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INSTRUCOES

LEIA COM ATENCAO

1. Este Caderno de Prova, com paginas numeradas de 1 a 9, é constituido de 30 (trinta) questbes objetivas sobre
Conhecimentos em Cirurgia Geral, cada uma com 4 (quatro) alternativas.

2. Caso o Caderno de Prova esteja incompleto ou tenha qualquer defeito de impresséo, solicite ao fiscal que o substitua.

3. Sobre a Marcagado do Cartao de Respostas

As respostas deverao ser, obrigatoriamente, transcritas com caneta esferografica de tinta azul ou preta ndo
porosa, fabricada em material transparente, para o Cartdo de Respostas, que sera o tnico documento valido para
corre¢do. Nao havera substitui¢cao do Cartao de Respostas por erro do candidato.

3.1 Para cada questdo existe apenas uma alternativa que a responde acertadamente. Para a marcagéo da alternativa
escolhida no CARTAO DE RESPOSTAS, pinte completamente o campo correspondente.

Exemplo: Suponha que para determinada questéo a alternativa C seja a escolhida.

N.°da
Questéo

®
o
©

3.2. Marque apenas uma alternativa para cada questao.

3.3. Sera invalidada a questdo em que houver mais de uma marcagao, marcagéo rasurada ou emendada, ou néo houver
marcagao.

3.4. N3o rasure nem amasse o CARTAO DE RESPOSTAS.

4. Todos os espagos em branco, neste caderno, podem ser utilizados para rascunho.

5. Aduragéo da prova é 2 (duas) horas, j& incluido o tempo destinado ao preenchimento do CARTAO DE RESPOSTAS.

6. Somente apos decorrida 1 hora do inicio da prova, o candidato, depois de entregar seu Caderno de Prova e seu Cartao
de Respostas, podera retirar-se da sala de prova. O candidato que insistir em sair da sala de prova antes desse tempo
devera assinar Termo de Ocorréncia declarando sua desisténcia do processo seletivo.

7. Na pagina 9 deste Caderno de Prova, encontra-se a Folha de Anotagdo do Candidato, a qual podera ser utilizada para
a transcrigdo das respostas das questdes objetivas. Essa folha podera ser levada pelo candidato para posterior
conferéncia com o gabarito somente ap6s decorrida 1 (uma) hora do inicio da prova.

8. Sera permitida a saida de candidatos levando o Caderno de Prova somente na tltima meia hora de prova.

9. Apbs o término da prova, o candidato devera, obrigatoriamente, entregar ao fiscal o CARTAO DE RESPOSTAS
devidamente assinado e preenchido.



CONHECIMENTOS EM CIRURGIA GERAL

Questdo 01

Segundo a classificacdo de Clavien-Dindo, o pagisubmetido & drenagem percutanea de bilioma sééand
a resseccao hepatica, com anestesia local, éficdagdeicomo:

(A) llib
(B) Il

(©) Iva
(D) llla

Questdo 02

Paciente, 62 anos, submetido a bidpsia de prégtasala por ultrassonografia transretal (USGTR) died
elevacdo dos niveis do Antigeno Prostatico EspecifPSA), sendo que os fragmentos dessa bidpsic
evidenciaram comprometimento de ambos os lobosgimss. Segundo a classificagcdo TNM da UIC®Rion

for International Cancer Control) o estadiamento desse paciente é:

(A) Tic.

(B) T2a.

(C) T2b.

(D) T2c.

Questdo 03

Em relacéo ao tratamento do cisto sinovial, assiaalfirmativa correta.
(A) A aspiracdo isolada é efetiva em 50% dos casos.

(B) O tratamento cirdrgico € sempre recomendado.

(C) Aresolugéo espontanea ocorre em até 50% dos casos.

(D) O uso de agentes esclerosantes é recomendado.

Questéo 04

Em relagéo ao cancer de pancreas, assinale a aamarreta.

(A) A boa penetracdo dos novos quimioterapicos no detitinoral pancreético justifica a melhora na
sobrevida dos pacientes nos dias atuais.

(B) Diante do diagnostico de diabetes tipo 3c, semaradtessidade de se realizar um exame de imagem d
pancreas devido a possibilidade de tumor.

(C) Nos pacientes ictéricos, devido a obstrucao debiiar, a drenagem € sempre indicada para faciditar
cirurgia oncoldgica e evitar o efeito deletérioadbtimulo de bilirrubina.

(D) Os tumores neuroenddécrinos sdo os mais prevalergealmente de melhor prognastico.

Questédo 05

Em relacdo ao linfoma gastrico, assinale a afivaatorreta.

(A) A dor ou desconforto epigastrico € o sintoma marsum.

(B) Localiza-se frequentemente na mucosa gastrica.

(C) O tratamento cirdrgico € a unica opc¢ao de cura.

(D) O Linfoma Extranodal da Zona Marginal (MALT) é doipo mais comum.
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Questdo 06

Os 6rgaos mais lesados no trauma abdominal feahadotrauma abdominal penetrante por arma bramga sa
respectivamente:

(A) Baco e intestino delgado.

(B) Figado e intestino delgado.

(C) Intestino delgado e figado

(D) Baco e figado.

Questdo 07

Paciente submetido a esplenectomia, devido a saegta intrabdominal, deve ser vacinado contra quais
germes, antes da alta hospitalar?

(A) Haemophilus, Meningococo e Febre amarela.

(B) Hepatite B, Febre amarela e Anti-influenza.

(C) Haemophilus, Meningococo e Pneumococo.

(D) Hetatite B, Anti-influenza e Pneumococo.

Questéo 08

Na linfadenectomia pélvica estendida, por canceprdstata localmente avancado, qual a quantidadanai
de linfonodos para ser uma amostra representativa?

(A) 15

(B) 20

(C) 12

(D) 10

Questdo 09

Em relacdo a apendicite aguda, assinale a afirenatikreta.

(A) Para o diagnostico sao essenciais exames comp@ent

(B) A drenagem da cavidade, apoés a cirurgia, estadddinoos casos ndo complicados.
(C) A presenca de fecalito, por exame de imagem, éinginzacao de cirurgia.

(D) A apendicectomia laparoscépica esta contraindicgestantes.

Questédo 10

Assinale a alternativa que apresenta os fatores fiaadraveis ao tratamento conservador das hérnias.
(A) ldade < 50 anos, assintomatico, ASA 1 ou 2, > 3emde evolucao.

(B) Idade < 50 anos, assintomatico, ASA 1 ou 2, < 3esde evolucao.

(C) Idade > 50 anos, constipacao intestinal, ASA 3,0u3lmeses de evolucao.

(D) Idade > 50 anos, assintomatico, ASA 3 ou 4, < 3esde evolucao.

Questdo 11

Paciente, 48 anos, submetido a hernioplastia lapdpica pela técnica pré-peritoneal (TAPP), evoloioom
dor neuropatica na face interna da coxa ipsilasragrocedimento. Qual o provavel nervo acometido?

(A) Ramo genital do nervo genitofemoral

(B) Ramo femoral do nervo genitofemoral

(C) Nervo ilio-hipogastrico

(D) Nervo ilioinguinal
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Questdo 12

A Sindrome Compartimental Abdominal (SCA) é defintbmo aumento da Presséo Intra-Abdominal (PIA)
sustentada e repetida. Qual o valor da Pressaa-Abilominal (PIA) sustentada e repetida que define
Sindrome Compartimental Abdominal (SCA)?

(A) > 12 mmHg

(B) > 15 mmHg

(C) > 10 mmHg

(D) > 20 mmHg

Questdo 13

Sobre 0 ambiente cirurgico, analise as afirmativas.

| - Os pacientes e seus familiares também podem fzrparte para garantir a seguranca de um
procedimento cirargico.

Il - A principal diferenca entre assepsia é antissepsia no fato de que antissepsia € higienizacac
preventivade um local, enquanto que assepsia se trata ddetzsio.

[l - Mascaras de duas camadas externas de polipropieei®T 20 g/m? e uma camada interna de filtro de
retencdo bacteriana meltblown 20g/m? estdo de acoodn as normas da Associacao Brasileira de
Normas Técnicas (ABNT), conferindo uma seguranc@j@%.

IV - Os instrumentais permanentes reutilizados em centicirgicos devidamente acondicionados e
esterilizados ndo apresentam riscos reais e paisram sitio cirirgico.

Esta correto o que se afirma em
(A) lelll.
(B) lelV.
(©) llelll.
(D) lle IV,

Questao 14

Neonato com 20 dias de vida, bom estado geral edpacidade de succao. Apresenta quadro de voeritos
jato ndo bilioso as vezes com raias de sangue seapPs as mamadas com choros frequentes e pepdasale
O diagnostico provavel é:

(A) Refluxo gastroesofagico.

(B) Constipacéo intestinal.

(C) Estenose hipertréfica de piloro.

(D) Septicemia.

Questdo 15

Paciente do sexo masculino com 34 anos de idadmifmhetido a cirurgia a céu aberto para correcdedea
incisional. No 2.° dia de pOs-operatorio, apreserfebre. Qual é a causa mais frequente de febreenes
periodo?

(A) Excitacdo do centro hipotalamico

(B) Reabsorcao de sangue

(C) Abscesso subfrénico

(D) Atelectasia

3/9 — Residéncia Médica / Urologia



Questdo 16

Paciente de 15 anos de idade queixa de descomartegido cervical. Ao exame fisico, identificou-se
tumoracéao elastica na regido anterior. Qual o disiigp provavel?

(A) Cisto tireoglosso

(B) Cisto braquial

(C) Hamartoma

(D) Hidroma cistico

Questdo 17

Paciente com fistula duodenal ha dois dias. Qipal de distirbio metabdlico pode ser esperado?
(A) Acidose metabdlica

(B) Acidose mista

(C) Alcalose metabdlica

(D) Alcalose mista

Questdo 18

A piramide de Lalouette, anatomicamente, € umantide qual glandula?
(A) Paratiredide

(B) Suprarrenal

(C) Tireoide

(D) Timo

Questdo 19

Em relacdo as hérnias abdominalB\€ ORRETO afirmar:

(A) A hérnia obturadora é a mais letal de todas agdsaidominais
(B) A hérnia umbilical € mais comum em mulheres.

(C) A hérnia ciatica é a mais rara das hérnias abdasnina

(D) Cerca de 80% das hérnias epigastricas sdo multiplas

Questéo 20

Sobre as afecc¢des intestinaigN€EORRETO afirmar:

(A) A colite ulcerativa atinge mais as mulheres.

(B) A influencia genética € mais intensa na doencardarCdo que na colite ulcerativa.

(C) O ileo distal é a regido mais acometida pela dodagarohn.

(D) A colite ulcerativa geralmente € difusa, as aredsrmas sdo contiguas, acomete geralmente o reto
inicialmente atinge toda a parede intestinal.

Questéo 21

NAO ¢é leséo de pele considerada pré-cancerosa:
(A) Tumor Glémico.

(B) Papulose Bowenoide.

(C) Xeroderma Pigmentoso.

(D) Ceratoacantoma.
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Questédo 22

Qual o agente mais provavel da septecemia de ofijeane sua respectiva droga de escolha?
(A) Staphylococus aureus e oxacilina

(B) E. coli e cefalosporina de terceira geracao

(C) Pseudomonas e carbenicilina

(D) Proteus e vancomicina

Questédo 23

Os adenomas nos estudos colonoscopicos localizamedeminantemente:
(A) No célon direito.

(B) No colon esquerdo.

(C) Em todos os segmentos do colon.

(D) No ileo terminal.

Questéao 24

Em relagéo aos tumores renais, assinale a afiraid@ORRETA .

(A) Os tumores renais podem ter incidéncia esporadic&starem associados a fatores genético/hereditari
(como a doencga de Von-Hippel-Lindau e o carcinoemalrhereditario).

(B) Dentre os subtipos histologicos dos carcinomagtigas renais, o de células claras é o mais frequen

(C) Cisto renal com classificacao de Bosniak IIf netes®r acompanhado devido a chance de malignizacdo

(D) Sarcoma de Ewing primario acometendo o rim é respa por cerca de 2% dos tumores renais.

Questdo 25

A figura abaixo sédo cortes tomograficos do abdémen.

Sobre a figura, assinale a afirmatiklCORRETA .

(A) As setas apontadas na Figura 1 demonstram unrersbsimples.

(B) A Figura 3 corresponde a um cisto (classificacd@woografica Bosniak Ill) que necessita seguiment@ po
5% malignizam.

(C) A seta da Figura 2 demonstra um cisto com calcifiea grosseiras (classificagdo tomografica Bosniak
[l), necessitando tratamento, pois ha grande ahdecser maligno.

(D) A Figura 4 corresponde a um cisto (classificacdoografica Bosniak V) com alta percentegem de
malignidade.
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Questédo 26

Em relacéo a ética médica, assinale a afirmaNGORRETA .

(A) Pela Resolucéo n.° 2.147/2016, o diretor técnico ¥édico que responde eticamente por todas as
informacdes prestadas perante os conselhos de ingediederal ou regionais), podendo, inclusive, ser
responsabilizado ou penalizado em caso de denlrmiagrovadas.

(B) Fica estabelecido que os profissionais investidosargo de diretor técnico devem organizar a esimla
plantonistas, zelando para que ndo existam lacduemte o periodo de funcionamento. Em qualquer
auséncia de plantonistas, cabe a esse gestor poovaéncias para solucionar o caso.

(C) E competéncia do diretor técnico assegurar que padeente internado na instituicio tenha um médico
assistente.

(D) E responsabilidade do diretor técnico a verificag@oo médico contratado apresenta-se registrado n
Conselho Regional de Medicina (CRM).

Questdo 27

Em relacéo ao tipo de gas para confeccdo do pnearitiopeo, em cirurgia laparoscopica, assinaleranativa

correta.

(A) O Nitrogénio apresenta alto risco de embolismogipomenor dor pos operatoria.

(B) O Dibxido de Carbono apresente baixo risco de eisthol e ndo apresenta risco de combustao, porén
pode provocar hipercarbia, acidose e dor pos-apéat

(C) O Hélio pode causar depresséo cardiaca.

(D) O Argobnio tem pior equilibrio acido-base

Questédo 28

Paciente do sexo masculino, 21 anos de idade,usgireda de uma escada. Foi encaminhado ao Pront
Socorro onde verificou-se que estava estavel heraaicamente, corado, apresentando 20 irpm. Aptasan
ainda, dor, deformidade e edema na perna diredaRX da perna, identificou-se fratura da tibiabailh. As
fraturas foram alinhadas e o membro, imobilizadm eona tala. Apés 8 horas, evoluiu com dor intersa n
perna direita, aumento do edema, parestesia e dedig amplitude do pulso pedioso homolateral. Qual
melhor conduta?

(A) Flebografia

(B) Arteriografia

(C) Embolectomia

(D) Fasciotomia

Questédo 29

Quanto ao traumatismo duodenal, marque V pararasativas verdadeiras e F para as falsas.

() Ocorre principalmente devido a ferimentos por abmaaca.

() Nos exames radiolégicos, o achado mais caracterigtdo pneumoperitbneo.

() Apo6s reparo duodenal, a ocorréncia de fistulag rar

( ) Quando ocorre no traumatismo abdominal contusedolassociada de outros 6rgaos € rara
( ) A duodenopancreatectomia é preconizada em todas@es graus lll e IV.

Assinale a sequéncia correta.
(A F,F,F,F, F
B) V,F,V,F,V
) V,V,F, V,F
(D) F,F, V,V,V
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Questédo 30

Em relacdo aos tipos de receita médica, assirefien@ativa correta.
(A) O receituario azul tem validade de 60 dias.

(B) O receituario especial (branco) pode conter at drégas, deve ser feito em duas vias e tem prazo d
validade de 60 dias.

(C) Alguns opioides podem ser prescritos em receitiggpecial (branco).
(D) O receituario amarelo pode conter até duas drogas.
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