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Abra este Caderno, guando o Fiscal de Sala autorizar o inicio da Prova.

Observe se o0 Caderno esta completo. Ele devera conter 50 (cinquenta) questdes objetivas de multipla
escolha com 05 (cinco) alternativas cada, sendo 10 (dez) de Conhecimentos da Lingua Portuguesa,
10 (dez) de Conhecimentos do Sistema Unico de Satde — SUS e 30 (trinta) de Conhecimentos
Especificos da Especialidade Médica de op¢édo do candidato.

»  Se o Caderno estiver incompleto ou com algum defeito grafico que lhe cause dividas, informe,
imediatamente, ao Fiscal.

» Uma vez dada a ordem de inicio da Prova, preencha, nos espagos apropriados, o seu Nome
completo, o Numero do seu Documento de Identidade, a Unidade da Federagdo e o Numero de
Inscricéo.

»  Para registrar as alternativas escolhidas nas questes objetivas de multipla escolha, vocé recebera
um Cartdo-Resposta de Leitura Otica. Verifique se o Nimero de Inscricdo impresso no Cartdo
coincide com o seu Numero de Inscrigdo.

» As bolhas constantes do Cartdo-Resposta devem ser preenchidas totalmente, com caneta
esferografica azul ou preta.

»  Preenchido o Cartdo-Resposta, entregue-o ao Fiscal e deixe a sala em siléncio.
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CONHECIMENTOS DA LINGUA PORTUGUESA

Texto | para as questdes de 01 a 06

A atual sociedade tecnoldgica

A sociedade tecnoldgica pode ser o sistema do futuro, mas ainda nédo chegou; pode desenvolver-se do que ja
existe e provavelmente assim acontecera, a menos que um ndmero suficiente de pessoas veja 0 perigo e reoriente nosso
curso. Para fazé-lo, é necessario compreender mais detalhadamente o funcionamento do atual sistema tecnolégico e o
efeito que ele tem sobre o homem.

Esse sistema é programado por dois principios que orientam os esforcos e 0s pensamentos de todos os que
trabalham nele: o primeiro principio é a maxima de que algo deve ser feito porque é tecnicamente possivel fazé-lo. Se é
possivel fabricar armas nucleares, elas devem ser fabricadas, ainda que possam destruir-nos a todos. Se é possivel ir a
Lua ou aos planetas, tem-se de fazé-lo, mesmo que seja a custa de muitas necessidades insatisfeitas aqui na Terra. Esse
principio representa a negacao de todos os valores que a tradi¢cdo humanista desenvolveu. Essa tradicao dizia que algo
deveria ser feito porque é necessario ao homem, ao seu crescimento, alegria e razdo, porque é belo, bom e verdadeiro.
Uma vez aceito esse principio de que algo deveria ser feito porque é tecnicamente viavel, todos os outros valores sdo
destronados, e o desenvolvimento tecnolégico passa a ser a base da Etica.

O segundo principio é o da eficiéncia e produgdo méximas. Quanto mais produzimos do que quer que
produzimos, tanto melhor. O éxito da economia do pais € medido pela elevagdo de sua producéo total. O mesmo se da
com o sucesso da companhia. O crescimento da economia € visualizado em termos de producdo cada vez maior, e
ainda néo hé visdo alguma do limite em que a producdo deveria ser estabilizada. N&o € apenas a producdo industrial
que € governada pelo principio da aceleragdo ilimitada. O sistema educacional tem 0 mesmo critério: quanto maior o
namero de diplomados no curso superior, tanto melhor. O mesmo acontece nos esportes: todo novo recorde é encarado
como progresso. Se todos os esforcos séo orientados para fazer mais, a qualidade da vida perde toda a importancia e
as atividades que outrora eram um meio passam a ser um fim.

Qual é o efeito desse tipo de organizagdo sobre o homem? Ela reduz o homem a um apéndice da maquina,
governado pelo seu ritmo e exigéncia. Ela o transforma no “Homo Consumens”, o consumidor total, cuja Unica meta é
ter mais e usar mais. Essa sociedade produz muitas coisas inlteis €, no mesmo grau, muita gente inGtil. O homem,
como um dente de engrenagem da maquina de producdo, torna-se uma coisa e deixa de ser humano. Ele passa seu
tempo fazendo coisas nas quais ndo esta interessado, com pessoas nas quais ndo esta interessado, produzindo coisas
nas quais ndo esta interessado. E, quando ndo estd produzindo, estd consumindo. Ele é o eterno lactente de boca
aberta, “absorvendo” sem esfor¢o e sem atividade anterior, tudo o que a inddstria que impede e ao, mesmo tempo,
produz o tédio Ihe impinge — cigarros, bebidas, filmes, televiséo, esportes, conferéncias —, limitado unicamente pelo
que ele pode dar-se ao luxo de ter. Mas a induUstria que evita o tédio, isto é, a inddstria que vende engenhocas — a
indlstria automobilistica, a industria cinematografica, a televisdo etc. — s6 pode impedir que o tédio se torne
consciente. Com efeito, ela aumenta o tédio da mesma forma que uma bebida salobra, tomada para matar a sede,
aumenta a sede.

Um sintoma da atracdo pelo puramente mecanico é a crescente popularidade, entre alguns cientistas e o
publico, da ideia de que sera possivel construir computadores que ndo diferem do homem em pensamento, sentimento
ou qualquer outro aspecto do funcionamento. Parece-me que o problema principal néo é a possibilidade da construcéo
do computador homem; é, antes, saber por que a ideia esta se tornando tdo popular num periodo histérico em que
nada parece mais importante do que transformar o homem atual em um ser mais racional, harmonioso e amante da
paz.

A possibilidade de que podemos construir robds que se parecem com homens pertence ao futuro. Mas o presente
j& nos mostra homens que agem como rob6s. Quando a maioria dos homens for como robds, entdo, na verdade, ndo

havera problemas de se construir robds que se parecam com homens.
Erich Fromm®. A Revolugio da Esperanca. 3. ed. Rio de Janeiro: Zahar, 1977.

01.

A)

B)
C)

D)

E) é preciso enfatizar a sociedade tecnoldgica, unindo-a a uma proposta de reptdio a construgdo do homem como “dente de

De acordo com a opinido do autor do texto, ¢ CORRETO afirmar que

a atual sociedade tecnolégica pode ser o melhor sistema do futuro porque, aos poucos, 0 homem deixa sua Vvisdo
sentimental e investe em tudo o que é necessario e possivel: fabricar armas nucleares, ir a lua, aos planetas, enfim

preocupar-se com o progresso.

a tradicdo humanista deixou a sociedade mais fragil, pois o que importa é o segundo principio, ou seja, a eficiéncia e

producdo maximas.

0 mais viavel para a atual sociedade tecnologica é a aceleragdo ilimitada da producéo, fator que evidencia o éxito da

economia do pais. Assim nascera o melhor: computadores que nao diferem do homem.

se a produgdo industrial for governada pelo principio da aceleragdo ilimitada, trara consequéncias positivas para setores

como educacao, esportes; logo sera bom para todos. Vale ter mais e usar mais.

engrenagem da maquina de produgdo.”

*Erich Fromm (23/03/1900 — 18/03/1980) foi um psicanalista, filésofo e sociélogo alemao.
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02. Todo texto argumentativo é construido com base na apresentacdo e defesa de pontos de vista. Segundo o autor do
texto, a sociedade tecnoldgica

A) é imprescindivel, em qualquer curso, ao homem, pois representa a esperanca de um mundo mais evoluido cientifica,
econbmica e humanamente.

B) precisa ser estimulada cada vez mais, por ser necessario ao homem ir a Lua, conhecer os planetas, ser o “Homo Consumes”.

C) propicia o crescimento, a alegria, a razdo de ser da humanidade, desde que principios do funcionamento da sociedade
humanista sejam respeitados.

D) permite-nos visualizar o grau de evolugédo saudavel da humanidade desde que as pessoas funcionem como um apéndice da
maquina.

E) nunca se desumanizara, caso haja producdo ilimitada. Economia, educagao e esportes em crescimento acelerado funcionam
como indicativos de uma necessidade de sempre se fazer mais.

03. O autor faz referéncia ao homem como um “eterno lactente de boca aberta”, porque para ele o homem

A) é décil como um lactente.

B) chora quando tem tudo, pois quer sempre 0 maximo, embora seja sempre equilibrado.
C) precisa querer mais do que sempre quis.

D) quer menos do que necessita, é ingénuo para evitar o tédio.

E) perdeu o foco no que tange a questdo do que é preciso ser absorvido.

04. Com base na leitura do texto I, analise as considerages a seguir:

I.  Na passagem “Ela 0 transforma no “Homo Consumens...”, (4° paragrafo), os termos destacados tém para
referentes respectivamente “exigéncia” e “ritmo”.

Il.  Em “Ele ¢é o eterno lactente (...), (4° paragrafo)”, o termo destacado exerce a mesma fungdo sintatica que os termos
“humano” e “coisa” em “O homem (...) torna-se uma “coisa e deixa de ser humano”, (4° paragrafo). Ja os verbos
“€” e “torna-se” funcionam como verbos de ligacgao.

I11. Na passagem, “A possibilidade de que podemos construir robds que se parecem com homens...”, (6° paragrafo), as
duas ocorréncias do “QUE” indicam tratar-se de pronomes relativos, e o segundo “QUE” exerce funcdo sintatica
de sujeito.

IV. Em “(...) e ainda ndo hd visdo alguma do limite...”, (3° paragrafo), se o verbo destacado fosse “existir”, o termo
“visdo” seria o sujeito, o que ndo ocorre com o verbo haver.

V. Na passagem , “Com efeito, ele aumenta o tédio da mesma forma que um bebida salobra (...), aumenta a sede”, (4°
paragrafo), a expressao destacada exprime estado de certeza.

Estdo CORRETAS somente
AlleV. B) llle V. C)lLllelV. D)II, IVeV. E)IL lleV.

05. De acordo com a norma culta padrao, analise as consideracdes a seguir:

I.  Em “Parece-me que o problema principal (...) é, antes, saber “por que” a ideia estd se tornando...”, (5° paragrafo),
o termo “por que” foi usado de forma incorreta. Trata-se de conjungdo, logo deveria ser “porque”.

Il. Na passagem “Mas a industria que evita o tédio, isto €, a industria que vende...”, (4° paragrafo), a acentuagdo
grafica nas palavras “industria” e “tédio” se justifica pela mesma regra.

I11. Em “Quando a maioria dos homens for como robds, entdo, na verdade, ndo havera problemas de se construir (...)”,
(6° paragrafo), a 22 e a 32 virgulas isolam uma expressao adverbial.

IV. Em “(...) ndo haverd problemas de se construir...”, (6° paragrafo), o verbo destacado é impessoal.

V. Na passagem “A possibilidade de que podemos construir robds que se parecem com homens pertence ao futuro”,
(6° paragrafo), o verbo destacado deveria estar no plural, e a oragdo “que se parecem com homens” deveria estar
entre virgulas.

Estdo CORRETAS
A) todas, exceto a V. B) I, Il e IV, apenas. C) I, Il e 1V, apenas. D) Il e V, apenas. E) Il e IV, apenas.

06. Analise as consideracdes abaixo:

I.  Na passagem “Esse principio representa a negacdo de todos os valores que a tradi¢do humanista desenvolveu”, (2°
paréagrafo), observa-se um processo de interlocucao entre o texto e as ideias externas, ou seja, tem-se uma espécie
de intertextualidade.

I1. Em “Ele (o homem) passa seu tempo fazendo coisas nas quais ndo esta interessado”, (4° paragrafo), a preposi¢ao
usada antes do pronome relativo desobedece ao padrdo culto da lingua.
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I1l. Na frase “A possibilidade de que podemos construir robos (...)”, (6° paragrafo), o termo “que” néo pode vir regido
de preposicéo, pois contraria as normas de regéncia nominal.

IV. Em “O éxito da economia do pais é medido pela elevagdo de sua producdo total”, (3° paragrafo), tem-se voz
passiva.

V. Em “Se é possivel fabricar armas nucleares, elas devem ser fabricadas”, (2° paragrafo), ha, entre as ora¢des, uma
relacdo de causa e efeito.

Pode-se concluir que estdo CORRETAS
A) I, IV eV, apenas. B) I, Il e V, apenas. C) I, Il e 111, apenas. D) Il e IV, apenas. E) todas, exceto a I.

Texto Il para responder a questéo 07

PAPA NUNCA TEVE CELULAR E NAO SABE
USAR COMPUTADOR, DIZ JORNALISTA

como
VOSSA SANTIDADE Nao € \
PRETENDE M RNIZAR A VERPADE, VEJA \
IG6REIA SE NAO CONHECE MEL GADGET...
AS NOYAS TECNCLOGIASZ TMPRIME =

ENQUANTO EU
ESCREVO! £

Disponivel: HTTP://humortadela.com.br

07. Analise as consideracdes feitas com base no propdsito comunicativo do texto.

I. O chargista mostra-se muito preocupado com a atual sociedade tecnoldgica, pois o dominio dela garantird a
competéncia do Papa e o progresso da Igreja.

Il.  S6 com o dominio das novas tecnologias, poder-se-a humanizar a Igreja, uma vez que a comunicacdo se tornara
mais eficaz.

I11. O chargista ironiza com o fato de o dominio das novas tecnologias ser imprescindivel as mudangas da Igreja e
garantir a competéncia do Papa.

IV. A justificativa do Papa acentua o humor da tira, pois revela também uma preocupagdo sem fundamento para
solucionar problemas da Igreja.

V. Tanto a preocupacéo do jornalista quanto a do 1° falante revelam um sintoma bastante comum com relacdo ao
puramente tecnolégico como definidor para o sucesso do mundo.

Estdo CORRETAS

A) 111, IV e V, apenas.

B) I, 1l e 1V, apenas. D) I e I, apenas.

C) Il e 1V, apenas. E) todas, exceto a Il.

08. Com relacéo as flexdes nominais e verbais, analise as consideracdes a seguir e assinale a CORRETA de acordo com
a norma culta da lingua.

A) Muitos cidadbes creem que a modernizagdo provém de acordos técnico-cientificos.

B) Nos altares-mor rezam-se muitas ave-marias, salve-rainhas e pai-nossos.

C) Houveram muitas solenidades civicos-religiosas.

D) Alguns populares também nao descreem de que os bem-estares dependem do dominio cientifico no que diz respeito as
novas tecnologias.

E) Os males ndo se remedeam com avancados projetos de guardidos.


http://humortadela.com.br/

Leia a tira a seguir para responder a questéo 09.

FIRATAS DO |IETE

LAERTE. Piratas do Tieté. Folha de S.Paulo, Sao Paulo,22jul.2002.

09. Ha, na tira, desobediéncia ao padrdo culto da lingua no que diz respeito a concordancia nominal. Assinale a
alternativa INCORRETA no que diz respeito a concordancia verbo-nominal.

A) Sabe-se que bastantes individuos acreditam na maxima de que muitas coisas, hoje, deve ser feito pelo éxito da economia do
pais. Eles ndo estdo so.

B) O éxito da economia do pais € medido pela elevagdo de suas producdes totais. Ndo se sabe se menos pessoas acreditam
nessa afirmagcéo.

C) Muitas pessoas estdo meio desorientadas com relacdo a atual sociedade tecnoldgica.

D) Armas nucleares 0 mais poderosas possivel tém sido fabricadas e bastantes homens percebem o perigo.

E) Alegria € necessario ao homem, pois alguns de nés somos agitados, infelizes.

Leia o Texto IV a seguir, de Caetano Veloso e responda a quest&o 10.

Pipoca Moderna

E era nada de nem noite de negro ndo

E era né de nunca mais

E era noite de né nunca de nada mais

E era nem de negro nao

Porém parece que hagolpes de pé, de pé, de pdo
De parecer poder

(E era ndo de nada nem)

Pipoca ali, aqui, pipoca além

Desanoitece a manha

Tudo mudou.

10. Analise as consideracdes feitas e assinale o comentario INCORRETO.

A) Na passagem “(...) h&golpes de pé,/de pé, de pao (...)”, existe uma expressio ambigua.

B) A repeti¢do do fonema oclusivo /p/ sugere aspereza, dureza, conflito, considerando-se o prop6sito comunicativo do texto.

C) Com o verso “Desanoitece a manha”, aponta-se um novo rumo para 0s acontecimentos sugeridos pelo autor.

D) O operador argumentativo “porém”, (5° verso), com sua carga semantica de concluso, divide o texto em dois momentos. O
cromatismo explorado pelo autor tambhém acentua essa divisdo no que tange a realidade social.

E) O recurso sonoro criado pela repeticdo de fonemas como /d/, /n/ e /p/ aponta para a construcdo de um campo semantico
negativo, escuro.

CONHECIMENTOS DO SUS

11. Sobre a Norma Operacional de Assisténcia a Satde (NOAS) de 2002, municipio que apresente papel de referéncia
para outros municipios em qualquer nivel de atengdo é denominado de

A) Municipio Sede.

B) Unidade territorial de qualificacdo na assisténcia a saude.
C) Municipio Polo.

D) Municipio Piloto.

E) Territdrio.



12. Sobre as caracteristicas do Sistema de Vigilancia, analise as afirmativas abaixo:

I.  Os sistemas de vigilancia apresentam trés componentes, a saber: coleta de dados, anélise e ampla distribui¢do das
informacdes analisadas a todos os que dela necessitem tomar conhecimento.

Il.  Os sistemas de vigilancia de especificos eventos adversos a salde incluem o acompanhamento dos respectivos
programas de controle com o objetivo de avaliar o impacto dele decorrente.

I1l. Sédo Uteis para a identificacdo de fatores de risco e das populag@es vulneraveis a exposicdo ao risco, de forma a
tornar mais efetivas as medidas de controle.

Esta(do) CORRETA(S) a(s) afirmativa(s)
A) |, apenas. B) 11, apenas. C) l e ll, apenas. D) I e 1ll, apenas. E)I, 1lelll

13. Sobre o art. 198 da Constituicdo Federal de 1988, referente as diretrizes das acdes e dos servicos publicos de salde
que constituem um sistema Unico, assinale V para as afirmativas Verdadeiras ou F para as Falsas.

() Acentralizagdo com diregdo Unica, em cada esfera de Governo é uma das diretrizes do Sistema Unico.

() O atendimento integral, com prioridade para as atividades preventivas, sem prejuizo dos servigos assistenciais é
umas das diretrizes do Sistema Unico.

( ) E vedada a participacio da comunidade de acordo com as diretrizes do Sistema Unico.

( ) O Sistema Unico de Salde sera financiado, nos termos do art. 195, com recursos do orcamento da seguridade
social, da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, além de outras fontes.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia CORRETA.
A)F-F-F-F B)V-V-F-F C)V-V-V-F D)F-V-F-V EYF-F-V-V
14. Pode-se definir vigilancia como a observacao continua da distribuicdo, tendéncia e incidéncia de agravos, mediante

a coleta sistematica, consolidacdo e avaliacdo de informes de morbidade e mortalidade. Sobre as caracteristicas
bésicas da vigilancia em salude, analise os itens abaixo:

. Intervencdo sobre problemas de saude (danos, riscos e/ou determinantes)
Il.  Enfase em problemas que requerem atencéo e acompanhamentos continuos
I11. Operacionaliza¢io do contexto de risco

IVV. Articulagdo de a¢Bes promocionais e curativas

V. Atuagdo universal

Estdo CORRETOS
A) 1, 11, 1l e IV, apenas. B) I e Il, apenas. C) I, Il e V, apenas. D) Il e IV, apenas. E)LIL L IVeV.

15. De acordo com a Norma Operacional Basica do SUS de 1996 (NOB-SUS/96), a Comissdo Intergestores Tripartite
(CIT) é composta, paritariamente, por representagdo

A) do Ministério da Saude (MS), do Conselho Nacional de Secretarios Estaduais de Saide (CONASS) e do Conselho Nacional
de Secretarios Municipais de Saude (CONASEMS).

B) do Ministério da Saude (MS), da Conferéncia Estadual de Salide (CES), da Comissao Intergestores Transitoria (CITr).

C) dos intermediadores do governo, prestadores de servi¢os conveniados ao SUS e profissionais de salde.

D) dos prestadores de servigos conveniados ao SUS; profissionais de saude liberais e usuarios representantes dos Conselhos.

E) do Fundo Nacional de Satude (FNS); Conselho Local de Salude (CLS) e Conferéncia Nacional de Salude (CNS).

16. NAO é uma situacéo de risco a ser observada pelo Agente Comunitario de Satde:

A) Gestantes com pressdo arterial controlada.

B) Bebés que nascem com baixo peso (menos de 2500Kg).
C) Criancas desnutridas.

D) Bebés que ndo sdo amamentados no peito.

E) Gestantes menores de 18 anos.

17. Envelhecer deve ser com salde, de forma ativa, livre de qualquer tipo de dependéncia funcional. Com base nessa
afirmacdo, é correto afirmar que faz parte das diretrizes da Politica Nacional da Pessoa ldosa, EXCETO:

A) Promocgdo do envelhecimento ativa e saudavel.

B) Atencdo integral, integrada a salde da pessoa idosa.

C) Estimulo as ag0es intersetoriais, visando & integralidade da atencéo.

D) Provimento de recursos capazes de assegurar qualidade da atencdo a salde da pessoa idosa.
E) Promover a territorializacdo das comunidades.



18. O Programa de Saude da Familia foi idealizado para aproximar os servigos de satde da populagéo, gerando uma
quantidade significativa de dados. Marque a alternativa que indica CORRETAMENTE o sistema especial que foi
criado para gerenciar os dados coletados.

A) SIAB B) SOMASUS C) SINAM D) SINCA E) SISNATAL

19. Sobre os objetivos do modelo de Saude da Familia, segundo o Ministério da Salde, analise os itens abaixo:

. Prestar assisténcia integral continua, com resolutividade e boa qualidade, as pessoas que a procurem em demanda
espontanea.

Il. Intervir sobre os fatores de risco aos quais a populacdo esta exposta.

I11. Estimular a organizacdo do controle social.

IV. Garantir o atendimento de urgéncia e emergéncia aos moradores da regiao.

Estdo CORRETOS
AL LI e V. B) I, el C)lell D) llelil. E)lelll.

20. O Ministério da Saude elegeu a Estratégia Satude da Familia (ESF) para a reorganizacdo da aten¢do bésica no pais.
Sobre essa estratégia, ¢ CORRETO afirmar que

A) desenvolve, exclusivamente, acdes programaticas, de acordo com a fase do ciclo de vida das pessoas.
B) é um servico paralelo as demais unidades basicas de saide e dos municipios.

C) é responsavel pela assisténcia curativa, apenas, de pessoas em situacgao de risco.

D) prioriza agbes de promogao, protecdo e recuperacdo da sadde individual e familiar.

E) encaminha o usudrio aos servigos de alta complexidade e assisténcia hospitalar.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS DA ESPECIALIDADE

21. No que se refere ao tratamento da hepatite C, segundo o Protocolo Clinico e as Diretrizes Terapéuticas para
Hepatite Viral C e Coinfecgdes do Ministério da Saude de 2013, assinale a alternativa INCORRETA.

A) A terapia tripla com inibidores de protease+ Ribavirina + Interferon peguilhado esta indicada para todos os pacientes com
infecgdo cronica pelo virus da hepatite c, fibrose hepatica avangada (Metavir F3 ou F4), doenga hepética compensada
(escore Child-Pugh classe A) e sem histdrico de descompensagao prévia.

B) Pacientes com manifestacdes extra-hepaticas clinicamente significativas, com possibilidade de pior evolugdo clinica, podem
ser considerados para o tratamento com inibidores de protease, independentemente do resultado da bidpsia, que é
facultativa para esses pacientes.

C) Deverdo ser adequadamente avaliados quanto a presenca de possiveis fatores preditores de descompensacdo hepaética,
infecgBes graves e oObito durante o tratamento com inibidores de protease os pacientes com ldade > 65 anos, Diabetes
melittus, Plaquetopenia (< 100.000/mm3), Hipoalbuminemia (< 3,5 g/dL), Atividade da protrombina (RNI elevado) e
Escore de Meld > 10.

D) O HCV-RNA recomendado para diagnostico e monitoramento da infec¢do pelo virus da hepatite ¢ é quantitativo e devera
ser realizado pela técnica de PCR “em tempo real”, com limite inferior de detecgdo <25 Ul/mL.

E) Os resultados das amostras que determinam a interrup¢do imediata do tratamento com inibidores de protease sdo HCV-
RNA > 1.000 Ul/mL na semana 4 ou 12 com o uso do Telaprevir e 0 HCV-RNA > 100 Ul/mL na semana 12 ou detectavel
na semana 24 com o uso do Boceprevir.

22. Em relagéo ao seguimento de pacientes com cancer colorretal tratado com intencdo curativa (estadio I, 11 ou IllI),
recomenda(m)-se

A) consultas médicas regulares a cada 3-6 meses nos primeiros 3 anos e a cada 6 meses até o0 quinto ano.

B) dosagem sérica do CEA de 3/3 meses nos primeiros trés anos, apds o término do tratamento, para doentes tratados no
estagio | ou Il.

C) tomografia computadorizada do térax e do abddémen anual nos primeiros trés anos. A tomografia da pelve é recomendada
para doentes com céncer retal que receberam radioterapia.

D) realizar a colonoscopia pelo menos um ano apos a cirurgia e, se normal, repetir a intervalos de 3 anos. Se anormal, repetir
em um ano.

E) Retossigmoidoscopia flexivel anual por 5 anos, para doentes com cancer de reto no estadio | e II.



23. Em relagéo ao cancer colorretal, ¢ INCORRETO afirmar que

A) de uma maneira geral, o aparecimento dos sintomas e quadro clinico estdo relacionados ao tamanho e a localizagdo do
tumor.

B) os métodos de rastreamento dos tumores colorretais incluem a pesquisa de sangue oculto nas fezes ou a
retossigmoidoscopia.

C) o diagnostico de cancer de cdlon é estabelecido pelo exame hidtopatoldgico de espécime tumoral, obtido por meio da
colonoscopia ou do exame de pega cirlirgica.

D) a radioterapia ndo é recomendada rotineiramente, no tratamento p6s-operatorio de doentes com cancer de c6lon.

E) de acordo com o Ministério da Saude, a tomografia de emissao de positrons (PET-CT) nédo é indicada para detecgdo de
metastase hepatica exclusiva potencialmente ressecavel de cancer colorretal.

24. No que se refere ao tratamento da hepatite B, segundo o Protocolo Clinico e as Diretrizes Terapéuticas para o
Tratamento da Hepatite Viral Crénica B e Coinfeccfes do Ministério da Salde de 2011, assinale a alternativa
CORRETA.

A) Nos pacientes HBeAg reagentes, a soroconversao para anti-HBe é um desfecho satisfatorio, por estar associado a um
melhor progndstico. Nos HBeAg reagentes que ndo obtém soroconversdo e nos HBeAg ndo reagentes, a manutencdo da
supressdo do HBV-DNA ndo é o desejavel.

B) Os resultados a serem obtidos nos pacientes HBsAg e HBeAg reagentes sdo a normalizacdo da ALT, a negativacdo do
HBeAg, a soroconversio para anti-HBe, a negativacéo ou reducéo do HBV-DNA abaixo de 10* cépias/ml ou 2.000 Ul/ml
e, se possivel, a negativacdo do HBsAg com ou sem soroconversao para o anti-HBs.

C) Para os HBeAg ndo reagentes e anti-HBe reagentes — mutagdo no pré-core/core-promoter — os desfechos sdo a
normalizacdo da ALT, a negativacdo ou reducdo do HBVDNA abaixo de 10° cépias/ml ou 200 Ul/ml, e, se possivel, a
negativacdo do HBsAg com ou sem soroconversdo para o anti-HBs.

D) Nos pacientes cirrdticos, a reducdo da carga viral e o desaparecimento do HBeAg, tanto induzido pelo tratamento quanto
espontaneamente, associam-se a um maior risco de descompensagéo.

E) A fase de portador inativo é caracterizada por niveis elevados de replicagdo viral, normalizacdo das transaminases e,
habitualmente, soroconversdo HBeAg/anti-HBe.

25. Em relagdo aos critérios de urgéncia na indicacdo do transplante hepético, segundo a Portaria n? 1.160, de 29 de
maio de 2006, que modifica os critérios de distribuicdo de figado de doadores cadaveres para transplante,
implantando o critério de gravidade de estado clinico do paciente, marque a alternativa INCORRETA.

A) Nao-funcionamento primério do enxerto notificado a Centrais de Notificagdo, Captacdo e Distribuicdo de Orgéos
(CNCDO) em até 7 dias, ap0s a data do transplante. Essa classificagdo podera ser prorrogada por mais 7 dias. Caso ndo
ocorra o transplante dentro desses prazos, o paciente perde a condi¢do de urgéncia e permanece com o Ultimo valor de
MELD, observando-se a periodicidade do exame.

B) Trombose de artéria hepética notificada a Centrais de Notificacdo, Captagio e Distribuicdo de Orgdos (CNCDO) em até
sete dias, ap0s a data do transplante. Essa classificagdo poderad ser prorrogada por mais sete dias. Caso ndo ocorra 0
transplante dentro desses prazos, o paciente mantém a condigdo de urgéncia.

C) Insuficiéncia hepéatica aguda grave.

D) Pacientes anepéticos por trauma.

E) Pacientes anepaticos por ndo funcionamento primério do enxerto.

26. Em relagdo a Doenca Hepatica Gordurosa Ndo Alcodlica (DHGNA), assinale a op¢do CORRETA.

A) A DHGNA ¢ caracterizada como uma condi¢do clinica multifatorial e de amplo espectro que inclui a esteatose e esteato-
hepatite e sem evolugao para cirrose hepatica e para carcinoma hepatocelular.

B) A bidpsia hepatica € um instrumento indispensavel ao diagnostico da DHGNA.

C) E mais frequente a associacdo da DHGNA com o virus da hepatite ¢ do gendtipo 1.

D) Séo considerados como principais fatores preditivos de progressdo para as formas mais graves da DHGNA a idade >40-50
anos, etnia (mais frequente em hispénicos), associacdo com a sindrome metabélica, elevados indices de resisténcia
insulinica e maior grau de esteatose na bidpsia.

E) A cirurgia bariatrica é o tratamento especifico para DHGNA.

27. Em relagdo a Doenca Hepatica Alcodlica, assinale a alternativa INCORRETA.

A) A hepatopatia alcodlica é provocada por uso abusivo e prolongado de etanol, ndo necessariamente ligada a dependéncia ao
etanol, mas relacionada a outros fatores predisponentes, genéticos e ambientais.

B) A esteatose hepatica induzida pelo etanol é uma das primeiras lesdes a se desenvolver nos hepatdcitos.

C) Embora ainda discutivel, a soma de evidéncias sugere que corticoides devam ser usados em todos os casos confirmados de
hepatopatia alcodlica.

D) A apoptose dos hepatdcitos é uma importante lesdo na hepatopatia alcoolica.

E) A abstinéncia em qualquer fase da doenca modifica, drasticamente, o prognéstico da hepatopatia alcodlica.
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28. Quando ha suspeita de refluxo gastroesofagico, o melhor método para detectar microaspiragdes pulmonares é por
meio de

A) Radiografia contrastada es6fago-estdbmago-duodeno.
B) Cintilografia.

C) Manometria esofagica.

D) Medida do pH esoféagico.

E) Endoscopia digestiva alta.

29. Sobre as pancreatites cronicas, assinale a alternativa INCORRETA.

A) A maioria dos casos de pancreatite cronica em nosso meio é de etiologia alcodlica.

B) O tabagismo acelera a evolugéo da pancreatite cronica e facilita o aparecimento do cancer de pancreas.

C) Na pancreatite cronica, o tratamento cirdrgico é indicado nas complicagdes, como o derrame pleural, a necrose infectada, 0s
abscessos, fistulas pancreaticas, hemorragia digestiva, pseudocistos pancreaticos complicados, exceto na ascite.

D) O tratamento endoscOpico proposto no tratamento das pancreatites cronicas estd indicado, principalmente, em crises
dolorosas recidivantes, colestases e derrames cavitarios.

E) O tratamento cirrgico deve buscar controlar a dor, corrigir a obstrugdo canalicular, erradicar a doencga do trato biliar e
retornar as enzimas ao tubo digestivo.

30. Em relagéo a pancreatite aguda, assinale a alternativa INCORRETA.

A) A necrose pancreéatica corresponde a uma area focal ou difusa de parénquima pancreatico ndo viadvel associado a necrose
gordurosa peripancreética, e o padrdo ouro para sua identificagdo é a tomografia computadorizada com contraste oral e
Venoso.

B) Na gravidez a pancreatite aguda se associa a calculose biliar, hipertrigliceridemia, alcoolismo e hepatite virus B.

C) O abscesso pancreatico surge trés a quatro semanas apds a pancreatite aguda; €, muitas vezes, detectado na TAC, e a
confirmagdo do diagnéstico faz-se por aspiracdo percutanea por agulha.

D) Os sinais precoces de prognéstico devem ser analisados no 1° dia e dentro de 48 horas de hospitalizacdo e incluem os
critérios Ranson e pontos APACHE-II.

E) Nos casos de pancreatite grave, com um estado de hipermetabolismo/catabolismo, em que se espera uma evolucéo
prolongada, torna-se imprescindivel o suporte nutricional precoce.

31. Em relagéo a cirrose hepética, ¢ INCORRETO afirmar que

A) 0s pacientes com cirrose hepatica compensada e sem varizes a endoscopia devem ser rastreados endoscopicamente, a cada 2
-3 anos.

B) cirrose descompensada (Child B / C), cirrose alcodlica, presenca de sinais de cor vermelha na superficie das varizes a
endoscopia sdo os principais fatores associados a progressdo das varizes de pequeno para grosso calibre.

C) ao paciente com varizes de médio/grosso calibre que nunca sangrou, apresentando sinais de cor vermelha na superficie,
varizes ou Child B/C est4 indicado o uso de betabloqueadores ou o tratamento endoscopico para prevencdo do primeiro
sangramento.

D) paciente com varizes de pequeno calibre que nunca sangrou, com sinais de cor vermelha na superficie da variz ou Child
B/C néo estd indicado o uso de betabloqueadores para prevencao do primeiro sangramento.

E) a mortalidade por sangramento varicoso oscila entre 20 a 40% em 6 semanas, podendo chegar a 70% no Child-Pugh C.

32. Sobre a esquistossomose mansonica, assinale a afirmativa INCORRETA.

A) A resposta inflamatéria na pele a penetracdo dos miracidios se caracteriza clinicamente, por micropapulas eritematosas e
pruriginosas, semelhantes a picadas de inseto e eczema de contato, podendo durar até 5 dias ap6s a infeccao.

B) A principal lesdo patogénica da esquistossomose é a reacdo granulomatosa em torno do ovo, e a fibrose é um mecanismo de
defesa do organismo para impedir a disseminacao dos antigenos ovulares.

C) A forma hepatoesplénica descompensada caracteriza-se por diminuicdo acentuada do estado funcional do figado, e essa
descompensagdo relaciona-se a agdo de varios fatores, tais como os surtos de hemorragia digestiva e consequente isquemia
hepatica.

D) O diagnostico da forma aguda toxémica € feito pelo quadro clinico associado a presenga de ovos nas fezes e leucocitose
com intensa eosinofilia > 1000 eosinéfilos /mmg.

E) A forma hepatoesplénica ocorre em individuos com carga parasitaria elevada, sujeitos a reinfecgdes frequentes e com
resposta imune acentuada, ndo ocorrendo a imunomodulago.

33. Ulceras colénicas e granulomas no estudo histopatolégico da mucosa podem estar presentes nas seguintes doencas:

A) Doenga de Crohn, colite isquémica, colite medicamentosa.

B) Tuberculose intestinal, colite medicamentosa, colite por radiacéo.
C) Colite por radiago, colite medicamentosa, sarcoidose.

D) Doenga de Crohn, tuberculose intestinal, sarcoidose.

E) Colite colagena, Doenca de Crohn, colite isquémica.



34. Paciente do sexo masculino, 23 anos evolui ha 6 meses com diarreia, dores abdominais do tipo célica, febre e perda
de peso. Entero-tomografia evidencia espessamento de paredes de ileo terminal, ceco e c6lon ascendente + aumento
de linfonodos intra-abdominais. Quais as hipoteses diagnésticas mais provaveis ?

A) Adenocarcinoma de intestino delgado, sarcoidose, colite linfocitica.

B) Colite linfocitica, tuberculose intestinal, linfoma intestinal.

C) Adenocarcinoma de intestino delgado, Doenca de Whipple, colite colagena.
D) Doenca de Crohn, adenocarcinoma de intestino delgado, Doenca de Whipple.
E) Doenga de Crohn, tuberculose intestinal, linfoma intestinal.

35. Em relagéo ao cancer gastrico, assinale a alternativa INCORRETA.

A) A tomografia computadorizada do abdémen total e térax com contraste oral e venoso deve ser realizada para definir o
estadiamento e planejar o tratamento.

B) A associagdo com gastrite atrofica crnica, metaplasia intestinal da mucosa géastrica, gastrite hipertrofica gigante séo fatores
de risco conhecidos.

C) O adenocarcinoma tipo difuso de Lauren apresenta padréo infiltrativo, com extensdo submucosa e metastase tardia.

D) O adenocarcinoma tipo difuso de Lauren acomete mais mulheres em idade jovem e de tipo sanguineo A.

E) O adenocarcinoma tipo intestinal acomete mais homens, em especial idosos e evolui de lesGes pré-malignas.

36. No Cancer gastrico(CaG), é INCORRETO afirmar que

A) o0 exame de endoscopia é 0 método de escolha no diagndstico do CaG, sendo a acuracia superior a 90% quando retirados 4
fragmentos da lesé&o.

B) marcadores tumorais, como CA 72-4, CA 19-9 ou CEA, sdo associados a doencga extensa e de pior progndstico.

C) o progndstico do Cag é desfavoravel ja nos estagios iniciais com acometimento linfonodal, exceto do cancer inicial, em que
o tratamento cirtrgico pode atingir 90% de cura em 5 anos.

D) o diagnostico do CaG é feito geralmente, a partir de uma queixa clinica relacionada a sintoma do trato digestivo alto, mas
pode cursar assintomatico, inclusive na fase avancada, j& com metéstases

E) o prognostico e o tratamento do CaG sdo definidos apenas pela localizagdo e pelo estadiamento do tumor e ndo, pelo
ntmero de linfonodos ressecados e acometidos.

37. No cancer colorretal, ¢ INCORRETO afirmar que

A) o adenocarcinoma de colon pode ser categorizado em trés graus de diferenciacio: bem diferenciado (grau I),
moderadamente diferenciado (grau Il) e mal diferenciado (grau I11).

B) dieta rica em gorduras saturadas, pobre em fibras e a idade >50anos séo fatores de risco para o cancer colorretal.

C) a historia familiar de cancer colorretal ou de pélipos adenomatosos é um dos mais importantes fatores de risco para o cancer
colorretal.

D) a quimioterapia adjuvante esta indicada para doentes com cancer colorretal no estagio Il e, excepcionalmente, no estagio
I, a critério médico.

E) a polipose adenomatosa familiar (FAP) e o cancer colorretal hereditario sem polipose (HNPCC) ndo sdo as principais
sindromes hereditérias do cancer colorretal.

38. Em relagdo a forma hepatoesplénica da esquistossomose, é INCORRETO afirmar que

A) o aumento do lobo esquerdo e a atrofia do lobo direito resultam do aumento do fluxo esplénico, que tende a se dirigir para o
lobo esquerdo hepatico.

B) com a evolugdo da doenca, formam-se grossas faixas de fibrose que partem dos ramos principais da veia porta e se dirigem
a periferia do figado, poupando a vesicula biliar e a capsula hepética.

C) com o desenvolvimento da hipertensdo porta, ocorre congestdo venosa e dilatacdo intraesplénica, com fibrose dos cordbes
esplénicos (fase esclerocongestiva).

D) as progressivas alteracdes vasculares intra-hepéticas assim como a associa¢do de uma hepatite viral e o alcoolismo podem
ser responsaveis pela descompensacao dessa forma.

E) a esplenomegalia no inicio da doenga resulta da hiperplasia das células do sistema reticulo-endotelial, justificando a
regressdo do bago apds tratamento especifico.

39. Na Hipertensdo Porta (HP), ¢ INCORRETO afirmar que

A) as varizes de estfago estdo presentes em 30 a 40 % dos pacientes com cirrose compensada e até 60% daqueles com doenca
descompensada

B) as principais causas de hipertensao porta pré-hepatica sdo a trombose de veia porta e veia esplénica.

C) Na HP pré-hepatica, a pressao portal estd aumentada, mas a pressao da veia supra-hepatica ocluida e a pressdo da veia
supra-hepatica livre estdo normais.

D) na HP intra-hepética pré-sinusoidal, a pressdo portal esta aumentada, mas a pressdo da veia supra-hepatica ocluida e a
pressdo da veia supra-hepatica livre estdo normais.

E) na HP intra-hepatica sinusoidal, a pressdo portal estd aumentada, e a pressdo da veia supra-hepatica ocluida estd normal,
mas a pressao da veia supra-hepatica livre estd aumentada.
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40. Na cirrose hepatica, ¢ INCORRETO afirmar que

A) se caracteriza pela fibrose, necrose, infiltrado inflamatério, presenca de nddulos de regeneracdo e desarranjo na arquitetura
lobular ou acinar hepatica.

B) o desenvolvimento de ascite em cirréticos determina um progndstico ruim, e a mortalidade é, aproximadamente, de 40% em
1 ano e 50% ao final de 2 anos.

C) drogas anti-inflamatérias ndo esteroidais sdo contraindicadas em pacientes com ascite devido ao risco elevado de
desenvolver a retencdo de sddio, hiponatremia e insuficiéncia renal

D) na sindrome hepatorrenal tipo 1, caracteriza-se pela creatinina sérica >2,5mg/dl e clearence de creatinina >40mL/min.

E) na sindrome hepatorrenal tipo 2, caracteriza-se pela creatinina sérica entre 1,5 a 2,5mg/dl e clearence de creatinina 20 a
40mL/min.

41. Em relacdo ao Carcinoma Hepatocelular (CHC), ¢ INCORRETO afirmar que

A) pacientes com doenca irressecavel ou comorbidades que limitem a possibilidade de cirurgia séo tratados com finalidade
paliativa por quimioterapia regional, embolizacdo da artéria hepatica, injecdo percutdnea de etanol, ablacdo por
radiofrequéncia, crioterapia ou quimioterapia sistémica.

B) a dosagem da alfa-fetoproteina (AFP) é de baixa sensibilidade para o diagndstico presuntivo do hepatocarcinoma entre
pacientes com lesdo inicial (n6dulos menores que 2 cm) e de baixa especificidade entre doentes com hepatite crénica B ou
C.

C) o rastreamento do hepatocarcinoma é recomendado em pacientes com cirrose Child-Pugh A ou B, em cirrético Child-Pugh
C em lista de transplante hepatico e pacientes néo cirréticos com hepatite C com fibrose hepética F3.

D) tomografia computadorizada do térax e tomografia computadorizada ou ressonancia magnética do abdome e pelve séo
recomendadas para a avaliacdo da extensdo da doenca.

E) o diagnéstico de hepatocarcinoma em figado cirrético pode ser firmado, se dois métodos de imagem mostrarem nédulo >2
cm com presenca de hipervascularizagdo arterial e auséncia de clareamento na fase portal e tardia.

42. No tratamento do Carcinoma Hepatocelular(CHC), é INCORRETO afirmar que

A) esta indicada a resseccdo hepatica para pacientes Child-Pugh A, com CHC Unico e sem hipertenséo porta.

B) transplante hepatico é considerado a primeira linha de opcdo para pacientes com tumor Unico de até 5 cm ou até trés
tumores de até 3 cm, sem invaséo vascular e sem doenca neoplésica extra-hepatica.

C) pacientes com doenca irressecavel ou comorbidades que limitem a possibilidade de cirurgia sdo tratados com finalidade
paliativa por quimioterapia regional, ligadura ou embolizacdo da artéria hepética, injecao percuténea de etanol, ablacdo por
radiofrequéncia, crioterapia ou quimioterapia sistémica.

D) a ablagdo por radiofrequéncia esta indicada para lesdo tumoral de até 10 cm, distante de 6rgdos vizinhos (vesicula biliar,
estdmago e cdlon), da capsula hepatica e de ramos da veia hepatica e veia porta.

E) a quimioembolizacéo est4 contraindicada nos pacientes Child-Pugh C.

43. Qual o agente cuja hepatotoxidade NAO é aumentada pelo efeito do etanol?

A) Aflotoxina B
B) Isoniazida D) Acetominofeno
C) Cocaina E) N-acetilcistina

44. No que se refere as contraindicacGes relativas ao transplante hepatico, assinale a alternativa CORRETA.

A) Trombose extensa do leito esplenomesentérico.
B) Morte cerebral.

C) Alterac@es psiquiatricas graves.

D) Doenca arterial coronariana sintomatica.

E) Trombose de veia porta.

45. Segundo as recomendac8es do Protocolo Clinico e as Diretrizes Terapéuticas para Hepatite Viral C e Coinfeccoes
do Ministério da Saude de 2011 no que se refere a indicacdo de tratamento da hepatite C nos pacientes submetidos
ao transplante hepatico, assinale a alternativa INCORRETA.

A) HCV-RNA positivo (detectavel) e evidéncia de hepatite crénica C com fibrose > F1 (METAVIR) e seus correspondentes
(SBP >2 e ISHAK > 2) ou atividade inflamatoria > A3 (METAVIR) e seus correspondentes (SBP e ISHAK > 2).

B) Pacientes com hepatite colestatica fibrosante.

C) O esquema recomendado para tratamento dos pacientes portadores de hepatite cronica C pds-transplante hepatico,
dependendo do gendtipo, € a associacdo de PEG-IFN e Ribavirina durante 24 a 48 semanas.

D) Na presenca de um quadro de rejeicéo, o tratamento no pds-transplante hepatico devera ser contraindicado.

E) Pacientes infectados com genotipos virais 1, 4 ou 5 e boa adesao ao tratamento que s6 apresentarem a negativagdo do HCV-
RNA na 24? semana poderdo ter o tratamento prolongado para 72 semanas.
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46. Com relagdo a Coinfeccdo HCV/HBYV, assinale a alternativa CORRETA segundo o Protocolo Clinico e as Diretrizes
Terapéuticas para Hepatite Viral C e Coinfec¢bes do Ministério da Satde de 2011.

A) Nos pacientes coinfectados HCV/HBYV, é recomendado o tratamento da hepatite cronica C, de acordo com o status do
HBeAg e o grau de fibrose hepatica.

B) Nos pacientes coinfectados HCV/HBV com HBeAg reagente, o tratamento deve ser realizado com PEG-IFN associado a
Ribavirina durante 24 semanas, independente do genétipo do virus da hepatite c.

C) Nos pacientes co-infectados HCV/HBV com HBeAg ndo reagente com HBV-DNA > 10.000 cépias/mL (ou >
2.000UI/mL), deve-se considerar a associagdo de um inibidor da transcriptase reversa (ITRN), seja tenofovir ou entecavir,
ao esquema de PEG-IFN combinado a Ribavirina.

D) Concluindo-se o tratamento com PEG-IFN e Ribavirina, o inibidor da transcriptase reversa (ITRN) devera ser suspenso.

E) Todos as alternativas s&o corretas.

47. Paciente do sexo feminino, 42 anos, gesta 4 para 4, partos normais, sendo o primeiro parto a férceps. Natural e
procedente de zona urbana do Recife, queixa-se de constipacao intestinal ha cerca de 18 anos; 01 evacuacéo a cada 5
dias, de fezes endurecidas. Refere sensacdo de evacuacdo incompleta, de fezes em cibalos e, por vezes, efetua
manobras manuais de auxilio. Traz colonoscopia normal de 1 ano atras e provas de dosagem de TSH e PTH
normais. Quais 0s exames mais indicados para prosseguimento da investigacdo?

A) Nova colonoscopia, transito coldnico, sorologia para doenca de Chagas.

B) Sorologia para doenga de Chagas, retossigmoidoscopia, manometria anorretal.
C) Defecografia, transito colénico, nova colonoscopia.

D) Sorologia para Doenca de Chagas, transito intestinal, manometria anorretal.
E) Tréansito coldnico, manometria anorretal, defecografia.

48. O que se espera encontrar no estudo histopatoldgico da bidpsia coldnica de um paciente portador de RCUI?

A) Pobreza de células caliciformes, fissuras, infiltrado inflamatério focal.

B) Abscessos de cripta, fissuras, pobreza de células caliciformes.

C) Pobreza de células caliciformes, abscessos de cripta, ramificacfes de criptas.
D) Fissuras, criptite, infiltrado inflamatorio focal.

E) Granulomas, abscessos de criptas, ramificacdes de criptas.

49. Assinale a alternativa que contém, respectivamente, a associagdo CORRETA entre o tipo de diarreia e 0 agente.

A) Diarreia secretéria e MANITOL.

B) Diarreia osmotica e E coli enterotoxinogénica.
C) Diarreia secretéria e lactose.

D) Diarreia osmética e tumor neuroendécrino.

E) Diarreia osmética e hidroxido de magnésio.

50. Séo testes soroldgicos de alta sensibilidade e especificidade para Doenga Celiaca:

A) Antigliadina, Antitransglutaminase
B) Antigliadina, Antiendomisio

C) P —anca, Antiendomisio

D) Anti endomisio, Antitransglutaminase
E) Ha trés respostas corretas.
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