E, assim que os convites chegam, acompanhados 
sem discrição alguma das listas, é uma correria dos 
convidados para efetuar sem demora sua compra. É 
que os presentes menos custosos são os primeiros a 
serem ticados nas listas, e quem demora para cumprir 

seu compromisso acaba gastando um pouco mais do 
que gostaria.

Se, por um lado, dar presentes deixou de dar 
trabalho, por outro deixou também totalmente 
excluído do ato de presentear o relacionamento entre 
as pessoas envolvidas. Ganho para o mercado de 
consumo, perda para as relações humanas afetivas.

Os presentes se tornaram impessoais, objetos 
de utilidade ou de luxo desejados. Acabou-se o que 
era doce no que já foi, num passado recente, uma 
demonstração pessoal de carinho.

Sabe, caro leitor, aquela expressão de surpresa 
gostosa, ou de um pequeno susto que insiste em 
se expressar, apesar da vontade de querer que ele 
passe despercebido, quando recebíamos um mimo? 
Ou aquela frase transparente de criança, que nunca 
deixa por menos: “Eu não quero isso!”? Tudo isso 
acabou. Hoje, tudo o que ocorre é uma operação 
mental dupla. Quem recebe apenas tica algum item da 
lista elaborada, e quem presenteia dá-se por satisfeito 
por ter cumprido seu compromisso.

Que tempos mais chatos. Resta, a quem tiver 
coragem, a possibilidade de transgredir essas tais 
listas. Assim, é possível tornar a vida mais saborosa. 

Disponível em http://www1.folha.uol.com.br/colunas/rosely-
sayao/2014/07/1489356-a-lista-de-desejos.shtml

QUESTÃO 01
De acordo com a autora, 

(A)  com as listas de presentes, os presentes tornaram-
se ainda mais pessoais, exigindo a habilidade da 
pessoa para não transgredir a lista sugerida. 

(B)  seguir as listas de presentes e comprar exatamente 
o que está sendo solicitado é uma demonstração 
de carinho maior que escolher um presente por 
conta própria.

(C)  antes das listas de presentes, presentear exigia 
esforço, pois era necessário pensar em quem iria 
receber o presente, no que a pessoa gostaria de 
ganhar, o que teria relação com ela e seu modo de 
ser e de viver.

(D)  o esforço para comprar um presente solicitado em 
uma lista de presente é muito maior que escolher 
por conta própria. 

(E)  os itens mais caros da lista de presentes  são os 
primeiros a serem selecionados para a compra.
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QUESTÃO 02
Qual das alternativas a seguir apresenta, 
explicitamente, a busca da autora em manter 
um diálogo com o interlocutor de seu texto?

(A)  “E, assim que os convites chegam, acompanhados 
sem discrição alguma das listas, é uma correria 
dos convidados para efetuar sem demora sua 
compra.”.

(B)  “Hoje, tudo o que ocorre é uma operação mental 
dupla.”.

(C)  “Ninguém mais precisa ter trabalho ao comprar um 
presente para um conhecido, para um colega de 
trabalho, para alguma criança e até amigo.”.

(D)  “Sabe, caro leitor, aquela expressão de surpresa 
gostosa, ou de um pequeno susto que insiste em 
se expressar, apesar da vontade de querer que 
ele passe despercebido, quando recebíamos um 
mimo?”.

(E)  “Quem recebe apenas tica algum item da lista 
elaborada, e quem presenteia dá-se por satisfeito 
por ter cumprido seu compromisso.”.

QUESTÃO 03
Em “Resta, a quem tiver coragem, a 
possibilidade de transgredir essas tais listas.”, 
é possível inferir que

(A)  a autora acredita que todos devem seguir as 
listas de presentes, caso contrário demonstrarão 
covardia.

(B)  a autora acredita que aqueles que decidem não 
seguir as sugestões das listas de presentes e 
escolher por decisão própria um presente são 
pessoas que têm coragem.

(C)  as pessoas seguem as sugestões das listas de 
presentes porque querem transgredir.

(D)  a autora aconselha a todos a não transgredirem a 
lista de presentes.

(E)  seguir as sugestões das listas de presentes é uma 
maneira de não se acomodar e transgredir o que é 
imposto.

QUESTÃO 04
Assinale a alternativa em que o termo destacado 
expressa finalidade.

(A)  “Presente para os filhos?”.
(B)  “... ou até mesmo pedir para uma outra pessoa 

realizar tal tarefa.”.
(C)  “Ninguém mais precisa ter trabalho ao comprar um 

presente para um conhecido...”.
(D) “Ganho para o mercado de consumo...”.
(E)  “... é uma correria dos convidados para efetuar sem 

demora sua compra.”.

QUESTÃO 05
Em “... que tem a liberdade de sacá-la a qualquer 
momento para fazer as mudanças que ele julgar 
necessárias.”, o termo destacado retoma

(A)  bolsa.
(B)  filha. 
(C)  lista.
(D)  amiga.
(E)  liberdade. 

QUESTÃO 06
Em “... às vezes é preciso parcelar o presente 
em diversas prestações...”, podemos afirmar 
que nesse caso a crase foi utilizada

(A)  porque a expressão em destaque é uma locução 
adverbial de base feminina.

(B)  para atender a regência do verbo “precisar”.  
(C)  para atender a regência do verbo “parcelar”.
(D)  porque a expressão em destaque é uma locução 

conjuntiva de base feminina.
(E)  porque a expressão de que ela faz parte está diante 

da palavra feminina “prestações”.

QUESTÃO 07
Assinale a alternativa em que a expressão ou 
termo destacado NÃO expressa tempo. 

(A)  “às vezes”.
(B)  “de vez em quando”.
(C)  “frequentemente”.
(D)  “Hoje”.
(E)  “pouco”.

QUESTÃO 08
Assinale a alternativa em que o termo destacado 
NÃO é um artigo.

(A)  “Acabou a graça de dar presentes...”.
(B)  “... tem a liberdade de sacá-la a qualquer 

momento...”.
(C)  “A filha de uma amiga...”.
(D)  “... é possível tornar a vida mais saborosa.”.
(E)  “...para não transgredir a lista...”.

QUESTÃO 09
Em “... para não transgredir a lista, às vezes 
é preciso parcelar o presente em diversas 
prestações...”, a oração destacada indica

(A)  concessão.
(B)  finalidade.
(C)  comparação. 
(D)  condição. 
(E)  tempo. 
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R A C I O C Í N I O  L Ó G I C O  E  M AT E M Á T I C O

QUESTÃO 10
Assinale a alternativa correta quanto à grafia 
dos pares. 

(A)  Excluído – excluzão. 
(B)  Doce – dossura. 
(C)  Presente – presenssa. 
(D)  Transparente – transparência. 
(E)  Insiste – insistênscia.

QUESTÃO 11
Em um grupo de 650 eleitores, 42% votaram no 
candidato A. Sabendo que todos os eleitores 
votaram em algum candidato, quantos desses 
eleitores não votaram no candidato A? 

(A) 377
(B) 273
(C) 608
(D) 142
(E) 302

QUESTÃO 12

Minha mãe fez uma jarra de suco de laranja. 

Eu tomei      da quantidade de suco que 

havia na jarra e, em seguida, meu irmão bebeu      

 do restante. Qual é a fração da quantidade 

inicial de suco que meu irmão bebeu?

(A) 

(B) 

(C) 

(D) 

(E) 

 

QUESTÃO 13
Assinale a alternativa que representa a 
negação da proposição “ Todo homem joga 
futebol”.

(A) “Toda mulher joga futebol”.
(B) “Nenhum homem joga futebol”.
(C) “Algum homem não joga futebol”.
(D) “Todo homem joga vôlei”.
(E) “Nem toda mulher joga futebol”.

QUESTÃO 14
Considere as proposições: p = “João gosta de 
maçãs”, q = “Está chovendo aqui”. Assinale 
a alternativa que corresponde à proposição  
(~p ˄ ~q).

(A) “João gosta de maçãs ou está chovendo aqui”.
(B) “João não gosta de maçãs ou não está chovendo 

aqui”.
(C) “João gosta de maçãs e está chovendo aqui”.
(D) “João não gosta de maçãs e está não chovendo 

aqui”.
(E) “Se João gosta de maçãs, então não está 

chovendo aqui”.

QUESTÃO 15
A proposição    é equivalente a

(A) .

(B)  .

(C) .

(D) .

(E) .
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L E G I S L A Ç Ã O  A P L I C A D A  À  E B S E R H

QUESTÃO 16
O Conselho de Administração da EBSERH, 
segundo seu regimento, tem sua competência 
previamente determinada. Assim, com relação 
a essa competência, assinale a alternativa 
INCORRETA.

(A) Assistir a Diretoria Executiva e o Conselho de 
Administração em suas funções, sobretudo 
na formulação, implementação e avaliação de 
estratégias de ação da EBSERH.

(B) Aprovar o orçamento e o programa de 
investimentos propostos pela Presidência e 
acompanhar a sua execução.

(C) Examinar e aprovar, por proposta do Presidente 
da EBSERH, as políticas gerais e programas 
de atuação da Empresa, a curto, médio e longo 
prazos, em consonância com as políticas de 
educação; de saúde; e econômico-financeira do 
Governo Federal.

(D) Aprovar o Regimento Interno da EBSERH e suas 
alterações supervenientes, o qual deverá conter, 
dentre outros aspectos, a estrutura básica da 
Empresa e os níveis de alçada decisória das 
Diretorias e do Presidente.

(E) Apreciar e aprovar o Relatório Anual de Gestão 
apresentado pela Administração da EBSERH.

QUESTÃO 17
Quanto à sede da Empresa Brasileira de 
Serviços Hospitalares – EBSERH –, é correto 
afirmar que ela fica na cidade de

(A) São Paulo (SP).
(B) Belo Horizonte (MG). 
(C) Rio de Janeiro (RJ). 
(D) Salvador (BA).
(E) Brasília (DF).

QUESTÃO 18
O Decreto que aprova o Estatuto Social da 
Empresa Brasileira de Serviços Hospitalares 
– EBSERH – é o

(A) Decreto n.º 10.302, de 05 de fevereiro de 2015.
(B) Decreto n.º 3.123, de 17 de outubro de 2002. 
(C) Decreto n.º 7.661, de 28 de dezembro de 2011. 
(D) Decreto n.º 8.280, de 19 de dezembro de 1990.
(E) Decreto-Lei n.º 2.848, de 7 de dezembro de 

1940. 

QUESTÃO 19
A integralização do capital social da Empresa 
Brasileira de Serviços Hospitalares – EBSERH 
– fica estabelecida no Parágrafo único, do 
art. 2.º da Lei n.º 12.550, de 15 de dezembro 
de 2011, que prescreve: “A integralização do 
capital social será realizada com recursos 
oriundos de dotações consignadas no 
orçamento da União, bem como pela 
incorporação de qualquer espécie de bens 
e direitos suscetíveis de avaliação em 
dinheiro.” Quanto à propriedade do capital 
social da EBSERH, é correto afirmar que

(A) é concorrente entre Municípios, dos Estados e 
da União.

(B) é concorrente entre Estados e União.
(C) é exclusivo dos Estados.
(D) é exclusivo da União
(E) é exclusivo do Munícipio.

QUESTÃO 20
Em uma EBSERH, para seu devido 
funcionamento, deve ter algumas diretorias 
que serão direcionadas de acordo com 
a sua competência, como a Diretoria de 
Administração e Infraestrutura, a Diretoria de 
Gestão de Pessoas, dentre outras. No que se 
refere ao que compete à Diretoria de Gestão 
de Pessoas, assinale a alternativa correta.

(A) Compete planejar, implementar e controlar as 
políticas e diretrizes de gestão orçamentária, 
financeira e contábil no âmbito da Sede 
da EBSERH, das filiais e das unidades 
descentralizadas.

(B) Compete propor e gerir a Política de Gestão de 
Pessoas da EBSERH, em articulação com as 
demais Diretorias e órgãos de assessoramento 
da Presidência, de acordo com as necessidades 
da Empresa.

(C) Compete planejar, implementar e controlar as 
políticas e diretrizes de gestão administrativa, 
patrimonial e de infraestrutura no âmbito da Sede 
da EBSERH, filiais e unidades descentralizadas.

(D) Compete implementar, monitorar, avaliar e 
aperfeiçoar as características e a execução do 
Plano Estratégico de Tecnologia da Informação 
(PETI) e do Plano Diretor de Tecnologia da 
Informação (PDTI) na EBSERH, de acordo com 
o planejamento institucional.

(E) Compete alinhar as ações de atenção à saúde 
coordenadas pela EBSERH às políticas e 
diretrizes dos Ministérios da Educação e da 
Saúde.
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L E G I S L A Ç Ã O  A P L I C A D A  A O  S U S

QUESTÃO 21
A Lei que dispõe sobre a participação da 
comunidade na gestão do Sistema Único de 
Saúde (SUS) é 

(A) a Lei n.º 8.142, de 28 de dezembro de 1990.
(B) a Lei n.º 10.406, de 10 de janeiro de 2002.
(C) a Lei n.º 5.869, de 11 de janeiro de 1973.
(D) a Lei n.º 8.080, de 19 de dezembro de 1990.
(E) o Decreto-Lei nº 2.848, de 7 de dezembro de 

1940.

QUESTÃO 22
Acerca da Ordem Social, de acordo com 
a Constituição Federal brasileira, de 05 de 
outubro de 1988, é correto afirmar que

(A) a seguridade social compreende um conjunto 
integrado de ações de iniciativa exclusiva dos 
Poderes Públicos.

(B) a seguridade social será financiada por toda a 
sociedade, de forma direta e indireta, nos termos 
da lei, mediante recursos provenientes dos 
orçamentos da União, dos Estados, do Distrito 
Federal e dos Municípios e de contribuições 
sociais.

(C) a saúde é direito de todos e dever de cada 
cidadão.

(D) não são de relevância pública as ações e serviços 
de saúde.

(E) a assistência à saúde é exclusiva do Poder 
Público.

QUESTÃO 23
A Constituição Federal brasileira, de 05 de 
outubro de 1988, declara que a saúde é direito 
de todos e dever 

(A) do particular.
(B) da escola.
(C) dos planos de saúde.
(D) do Estado.
(E) das empresas.

QUESTÃO 24
Conforme dispõe o art. 28 da Lei nº 8.080, de 
19 de setembro de 1990, os cargos e funções 
de chefia, direção e assessoramento, no 
âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS), só 
poderão ser exercidos

(A) em regime de tempo integral.
(B) em regime de tempo parcial de 04 (quatro) horas.
(C) em escala de 24 (vinte e quatro) horas por 48 

(quarenta e oito) horas.
(D) sem ter horário determinado, por tratar-se de 

cargo de confiança.
(E) em regime de tempo parcial de 06 (seis) horas.

QUESTÃO 25
De acordo com o Decreto Federal nº 7.508, 
de 28 de junho de 2011, o acesso universal 
e igualitário à assistência farmacêutica 
pressupõe

(A) não estar o usuário assistido por ações e serviços 
de saúde do SUS.

(B) ter o medicamento sido prescrito por qualquer 
pessoa.

(C) estar a prescrição em conformidade com a 
RENAME e os Protocolos Clínicos e Diretrizes 
Terapêuticas ou com a relação específica 
complementar estadual, distrital ou municipal de 
medicamentos.

(D) não ter a dispensação ocorrido em unidades 
indicadas pela direção do SUS.

(E) estar o usuário assistido por ações e serviços de 
saúde particular.
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C O N H E C I M E N T O S  E S P E C Í F I C O S

QUESTÃO 26
De acordo com o Maastricht IV (2012), assinale 
a alternativa correta.

(A) H pylori apresenta forte relação com a gravidade 
dos sintomas, recorrência e eficácia do 
tratamento de doença do refluxo gastroesofágico 
(DRGE).

(B) Há uma forte associação entre H pylori e 
adenocarcinoma esofágico.

(C) Infecção por H pylori está associada à redução 
do risco de úlceras gastroduodenais não 
complicadas em usuários de anti-inflamatórios 
não-esteroidais (AINE’s).

(D) Tratamento a longo prazo com inibidores de 
bomba de prótons (IBP) em pacientes com H 
pylori-positivo está associado ao desenvolvimento 
de gastrite predominante de corpo.

(E) Não há associação entre H pylori e anemia 
ferropriva, assim como púrpura trombocitopênica 
idiopática e deficiência de vitamina B12.

QUESTÃO 27
Jovem, 16 anos com quadro de diarreia 
líquida, sem sangue ou muco, associado 
à emagrecimento de 4 kg em 5 meses. 
Antecedentes de atopia (sinusopatia crônica/
alergia a determinados corantes/asma 
intermitente e sem crise de broncoespasmo 
recente). Parasitológico de fezes: negativo 
para patógenos. Glicemia capilar: 89 mg/
dL. EDA evidenciou: pangastrite edematosa 
leve e segunda porção duodenal com 
serrilhamento superficial em mucosa e 
diminuição das pregas circulares. Qual é o 
provável diagnóstico?

(A) Diarreia infecciosa.
(B) Diabetes mellitus tipo 1.
(C) Doença celíaca.
(D) Doença de Chagas.
(E) Síndrome do Intestino Irritável.

QUESTÃO 28
Na doença de Crohn, qual é o local mais 
frequentemente acometido?

(A) Região ileocecal.
(B) Reto.
(C) Cólon transverso.
(D) Transição retossigmoide.
(E) Região gastroduodenal.

QUESTÃO 29
Paciente admitido no Pronto-Socorro com 
quadro de hematêmese e melena, instável 
hemodinamicamente. EDA revelou úlcera 
ativa em antro com sangramento ativo “em 
babação”. Qual é a classificação de Forrest?

(A) Ia.
(B) Ib
(C) Ic
(D) IIa
(E) IIb 

QUESTÃO 30
Os guidelines recomendam o rastreamento 
de câncer colorretal (CCR) em pessoas sem 
doenças ou antecedentes familiares a partir 
de

(A) 45 anos.
(B) 50 anos.
(C) 55 anos.
(D) 60 anos.
(E) 40 anos.

QUESTÃO 31
Paciente idoso, morador em casa de repouso 
há anos, realizou tratamento para Pneumonia 
Comunitária Grave com ceftriaxone e 
azitromicina em um hospital terciário 
referência. Há 10 dias, apresenta-se com 
quadro de diarreia aquosa com eliminação 
de muco, sem sangue, associado à febre 
baixa. Após realização de colonoscopia, foi 
evidenciada colite por Clostridium difficile. 
Assinale a alternativa correta em relação ao 
tratamento recomendável com antibióticos.

(A) Meropenem.
(B) Metronidazol ou vancomicina.
(C) Sulfametoxazol-trimetropim.
(D) Amoxacilina.
(E) Gentamicina ou levofloxacino.

QUESTÃO 32
São achados endoscópicos de esofagite 
eosinofílica, EXCETO

(A) estenose.
(B) formações anelares no esôfago.
(C) erosões lineares longitudinais.
(D) placas brancas (microabscessos de eosinófilos).
(E) anel de Schatzki.
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QUESTÃO 33
Em pacientes com neoplasia gástrica 
avançada com componente ulcerado, qual 
é o melhor local para realização de biópsias 
endoscópicas?

(A) Tecido necrótico recoberto por pus.
(B) Borda externa da lesão ulcerada.
(C) Área adjacente à lesão.
(D) Fundo da úlcera.
(E) Borda interna da lesão ulcerada.

QUESTÃO 34
Em relação ao uso de anticoagulantes 
e antitrombóticos em procedimentos 
terapêuticos, assinale a alternativa correta.

(A) Varfarina: inibe os fatores dependentes de 
vitamina K, e deve ser suspenso 7 dias 
previamente ao procedimento, independente do 
INR (tempo de protrombina).

(B) Rivaroxaban (Xarelto): inibição direta do fator Xa. 
Deve ser suspenso pelo menos 24 horas antes 
do procedimento, em pacientes com função 
renal normal.

(C) Dabigatran (Pradaxa): inibição direta da trombina. 
Não há necessidade da suspensão previamente 
a procedimentos endoscópicos.

(D) Heparina de baixo peso molecular (Enoxaparina): 
ativação da antitrombina. Deve ser suspenso 12 
horas antes do procedimento.

(E) AAS (aspirina): inibidor da ciclo-oxigenase. Deve 
ser suspenso pelo menos 14 dias previamente 
ao procedimento endoscópico.

QUESTÃO 35
Segundo a Classificação de Paris para lesões 
neoplásicas superficiais do estômago, lesão 
neoplásica superficial não-polipoide plana 
corresponde ao tipo

(A) O-Ip.
(B) O-IIc.
(C) O-IIa.
(D) O-Is.
(E) O-IIb.

QUESTÃO 36
Assinale a alternativa correta em relação 
ao uso de saneantes, reprocessamento dos 
aparelhos endoscópicos e seus acessórios.

(A) O ortoftaldeido junto com o glutaraldeido são 
atualmente os únicos desinfectantes disponíveis 
no mercado que podem ser utilizados em 
endoscópios.

(B) A desinfecção de alto nível, diferentemente da 
esterilização, permite a eliminação de todos os 
micro-organismos, inclusive micobactérias.

(C) De acordo com a classificação de Artigos (segundo 
o risco e o potencial de contaminação), existem 
apenas artigos críticos e semi-críticos, devendo 
ambos serem submetidos à desinfecção.

(D) Para estocagem de materiais, algumas regras 
devem ser consideradas, como possuir local 
adequado para armazenagem, de forma que 
não haja risco de recontaminação, e checagem 
cuidadosa de prazos de validade.

(E) As alças de polipectomias endoscópicas são 
consideradas materiais tipo crítico.

QUESTÃO 37
Dentre os fatores de risco listados a seguir, 
qual é o principal (mais frequentemente) 
relacionado à pancreatite aguda pós-
CPRE (colangiopancreatografia retrógrada 
endoscópica)?

(A) Uso de pré-corte.
(B) Dificuldade de canulação.
(C) Injeção de contraste.
(D) Idade (jovens).
(E) Coledocolitíase.

QUESTÃO 38
Após realizar uma colonoscopia para 
screening de câncer colorretal, foram 
evidenciadas duas lesões adenomatosas, 
sendo uma delas adenoma tubular de baixo 
grau (5 mm) e outra adenoma viloso (7mm), 
retirados durante o exame. Assinale a 
alternativa correta em relação ao adequado 
seguimento do caso.

(A) Nova colonoscopia em 1 ano.
(B) Nova colonoscopia a cada 5 anos.
(C) Nova colonoscopia em 6 meses.
(D) Nova colonoscopia em 3 anos.
(E) Não há indicação de realização de nova 

colonoscopia.
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QUESTÃO 39
Um câncer gástrico avançado classificado 
como Bormmann IV apresenta qual 
característica?

(A) Lesão polipoide ou vegetante, bem delimitada.
(B) Lesão difusamente infiltrativa, não se notando o 

limite entre o tumor e a mucosa normal.
(C) Lesão ulcerada bem delimitada, de bordas 

elevadas e sem infiltração.
(D) Lesão polipoide ou vegetante, de limites pouco 

precisos.
(E) Lesão ulcerada, infiltrativa em parte ou em todas 

as suas bordas.

QUESTÃO 40
São critérios expandidos (Gotoda et al) para 
tratamento endoscópico do câncer gástrico 
precoce, EXCETO

(A) Ca intramucoso.
(B) ser bem diferenciado, sem invasão linfática, 

menor que 3 cm, independente de sinais de 
úlcera.

(C) Ca submucosa com extensão até 1000 μm.
(D) ser indiferenciado, sem invasão linfática, menor 

que 2 cm, sem sinais de úlcera.
(E) ser bem diferenciado, sem invasão linfática, sem 

sinais de úlcera, independente do tamanho da 
lesão.

QUESTÃO 41
São condições associadas à doença celíaca, 
EXCETO 

(A) osteoporose.
(B) doenças malignas (adenocarcinoma de intestino 

delgado/carcinoma de células escamosas do 
esôfago).

(C) doenças autoimunes (diabetes mellitus tipo 1/
síndrome de Sjogren).

(D) dermatite herpetiforme.
(E) esteato-hepatite não alcoólica.

QUESTÃO 42
Em relação à classificação de Yano (2008) 
proposta para lesões vasculares, assinale a 
alternativa correta.

(A) Lesões tipo 1 são arteriais e tipo 2 venosas.
(B) Dieulafoy é classificada como tipo 2.
(C) Esta classificação é útil na definição quanto 

à origem arterial ou venosa,  porém sem valor 
quanto à decisão de conduta terapêutica.

(D) Lesão tipo 2a: eritema puntiforme (<1mm) sem 
porejamento.

(E) Lesões classificadas como tipo 1 devem ser 
tratadas com clips hemostáticos ou até mesmo 
cirurgia.

QUESTÃO 43
Dentre as alternativas a seguir, uma 
contraindicação absoluta à realização do 
exame de cápsula endoscópica é

(A) a gestação.
(B) a gastroparesia.
(C) a presença de marca-passo.
(D) o divertículo de Zenker.
(E) a doença diverticular colônica.

QUESTÃO 44
De acordo com o Projeto Diretrizes 
desenvolvido pela SOBED (2010) com relação 
ao diagnóstico e conduta em pacientes com 
Metaplasia Intestinal (MI) Gástrica, assinale a 
alternativa correta.

(A) Não há indicação de seguimento em pacientes 
com displasia, visto que apenas uma minoria 
destes pacientes irão desenvolver neoplasia.

(B) A erradicação do H. Pylori não traz benefícios em 
pacientes com MI extensa.

(C) A presença de displasia na endoscopia inicial 
indica a necessidade de seguimento destes 
pacientes, devido ao risco de surgimento de 
neoplasia nos primeiros dois anos após o 
diagnóstico.

(D) Cromoendoscopia não tem valor no 
reconhecimento de áreas com MI.

(E) MI, por não ser considerada lesão pré-neoplásica, 
nunca deverá realizar seguimento endoscópico, 
independente se houver displasia presente ou 
não.

QUESTÃO 45
Quais são as duas causas mais comuns 
de hemorragia digestiva baixa (HDB) com 
comprometimento hemodinâmico?

(A) Divertículo e intestino delgado.
(B) Colite e neoplasia.
(C) Ectasia vascular e colite.
(D) Ectasia vascular e Hemorragia Digestiva Alta 

(HDA).
(E) Divertículo e ectasia vascular.

QUESTÃO 46
Assinale a alternativa correta.

(A) Existem várias opções medicamentosas no 
tratamento de Síndrome do Intestino Irritável 
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(SII) com foco na sensibilidade visceral, como o 
pinavério e a mebeverina.

(B) A SII predomina em homens jovens e atinge 
prevalência de até 30% em determinadas 
populações.

(C) É comum haver muco ou sangue nas fezes de 
pacientes com SII.

(D) Não há tratamento medicamentoso para SII, 
exceto a reeducação alimentar.

(E) Normalmente a conduta é cirúrgica frente a 
casos com diagnóstico confirmado de SII.

QUESTÃO 47
Em relação à antibioticoterapia profilática em 
exames de endoscopia digestiva, assinale a 
alternativa correta.

(A) Obstrução biliar sem colangite submetida a 
CPRE com drenagem completa: não indicada.

(B) Prolapso de válvula mitral submetido a EDA 
diagnóstico para prevenção de endocardite 
infecciosa: indicada.

(C) Lesão subepitelial gástrica (leiomioma) submetida 
a ultrassom endoscópico com biópsias: indicada.

(D) Pseudocisto pancreático com comunicação para 
ducto submetido a CPRE: não indicada.

(E) Coleção pancreática sem comunicação para 
ducto submetido à drenagem transmural 
ecoguiada: não indicada.

QUESTÃO 48
Qual das alternativas a seguir  é considerada 
uma emergência endoscópica, não urgência?

(A) Objetos estranhos no esôfago não pontiagudos e 
sem obstrução completa.

(B) Moeda na câmara gástrica.
(C) Bateria impactada no esôfago médio.
(D) Ímãs com alcance endoscópico.
(E) Impactação alimentar esofágica em pacientes 

sem obstrução completa.

QUESTÃO 49
De acordo com o grau de displasia no Esôfago 
de Barrett (EB), assinale a alternativa com 
intervalo de vigilância adequado.

(A) Baixo grau – confirmado com segundo 
patologista: 2 anos.

(B) Displasia ausente (após realização de 2 EDA em 
12 meses): 6 meses.

(C) Baixo grau – confirmado com segundo 
patologista: 6 meses.

(D) Alto grau – confirmado com segundo patologista: 
12 meses.

(E) Alto grau – confirmado com segundo patologista: 

desconsiderar vigilância endoscópica ou 
tratamento endoscópico, indicar tratamento 
cirúrgico.

QUESTÃO 50
De acordo com os corantes utilizados para 
cromoscopia em exames endoscópicos, 
assinale a alternativa correta.

(A) Lugol é considerado um corante absorvível, com 
seu uso restrito a pacientes com Esôfago de 
Barrett.

(B) Lugol é considerado um corante de contraste.
(C) Índigo Carmin é considerado um corante de 

contraste, permitindo o realce de irregularidade 
em mucosa, inclusive neoplasias gástricas 
precoces.

(D) O azul de metileno, muito utilizado para realização 
de tatuagem endoscópica, permanece visível no 
local de aplicação por pelo menos 15 anos.

(E) O lugol, considerado um corante de absorção, 
auxilia na melhor definição das margens e 
extensão da lesão,  porém não direciona para a 
realização de biópsias endoscópicas em áreas 
suspeitas.




