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RIBEIRAO PRETO

CONCURSO PUBLICO
EDITAL HCRP N.° 28/2025

MEDICO I, NA AREA DE GASTROENTEROLOGIA CLINICA, PARA ATUAR

NA DIVISAO DE CIRURGIA DIGESTIVA, NOS SERVICOS DE CIRURGIA E

ENDOSCOPIA DO SISTEMA DIGESTIVO, PAREDE ABDOMINAL E BACO,
CIRURGIA HEPATICA E TRANSPLANTE GASTROINTESTINAL

PROVA OBJETIVA / DISSERTATIVA
ATENCAO:

Antes de iniciar a leitura desta prova, verifique se as questbes estdo numeradas

de 01 a 20. Caso contrario, solicite ao fiscal um novo caderno.

INSTRUCOES

1. As questdes numeradas de 01 a 10 sdo de multipla escolha que vocé devera
responder no Cartdo de Respostas, com caneta tinta azul ou preta.

— Somente serdo consideradas as respostas assinaladas no cartdo de
Respostas;

— Vide aforma correta de preenchimento:

| @ @ @ |

— Assinar o cartdo de respostas.

2. As questdes numeradas de 11 a 20 sdo dissertativas que vocé devera responder no
proprio caderno, com caneta tinta azul ou preta.

— Preencher onde solicitado no caderno de prova seu numero de inscri¢cédo e
R.G;

— Na&o assinar e/ou rubricar o caderno de prova.

Antes de responder, leia com atenc¢édo o enunciado de cada questéo.
A duracao da prova sera de 2:30 horas e ndo havera tempo adicional.
Lembre-se que o tempo esta cronometrado.

Durante a prova o telefone celular devera ser desligado.

Antes de sair da sala deverd assinar a lista de presenca.

© N o g bk~ W

Conforme previsto no Edital os dois ultimos candidatos deverdo permanecer na sala
até o término da prova.

9. No final da prova vocé devera devolver o caderno de questdes e o cartdo resposta.
A néo devolugdo importara na anulagéo de sua prova.

10. O resultado néo sera fornecido por telefone, apenas no site www.hcrp.usp.br.

Boa Prova!

CRH, 11/06/2025
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1.

3.

4.

QUESTOES DE MULTIPLA ESCOLHA
NOCOES DE ADMINISTRACAO PUBLICA

Analise as definicdes abaixo e responda:

Dentro dos principios que pautam a Administracdo Publica, o principio que da
visibilidade e transparéncia as acodes praticadas pelos agentes publicos € o da
publicidade.

A prescricdo ninguém sera obrigado a fazer ou deixar fazer sendo em virtude
de lei vai ao encontro do principio da moralidade.

a) Apenas a definicao | esta correta.
b) Apenas a definicdo Il esta correta.
c) As duas definicbes estéo corretas.
d) As duas definicbes estao incorretas.

Assinale a alternativa que identifica corretamente o principio que orienta a
atividade administrativa no sentido de conseguir os melhores resultados com o0s
meios escassos de que se dispde e a menor custo:

a) Lucratividade.
b) Eficécia.

c) Moralidade.
d) Eficiéncia.

Analise as afirmac¢des abaixo e responda:

“As Fundacdes Publicas destinam-se a realizacdo de atividades néo lucrativas
e atipicas do poder publico, porém de interesse coletivo”.

“O capital da Empresa Publica & exclusivamente publico, mas ostenta
personalidade de direito privado, e suas atividades séo regidas pelos preceitos
comerciais”.

a) Apenas a afirmativa | esta correta.

b) Apenas a afirmativa Il esta correta.
c) As duas afirmativas estdo erradas.
d) As duas afirmativas estao corretas.

Analise as definicbes abaixo e responda:

Os fins da Administracdo Publica resumem-se ao objetivo de garantir o bem
comum da coletividade administrada.

A gestéo publica, ao contrario da gestdo privada, € obrigatéria a agir apenas
de acordo com o que a lei permite.

a) Apenas a definicéo | esta correta.
b) Apenas a definicdo Il esta correta.
c) As duas definicbes estédo corretas.
d) As duas definicbes estéo incorretas.
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5. De acordo com as definicbes abaixo, assinale a alternativa correta.

|.  Etica é a ciéncia normativa dos comportamentos humanos, sendo definida
atraves de leis especificas, de acordo com o interesse das pessoas.

Il. O fim almejado pela ética na Administragao Publica, de acordo com o que
dispde o Cadigo de Etica do Servidor Publico, sempre sera o bem comum.

a) Apenas a defini¢do Il esta correta.
b) Apenas a definicdo | esta correta.
c) As duas definicdes estao corretas.
d) As duas definicdes estao incorretas.

NOCOES DE INFORMATICA

6. Qual é a extenséo padrdao de um arquivo do Microsoft Word 2019?

a) .docx
b) .doc
c) .xlsx

d) .pptx

7. Qual é a funcdo do botéo "Inserir" no Microsoft Word 2019?

a) Inserir imagens.

b) Inserir tabelas.

c) Inserir graficos.

d) Todas as alternativas acima.

8. Qual é o termo que descreve a acdo de adicionar um arquivo a uma mensagem
de e-mail?

a) Anexar
b) Enviar
c) Receber
d) Excluir

9. No Excel 2019, qual comando permite fixar linhas ou colunas para que
permanecam visiveis durante a rolagem?

a) Proteger célula.
b) Congelar painéis.
c) Inserir comentario.
d) Validar dados.

10. Qual das opcdes abaixo representa um erro comum de formula no Excel 20197

a) #VALOR!
b) #SOMA
c) #VALOR
d) #DADO!
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QUESTOES DISSERTATIVAS
CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

11. Mulher, 24 anos, portador de cirrose hepatica por hepatite autoimune, submetida
a transplante ortotopico de figado ha 18 dias. Evoluiu com boa recuperacao
inicial, mantendo fung¢éo enxerto satisfatdria nos primeiros 10 dias, recebendo alta
hospitalar no 12 °© dia pos-transplante. No 17° dia pds-operatério, em retorno
ambulatorial, a paciente estava assintomatica, hemodinamicamente estavel,
afebril, sem sinais infecciosos, peso: 52Kg. Imunossupressdo e demais
medicagdes em uso no pos-TX:

Tacrolimo: 2 mg VO 12/12h

Micofenolato sodico: 360mg VO 12/12h

Prednisona: 20 mg VO 1x/dia

Sulfametoxazol-Trimetropin: 800/160 mg VO 3x/semana (profilaxia)
Pantoprazol: 40 mg VO 1x/dia

Nistatina oral e vaginal: profilaticos

Os exames de rotina apresentavam o0s seguintes resultados:

ALT: 710 U/L (VR: até 45 U/L)

AST: 645 U/L (VR: até 40 U/L)

Fosfatase alcalina: 215 U/L (VR: 45-120 U/L)

GGT: 280 U/L (VR: 10-60 U/L)

Bilirrubina total: 5,2 mg/dL (VR: até 1,2 mg/dL) e Direta: 3,9 mg/dL (VR: até 0,3
mg/dL)

INR: 1,4 (VR: 0,8-1,2)

Creatinina: 0,9 mg/dL (VR: 0,6-1,3 mg/dL)

Pergunta: Com base no quadro clinico e laboratorial, apresente:

a) As principais hipéteses diagnosticas para esse padrdo de elevacdo enzimatica

no caso acima apresentado.

b) Descreva a abordagem diagnostica que vocé adotaria nesse contexto,

indicando os exames complementares necessarios e justificando a prioridade
de cada conduta.
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12. Mulher, 28 anos, previamente higida, deu entrada no pronto-socorro com quadro
de mal-estar, nauseas, ictericia e alteracdo do nivel de consciéncia ha 48 horas.
Evoluiu com piora progressiva do sensorio, sendo admitida na UTI com
diagndstico de encefalopatia hepética grau Il11. Familiares negam historico prévio
de doencga hepatica, porém referem que a paciente vinha fazendo uso “formula
para emagrecer ha dois meses”.

Sinais vitais na admissao na UTI:

FC: 108 bpm

PA: 92/60 mmHg (uso de noradrenalina 0,3 mcg/kg/min)
FR: 22 irpm

SatO,: 96% em ar ambiente

Temp: 37,3 °C

Exame fisico:

« Nivel de consciéncia: rebaixado, Glasgow 9 (O2V2M5)

« lIctericia intensa, halito hepatico, flapping ausente

o Abdome: plano, flacido, indolor & palpacao, sem visceromegalias ou sinais de
irritacéo peritoneal, sem ascite clinicamente evidente

« [Exame cardiovascular e pulmonar sem alteracfes relevantes

» Auséncia de estigmas periféricos de doenca hepatica crénica
Exames laboratoriais:

e ALT: 3.150 U/L (VR: até 45 U/L)
e AST: 2.980 U/L (VR: até 40 U/L)
Bilirrubina total: 18,2 mg/dL (VR: até 1,2 mg/dL)
o Direta: 12,4 mg/dL (VR: até 0,3 mg/dL)
INR: 4,1 (VR: 0,8-1,2)
Aménia plasmaética: 132 pmol/L (VR: até 50 pumol/L)
Creatinina: 1,8 mg/dL (VR: 0,6—1,3 mg/dL)
Glicemia: 54 mg/dL (VR: 70-99 mg/dL)
pH: 7,32
Lactato: 5,5 mmol/L (VR: até 2,0 mmol/L)

Pergunta: Com base no quadro clinico, laboratorial e hemodinamico descrito, como
vocé orientaria a equipe multiprofissional da UTI quanto a conducdo diagndstica e
terapéutica imediata desse caso?
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13. Comente brevemente as indicacbes das modalidades de Transplante de
pancreas.
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14. Explique a definicAo de Ascite Refrataria e as estratégias no manejo da ascite
refrataria em pacientes com cirrose hepatica.
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15. Descreva como se faz o diagndstico e como se maneja Peritonite Bacteriana
Espontanea do paciente em lista de espera para Transplante de Figado.
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16. Descreva como se faz o diagndéstico e como se maneja Sindrome Hepato-renal
no paciente em lista de espera para Transplante de Figado.
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17. Descreva as estratégias para o diagndéstico de carcinoma hepatocelular, no
paciente cirrético, e a indicacdo de transplante de figado de acordo com a
legislacdo brasileira vigente.
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18. Descreva 0 manejo da hemorragia digestiva alta varicosa no paciente cirrético em
lista de espera para transplante de figado.
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19. Mulher, 35 anos de idade, VHC tratada e com resposta virélogica sustentada,
apresenta carcinoma hepatocelular de 2,8cm no segmento VI. Sem outras
comorbidades. Na imagem de ressonancia magnética do abdome, apresenta um

trombo parcial na veia porta.
Quais sdo suas recomendacdes para conducao do caso dessa paciente?
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20. Segundo a Legislacao Brasileira vigente, quais os critérios absolutos de exclusao
de doadores de 6rgaos?

Pagina 15 de 15



