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206-f. Neurocirurgia e Neurologia  
 

INSTRUÇÕES 
 

1. Confira, abaixo, o seu número de inscrição, turma e nome. Assine no local indicado. 

2. Aguarde autorização para abrir o caderno de prova. Antes de iniciar a resolução das 
questões, confira a numeração de todas as páginas. 

3. A prova é composta de 40 questões objetivas. 

4. Nesta prova, as questões objetivas são de múltipla escolha, com 5 alternativas cada 
uma, sempre na sequência a, b, c, d, e, das quais somente uma deve ser assinalada. 

5. A interpretação das questões é parte do processo de avaliação, não sendo permitidas 
perguntas aos aplicadores de prova. 

6. Ao receber o cartão-resposta, examine-o e verifique se o nome impresso nele 
corresponde ao seu. Caso haja qualquer irregularidade, comunique-a imediatamente 
ao aplicador de prova. 

7. O cartão-resposta deverá ser preenchido com caneta esferográfica preta, tendo-se o 
cuidado de não ultrapassar o limite do espaço para cada marcação. 

8. Não serão permitidos empréstimos, consultas e comunicação entre os candidatos, 
tampouco o uso de livros, apontamentos e equipamentos eletrônicos ou não, inclusive 
relógio. O não cumprimento dessas exigências implicará a eliminação do candidato. 

9. Não será permitido ao candidato manter em seu poder relógios, aparelhos eletrônicos 
(BIP, telefone celular, tablet, calculadora, agenda eletrônica, MP3 etc.), devendo ser 
desligados e colocados OBRIGATORIAMENTE no saco plástico. Caso essa exigência 
seja descumprida, o candidato será excluído do concurso. 

10. A duração da prova é de 4 horas. Esse tempo inclui a resolução das questões e a 
transcrição das respostas para o cartão-resposta. 

11. Ao concluir a prova, permaneça em seu lugar e comunique ao aplicador de prova. 
Aguarde autorização para entregar o caderno de prova e o cartão-resposta. 

12. Se desejar, anote as respostas no quadro abaixo, recorte na linha indicada e leve-o 
consigo. 

DURAÇÃO DESTA PROVA: 4 horas 
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02 - 07 - 12 - 17 - 22 - 27 - 32 - 37 - 

03 - 08 - 13 - 18 - 23 - 28 - 33 - 38 - 

04 - 09 - 14 - 19 - 24 - 29 - 34 - 39 - 
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CONHECIMENTO ESPECÍFICO 
 
 
01 - Com relação às características da doença de Parkinson idiopática (DPI), assinale a alternativa correta. 

 

a) Tremor postural e rigidez muscular são os sinais cardinais da DPI. 
b) Uma parcela considerável de pacientes não responde ao uso de levodopa nas fases iniciais. 
c) É regra flutuações da resposta motora e discinesias após 1 ano do uso de levodopa. 
d) Os exames de neuroimagem definem o diagnóstico correto de DPI. 
►e) Os sinais cardinais são assimétricos. 
 

02 - Sobre as cefaleias, que são causas frequentes de morbidade na população geral, assinale a alternativa correta. 
 

a) Toda e qualquer cefaleia deve ser investigada, preferencialmente com ressonância nuclear magnética de crânio. 
b) Em torno de 90% das cefaleias em salva e aproximadamente 70% das migrâneas clássicas ocorrem em homens. 
c) O tratamento preventivo atual da migrânea é preferencialmente com topiramato. 
►d) Início súbito de forte intensidade ou estado confusional agudo são sinais de alerta para cefaleias secundárias. 
e) O tratamento das cefaleias na emergência sempre inclui o uso de dexametasona. 
 

03 - Em relação às polineuropatias periféricas, é correto afirmar: 
 

►a) Hanseníase, diabete, alcoolismo, SIDA e uremia são causas frequentes. 
b) A instalação súbita de déficit sensitivo é altamente sugestiva dessa condição. 
c) Hiperreflexia e atrofia muscular são achados comuns. 
d) O tratamento mais adequado inclui fisioterapia e vitaminas B1 e B12 injetáveis. 
e) Ocorrem fraqueza muscular e parestesias predominando nas raízes das coxas. 
 

04 - Mulher, 65 anos de idade, previamente hígida, queixa-se de emagrecimento (7 kg nos últimos 3 meses), cefaleia, 
dores musculares e fraqueza ao manter os braços erguidos. Ao exame, apresenta palidez de pele e mucosas, dor à 
palpação de músculos proximais principalmente dos membros superiores e atrofia muscular de deltoides. Qual é o 
diagnóstico mais provável? 

 

a) Distrofia muscular de cinturas. 
b) Polineuropatia periférica. 
►c) Polimiosite paraneoplásica. 
d) Distrofia simpático-reflexa. 
e) Fibromialgia. 
 

05 - O acidente vascular encefálico isquêmico (AVEi) é uma das maiores causas de morte no Brasil. Sua investigação e 
tratamento sofreram grandes mudanças nos últimos anos. Acerca disso, assinale a alternativa correta. 

 

a) Ressonância nuclear magnética de crânio deve ser realizada assim que ocorra a estabilização clínica do paciente. 
►b) Tomografia de crânio com ASPECTS > 7 é critério para administração de terapia trombolítica. 
c) A utilização de trombolítico contraindica o uso posterior de anticoagulação plena. 
d) O melhor antiagregante plaquetário para prevenção secundária em AVEi é o clopidogrel. 
e) Quando identificado forame oval patente como única causa para o AVEi, a correção cirúrgica deve ser sempre realizada. 
 
 

O caso a seguir serve de base para as questões 06 e 07. 
 

Um homem com 65 anos de idade vem à consulta com queixa de tremor na mão esquerda, que surgiu há menos de 1 ano e não 
prejudica suas atividades, a não ser a escrita e assinatura. Não tem sintomas no lado direito nem nas pernas, mas tem tropeçado 
mais frequentemente. Ao exame, há tremor de repouso no membro superior esquerdo e a escrita é tremida. O restante do exame 
é normal. 
 
06 - Sobre essa condição, assinale a alternativa correta. 

 

a) O caso sugere comprometimento do neurônio motor superior. 
b) O caso sugere comprometimento do neurônio motor inferior. 
c) O diagnóstico provável é tremor essencial do idoso. 
►d) Pode ser encontrada rigidez no membro superior esquerdo. 
e) Na evolução precoce surgirá ataxia apendicular. 
 

07 - Tremor de mãos que é mais notado quando os membros estão em repouso do que em ação sugere 
comprometimento de qual estrutura? 

 

a) Tálamo. 
b) Cerebelo. 
►c) Substância nigra. 
d) Medula espinal. 
e) Cápsula interna. 
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08 - Uma mulher com 25 anos de idade, destra, com antecedente de epilepsia, é atendida por instabilidade de marcha e 
torpor. Nível sérico de fenitoína é 37 e há leve leucocitúria e glicemia de 90. No exame neurológico ocular, será 
encontrado: 

 

a) paresia no VI par esquerdo. 
►b) nistagmo horizontal bilateral. 
c) convergência bloqueada. 
d) papiledema. 
e) síndrome de Parinaud. 
 

09 - Um AVE com monoplegia de MS, motora pura, localiza a lesão em: 
 

►a) cápsula interna. 
b) cerebelo. 
c) putâmen. 
d) caudato. 
e) amígdala. 
 

10 - Um AVE sensitivo puro com dor é compatível com lesão em: 
 

a) cápsula interna. 
b) hipocampo. 
►c) tálamo. 
d) globo pálido. 
e) ponte. 
 

11 - Uma paciente com 16 anos de idade, portadora de retardo mental leve e epilepsia parcial complexa, possui uma área 
de coloração vermelha escura que se estende em região frontal e pálpebra superior à esquerda. Tomografia e 
angiotomografia do crânio serão diagnósticas para: 

 

a) hemangioblastoma. 
b) aneurisma de Charcot-Bouchard. 
c) malformação arteriovenosa. 
d) aneurisma fusiforme. 
►e) angioma leptomeníngeo. 

 
12 - Uma mulher com 75 anos de idade tem instalação súbita de fraqueza de face e mão direitas, disartria e disfasia de 

expressão. Esse quadro clínico pode ser atribuído a oclusão de: 
 

►a) artéria cerebral média esquerda. 
b) artéria cerebral anterior esquerda. 
c) artéria vertebrobasilar esquerda. 
d) artéria coróidea anterior direita. 
e) artéria cerebelar póstero-inferior esquerda. 

 
O caso a seguir serve de base para as questões 13 a 15. 
 

Uma mulher com 73 anos de idade, previamente hipertensa em tratamento, queixa-se de 2 episódios, com duração de 
aproximadamente 10 minutos, em que sentiu amortecimento no braço e mão direitos e dificuldade para falar. Além disso, desde há 
1 mês tem vários episódios de perda da visão monocular no olho esquerdo. 
 
13 - Qual dos exames abaixo é indicado na avaliação inicial? 

 

a) Creatinoquinase. 
b) Holter 24 horas. 
c) Potencial evocado visual. 
d) Angiografia cerebral convencional. 
►e) Ecodoppler de artérias cervicais. 
 

14 - Os episódios de perda visual são relativos a: 
 

a) trombose de veia central de retina. 
►b) isquemia de artéria central de retina. 
c) isquemia de artéria cerebral anterior. 
d) isquemia de artéria cerebral média. 
e) isquemia de artéria ciliar posterior. 

 
15 - A avaliação complementar identificou estenose de 90% da artéria carótida esquerda no nível da bifurcação. Assinale 

a opção terapêutica mais indicada para prevenir futuro AVE. 
 

a) Anticoagulação oral ambulatorial. 
b) Angioplastia de artéria carótida. 
►c) Endarterectomia carotidiana. 
d) Bypass extracraniano - intracraniano. 
e) Aspirina. 
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16 - Um menino com 4 anos de idade teve início de episódios súbitos de perda do tônus postural com quedas ao solo e 
crises convulsivas tônico-clônicas generalizadas. Percebeu-se regressão de funções cognitivas que já possuía e o 
EEG mostrou descargas ponta-onda de 1,5 a 2 Hz. O diagnóstico mais provável é: 

 

a) Síndrome de Landau-Kleffner. 
►b) Síndrome de Lennox-Gastaut. 
c) Epilepsia mioclônica juvenil. 
d) Encefalopatia mitocondrial. 
e) Epilepsia febril progressiva. 
 

17 - Um homem com 60 anos de idade queixa-se de sensação de ouvir músicas conhecidas, sem identificá-las, em 
ambientes ou situação sem música. Sua esposa informa que nessas ocasiões fica alheio aos chamados, com olhar 
parado. Há antecedentes de hemorragia subaracnóidea por crise hipertensiva há 10 anos e desde então trata-se 
regularmente por hipertensão arterial. Nega outros sintomas e o exame neurológico mostra assimetria de reflexos 
profundos. A ressonância magnética mostra lesão em que área? 

 

a) Lobo frontal esquerdo. 
b) Lobo frontal direito. 
►c) Lobo temporoparietal esquerdo. 
d) Uncus. 
e) Lâmina cribiforme. 
 

18 - Uma mulher de 22 anos de idade sofreu atropelamento, com fratura frontal esquerda e contusão cortical. Avaliação 
inicial com Glasgow 10, cefaleia, sem convulsões. Assinale a alternativa correta sobre o uso de anticonvulsivantes 
nesse caso. 

 

a) Fenitoína é contraindicada, pelo risco de rash cutâneo. 
b) Fenobarbital tem melhor indicação. 
c) Pode provocar ou piorar edema cerebral. 
d) Indicado para reduzir a incidência de epilepsia postraumática tardia. 
►e) Indicado para reduzir a incidência de epilepsia postraumática precoce. 

 
19 - A alteração cutânea tipicamente associada com dermatopolimiosite é caracterizada por: 

 

a) adenoma sebáceo. 
b) eritema nodoso. 
c) lesões eritematosas em alvo, nos antebraços. 
►d) áreas de rash ao redor dos olhos. 
e) telangiectasias. 
 

20 - Em relação à vertigem posicional paroxística benigna, é correto afirmar que: 
 

►a) sua fisiopatologia é a migração de otólitos do utrículo ou sáculo para canais semicirculares. 
b) sua frequência é baixa e suas crises duram horas. 
c) o tratamento é cirúrgico, com ablação do nervo vestibular. 
d) deve ser investigada com angiografia por ressonância magnética craniana. 
e) seu tratamento é crônico com flunarizina. 
 

21 - Assinale a alternativa que NÃO corresponde a uma característica da neuronite vestibular. 
 

a) Frequentemente segue quadro viral ou respiratório. 
b) Tem instalação aguda e intensa. 
c) O sintoma vertiginoso é acompanhado de náuseas⁄vômitos. 
►d) Acomete idosos com hipacusia. 
e) O tratamento é com bloqueadores de canal de cálcio. 
 

22 - Sobre o que se deve considerar na diferenciação entre vertigem central e periférica, assinale a alternativa 
INCORRETA. 

 

a) Perda auditiva é comum na forma periférica. 
►b) Nistagmo é raro nas duas formas. 
c) Náuseas e vômitos são comuns na forma periférica. 
d) Outros sintomas/sinais neurológicos são comuns na forma central. 
e) O desequilíbrio é severo na forma central. 
 

23 - Sobre síncope, assinale a alternativa correta. 
 

a) A investigação de síncope deve incluir eletroencefalograma prolongado e tomografia do crânio apenas quando ocorre 
em jovens. 

b) Síncope é um transtorno recorrente e benigno, devendo ser tratado com antidepressivos. 
c) Os pacientes idosos com síncope devem ser submetidos a Tilt test antes de qualquer outro procedimento. 
d) Síncope é caracterizada por perda progressiva da consciência e abalos clônicos difusos. 
►e) A perda súbita, transitória e autolimitada da consciência caracteriza síncope. 
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24 - Sobre síncope, assinale a alternativa INCORRETA. 
 

a) Ocorre perda da consciência quando há interrupção brusca do fluxo sanguíneo cerebral por 6-8 seg. e/ou redução de 
pelo menos 60 mmHg na PAM com mudança de posição. 

►b) Arritmias cardíacas podem ser responsáveis por síncope, mas não por crise convulsiva. 
c) As síncopes neuromediadas mais frequentes incluem as formas vasovagal, situacional e hipotensão ortostática. 
d) Síncope é um transtorno com alta relação com outras doenças (35%), com incidência aumentada com a idade, e pode 

ser relacionada com efeito adverso de drogas. 
e) O Tilt test é indicado em síncope não cardiogênica, recorrente, de causa desconhecida. 
 

25 - A trombose de seio venoso geralmente cursa com quais sintomas? 
 

►a) Cefaleia, sinais focais, papiledema, de caráter progressivo. 
b) Tontura, síncope, cefaleia, em sequência. 
c) Hemiplegia e coma súbitos. 
d) Ataxia, tontura e redução do nível da consciência progressivos. 
e) Hemiplegia, convulsões e coma progressivos. 
 

26 - Em relação à trombose venosa cerebral, assinale a alternativa correta. 
 

►a) A forma primária ou asséptica tem como fatores predisponentes anemia, desidratação e desnutrição. 
b) A forma secundária não se relaciona com infecções do segmento craniano ou fraturas do crânio. 
c) Anticoncepcionais, gravidez e puerpério somente são considerados como possíveis etiologias quando há concomitante 

tabagismo ou dislipidemia. 
d) A trombose do seio sagital caracteriza-se por dismetria homolateral e ausência de cefaleia. 
e) A trombose do seio cavernoso não tem relação com infecções de face e apresenta comprometimento de V e VI nervos 

cranianos. 
 

27 - Um homem com 57 anos de idade sofreu acidente automobilístico enquanto alcoolizado, colidindo seu carro com um 
muro e batendo a região frontal no para-brisa. Permaneceu inconsciente por pouco tempo, sendo atendido e 
medicado sem evidência de lesão intracraniana. Aproximadamente 2 semanas depois, passou a não sentir o gosto 
de alimentos. Essa queixa pode ser devida a: 

 

a) infarto de medula oblonga. 
b) contusão de lobo temporal. 
►c) avulsão de raízes do nervo olfatório. 
d) efeito adverso de fenitina usada para prevenção de epilepsia. 
e) hemorragia de seio esfenoidal. 
 

O caso a seguir serve de base para as questões 28 a 30. 
 

Um paciente com 17 anos queixa-se de formigamento nas mãos e pés, fraqueza para subir escadas e dor lombar desde 8 dias. O 
paciente e todos os familiares tiveram gastroenterite importante 2 semanas antes desses sintomas. O exame mostrava 
paraparesia arrefléxica, com leve hipoestesia táctil distal; funções de nervos cranianos, estado mental e dados vitais normais. 
 
28 - O exame do LCR deverá mostrar: 

 

a) nenhuma anormalidade. 
►b) nível de proteínas elevado. 
c) contagem de leucócitos aumentada. 
d) pressão aumentada. 
e) presença de bandas oligoclonais. 
 

29 - A infecção que mais frequentemente precede essa síndrome é: 
 

a) HIV. 
b) Citomegalovirus (CMV). 
c) Chlamydia psittaci. 
d) Mycoplasma pneumoniae. 
►e) Campylobacter jejuni. 

 
 
30 - O paciente teve evolução para fraqueza global com arreflexia de membros e hipoventilação. Além das medidas gerais 

de suporte de vida, qual das opções terapêuticas a seguir é indicada? 
 

a) Corticosteroides. 
b) Ciclofosfamida. 
c) Gangliosídeos. 
►d) Imunoglobulina hiperimune. 
e) 3,4-diaminopiridina. 
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LEGISLAÇÃO 
 
 
31 - Além da garantia de cobertura de riscos de assistência médica, hospitalar e odontológica, são características que 

diferenciam os produtos, serviços e contratos sujeitos à fiscalização da Agência Nacional de Saúde 
Suplementar (ANS) de outras atividades exclusivamente financeiras: 

 

1. Oferecimento de rede credenciada ou referenciada. 
2. Mecanismo de regulação. 
3. Vinculação de cobertura financeira à aplicação de conceitos ou critérios médico-assistenciais. 
4. Restrição contratual, técnica ou operacional para cobertura de procedimentos solicitados por prestador de 

serviço pelo consumidor. 
 

Estão corretos os itens: 
 

a) 1 e 2 apenas. 
b) 2 e 3 apenas. 
c) 1, 3 e 4 apenas. 
d) 2 e 4 apenas. 
►e) 1, 2, 3 e 4. 

 
 
32 - No tocante à operação de planos de assistência à saúde sujeitos à fiscalização da agência Nacional de Saúde 

Suplementar (ANS), identifique as afirmativas a seguir como verdadeiras (V) ou falsas (F): 
 

(   ) As pessoas físicas ou jurídicas residentes ou domiciliadas no exterior podem constituir ou participar do capital, 
ou do aumento do capital, de pessoas jurídicas de direito privado constituídas sob as leis brasileiras para operar 
planos privados de assistência à saúde. 

(   ) É vedada às pessoas físicas a operação dos produtos vinculados à assistência à saúde de que trata a Lei 
9.656/98. 

(   ) É vedada às pessoas físicas a operação de plano ou seguro de assistência à saúde. 
(   ) As entidades ou empresas de autogestão ou de administração que mantêm sistemas de assistência à saúde não 

se incluem entre as pessoas jurídicas de direito privado que operam planos de assistência à saúde, nos termos 
da Lei 9.656/98. 

(   ) As sociedades cooperativas incluem-se entre as pessoas jurídicas de direito privado que operam planos de 
assistência à saúde, nos termos da Lei 9.656/98. 

 

Assinale a alternativa que apresenta a sequência correta, de cima para baixo. 
 

a) V – F – F – V – V. 
b) F – V – F – F – V. 
c) F – F – V – V – F. 
d) F – V – V – F – F. 
►e) V – V – V – F – V. 

 
 

33 - Sobre a cobertura assistencial obrigatória prevista na Lei 9.656/98, considere as seguintes situações: 
 

1. Cobertura para tratamentos realizados no exterior, observadas as hipóteses taxativamente previstas pela Lei 
9.656/98. 

2. Cobertura nas doenças e lesões preexistentes à contratação dos produtos de assistência à saúde de que trata a 
Lei 9.656/98, independentemente de prazo ou condição. 

3. Cobertura para procedimentos de inseminação artificial. 
4. Cobertura para cirurgia plástica reconstrutiva de mama, utilizando-se de todos os meios e técnicas necessários, 

para o tratamento de mutilação provocada por técnica de tratamento de câncer. 
 

Está/estão correto(s) o(s) item(ns): 
 

a) 2 apenas. 
►b) 4 apenas. 
c) 1 e 3 apenas. 
d) 2, 3 e 4 apenas. 
e) 1, 2, 3 e 4. 
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34 - Sobre as exigências mínimas de cobertura a serem observadas pelas operadoras de planos privados de assistência 
à saúde, respeitadas as respectivas amplitudes definidas no plano-referência de que trata a Lei 9.656/98 nas 
segmentações ambulatorial, hospitalar e obstetrícia, considere as seguintes afirmativas: 

 

1. Cobertura de serviços de apoio diagnóstico, tratamentos e demais procedimentos ambulatoriais, solicitados 
pelo médico assistente. 

2. Cobertura de internações hospitalares, vedada a limitação de prazo, valor máximo e quantidade, em clínicas 
básicas e especializadas, reconhecidas pelo Conselho Federal de Medicina, bem como a exclusão dos 
procedimentos obstétricos quando o plano incluir internação hospitalar. 

3. Cobertura de despesas de acompanhante, no caso de pacientes menores de dezoito anos. 
4. Cobertura assistencial ao recém-nascido, filho natural ou adotivo do consumidor, ou de seu dependente, 

durante os primeiros trinta dias após o parto, quando incluir atendimento obstétrico. 
5. Inscrição de filho adotivo, menor de doze anos de idade, aproveitando-se os períodos de carência já cumpridos 

pelo consumidor adotante. 
 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) Somente as afirmativas 1 e 2 são verdadeiras. 
b) Somente as afirmativas 2, 3 e 4 são verdadeiras. 
c) Somente as afirmativas 2, 4 e 5 são verdadeiras. 
►d) Somente as afirmativas 1, 3, 4 e 5 são verdadeiras. 

e) As afirmativas 1, 2, 3, 4 e 5 são verdadeiras. 
 

*35 - A respeito da gestão econômico-financeira das operadoras de planos privados de assistência à saúde e da 
responsabilidade dos seus administradores, identifique as afirmativas a seguir como verdadeiras (V) ou falsas (F): 

 

(   ) Sempre que detectadas nas operadoras sujeitas à disciplina da Lei 9.656/98 insuficiência das garantias do 
equilíbrio financeiro, anormalidades econômico-financeiras ou administrativas graves que coloquem em risco a 
continuidade ou a qualidade do atendimento à saúde, a ANS poderá determinar o regime de direção fiscal ou 
técnica, por prazo não superior a noventa dias, ou a liquidação extrajudicial, conforme a gravidade do caso, 
sendo vedada a alienação da carteira. 

(   ) Responderão subsidiariamente pelos direitos contratuais e legais dos consumidores, prestadores de serviço e 
fornecedores, além dos débitos fiscais e trabalhistas, os bens pessoais dos diretores, administradores, gerentes 
e membros de conselhos da operadora de plano privado de assistência à saúde, independentemente da sua 
natureza jurídica. 

(   ) Os administradores das operadoras de planos privados de assistência à saúde em regime de direção fiscal ou 
liquidação extrajudicial, independentemente da natureza jurídica da operadora, ficarão com todos os seus bens 
indisponíveis, não podendo, por qualquer forma, direta ou indireta, aliená-los ou onerá-los, até apuração e 
liquidação final de suas responsabilidades. 

(   ) O descumprimento das determinações do diretor-fiscal ou técnico, e do liquidante, por dirigentes, 
administradores, conselheiros ou empregados da operadora de planos privados de assistência à saúde 
acarretará o imediato afastamento do infrator, por decisão da ANS, sem prejuízo das sanções penais cabíveis, 
assegurado o direito ao contraditório, sem que isso implique efeito suspensivo da decisão administrativa que 
determinou o afastamento. 

 

Assinale a alternativa que apresenta a sequência correta, de cima para baixo. 
 

a) V – F – V – V. 
b) F – V – F – V. 
c) F – F – V – V. 
d) F – V – F – F. 
e) V – V – V – V. 
 

36 - De acordo com o Código Civil (Lei 10.406/2002), as sociedades cooperativas possuem natureza jurídica de 

sociedades simples (CC, art. 982, § único), podendo-se dizer, contudo, quanto ao modo de constituição, de acordo 

com a Lei 5.764/71, que são sociedades: 
 

a) anônimas. 
b) de economia mista. 
►c) de pessoas. 
d) mercantis. 
e) empresárias. 

 
37 - De acordo com a Lei 5.764/71, são preceitos que se aplicam às sociedades cooperativas, EXCETO: 

 

►a) a possibilidade de cessão de cotas-parte a não cooperados, desde que autorizada pelo conselho de administração. 
b) a possibilidade de definição de critérios de admissão por meio do Estatuto Social. 
c) o princípio da adesão voluntária, vedando-se a estipulação de número máximo de associados, salvo impossibilidade 

técnica. 
d) o princípio “one man, one vote”, que confere ao cooperado a singularidade do voto, facultando-se, no âmbito daquelas 

que exerçam atividade de crédito, a opção pelo critério de proporcionalidade. 
e) a possibilidade de demissão do associado exclusivamente a seu pedido. 

 
* – Questão anulada, portanto todos os candidatos serão pontuados. 
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38 - O Estatuto Social, além de atender às características próprias das sociedades cooperativas previstas no art. 4° da Lei 
5.764/71, deverá consignar, ainda, outras disposições, de acordo com o art. 21 da mesma Lei. Nesse sentido, 
assinale a alternativa que NÃO corresponde à exigência legal. 

 

a) Os casos de dissolução voluntária da sociedade. 
b) O modo e o processo de alienação ou oneração de bens imóveis da sociedade. 
c) O modo de reformar o estatuto. 
d) A forma de devolução das sobras registradas aos associados, ou do rateio das perdas apuradas por insuficiência de 

contribuição para cobertura das despesas da sociedade. 
►e) As formalidades de convocação das assembleias gerais e a maioria requerida para a sua instalação e validade de suas 

deliberações, permitindo-se o direito de voto aos que nelas tiverem interesse particular, limitada a sua participação nos 
debates. 

 
39 - Quanto ao funcionamento das sociedades cooperativas e a relação entre elas e os associados, assinale a alternativa 

INCORRETA. 
 

a) O associado que aceitar estabelecer relação empregatícia com a cooperativa perde o direito de votar e ser votado, até 
que sejam aprovadas as contas do exercício em que ele deixou o cargo. 

b) A assembleia geral dos associados é o órgão supremo da sociedade, dentro dos limites legais e estatutários, tendo 
poderes para decidir os negócios relativos ao objeto da sociedade e tomar as resoluções convenientes ao 
desenvolvimento e defesa desta, sendo que suas deliberações vinculam a todos, ainda que ausentes ou discordantes. 

►c) Permite-se a representação do cooperado nas assembleias gerais por meio de mandatário com poderes especiais, 
sendo-lhe resguardado o direito de voto. 

d) Os órgãos de administração podem contratar gerentes técnicos ou comerciais, que não pertençam ao quadro de 
associados, fixando-lhes as atribuições e salários. 

e) Não atendido o pedido administrativo, a convocação das assembleias gerais poderá ser feita pelos cooperados que 
representem 1/5 do quadro social, desde que estejam em pleno gozo de seus direitos. 

 
40 - A respeito do Conselho Fiscal, órgão responsável pela fiscalização da administração da sociedade cooperativa, 

considere as seguintes afirmativas: 
 

1. São inelegíveis os cooperados que possuam restrições perante os órgãos de proteção ao crédito (SPC, 
SERASA), bem como aqueles que possuam débitos pendentes junto aos órgãos da administração fazendária 
municipal, estadual ou federal. 

2. É constituído por 3 membros efetivos e 3 membros suplentes, todos associados eleitos anualmente pela 
assembleia cooperativa geral, sendo permitida apenas a reeleição de 1/3 dos seus componentes. 

3. Não podem fazer parte do conselho fiscal os parentes de diretores até o segundo grau, em linha reta ou 
colateral, bem como os parentes entre si até esse grau. 

4. O associado não pode exercer, cumulativamente, cargos no órgão de administração e de fiscalização. 
 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) Somente as afirmativas 1, 2 e 3 são verdadeiras. 
►b) Somente as afirmativas 2, 3 e 4 são verdadeiras. 

c) Somente as afirmativas 3 e 4 são verdadeiras. 
d) Somente as afirmativas 1 e 4 são verdadeiras. 
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 são verdadeiras. 
 

 
 


