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CIRURGIA DE MAO

01. Segundo a classificagdo de Mathes e Nahai para os retalhos musculares, qual é o tipo que apresenta somente um
pediculo dominante?

A) Tipo | B) Tipo Il C) Tipo Il D) Tipo IV E) Tipo V
02. Ainda seguindo a classificacdo acima, qual tipo corresponde ao retalho do musculo grande dorsal?
A) Tipo | B) Tipo I C) Tipo Il D) Tipo IV E) Tipo V

03. A cobertura cutanea é de extrema importancia na reconstrucio de uma area lesionada. Das estruturas abaixo, qual
é a menos afetada por um tratamento inadequado?

A) Mdsculo
B) Nervo D) Osso sem peridsteo
C) Vaso sanguineo E) Cartilagem articular

04. Das alternativas abaixo, todas sdo fatores de risco sistémico que influenciam, de maneira negativa, para uma boa
cicatrizacgdo e resisténcia a infeccao de uma ferida, EXCETO

A) Diabetes.
B) Doenga vascular periférica. D) Uso de anti-hipertensivos.
C) Insuficiéncia renal. E) Fumo.

05. A fase de remodelagdo de uma ferida inicia-se em torno do 8° dia e termina aproximadamente ao completar
A) seis meses. B) trés meses. C) um ano. D) dois anos. E) dezoito meses.

06. Quando da realizacdo de uma zetaplastia com angulos de 45°, espera-se um ganho de comprimento na regido
operada de

A) 50%. B) 75%. C) 30%. D) 125%. E) 25%.
07. Qual é a etapa inicial para que haja a “pega” de um enxerto livre?

A) Embebicéo
B) Contracéo secundaria D) Inosculacéo
C) Contragéo priméria E) Aderéncia

08. Os enxertos em que a area doadora e receptora pertencem a gémeos homozigoéticos sdo denominados
A) Autoenxertos. B) Homoenxertos. C) Isoenxertos. D) Heteroenxertos E) Xenoenxertos.
09. Todas abaixo séo caracteristicas de um enxerto de pele total, EXCETO

A) grande resisténcia aos traumas.
B) praticamente ndo sofre retracdo secundaria. D) sdo utilizados nas sindactilias.
C) dificil integracao. E) a discromia é uma das complica¢fes mais frequentes.

10. Sobre os retalhos e cobertura cutanea, assinale a alternativa CORRETA.

A) O retalho reverso do solear é utilizado para a cobertura do terco proximal da perna.

B) Os ventres medial e lateral do gastrocnémio sdo irrigados pelas artérias sural medial e sural lateral, respectivamente.
C) Nas lesdes da regido do calcanhar, indica-se a utilizacdo do retalho dorsal do pé.

D) Nos casos de osteomielite, contraindica-se a cobertura com retalhos musculares.

E) O masculo abdutor do hallux é suprido pela artéria plantar lateral.

11. Qual das afirmativas abaixo NAO se refere aos retalhos?

A) Os retalhos ao acaso sdo irrigados, principalmente, pelas artérias miocutaneas.
B) Os retalhos simples sdo constituidos por pele e subcutaneo.

C) Quanto ao nimero de pediculos, podem ser divididos em mono e bipediculados.
D) O cross-leg ¢ um exemplo de retalho a distancia, direto.

E) Os retalhos livres também podem ser transferidos na forma inervada.
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12. Assinale a alternativa INCORRETA relacionada ao retalho do masculo gracil.

A) Apresenta multiplas aplicacfes para 0 membro superior.

B) Pela classificacdo de Mathes-Nahai é considerado do tipo V.

C) A morbidade e perda funcional da regido doadora sdo geralmente minimas.
D) Pode ser utilizado como retalho livre para restauracdo funcional do cotovelo.
E) Também pode ser usado como retalho misculo-cutaneo.

13. Todas abaixo sdo caracteristicas do osteoma osteoide, EXCETO:

A) E mais frequentemente encontrado na tibia e no fémur.

B) E uma lesdo osteoblastica benigna.

C) A aspirina usualmente alivia completamente o quadro doloroso.

D) No tratamento cirlrgico, o objetivo é a resseccao do nicho.

E) E mais frequente no sexo masculino e na faixa etaria dos 30 aos 40 anos.

14. Qual é o tumor 6sseo maligno mais comum?

A) Sarcoma de Ewing
B) Mieloma mdaltiplo D) Condrossarcoma
C) Osteossarcoma E) Tumor de células gigantes

15. A resposta inadequada de um paciente com osteomielite pode ser atribuida a um dos fatores abaixo, EXCETO

A) desnutrigéo.
B) fumo. D) insuficiéncia hepatica.
C) diabetes mellitus. E) idade abaixo dos 10 anos.

16. Quiais as duas articulacGes que mais frequentemente sdo afetadas na artrite séptica na crianca?

A) Joelho e quadril
B) Quadril e punho D) Cotovelo e joelho
C) Tornozelo e ombro E) Quadril e ombro

17. Todas abaixo sdo caracteristicas da sindrome de Ehlers-Danlos, EXCETO

A) frouxidao ligamentar.

B) elasticidade aumentada da pele.

C) pele fragil.

D) osteopetrose.

E) problemas que afetem olhos, vasos sanguineos e trato gastrintestinal.

18. Quiais os sinais e ou sintomas mais tardios em uma sindrome compartimental?

A) Paralisia e auséncia de pulso
B) Parestesia e palidez D) Auséncia de pulso e dor
C) Dor e palidez E) Paralisia e palidez

19. Qual o musculo ou grupo muscular a ser testado quando da realizagédo do teste de Trendelemburg?

A) Gliteo maximo

B) Quadriceps

C) Adutores

D) Glateo médio

E) Tensor da fascia lata

20. Assinale a alternativa que corresponde a triade de O’Donoghue.

A) Lesdo do menisco lateral, rotura do LCA e ligamento colateral lateral.
B) Rotura do LCA, LCP e colateral medial.

C) Leséo do menisco medial e lateral, com fratura osteocondral da patela.
D) Lesdo do menisco medial, rotura do colateral medial e do LCA.

E) Rotura do tenddo patelar, lesdo meniscal medial e lateral.
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21. Em relagéo as escolioses, assinale a alternativa INCORRETA.

A) O método de Cobb é utilizado com o propoésito da medigdo do grau de desvio da escoliose.
B) Pacientes com Risser zero e um apresentam maior risco na progressao do desvio.

C) O tratamento ndo cirdrgico é indicado nos desvios acima de 40°.

D) Curvas maiores que 80° geralmente apresentam alteracdo na capacidade vital do paciente.

E) O uso dos coletes para correcdo da escoliose deve ser mantido até a maturacdo esquelética.

22. Assinale a alternativa INCORRETA relacionada as fraturas intertrocantéricas.

A) Raramente estéo associadas a necrose avascular da cabeca do fémur.

B) E baixa a incidéncia de pseudoartrose.

C) Para uma boa avaliago, solicita-se radiografia do quadril em AP com rotacéo externa e perfil.
D) Equimose na regido do trocanter maior € um sinal clinico de suspeita.

E) Nem sempre sdo fraturas estaveis.

23. Na avaliacéo e exame fisico do quadril, pode-se langar méo dos testes ou das manobras abaixo citadas, EXCETO

A) Teste de Thomas.
B) Manobra de Ortolani. D) Sinal de Galeazzi.
C) Teste de Barlow. E) Teste de Durkan.

24. Qual é a causa mais comum de estenose do canal vertebral?

A) Degenerativa
B) Sindrome da cauda equina D) Tumor metastatico
C) Infeccéo E) Fratura

25. Assinale a alternativa que relaciona CORRETAMENTE grupo muscular (fun¢do motora) /raizes nervosas nos
membros inferiores.

A) L1-L2------------ Aducéo do quadril
B) L3-L4------------ Flexdo do joelho
C) L5-S1------------ Extensédo do joelho
D) L5---------mmmm--- Flexdo do hallux
E) S1--------mmmmmm- Extensdo do hallux

26. De acordo com a classificagdo de Gustilo/Anderson, as fraturas com lesfes neuroldgicas ou vasculares
correspondem ao grau

Al B) II. C) IA. D) 1IB. E) IIC.

27. Assinale a alternativa que corresponde, de acordo com a classificagdo da AO, a uma fratura infrasindesmal isolada
da fibula.

A) 44-B1 B) 44-Al C) 44-B2 D) 43-Al E) 43-A2
28. O teste de Thompson € utilizado para verificar a integridade de um dos tenddes abaixo. Assinale-o.

A) De Aquiles

B) Do biceps braquial proximal

C) Patelar

D) Do cabo longo do biceps braquial

E) Do flexor longo do polegar

29. Segundo a classificacdo de Herbert, a fratura da tuberosidade do escafoide é considerada do tipo

A) Al B) A2 C)B2 D) B3 E)C

30. A doenga de Preiser acomete um dos 0ssos do carpo. Identifique-o.

A) Escafoide B) Piramidal C) Pisiforme D) Trapézio E) Semilunar
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31. Na fratura de Bennet, o desvio proximal, dorsal e radial que ocorre no primeiro metacarpeano se deve a agdo do
musculo

A) extensor longo do polegar.
B) abdutor curto do polegar.
C) abdutor longo do polegar.
D) extensor curto do polegar.
E) extensor radial do carpo.

32. Todos abaixo séo fatores ou condicfes com forte associagédo a doenca de Dupuytren, EXCETO

A) epilepsia.

B) fumo.

C) diabetes.

D) alcoolismo cronico.
E) hipertireoidismo.

33. Qual o ligamento a ser seccionado no tratamento cirdrgico da sindrome do tanel do carpo?

A) Radio-escafo-capitato
B) Escafo-semilunar

C) Transverso do carpo
D) Luno-piramidal

E) Radio - ulnar volar

34. Qual o tanel a ser liberado e seu(s) respectivo(s) tenddo (6es) na tenossinovite de De Quervain?

A) 1° - abdutor longo do polegar e extensor curto do polegar.
B) 1° - adutor longo do polegar.

C) 2°- extensor radial longo e curto do carpo.

D) 3°-extensor longo do polegar.

E) 2°-abdutor longo e adutor longo do polegar.

35. Qual das polias abaixo é a responsavel mais usual pelo dedo em gatilho?

A)C1
B) A2 D) Al
C)C3 E) A4

36. Quais as duas polias essenciais para que se evite o fenbmeno em arco de corda nas lesdes dos tenddes flexores?

A) Ale A2
B) A2e Ad
C)A2e A3
D)Cle A2
E)C2ec3

37. De acordo com os parametros de instabilidade de La Fontaine para fraturas da extremidade distal do réadio, o
desvio dorsal deve ser considerado quando for maior que

A) 5°.
B) 10°. D) 30°.
C) 20°. E) 40°.

38. Que regido da mao inervada pelo mediano permanece com a sensibilidade inalterada na sindrome do tlnel do
carpo?

A) Dorsal entre 0 1° e 2° metacarpeanos
B) Extremidade distal do 5° dedo

C) Tenar

D) Extremidade distal do 4° e 5° dedos
E) Hipotenar
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39. Paciente portador de fratura da extremidade distal do radio, tipo Colles, tratada conservadoramente e que evolui
com consolidacéo viciosa, pode apresentar cronicamente a rotura do seguinte tend&o:

A) extensor radial curto do carpo.
B) extensor radial longo do carpo.
C) extensor longo do polegar.

D) flexor radial do carpo.

E) flexor ulnar do carpo.

40. Qual é o ligamento do punho lesionado na deformidade em VISI?

A) Escafo-semilunar

B) Luno-piramidal

C) Rédio-escafo-capitato
D) Radio-escafoide

E) Escafo-capitato

41. O sinal de Froment é encontrado na paralisia do nervo

A) radial.

B) ulnar.

C) mediano.

D) supraescapular.
E) axilar.

42. O ligamento de Struthers é um dos possiveis locais de compresséo proximal do nervo

A) axilar.

B) mediano.

C) radial.

D) musculocutaneo.
E) ulnar.

43. Qual a variagdo normal do &ngulo escafo-semilunar na avalia¢do radioldgica em perfil verdadeiro?

A) 20-30°
B) 10-20°
C) 5-20°

D) 45-60°
E) 60-70°

44, Ap6s uma lesdo e reparacgdo de nervo digital, um dos fatores a seguir é o de maior importancia no retorno da
sensibilidade. Assinale-o.

A) Tempo da lesdo

B) Sexo

C) Idade

D) Lesdo tendinosa associada
E) Nivel da lesdo

45. Qual dos fatores abaixo, no tratamento das fraturas do radio distal, € 0 mais importante na preveng¢éo da artrose?

A) Variacdo ulnar

B) Congruéncia articular

C) Altura do radio

D) Repara¢éo do pronador quadrado
E) Angulagdo volar do rédio

46. Qual ¢ o ligamento lesionado no dedo em botoeira?
A) Landsmeer

B) Cleland D) Osborne
C) Triangular E) Colateral acessorio
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47. Paciente com fratura de metacarpeano sendo tratado conservadoramente. Qual o posicionamento CORRETO no
aparelho gessado da articulacdo metacarpo-falangeana?

A) Flexdo de 30-50°
B) Extensao (0°)
C) Flexdo de 20-30°
D) Flexao 70-90°
E) Flexao 10-20°

48. Todos abaixo citados fazem parte do diagnéstico diferencial da dor no canto ulnar do punho, EXCETO

A) lesdo da fibrocartilagem triangular.
B) artrite piso-piramidal.

C) tendinite flexor ulnar do carpo.

D) sindrome de Wartenberg.

E) instabilidade luno-piramidal.

49. Assinale a alternativa INCORRETA, que faz a relag¢do entre musculo e inervagao.

A) Adutor do polegar --- Ramo profundo do nervo ulnar
B) Coracobraquial - Musculocutaneo

C) Extensor radial longo do carpo---------- Radial

D) Extensor longo do polegar--------------- Interdsseo posterior

E) Subescapular Téraco-dorsal

50. Que) tendéo(des) compde(m) o 4° compartimento extensor do punho?

A) Extensor do dedo minimo

B) Extensor comum dos dedos e extensor do indicador
C) Extensor ulnar do carpo

D) Extensor radial e longo do carpo

E) Extensor longo do polegar
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ATENCAO

> Abra este Caderno, quando o Fiscal de Sala autorizar o inicio da Prova.

»  Observe se 0 Caderno esta completo. Ele devera conter 50 (cinquenta) questdes objetivas
de mdltipla escolha com 05 (cinco) alternativas cada, versando sobre os conhecimentos
exigidos para a especialidade.

» Se o Caderno estiver incompleto ou com algum defeito grafico que lhe cause dividas,
informe, imediatamente, ao Fiscal.

» Ao receber o Caderno de Prova, preencha, nos espacos apropriados, o seu Nome
completo, o Numero do seu Documento de Identidade, a Unidade da Federacdo e o
NuUmero de Inscrigao.

»  Para registrar as alternativas escolhidas nas questdes da Prova, vocé receberd um Cartdo-
Resposta com seu Numero de Inscricdo impresso.

» As bolhas do Cartdo-Resposta devem ser preenchidas totalmente, com caneta
esferografica azul ou preta.

» O tempo destinado a Prova esta dosado, de modo a permitir fazé-la com tranquilidade.

»  Preenchido o Cartdo-Resposta, entregue-o ao Fiscal e deixe a sala em siléncio.
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