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PREFEITURA

PROCESSO SELETIVO PARA RESIDENCIA MEDICA NO PROGRAMA

DE AREA DE ATUAGAO EM UNIDADES DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

CIRURGIA GERAL - CIRURGIA DO TRAUMA
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A prova tera duragio de 2 (duas) horas, considerando, inclusive, a marcagéo do cartdo-resposta.

A prova objetiva devera ser feita, obrigatoriamente, & caneta esferografica, fabricada em material incolor e
transparente, de tinta azul ou preta, ndo sendo permitido o uso de régua, lapis, lapiseira, marca texto, corretivo
efou borracha.

E de responsabilidade do candidato a conferéncia deste caderno que contém 40 {quarenta) quesides de
miultipla escotha, cada uma com 4 (quatro) altemativas {A,B,C e D), distribuidas da seguinte forma:

Contetido N° de questdes
Cirurgia Geral 40

Transcreva a frase abaixo, para o espago determinade no cartdo-resposta, com caligrafia usual, para
posterior exame grafolégico.

“Conira quem cala ndo ha castigo nem resposta.”

Em hipétese alguma havera substituigio do cartio-resposta por erro do candidato.

O telefone celular desligado e demais pertences ndo permitidos deverio permanecer acondicionados em
saco de seguranga devidamente lacrado, desde 0 momenio da entrada na sala de prova até a saida do
candidato do estabelecimento de realizacio da mesma.

O candidato cujo aparelho celular ou outro equipamento, mesmo que acondicionado no saco de seguranca e
debaixo de sua carteira, venha a tocar, emitindo sons de chamada, despertador etc., SERA ELIMINADO DO
CERTAME.

Sera vedado ao candidato, dentro da sala de realizagio da prova, independentemente, do inicio da prova:

a) o uso de lupas, dculos escuros, protetores auriculares cu quaisquer acessdrios de cobertura para cabega,
tais como: chapéu, boné, gorro etc. salvo se autorizado, previamente pela Geréncia de Recrutamento e Sele-
¢ao, conforme estabelecido no edital regulamentador do certame;

b) o empréstimo de material efou utensflio de qualquer espécie entre os candidatos;

c) a consulta a qualquer material (legislagéo, livios, impressos, anotagGes, jomal e revista);

d) o uso de qualquer tipo de aparelho eletrdnico.

Os relogios de pulso serfo permitidos, desde que ndo sejam digitais ou emitam sons e permanegam sabre
a mesa, a vista dos fiscais, até a conclusdo da prova.

Nao sera permitido ao candidato furmar conforme determinado no art. 49 da Lei Federal n° 12.546/2011.
Somente apds decorrida uma hora do inicio da prova, o candidate, ainda que tenha desistido do certame,
podera entregar o cartio-resposta devidamente assinado e com a frase transcrita e retirar-se do recinto
tevando o seu caderno de questdes.

N&o sera permitida, em hipétese alguma, a cépia das marcagdes efetuadas no cartio-resposta.

Os trés ditimos candidatos deverdo permanecer em sala, sendo liberados somente quando todos tiverem
concluido a prova ou o tempo tenha se esgotado, sendo indispensével o registro dos seus nomes e assina-
turas na ata de aplicagao de prova.

N&o serd permitido o uso de sanitéarios por candidatos que tenham terminado a prova.

O FISCAL DE SALANAO ESTAAUTORIZADO AALTERAR QUAISQUER DESSAS INSTRUCOES.

O gabarito da prova serd publicado no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro - D.O. Rio, no segundo dia
util apds a realizagio da prova, estando disponivel também, no site http//prefeitura.rio/web/porialdeconcursos.




Resid8ncia para os programas de drea de afuagao

CIRURGIA GERAL
CIRURGIA DO TRAUMA

S— da Secrefaria Municipal de Satide

1. Na diverticulte complicada Hinchey IV, o melhor tratamento
sera:
(A) drenagem percutinea
{(B) drenagem por colonoscopia
(C) cirurgia
(D) antibittico terapia sistémica isclada

2. Bloqueadores de canais de célcio e nitratos s3o substancias
eficazes no fratamento tdpico da seguinte patologia:
{A) fissura anal
(B) condilomatose anal
{C) hemorrdida
{D) fislula perianal complexa

3. Ocarcinoma de canal anal esta associado & infecgfo viral por:
{A) HIV
(B) HPV
{C} Covid-19
{D) HIN1

4. Paciente com hipertensao porta e sangramento digestivo alto
por varizes escfageanas deve ser submetido;
(A} & esplenectomia
{B) & ligadura elastica
{C) a anastomose porto cava calibrada
{D) ac uso de betabloqueador

5. A manobra de Mattox é ulilizada na seguinte situagdo:
(A} acesso venoso profundo
(B) dificuldade de enfubagfio
(C) trauma feracico
{D} frauma abdominal

6. Nasindrome do compartimento abdominal, a descompressgo
pode ser realizada com o uso de:
(A) laparotomia & VAC
(B} sonda vesical
(C) sonda nasogastrica
{D} fasciotomia

7. Adcirurgia de Duhamel-Haddad é realizada para o tratamento
da seguinte patologia:
{A) retocolite ulcerativa
(B} endometricse profunda
(C) diverticulite de Meck
(D) megacélon chagésico

8. A instabilidade hemodinamica é contraindicagio para a
realizagdo de:
(A) pungio venosa profunda
(B) cateterismo cardiaco
(C) cirurgia videolaparoscopica
(D) laparotomia exploradora
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O octreolideo 6 um farmaco amplamente utilizado no fratamento
da seguinte patologia;

(A} infeccio por H. pylori

(B) MARSA

{C) sangramento por varizes esofageanas

{D) HPV

0O tumor maligno mais comum da gléndula tireoide é:
(A) papilifero

(B) folicular

(C) células claras

{D) adenocarcinoma

O marcador tumoral frequentemente elevado em pacientes do
sexa feminino com neoplasia ovariana é:

(A) CEA

{B) CA 199

{C) Alfa-feto proteina

(D) CA125

Pacienie de 75 anos de idade, coronariopata em uso de AAS
pés 1AM hé 1 ano, sera submetido A colecistectomia de urgéncia.
O cirurgidio devera solicitar a reserva do seguinte componente
sanguineo, para eventual necessidade em caso de
sangramento per-operatdrio:

{A) plasma fresco

(B) plaquetas

{C) concentrado de hemécias

(D) fator VI

O tratamento de um diverticulo de Meckel, achado durante
uma colecistectomia eletiva, deve ser realizado com:

{A) embolizagio

B) ileostomia

C) enterectomia com anastomose primaria

B} jejunosotomia

{
(
(

A perfuragéo do célon direifo durante um exame de
colonoscopia deve ser fratada cirurgicamente nas primeiras
seis horas, da seguinte forma:

{A) sutura priméria da lesdo

{B} colostomia a Hartmann

{C} colostomia em alca

(D) ileostomia de proteco

A exclusdo duodenal para tratamento de lesGes complexas
traumaticas foi descrita por;

{A) Duhamel

(B} Vaughan

{C} Whipple

(D} Morgan

Processe Selstivo
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Residéncia para os programas de érea de afuagdo
ta Secretaria Municipal de Saide

CIRURGIAGERAL
CIRURGIA DO TRAUMA

16. A regra de Goodsall deve ser observada no fratamento da 23. O triangulo de Killian é o poligono anatdmice por onde ccorre
seguinte patologia: a hernia¢do do(a):
(A) cancer de refo {A) hémia lombar
{B) fistula anal (B} diverticulo faringoesofageano
{C) fissura anal {C) hémia perineal
{D} hemorroida (D} diverticulo de Meckel
17. O volvo de ceco em um paciente jovem sem instabilidade 24. No tratamento da doenc¢a do refluxo gastresofagiano a
hemodinamica devera ser tratado cirurgicamente com: fundoplicatura 4 Toupet consiste em uma valvula ao redor do
(A} cacostomia estfago de:
(B) iteostomia descompressiva (A) 180°
(C) enteropexia (B) 210°
{D) coleciomia direita e anastomose primaria (C) 90°
{D) 360°
18. Lesdes da mucosa e submucosa, que ccorrem proximo a
juncdo gastroesofageana, normalmente apds episédios de 25.  Emrelagio ao adenocarcinoma de esbfago, apds estadiamento,
vimitos incoerciveis e podem ser causa de hemorragia é qualificado como T3, N2, MO. E classificado como estagio:
digestiva alta, sdo conhecidas como: (A) IVA
(A) lesdo de Dieulafoy (B) VB
{B) lesdo de Mallory-Weiss (C) B
{C) (lcera de Marjolin (D) IB
{D) dicera de Combien
26. Paciente deu entrada na sala de emergéncia apés queda de
19. Hemorragia digestiva alta é o sangramento do trato motocicleta, apresentando abertura ocular aos comandos de
gastrointestinal ocormido proximal: voz, resposta verbal confusa e localizando dor quando
(A) 2 vélvula fleccecal examinado. Segundo a escala de coma de Glasgow, ele sera
(B) aoileo classificado como:
{C) ao angulo hepatico (A) 14
(D) a0 ligamento de Treintz (B) 11
(C) 13
. (D} 12
20. Sao os ramos do tronco celiaco as artérias:
{A) esplénica, gastrica direita & hepatica . . ) .
(B) gastrica direita, géstrica esquerda e hepatica 27. Quandoe descrifauma Iesaolrsilumatma nazona 1 do pescoco,
s e . & correlo afirmar que essa les&o se apresenta:
(C) esplénica, gastrica esquerda e hepatica . L . .
(D) esplénica, gastroduodenal e gastroepipldica (A) entrea c'arhlagem cricoide e 0 gngulo da. m.andlbula
{B) entre a fircula external e a cartilagem cricoide
{C) entre o &ngulo da mandibula e a base do cranio
21. Aauséncia de serosa & uma caracteristica do: (D) abaixo da fircula external
(A) estdomago
B) duodeno
EC)) esfaao 28. Segundo a Associagio Americana de Cirurgia do Trauma,
. g uma lesdo traumética do figade, ocasionando hematoma
(D) jejuno subcapsular menor que 10% de sua superficie, é considerada
uma lesdo grau;
22. A porgio proximal do esdfago recebe & maior parte de sua (A) 1
vascularizagao da artéria: 8) Il
{A) tireoidiana inferior {C) i
(B} cardtida externa (D) WV
(C) aorla
(D) facal 29. Uma paciente evoluindo com quadro de dor no hipacondrio
direito, ictericia e febre é considerada como apresentando a
triade de:
{A) Reynolds
{B) Beck
(C) Budd
{D) Charcot
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Residéncia para os programas de drea de afuagio

CIRURGIA GERAL
CIRURGIA DO TRAUMA

da Secretaria Municipal de Sadde

30. Em relagdo & apendicile aguda, pode ser afimado que: 37. Oshoménios analegos da somatostatina podem ser utilizados
(A) normalmente é iniciada com dor no hipocéndrio esquerdo com a seguinte finalidade terapéutica:
(B) & raro haver necessidade de fratamento cirdrgico {A) suprimir a motilidade intestinal por espasmo endocrino
(C) éa causa ndo obstétrica mais comum, com necessidade (B) provocar contragdo da vesicula biliar na doenga
de tratamento cirirgico de urgéncia em pacientes hipocinética
gestantes {C) fratar a diarreia e o rubor carcincide
{D} o patégeno mais comum a ser encontrado na cultura da (D) aliviar o espasmo do esfincter de Oddi
peca cirlrgica é o S. aureus
38. Em relagdo a gastrectomia vertical laparoscdpica, para
31.  Uma mulher pesando 90 kg é admitida na sala de emergéncia fratamento da obesidade mdrbida, § CORRETO afirmar que:
com queimaduras de 2° grau em 30% de sua superficie (A} foi desenvolvida como primeiro estégio do duodenal switch
corporal. Seguindo a férmula de Parkland, para realizar em pacientes com IMC > 60 Kg/m?
hidratagéo intravenpsa ‘com s._olugéo ringer lactato, essa paciente (B) produz elevagio dos niveis de grelina
necessitard nas primeiras oito horas de um volume de: (C) agastrectomia pode ser prioritariamente vertical, mas pode
{A) 5400 ml ser horizontal em casos selecionados
() 10.800 ml (D) envolve necessariamente a realizacdo de um segundo
(C) 6.750 ml tempo infestinal cerca de 18 meses apds a cirurgia priméaria
(D) 13.500 ml
39. E um dos limites anatdmicos entre o esdfago toracico superior
32. Emum paciente vitima de trauma raquimedular, apresentando € o médio:
perda de sensibilidade a partir do dermatomo T10 para diregfo (A} veia pulmonar inferior
distal, & correto afirmar que 2 allerago & iniciada: (B) veia azigo
{A} no plbis {C) diafragma
{(B) no perineo (D) carina
(C) no apéndics xifoide
(D) nacicatriz umbilical ,
40. E uma técnica utilizada para manejo do esdfago curto, em
pacientes submetidos ao tratamento cirtirgico para doenga do
33. O encarceramento do apéndice vermiforme, em vigéncia de refluxo gastroesofagico:
apendicite aguda em uma hémia inguinal, é conhecido como (A) Collis
hémia de: (B) Toupet
(A) Richter {C) Nissen
(B) Littre {D) Thai
(C) Garangeot
(D) Amyand
34. OCA 125 & um marcador tumoral que pode estar aumentado
na ocoréncia de:
{A) colecistite aguda e adenocarcinoma pancreatico
{B) endomefriose profunda e adenocarcinoma de sndométrio
(C) retocolite ulcerativa e sarcoma de parfes moles
(D) doenga de Chron e carcinoma papilifero de tiredide
35. Eo patogeno mais comumente associado & diarreia nosocomial:
(A) enterobactérias resistenfes & vancomicina
{B) candida albicans
(C) enterocacos fascium
(D) clostridium difficile
36. A CPRE com papilotomia é possivelmente o tratamento mais
realizado para tratamento da coledocolitiase. Dentre as causas,
abaixo, a mais comum de falha desse Iratamento é:
(A) célculo impactado na papila
{B) vigéncia de pancreatile aguda
{C) pacientes idosos
{D) calculos maiores que 2,5 cm
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