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QUESTAO 1

Qual das alternativas a seguir pode ser considerada causa
de insuficiéncia renal aguda pds renal em pacientes no
pés-operatorio?

{A) Mioglobina e hemoglabina.
(B} Meio de contraste iodado.
(C) Aminoglicosideos.

(D) Desidratago.

(E) Isquemia renal.

QUESTAO 2

Em relag@io as hérnias inguinais e sua anatomia, assinale
a alternativa correta.

(A) As hérnias mais comuns em mulheres séo as
inguinais.

(B) Hérnias inguinais indiretas originam-se no triangulo
de Hesselbach enquanto as diretas, originam-se
lateralmente ao tridngulo.

{C) De acordo com a classificag@o de Nyhus, a hérnia
inguinal recidivante & a Tipo Il. ‘

{D) O triangulo de Hesselbach tem os seguintes limites:
Vasos iliacos externos, bainha do reto e ligamento de
Cooper.

(E) As hérnias inguinais indiretas e femorais ocorrem
mais comumente do lado esquerdo.

QUESTAO 3

Sabre as suturas utilizadas para o fechamento de feridas,
assinale a alternativa correta.

{A) Sutura de Polipropileno: multifitamento, inabsorvivel,
reagao inflamatéria aguda minima,

(B) Sutura de Polidioxanone: moncfilamento, absorvivel,
reacdo leve.

{C) Sutura de Poligalactina: multiflamento trangado,
absorvivel, reagéo inflamatéria aguda minima.

{D) Sutura de Nailon: monofilamento, absorvivel, reagio
inflamatdéria aguda minima.

(E) Sutura de Seda: monofilamento, absorvivel, reagéo
moderada.

Prova: Rosa
CIRURGIA GERAL

QUESTAO 4

Um paciente no pos-operatério de laparotomia exploradora
por trauma, internado em Unidade de Terapia Intensiva,
apresenta & monitorizagéo tragado do ECG com ondas T
apiculadas. Quais medidas sdo necessarias?

{A) Suspenséo de todas as infusdes contendo potassio,
gliccinsulinaterapia, monitorizagdo da glicose e
hemocdidlise imediata.

{B) Hidrataggo vencsa com soro ringer lactato associado
a caliurese por diurético de alga.

(C) Resinas que se ligam a potassio no trato
gastrointestinal e monitorizagdo laboratorial do
potassio.

(D) Infusdo venosa de gluconato de calcio a 10%
associado a resinas que se ligam ao potassio no trato
gastrointestinal.

(E) Avaliar a possibilidade de tromboembolismo pulmonar
eminente e sclicitar ao intensivista o inicic de
anticoagulag&o plena.

QUESTAO 5
Sag fatores associados & deiscéncia da ferida, EXCETO:

(A} pressao intra- abdominal elevada.
(B) uso crénico de corticosterdides.
(C) radioterapia.

{D) cirurgias em lactentes.

(E) uremia.

QUESTAO 6

Paciente comparece & emergéncia com abdome agudo,
caracterizado por dor abdominal superior direita, ictericia e
febre. Qual o diagndstico mais provavel, dentre as opgdes
abaixo?

{A) Apendicite aguda.

{B) Coledocolitiase.

{C) Neoplasia maiigna de cauda de pancreas.
(D) lleo biliar.

(E) Vesicula biliar hidrépica,

QUESTAO 7

Qual a causa mais comum de hemorragia gastrointestinal
aguda de origem obscura?

(A) Leiomioma do intestino delgado.
(B} Malformagéo arteriovenosa.

{C) Doenga de Crohn.

{D) Varizes do intestino delgado.
(E) Linfoma do intestino delgado.
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QUESTAO 8

Paciente jovem, sexo feminino, refere constipacéo crénica
e que apds evacuagdo ha sangramentc e peguena
tumoracéo anal que necessita ser reduzida digitalmente.
Qual o diagnoéstico mais provavel?

{A) Cancer anal,

{(B) Hemorrdida de primeiro grau.
{(C) Abscesso anal.

(D) Fistula anal.

{E} Hemorréida de terceira grau.

QUESTAO 9

Qual das abaixo estd relacionada como causa de
sindrome de angustia respiratéria do adulto (SARA)?

(A) Shunt pulmonar.

(B) Exacerbagéo de doenga pulmonar obstrutiva crénica
(DPOC).

(C) Sequestro pulmonar.

{D) Intoxicag&o por oxigénio,

(E) Aspergiloma.

QUESTAO 10

Em relagdo & doenga de Crohn, assinale a alternativa
correta.

{(A) A principal causa de morte relacionada & doenga é o
cancer gastrointestinal.

(B) Acomete mais frequentemente o intestino grosso.

(C) Ocorre mais em pacientes idosos.

(D)} O principal sintoma & a constipagao.

(E) Dentre as manifestagSes extraintestinais, a mais
comum € a pancreatite.

QUESTAO 11

Com relagéo as neoplasias do canal anal € correto afirmar
que:

(A) o melanoma do canal anal possui um bom
pragnostico.

{B) o sarcoma & o tipo mais frequente de tumor do canal
anal.

{C) os adenocarcinomas verdadeiros do canal anal séo
raros.

{D) o tratamento pelo protocclo de Nigro é composto de
radioterapia exclusiva,

(E) o adenocarcinoma nunca estd associado a doencga
hemorroidaria.

Prova: Rosa
CIRURGIA GERAL

QUESTAO 12

Paciente jovem, com dor abdominal em regido
hipogastrica e fossa ilfaca esquerda, apresentando febre e
sinal de Chandelier. A hipdtese diagndstica mais provavel
&

{A) diverticulite aguda.

(B) apendicite aguda.

{C) doenca inflamatoria pélvica.
(D) infecg&o urinaria.

(E) tubarea rota.

QUESTAO 13

Em relagdo a doenga de Hirschsprung, assinale a
alternativa correta.

{A) A bidpsia retal ndo & indicado para o diagnéstico da
patologia.

(B) Patologicamente, & caracterizada pela presenga de
células ganglionares nos plexes mioentérico (de
Auerbach) e submucoso (de Meissner).

(C) O colon esquerdo é afetado em cerca de 75% dos
casos.

(D) O diagnéstico da dosnga pode passar despercebido
por prolongados perfodos, Nesses casos, as criancas
mais velhas podem apresentar falta de apetite,
distenséo abdominal crénica e constipagdo.

(E) A causa mais comum de morte de pacientes com a
doenga nao corrigida é o sangramento intestinal.

QUESTAO 14

Em relag@o ao diverticulo de Mackel, assinale a alternativa
correta.

(A) E mais comum em mulheres.

(B) O tratamento de um diverticulo de Mecke! sintomatico
& a intervengéo cirlirgica imediata.

(C) Sua apresentagdo clinica mais
diverticulite.

(D) E mais comumente revestido de mucosa pancredtica.

(E) E logalizado no célon.

comum € a

QUESTAO 15

De acordo com a classificagdo das fistulas anorretais
podemos dividi-las nos itens citados abaixo, EXCETO:

transesfincteriana.
infra-esfincteriana.
extra-esfincteriana.
supra-esfincteriana.
interesfincteriana.

e M e e

A
B
C
D

g —

E

et
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QUESTAO 16

Diversos mecanismos, quando em desequilibrio, estéo
envolvidos na formagéo dos derrames pleurais. Assinale o
item abaixo que demonstra um desses mecanismos:

{A) pressao hidrostatica diminulda.

(B) press&o intrapleural negativa aumentada.
(C) permeabilidade capilar diminuida,

(D) pressac oncética plasmatica aumentada.
(E) drenagem linfatica aumentada.

QUESTAO 17

Qual dos itens abaixo NAO pode ser classificado como um
tumor benigno da parede toracica?

(A) Tumor de Askin.
(B) Rabdomioma.
(C) Osteocondroma.
{D} Tumor desmoide.
(E) Osteoma ostedide.

QUESTAO 18
Em relagdo aos colangiocarcinomas, é correto afirmar que:

(A) alocalizagdo mais frequente & a infrahepdtica.

(B) o principal marcador tumoral é o CEA.

{C) pela classificagdo de Bismuth, o tipo | é restrito ao
ducto hepatico comum,

(D) no momento da apresentagdo, a maioria dos
pacientes com carcinoma peri-hilar e distal tem nivel
de bilirrubina sérica total abaixo de 10mg/di.

(E) metastase a distancia n#do configura critério
radiolégico para sugerir irressecabilidade do
colangiocarcinoma.

QUESTAO 19

Assinale o fator de risco que esta associado a Nefrolitiase
idiopatica.

(A) Baixa ingesta de protelnas.

{B) Alto volume urinério.

(C) Ingesta baixa de cloreto de sédio.
{D) Acidose tubular renal tipo I.

{E} Elevada ingesta de liquidos.

Prova: Rosa
CIRURGIA GERAL

QUESTAO 20

Qual dos glicocorticoides abaixo apresenta a maior
poténecia?

(A) Cortisona,

(B} Metilprednisclona.
(C) Triancinolona.
(D} Hidrocortisona.,
(E) Prednisona.

QUESTAOC 21
Em relagéo aos traumas pediatricos podemos afimar que:

(A) apesar do trauma ser uma causa rara de morte em
criangas, as politicas publicas para sua prevengéo
devem ser estimuladas.

(B) os acidentes de veiculos automotores respondem por
uma pequena parte dos casos de morte traumética
em criangas, porém podem ser evitaveis através de
politicas publicas de conscientizagdo da populagéo.

{C} na ressuscitagdo hidrica, deve ser administrado
cristaldide como uma rapida carga intravenosa em
incrementos de 100mlifkg até estabilizagio.

(D) para obtengdo de via aérea nunca deve ser tentada a
cricotireiodostomia em uma crianga com menos de 12
anos de idade.

(E}) & proscrita a ulilizaggo da via intra-ssea para
ressuscitagdo em trauma nos pacientes pediatricos.

QUESTAO 22

Paciente em pés-operatério de apendicectomia, cujo laudo
anatomo-patoldgico demonstrou peca cirlrgica de 2,8 cm
de didmetro, com atipia celular minima envolvendo base
do apéndice e diagndstico de tumor carcinoide. Assinale a
alternativa que indica a melhor conduta a ser seguida.

{A) Colonoscopia de acompanhamento a cada 8 meses.
(B) Quimioterapia exclusiva.

(C) Neoajduvéancia com gquimioterapia e radioterapia.
(D} Tratamento clinico com octrotida.

(E) Hemicolectomia direita.
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QUESTAO 23

Associe as sindromes paraneoplasicas sistémicas

associadas hs respectivas neoplasias:

Sindromes:
| - Miastenia Gravis
Il - Dor induzida pelo dlcool

Neoplasias:
A: Doenga de Hodgkin
B: Carcindide

lll - Hipertensao C: Timoma
IV - Cushing D: Feocromacitoma
V - Hipoglicemia E: Mesotglioma
(A) I-E;Il-B;Il-D;IV-A;V-C
By I-C;Il-AN-D;W-B;V-E
(C) I-B;I-C;lI-E;IV-A;V-D
Dy - N-D; [II-A IV-B;V-C
(E) I-A;1l-C;II-B;IV-E;V-D
QUESTAO 24

Paciente comparece 4 emergéncia com quadro de dor e
distensado abdominal, parada de eliminac@o de fezes e
flatos ha 10 dias. Foi diagnosticado por tomografia de
abdome um quadro de vélvulo colénico sem sinais de
necrose. Qual o melhor tratamento para ¢ paciente?

(A) Tratamento clinico conservador com procingticos e
sonda nasogastrica.

{B) Tratamento clinico conservador com neostigmina e
sonda nasogastrica.

{C) Cirurgia imediata com ressecgdo e derivagio
intestinal,

(D) Cirurgia imediata com ressecg&c e anastomose
primaria.

(E) Tratamento descompressivo n#@io cirdrgico com
colonoscopia ou com tubo retal por
ratossigmoidoscopia.

QUESTAO 25

Paciente de 52 ancs, apresentando dor abdominal em
fossa iliaca esquerda, febre e quadro de diverticulite
aguda Hinchey estadio lll. A melhor conduta terapéutica é:

(A) tratamento conservador com antibioticoterapia de
amplo espectro.

(B) sigmoidectomia & Hartmann.

{C) colostomia em alga descompressiva.

(D) sigmoidectomia com anastomose primaria.

(E) colostomia em transverso e drenagem da cavidade
abdominal.

Prova: Rosa
CIRURGIA GERAL

QUESTAO 26

A Ultrassonografia no trauma - FAST- & um exame
diagndstico rapido para avaliar pacientes com lesdes
toracoabdominais potenciais. A alternativa correta em
relagao as areas avaliadas quanto a presenga ou auséncia
de sangue é:

(A) pericardio, quadrante superior esquerdo, palve.

(B} quadrants superior direitc e quadrante superior
esquerdo.

{C) quadrante superior esquerdo.

(D) pericardio e pelve.

(E) pericardio, quadrante superior esquerdo, quadrante
superior direito, pelve,

QUESTAO 27

Paciente de 23 anos apresenta aumento de volume da
bolsa escrotal, unilateral, com pouca dor e somente &
palpagéo. Aa realizar transiluminagdo da bolsa escrotal
nota-se a passagem de luz evidenciando colegéo liguida.
O diagnostico provavel é:

A) varicocele,

B) espermatocele.

C) torgéo testicular.

(D) hidrocele.

{E} carcinoma do testiculo.

QUESTAO 28

Qual citocina tem como efeitos bioldgicos induzir febre,
promover a maturacéo e a diferenciagdo de células B,
estimular o eixo hipotalamo-pituitaria-adrenal e induzir a
sintese hepatica de proteinas de fase aguda?

{A) Interferon.

{B) Interleucina-6.

(C) Fator estimulante de coldhia de células granulécitos
macroéfagos.

(D} Eritropoetina.

(E) Fator de necrose tumoral,

QUESTAO 29

As manifestacdes extra-intestinais da Doenga de Crohn
podem estar presentes em até 30% dos pacientes. Qual
das opgdes abaixo representa uma  dessas
manifestacbes?

(A) Sequestro pulmonar.
(B) Linfangioleiomiomatose.
{C) Eritema multiforme.
(D) Fenémeno de Raynaud.
(E} Schwannomas.
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QUESTAO 30

Quanto as neoplasias gastricas, assinale a alternativa
correta,

(A} A classificagdo patoldgica de Borrmann tipo |l
representa ulcera¢@o com infiltragio na espessura da
parede gastrica.

(B} A classificagdo histolégica de Lauren, do tipo
intestinal, apresenta células em anel de sinete.

(C) O tipo histolégico mais comum & o carcinoma de
células escamosas,

(D) Em linfomas tipo MALT, a ressecglo cirlrgica esta
sempre indicada.

(E}) O estémago é o sitio mais comum de linfomas no
sistema gastrointestinal.

QUESTAO 31

Sao fatores de risco da mordida animal para infecgao
relacionados ao paciente:

(A) idade mafor que 50 anos, asplénico e insuficiéncia
vascular periférica.

(B) hipertensdo arterial sistémica, valvulopatia cardiaca e
diabétes.

{C) cirurgia prévia abdominal, idade maior que 50 anos e
uso recente de corticosterdide.

(D) uso recente de corticostercide, insuficiéncia vascular
periférica e mordedura animal prévia.

(E) asplénico, hipertenséo arterial sistémica e alcodlico
crdnico.

QUESTAO 32

Em relagdo & vasculatura das glandulas suprarrenais,
assinale a alternativa correta.

(A) A irrigag@o arterial provém das artérias suprarrenais
superiores e inferiores.

(B) A veia suprarrenal esquerda drena no interior da
cava.

(C) As artérias suprarrenais inferiores séo ramos da sorta
justa celiaca.

(D} A drenagern venosa de cada glandula geralmente é
independente,

{E) Para reduzir a probabilidade de hemorragia venosa
infraoperatoria durante adrenalectomia esquerda, &
importante estar atento nas variantes dessa veia.

Prova: Rosa
CIRURGIA GERAL

QUESTAO 33

O Gradiente de albumina soro-ascite (GASA) é o método
mais ulilizado para classificar as vérias causas de ascite.
E exemplo de causa de ascite com gradiente baixo:

(A) Sindrome de Budd-Chiari.
(B) Cirrose.

(C) Hepatite alcodlica,

(D) Mixedema.

(E) Carcinomatose peritoneal.

QUESTAO 34

Considera-se causas de fabre no pds-cperatério de origem
nao infecciosa:

{A) endocardite.

(B) pancreatite.

(C) faringite.

(D) retencao de corpo estranho.
(E) sinusite.

QUESTAO 35
Sobre o trauma renal, assinale a correta.

(A) Lesbes renais de alto grau, com estadiamento
apropriado e selecdo cuidadosa do paciente, podem
ser tratadas clinicamente.

(B) Hematlria ndo ¢ ¢ melhor indicador de
traumatica do sistema urinario.

(C) Extravasamento de urina €& considerado uma
indicag@o absoluta de exploragéo renal.

(D) Hematoma perinéfricc pulsatil € considerado uma
indicagao relativa de exploragéo renal.

{E) Quando indicada a exploragdo cirlrgica para trauma
renal, recomenda-se explorag&o precoce do hilo renal
e da vasculatura logo apds acesso ao retroperitdnio.

lesdo
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QUESTAO 36

Julgue as assertivas abaixo, marcando V para as que
julgar verdadeiras e F para as falsas, em seguida marque
- aopgao correta.

( ) Diabetes melito, uso de Aalcool e estados de
imunocomprometimento s&o fatores de risco para
gangrena de Fournier.

O organismo mais comumente isolado na Gangrena
de Fournier ¢ estafilococos.

O desbridamento cirGrgico agressivo de tecido
necroético e infectado ndo se faz necessario caso haja
boa resposta a antibioticoterapia no tratamento da
gangrena de Fournier.

Dentre as causas de priapismo com baixo fluxo,
encontram-se leucemia, trauma perineal ou peniano,
traumatismo raquimedular e uso de cocaina.

Em caso de suspeita de torcéo testicular pelo
cirurgido, esta indicado encaminhamento do paciente
para hospital com urologista para exploragdo
cirtrgica.

A exploracao cirlrgica imediata esté indicada caso
nédo se consiga diferenciar tor¢cdo do apéndice
testicular e torgéo do cordio espermatico.

(A) (M) (V) (FY(F) (F) (V)
(B) (V) (V) (V) (F) (F) (V)
(C) (V)(F) (F) (F) (F) (V)
(D) (M) (F) (F) (V) (F) (V)
(E) (V) (V) (F){F)(F)(F)

()
()

()

()

()

QUESTAO 37

Uma ferida operatéria pode ser considerada limpa-
contaminada quando:

{A) ha grande quebra da técnica cirdrgica.

(B) ferida traumatica, fresca.

(C) trato gastrointestinal ou respiratdrio penetrado sem
derramamento significativo.

{D) secgéo de tecido “limpo” a fim de ter acesso cirlirgico
para a coleta de pus.

(E) inflamag&o bacteriana aguda, sem pus.

QUESTAO 38

Qual & a anormalidade secretora mais frequente nos
pacientes acometidos por dlceras duodenais?

{A) Diminuigéo da secreg¢do duodenal de bicarbonato.

(B) Aumento da liberagcfo pds-prandial de gastrina.

(C) Aumento da gastrina hasal,

{D) Diminuigdo da inibicdo do pH sobre a liberaggo da
gastrina.

(E) Aumento na secregdo diurna de acido.

Prova: Rosa
CIRURGIA GERAL

QUESTAO 39

E contraindicagdo ao uso de tubos de gastrostomia
endoscopica percuténea:

(A) coagulopatia leve,

(B) obstrugéo da saida intestinal .

(C) sobrevida antecipada menor que 8 semanas,
(D) acesso endoscopico impossivel.

(E) senilidade > 65 anos.

QUESTAOC 40

Em relagéo a peritonite tuberculosa assinale a alternativa
FALSA.

{A) Distensdo abdominal devido a formacgao de ascite é o
sintoma mais comum.

{B) O teste cuténeo da tuberculina (PPD) é positivo na
majoria dos casos.

(C) A maioria dos casos resulta da reativagio da doenga
peritoneal latente, proveniente previamente a partir de
focos pulmonares primarios, por via hematogénica.

(D} A pesquisa de BAAR e cultura do liquido ascitico
identificam o microrganismo na grande maioria dos
casos.

(E}) A dosagem da Adencsina Deaminase (ADA) no
liquido asclitico apresenta uma acuracia muito
elevada para o diagnostico.

QUESTAO 41
Sobre o ureter, assinale a alternativa correta.

(A) Possui duas areas de estreitamento relativo com
importancia clinica: ponto onde o ureter cruza
anteriormente  os vasos llacos e a jungdo
ureterovesical,

(B} O ureter apés cruzamento dos vasos ilfacos obtém
irrigag@c das artérias iliacas comuns e internas e das
artérias espermatica interna e vesical, medialmente.

(C) O procedimento de escolha em caso de lesfes do
terco inferior do ureter é o reimplante ureteral em
bexiga psoica.

{D) Em casos de lesdes de ureter alto, ¢ autotransplante
€ uma opgéo cirlrgica ideal como tratamento.

(E) Situam-se paralelo ao musculo psoas, passam
lateralmente as articulagdes sacroilfacas e cruzam os
vasos ilfacos,
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QUESTAO 42

Assinale a alternativa correta em relaggo &s hérnias
diafragmaticas congénitas:

(A) A maioria das hémias diafragmaticas congénitas
ocorre no lado direito,

(B) A hérmia diafragmética congénita pdstero-lateral é
conhecida como hérnia de Morgagni.

{C) Na maicria dos casos é identificado o saco hemiério,
que deve ser reduzido em sua totalidade para a
cavidade abdominal.

(D) Os dois principais fatores que determinam a
morbidade € a mortalidade s&o a hipoplasia pulmonar
e a hipertensdo pulmonar.

(E) A hémia diafragmatica congénita retroesternal é
conhecida como hérnia de Bochdalek.

QUESTAO 43

Em relagdo a fibrose retroperitoneal assinale a alternativa
INCORRETA.

{(A) O acometimento idiopatico
aproximadamente 30% dos casos.

(B) O processo geralmente se inicia na bifurcacéo da
aorta e apresenta disseminagéo ascendente.

(C) Sua etiologia pode estar relacionada ao uso de varias
drogas como os alcaldides do ergot ou agonistas
dopaminérgicos.

(D} O edema escrotal e de membros inferiores podem
estar presentes.

(E) A fibrose retroperitoneal maligna pode resultar da
disseminag&o direta das células cancerigenas.

ocorre em

QUESTAO 44

Em relagdo as neoplasias sélidas da infancia, assinale a
alternativa correta.

(A) O tumor de Wilms & a neoplasia abdominal mais
comum da infancia.

{B) © rabdomiosarcoma & primariamente mais frequente
na regido toracica.

(C) O neuroblastoma é mais frequentemente originado no
mediastino posterior.

(D) O hepatoblastoma geralmente ocorre antes dos 3
anos de idade.

(E) A maioria dos
malignos.

teratomas sacrococcigeos s&o

Prova; Rosa
CIRURGIA GERAL

QUESTAOC 45

Quanto as dosngas hamorragicas congénitas, assinale a
alternativa INCORRETA.

{A) Na doenga de Von Willebrand, a administragéo de
desmopressina induz um aumento nos nivels
plasmaticos do fator de Von Willebrand e do fator VIII,
além de potencializar a hemostasia.

(B) Para tratamento da hemofilia B usa-se o concentrado
de complexo protrombinico que contém néo apenas o
fator 1X, mas também todos os fatores dependentes
da vitamina K.

(C) Heparina deve ser adicionada a reposicéo de
concentrado de fator X pelo risco aumentado de
coagulagdo intravascular disseminada e trombose,
principalmente se tratando de pacientes que recebam
quantidades repetidas desse fator,

(D) A Doenga de Von Willebrand é a doenga hemorragica
hereditaria mais comum, porém a maioria dos
pacientes tem um distdrbio hemorragico grave.

(E) S&o caracteristicas da deficiéncia do fator VIII da
coagulagdo, afetar quase exclusivamente homens,
apresentar grandes hematomas e hemartroses e o
sangramento & retardado por horas ou dias apds o
trauma.

QUESTAO 46

Qual medida utilizada no tratamento do priapismo com
baixo fluxo?

(A} Injec&o intracavernosa de noradrenalina.

{B) Inje¢ao intraesponjosa de fenilefrina.

{C) Injec&o intracavernosa de efedrina,

{D) Embolizagéo arterial.

(E) Lavagem do corpo esponjosc com soro fisioldgico.

QUESTAO 47

Qual das patologias abaixo NAO pode ser classificada
como uma malformagdo broncopulmonar?

{A) Sequestro pulmonar.

{B) Enfisema Lobar Congénito.

(C) Linfangioleiomiomatose.

(D) Malformagao adendide cistica congénita.
{E) Cisto broncogénico.
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QUESTAO 48

Paciente de 35 anos, portadara de anorexia nervosa, apds
quadro de perda de peso importante, inicia quadro de
distens@io abdominal, vomitos e dor epigastrica pos-
prandial. Foi diagnosticada com sindrome de Wilkie. Qual

o melhor tratamento cirdrgico?

(A)
(B)
(©)

(D)
=

Gastrectomia subtotal a Bll.
Ducdencjejunostomia.

Secgao da artéria e reconstrugdo da mesma com
protese.

lleotransversostomia.

Hemicolectomia direita com anastomose primaria.

QUESTAO 49

A causa mais comum de isquemia mesentérica aguda é:

(A)
B)
(C)
(D)
(E)

embolia mesentérica.

les&o iatrogénica.

doenga inflamatdria intestinal.
arteriopatia inflamatéria.
vasculite mesentérica.

QUESTAO 50

Podemos dividir os derrames pleurais em transudativos e
exsudativos. Qual dos abaixo apresenta uma etiologia de

derrame pleural transudativo?

(A)
(B)
(C)
(D)
(E)

Sindrome de Dressler.
Quilotérax
Mesotelioma.

Colapso lobar,

Artrite reumatdide.

Prova: Rosa
CIRURGIA GERAL
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11 - Procure preencher a folha com ateng&o de acordo com o exemple abaixo:

12 - N#o ser& permitido levar a prova apds sua realizagdo. O candidato estd autorizado a tranacrever as suag

INSTRUGGES GERAIS AD CANDIQATQ

Verifique se a prova recebida e a folha de respostas séo da mesma cor (consta no rcdapé de cada folha a cor correspondente) € se ndo faltam questoes ou f
ddor (DV) apenas nos locais indicados; -
0 das respostas na folha de respostas e nao sera 3

péginas. Escreva e assine corretamente 0 seu nome, cologue 0 seu nimero de inscrigao e o digito verific
O tempo para a realizagio da prova serd de 3 (trés) horas, incluindo o tempo necesséno A marcagg
protrogada; ! i

S6 inicie a prova apds ser autorizado pelo Fiscal, interrompenda a sua execugdo quando determmado

Iniciada a prava, ndo haverd mais esclarecimentos. O candidato somente poderd deixar 0 seu lugar, devidamente autorizado pelo Supervisor/Fist al p&ra se Co
por militar designado para esse fim:

retirar definitivamente do recinto de prova ou, nos casos abaixo especificados, dewdamente acompanhadc
- atendimento médico por pessoal designado pela MB; ; ‘
- fazer uso de banheiro; e \

- casos de forga maior, comprovados pela supenvisdo do certame, sem que acontega salda da érea circunscrita para a realizagéo da prova.

Em nenhum dos casos haverd prorrogagde do tempo destinado & realizaggo da prova, em
onde foi solucionada;

Use caneta esferogréfica preta ou azul para preencher a folha de respostas; |
Confira nas folhas de questdes as respostas que vocé assinalou como corretas antes de marca las nd
opgies para uma mesma questdo na folha de respostas (a questao serd perdida); i

Para rascunho, use 0s espagos disponiveis nas folhas de questdes, mas sd serdo comgldas as respostas
O tempo minime de permanéncia dos candidatos no recinto de aplicagdo de provas € de D mmutos

folha de respostas. Cuidado para ndo, mércér

marcadas na folha de respostas;

Serd elfminado sumariamente do processo seletivo/concurso e as suas provas ndo serdo vaadas em considerago, o candidato que:

a)  der ou receber auxilio para a execugdo de qualquer prove;
b)  utilizar-se de qualquer material ndo autorizado;
¢} desrespeitar qualquer prescricio relativa & execugio das provas;

d) escrever o nome ou introduzir marcas identificadoras noutro lugar que n&o o determin adu para esse fim;

e) cometer ato grave de indisciplina; e ‘ ‘
f)  comparecer ao local de realizago da prova apds o hordrio previsto para 0 fechamenio dujs portdes.
Instruges para o preenchimento da folha de respostas: }
a) use caneta esferografica azui ou preta; |
b) escreva seu nome em letra de forma no local indicado; -
¢) assing o seu nome no local indicado; |
d) no campo inscrigho DV, escreva o seu niimero de inscrigio nos retdngulos, da esquerda para a d
correspondente ao DV na titimo reténgulo. Apds, cubra todo o circulo correspondente a cada niimerg.
sob pena de ser rejeitada pelo equipamento de leitura ética; & !
e} s6 serd permitida a troca de folha de respostas até o inicio da prova, por motivo de erro no preen
inscrigao, sendo de inteira responsabilidade do candidato qualquer erro ou rasura na: refenda folha de

i

|
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i
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i
i
|

i

reita, um digito em cada retdngulo. Escreva 0

Name: ROBERTO _SiILVA

s Biretoria de

Ensino da Marinha

T
Assinatura: ROEH”[O S‘llva

esta fnlha
M Nﬁo +ableque nas Arons do raspoatas.

Fagn marcas sélidas nos circulos,
* Nfo use canetas que borrem o papel, @]

ERRADO: 15 (0 ®) (¥ CORRETO: @

}
CICHOECRON,

] IIIIIIII!IIIIIIIIIIllFIIIIi!IIIl

> &« A >

duas

casu de retirada definitiva do recinto de prova, esta seré comglda até 'f e

digito
N&o amasse, dobre ou rasgue a folha d|= respostas

respostas, dentro do horério destmado é soluqao da

prova, utilizandoe o modelo impresso no fim destas instrugdes para posterior conferéncia comogabamouue serd divulgado, Eprmbldaauﬂhza(;ao de qualquer
outro tipo de papel para anotagéo do gabarito. D TR
- SRR
ANOTE SEU GABARITO PROVA DE COR T B
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