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CADERNO DE QUESTOES

PROGRAMA COM PRE-REQUISITO
ENDOSCOPIA DIGESTIVA (area de atuacéao)

DATA: 16/02/2020

HORARIO: das 08 as 10 horas

LEIA AS INSTRUCOES E AGUARDE AUTOFSIZA(;AO PARA ABRIR O
CADERNO DE QUESTOES

= Verifigue se este CADERNO contém um total de 25 (vinte e cinco) questdes do tipo multipla escolha, com 5
(cinco) opgOes de respostas, das quais, apenas uma é correta. Se nao estiver completo, solicite ao fiscal de
sala outro Caderno de Provas. Nao seréo aceitas reclamagdes posteriores.

= O candidato ndo podera entregar o caderno de questfes antes de decorridos 60 (sessenta) minutos do inicio
da prova, ressalvados os casos de emergéncia médica.

= As respostas devem ser marcadas, obrigatoriamente, no cartdo-resposta, utilizando caneta esferogréfica,
tinta preta ou azul, escrita grossa.

= Ao concluir a prova, o candidato tera que devolver o cartdo-resposta devidamente ASSINADO e o caderno
de questdes. A ndo devolugéo de qualquer um deles implicara na eliminacdo do candidato.
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Processo Seletivo Simplificado PRM — Edital 02/2020 — Programa com Pré-Requisito: Endoscopia Digestiva (area de atuacao)

Sao caracteristicas da Doenca de Crohn, EXCETO:

(A) Pode acometer toda a parede intestinal, da mucosa a serosa.
(B) O acometimento da mucosa é continuo.

(C) O granuloma nao caseoso pode ser encontrado.

(D) A boca pode apresentar lesdes inflamatorias.

(E) A presenca de doenca perianal é frequente.

A anti-interleucina L12/23 atualmente aprovada no Brasil para o tratamento de Doenca Inflamatéria Intestinal
é:

(A) Infliximabe (D) Ustequinumabe
(B) Vedolizumabe (E) Certolizumabe
(C) Adalimumabe

O marcador soroldgico que, quando isoladamente elevado, indica vacinacao prévia para HBV é:

(A) HBsAg (D) Anti-HBs
(B) Anti-HBe (E) HBeAg
(C) Anti-HBc

O marcador soroldgico que indica replicagéo viral do HBV é:

(A) HBsAg (D) Anti-HBs
(B) Anti-HBe (E) HBeAg
(C) Anti-HBc

A condicdo clinica mais frequentemente associada a doenga renal em pacientes com hepatite C é:

(A) Necrose tubular aguda.

(B) Glomerulonefrite segmentar e focal.
(C) Trombose de veias renais.

(D) Obstrugéo ureteral.

(E) Crioglobulinemia.

Sao anticorpos Uteis no diagnostico de hepatite autoimune, EXCETO:

(A) Anti-musculo liso.

(B) Anti-transglutaminase.
(C) Anti-LKM1.

(D) Anti-citosol.

(E) Anti-nucleo.

Mulher de 19 anos refere queixas de pirose e regurgitacdo, duas a trés vezes por semana, iniciadas ha cerca
de 6 meses. A paciente nega perda ponderal, hematémese, melena ou histérico familiar de cancer do trato
gastrointestinal. A conduta mais adequada para esta paciente é:

(A) Teste terapéutico com inibidor da bomba de prétons.
(B) Endoscopia digestiva alta com teste de uréase.

(C) pHmetria esofagica de 24 horas.

(D) Manometria esofégica de alta resolucéo.

(E) Confeccéo cirargica de vélvula antirrefluxo.

Dentre as op¢des abaixo, o tratamento mais adequado para um paciente com esofagite eosinofilica é:
(A) Albendazol e Secnidazol. (D) Infliximabe.

(B) Montelucaste. (E) Omalizumabe.
(C) Budesonida topica.
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A causa mais comum de pancreatite aguda é:

(A) Ingestdo excessiva de alcool. (D) Fibrose cistica.
(B) Hipertrigliceridemia. (E) Litiase biliar.
(C) Péancreas divisum.

A causa mais comum de pancreatite cronica é:

(A) Ingestdo excessiva de alcool. (D) Fibrose cistica.
(B) Hipertrigliceridemia. (E) Litiase biliar.
(C) Pancreas divisum.

Endoscopia digestiva alta realizada em paciente de 50 anos com queixa de dor epigastrica revela lesédo
ulcerada, bem delimitada, com bordas elevadas, em incisura angularis. A classificacéo correta desta leséo é:

(A) Borrmann | (D) Borrmann IV
(B) Borrmann i (E) BorrmannV
(C) Borrmann llI

Colonoscopia realizada em paciente com doenca de Crohn, previamente submetido a colectomia direita e
confeccao de anastomose ileo-coldnica, revela ulcerac¢do de cerca de 0,8 cm em anastomose ileo-coldnica. A
classificacé@o correta dos achados deste exame é:

(A) Rutgeerts iO (D) Rutgeerts i3
(B) Rutgeerts il (E) Rutgeerts i4
(C) Rutgeerts i2

S&o indicacdes de ecoendoscopia, EXCETO:

(A) Exérese de lesdo polipoide gastrica.
(B) Puncéo de lesdo cistica pancreética.
(C) Biopsia de lesdo submucosa géstrica.
(D) Avaliagdo de nddulos pancreéticos.
(E) Avaliacéo de dilata¢&@o de colédoco.

A situagéo clinica em que ocorre disfagia, ferropenia e a presengca de membrana esofagica é:

(A) Sindrome de Boerhaave.

(B) Sindrome de Mallory-Weiss.
(C) Sindrome de Wallenberg.

(D) Sindrome de CREST.

(E) Sindrome de Plummer-Vinson.

Séo fatores de risco para cancer de eséfago, EXCETO:

(A) Helicobacter pylori. (D) Esobfago de Barrett.
(B) Tabagismao. (E) Acalasia.
(C) Tilose.

Para ser definido como cancer géastrico precoce, a invasao neoplasica nao deve ultrapassar a:

(A) Mucosa. (D) Muscular prépria.
(B) Muscular da mucosa. (E) Serosa.
(C) Submucosa.

Sao contraindica¢Bes para a cirurgia bariatrica, EXCETO:

(A) Limitacao intelectual significativa.

(B) Transtorno psiquiatrico ndo controlado.

(C) Diabetes mellitus insulinodependente.

(D) Hipertenséao portal com varizes gastroesofagicas.
(E) Insuficiéncia cardiaca grave.
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Paciente refere queixa de botdes hemorroidarios que saem para fora do anus, mas que retornam para dentro
com auxilio de manobras manuais. A classificacéo correta da doenca hemorroidaria deste paciente é:

(A)
(B)
©

Grau l. (D) Grau IV.
Grau ll. (E) Grau V.
Grau lll.

Sao situagOes clinicas associadas ao cancer colorretal, EXCETO:

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Sindrome de Lynch.
Sindorme de Peutz-Jeghers.
Sindrome de Cowden.
Sindrome de Zollinger-Ellison.
Sindrome de Gardner.

Das situacdes clinicas abaixo, a contraindicacdo absoluta para a realizacao de colonoscopia é:

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Megacolon téxico.

Diverticulite aguda.

Plaguetas abaixo de 100 mil/mm3.
Hipertenséo arterial.
Enteroanastomose prévia.

Sao manifesta¢des cutaneas das doengas inflamatorias intestinais, EXCETO:

(A)
(B)
(©
(D)
(E)

Pioderma Gangrenoso.

Crohn metastatico.

Hidradenite supurativa.
Sindrome de Stevens-Johnson.
Eritema nodoso.

Em relac@o a microbiota intestinal, a associacdo INCORRETA entre o filo e género é:

(A)
(B)
(©
(D)
(E)

Firmicutes — Lactobacillus
Proteobacteria — Salmonella
Actinobacteria — Bifidobacterium
Proteobacteria — Faecalibacterium
Firmicutes — Clostridium

A doenca causada pela mutagéo do gene que codifica a proteina ATP7B é a:

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Doencga de Wilson

Doencga de Von Hippel-Lindau
Doencga de Huntington
Doenca de Kawasaki

Doenca de Behget

A situagéo clinica que pode estar associada ao uso de anti-TNF alfa é:

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Diabetes Mellitus tipo II.

Tuberculose pulmonar.
Leucoencefalopatia multifocal progressiva.
Esclerose multipla.

Cancer colorretal.

A definicdo correta da Sindrome de Mirizzi é:

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Dilatacdo da vesicula biliar provocada por leséo neoplasica em cabec¢a do pancreas.

Fistula entre a via biliar e estbmago ou duodeno provocada por Ulcera péptica.

Compresséo extrinseca do colédoco provocada por calculo impactado no infundibulo da vesicula.
Diarreia cronica provocada por supercrescimento bacteriano em alca cega.

Febre, dor em hipogéastrio e ictericia provocada por obstru¢do aguda via biliar.
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