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GRUPO 05 
ESPECIALIDADE COM EXIGÊNCIA DE PRÉ-REQUISITO EM 

ORTOPEDIA / TRAUMATOLOGIA OU CIRURGIA PLÁSTICA 

(CIRURGIA DA MÃO) 

 

PREZADO CANDIDATO 
 

 

 Você está recebendo o seu Caderno de Prova Escrita, contendo 50 (cinquenta) questões objetivas de múltipla 

escolha com 05 (cinco) alternativas cada. Verificar se o GRUPO/PROGRAMA impressos se referem àqueles de 

sua opção no ato da inscrição. 

 Se encontrar alguma informação em desacordo, incompleta ou com algum defeito gráfico que lhe cause 

dúvidas, informe, imediatamente, ao Fiscal para ele tomar as providências necessárias. Caso não seja atendido 

em sua reivindicação, solicite que seja chamado o Chefe de Prédio.  

 Para registrar as alternativas escolhidas nas questões objetivas de múltipla escolha, você receberá um Cartão-

Resposta de Leitura Ótica. Verifique, também, se o Número de Inscrição e o Grupo/Programa impressos estão 

de acordo com sua opção. 

 As marcações das suas respostas no Cartão-Resposta devem ser realizadas mediante o preenchimento total das 

bolhas correspondentes a cada número da questão e da letra da alternativa. Utilize, para isso, caneta 

esferográfica na cor azul ou preta.  

 Se for necessária a utilização do sanitário, você deverá solicitar permissão ao fiscal de sala que designará um 

fiscal volante para acompanhá-lo no deslocamento, devendo permanecer em silêncio, durante todo o percurso, 

podendo, antes de entrar no sanitário e depois da utilização deste, ser submetido à revista (com ou sem detector 

de metais). Caso, nesse momento, seja detectada qualquer irregularidade ou porte de qualquer tipo de 

equipamento eletrônico, serão tomadas providências de acordo com o estabelecido no Edital do Concurso. 

 Ao terminar sua Prova e preenchido o Cartão-Resposta, desde que no horário estabelecido para deixar o 

recinto de Prova, entregue o Cartão-Resposta ao Fiscal e deixe a sala em silêncio. 

 

BOA SORTE!  
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01. Assinale a alternativa que NÃO corresponde a um dos sinais de Kanavel. 

 

A) Edema fusiforme. 

B) Dedo em semiflexão. D) Dor à extensão passiva. 

C) Dor na projeção da bainha flexora. E) Área de flutuação definida. 

 

 

02. Após acidente automobilístico, o paciente apresenta retorno de um do reflexos abaixo indicando o término do 

choque medular. Assinale-o. 

 

A) Babinski. 

B) Abdominal superficial. D) Cremastérico. 

C) Patelar. E) Bulbo cavernoso 

 

 

03. Em qual dos tipos a seguir, de acordo com a classificação de Blauth, está indicado o tratamento cirúrgico com 

reconstrução do ligamento colateral ulnar? 

 

A) I B) II C) IIIB D) IV E) V 

 

 

04. Qual das afirmações abaixo NÃO é verdadeira em relação às sindactilias? 

 

A) São mais frequentes no sexo masculino. 

B) Ocorrem bilateralmente em 50% dos casos. 

C) Trata-se de uma das diferenças congênitas mais comuns, ocorrendo em cerca de 1:2000 nascidos vivos. 

D) Podem ocorrer em associação com outras anomalias do membro superior. 

E) Afetam mais comumente a primeira comissura. 

 

 

05. Paciente refere ter dado um “murro na parede” há cerca de duas horas, referindo dor e deformidade na mão 

direita, sendo esta a NÃO dominante.  

Qual das alternativas abaixo NÃO é um critério de indicação no tratamento cirúrgico nas fraturas do Boxer?  

 

A) Presença clínica de desvio rotacional 

B) Dominância da mão D) Pseudogarra do quinto dedo 

C) Fratura exposta E) Angulação da fratura 

 

 

06. Como são chamados os nódulos encontrados na região extensora dos dedos na contratura de Dupuytren? 

 

A) Bouchard B) Garrod C) Heberden D) Osler E) Schmorl 

 

 

07. A técnica cirúrgica da palma aberta, utilizada no tratamento da contratura de Dupuytren, é conhecida como 

cirurgia de  

 

A) McCash. B) Goyrand. C) Moermans. D) Agee. E) McIndoe. 

 

 

08. Na classificação de Palmer para as lesões do complexo da fibrocartilagem articular, uma lesão degenerativa com 

perfuração central, acrescida de condromalácia do semilunar ou cabeça da ulna, está incluída na classe 

 

A) 1A B) 1C C) 2C D) 2D E) 2B 

 

 

09. De acordo com a classificação de Wassel, assinale a alternativa que corresponde a um polegar trifalângico, 

 

A) Tipo I B) Tipo III C) Tipo IV D) Tipo VI E) Tipo VII 
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10. Paciente portadora de síndrome do túnel do carpo, com atrofia importante da região tenar, foi submetida à cirurgia 

de Camitz , que se utiliza de um dos tendões abaixo. Assinale-o. 

 

A) Flexor superficial do dedo mínimo. 

B) Flexor superficial do dedo anular. D) Flexor radial do carpo. 

C) Palmar longo. E) Flexor ulnar do carpo(hemi-tendão). 

 

 

11. Dos tumores ósseos, qual o mais comumente encontrado na mão? 

 

A) Encondroma 

B) Condrossarcorma D) Osteocondroma 

C) Osteoblastoma E) Tumor de células gigantes 

 

 

12. No tratamento da tenossinovite de De Quervain, uma das causas da persistência do quadro de dor pode ser 

atribuída a um dos itens abaixo.  

Assinale-o. 

 

A) Abordagem cirúrgica com incisão de acesso longitudinal ao primeiro túnel. 

B) Não ressecção de tendões extranumerários. 

C) Abordagem cirúrgica com incisão transversal ao primeiro túnel. 

D) Não identificação de subcompartimento no primeiro túnel com a liberação do extensor curto do polegar. 

E) Não realização de zetaplastia e fechamento do retináculo. 

 

 

13. Qual exame de imagem deve ser solicitado para o seguimento de uma fratura de escafoide e para verificar sua 

consolidação? 

 

A) Radiografia simples 

B) Ressonância magnética sem contraste D) Tomografia computadorizada 

C) Ressonância magnética com contraste E) Cintilografia óssea 

 

 

14. Como deve ser realizada a incidência radiográfica para a medição da variação ulnar?   

 

A) PA de punho com abdução do ombro, flexão do cotovelo em 90°e rotação neutra do antebraço 

B) AP de punho com cotovelo em flexão 

C) PA de punho com cotovelo em extensão 

D) PA de punho com desvio radial e rotação neutra do antebraço 

E) AP de punho com desvio ulnar 

 

 

15. São aspectos a serem observados quando se verifica a viabilidade de um músculo ao se realizar um desbridamento 

os citados abaixo, EXCETO: 

 

A) Contratilidade. 

B) Coloração. D) Sangramento. 

C) Consistência. E) Presença de secreção purulenta. 

 

 

16. A imagem em gota de lágrima é observada na incidência em _________ do punho e corresponde à(a) ____________. 

Assinale a alternativa cujos termos preenchem CORRETAMENTE as lacunas acima. 

 

A) Perfil / projeção volar da fossa do semilunar. 

B) Perfil/projeção volar da fossa do escafoide. 

C) PA / estiloide radial. 

D) PA/estiloide da ulna. 

E) Perfil/projeção dorsal da fossa do escafoide. 
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17. Na avaliação radiológica da instabilidade cárpica, o ângulo escafo-semilunar é mensurado na incidência do punho 

em _________ e tem como valor normal variando entre _____ graus.  

Assinale a alternativa que preenche CORRETAMENTE as lacunas acima. 

 

A) PA/40-50. B) Perfil/30-60. C) Perfil/30-80. D) AP/40-60. E) Perfil/40-80. 

 

 

18. De qual ligamento mais comumente se origina o pedículo do cisto sinovial dorsal do punho?   

 

A) Luno-piramidal. 

B) Escafo-semilunar. D) Rádio-capitato. 

C) Transverso do carpo. E) Rádio-escafo-capitato. 

 

 

19. Qual dos testes abaixo deve ser feito antes da realização de um retalho chinês, com o intuito de avaliar a viabilidade 

do mesmo? 

 

A) Durkan. 

B) Semmes Weinstein. D) Scratch collapse. 

C) Allen. E) Mill. 

 

 

20. A zona extensora III de Verdan nos dedos corresponde à  

 

A) articulação interfalangeana proximal.  

B) articulação metacarpo falangeana. D) falange média. 

C) articulação interfalangeana distal.  E) falange proximal.  

 

 

21. Como é classificado o dedo em martelo, segundo Albertoni, que apresenta uma lesão tendinosa pura, com queda da 

falange distal em flexão de 30 graus? 

 

A) A1 B) A2 C) B2 D) C2 E) D1 

 

 

22. De acordo com a classificação de Herbert, as fraturas do tubérculo do escafoide são denominadas de  

 

A) A1 estável. B) A2 estável. C) B1 estável. D) B2 instável. E) B3 instável. 

 

 

23. Das alternativas abaixo, assinale a articulação em que se origina o pedículo do cisto mucoso. 

 

A) Interfalangeana proximal dos dedos.  

B) Metacarpo falangeana dos dedos.  D) Carpo metacarpeana do dedo anular. 

C) Interfalangeana distal dos dedos. E) Carpo metacarpeana do polegar. 

 

 

24. Classicamente, a zetaplastia é planejada com ângulos de  

 

A) 40° B) 20° C) 60° D) 30° E) 90° 

 

 

25. Paciente com queixa de dor no punho e radiografia evidenciando uma variação ulnar negativa orienta na direção de 

uma das hipóteses diagnóstica a seguir. Sobre isso, assinale a alternativa CORRETA.  

 

A) Doença de Kienbock. 

B) Doença de Preiser. 

C) Artrite piso-piramidal. 

D) Lesão central do complexo da fibrocartilagem triangular. 

E) Instabilidade luno-piramidal.  
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26. Qual das opções NÃO corresponde a um dos achados clínicos da síndrome de Horner? 

 

A) Enoftalmia 

B) Anidrose D) Anisocoria 

C) Edema da mucosa nasal E) Ptose palpebral 

 

 

27. A síndrome de Wartenberg ocorre por uma compressão do(s)  

 

A) ramo recorrente motor do nervo mediano no canal do carpo. 

B) ramos sensitivos superficiais do nervo radial no antebraço distal. 

C) nervo interósseo posterior na região do punho. 

D) nervo ulnar no canal de Guyon. 

E) ramos motores do interósseo anterior para o pronador quadrado. 

 

 

28. Com quantas semanas de fertilização e embriogênese completa, todas as estruturas do membro superior já estão 

presentes? 

 

A) Seis B) Quatro C) Oito D) Dez E) Doze 

 

 

29. Qual das alternativas abaixo NÃO é verdadeira em relação ao espaço de Parona? 

 

A) Espaço potencial profundo no antebraço distal volar 

B) Repousa entre a fáscia do pronador quadrado e bainhas tendinosas dos flexores profundos dos dedos 

C) Localiza-se entre os ligamentos radioescafocapitato e radiosemilunar 

D) Não tem continuação direta com a Bursa radial 

E) Sem continuação direta com a Bursa ulnar 

 

 

30. Qual nervo, no membro superior, é mais comumente afetado na hanseníase?  

 

A) Mediano B) Radial C) Axilar D) Ulnar E) Músculo cutâneo 

 

 

31. Nos dedos, a polia cruciforme 1(C1) localiza-se 

 

A) entre A1 e A2. 

B) entre A2 e A3. 

C) entre A2 e C2. 

D) proximal à A1. 

E) distal à A4. 

 

 

32. Em um artrodese do dedo mínimo, as articulações interfalangeanas proximal e distal devem ser fixadas em ______ e 

_____ graus, respectivamente.  

Assinale a alternativa que preenche CORRETAMENTE as lacunas acima. 

 

A) 55 e 5 B) 45 e 5 C) 55 e 10 D) 45 e 10 E) 35 e 15 

 

 

33. Qual é a variação normal do ângulo escafo-semilunar observado na radiografia, incidência de perfil? 

 

A) 40 e 60 graus. 

B) 20 e 50 graus. 

C) 30 e 60 graus. 

D) 50 e 70 graus. 

E) 60 e 80 graus. 
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34. A fase de remodelação de uma ferida inicia-se em torno do ____ dia e termina aproximadamente ao completar 

________.  

Assinale a alternativa cujos termos preenchem CORRETAMENTE as lacunas acima. 

 

A) oitavo/ seis meses.  

B) décimo/três meses. D) décimo quarto/seis meses. 

C) oitavo/ um ano.  E) décimo/ dezoito meses. 

 

 

35. Após um enxerto livre de pele, a _____________ é a primeira etapa que ocorre para que haja a “pega” deste.  

Assinale a alternativa cujo(s) termo(s) preenche(m) CORRETAMENTE a lacuna acima. 

 

A) inosculação  

B) contração secundária  D) aderência 

C) embebição E) contração primária  

 

 

36. Qual região da mão, inervada pelo mediano, NÃO apresenta alteração sensitiva em uma síndrome do túnel do 

carpo? 

 

A) Polpa digital do polegar 

B) Extremidade dorsal e distal do 5° dedo  

C) Tenar  

D) Extremidade distal e volar do 4° e do 5° dedo  

E) Hipotenar 

 

 

37. De acordo com Mathes e Nahai, os retalhos musculares com dois pedículos vasculares dominantes são classificados 

como tipo 

 

A) I B) II C) III D) IV E) V 

 

 

38. São contraindicações relativas do retalho de Moberg as citadas abaixo, EXCETO 

 

A) Lesão de um pedículo vascular. 

B) Lesão vascular na região dorsal do polegar. 

C) Defeitos proximais à articulação interfalangeana do polegar. 

D) Perda de pele total, distal à articulação interfalangeana do polegar. 

E) Lesão com mais de 2cm².  

 

 

39. O retalho da artéria interóssea posterior, com fluxo reverso, é indicado para a cobertura de perdas cutâneas na 

mão. Uma das opções abaixo não é uma indicação para a cobertura do defeito com a rotação desse retalho.  

Assinale-a. 

 

A) Região dorsal da mão. 

B) Ferimento distal à articulação interfalangeana proximal. 

C) Primeira comissura. 

D) Região volar do punho 

E) Região dorsal do punho. 

 

 

40. Qual dos músculos abaixo, de acordo com a classificação de Mathes e Nahai, é considerado como sendo do tipo V? 

 

A) Grande dorsal 

B) Tibial anterior 

C) Vasto lateral 

D) Gastrocnêmio 

E) Reto femoral 
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41. Qual estrutura ou ligamento está comprometido nos portadores de dedo em botoeira? 

 

A) Cleland 

B) Triangular D) Banda sagital 

C) Colateral acessório E) Tendão extensor terminal 

 

 

42. Na síndrome de Poland, há uma hipoplasia ou ausência do músculo 

 

A) peitoral menor. B) peitoral maior. C) grande dorsal. D) deltoide. E) subescapular. 

 

 

43. Segundo os critérios de La Fontaine, são fatores de risco na avaliação da estabilidade das fraturas da extremidade 

distal do rádio as citadas abaixo, EXCETO 

 

A) Cominuição dorsal. 

B) Idade acima de 60 anos. D) Traço de fratura intrarticular. 

C) Fratura da ulna associada. E) Angulação dorsal maior que 15 graus. 

 

 

44. O teste de Gerber é utilizado na avaliação de um dos músculos abaixo. Assinale a alternativa que o indica. 

 

A) Infraespinhal. B) Supraespinhal. C) Tríceps. D) Subescapular. E) Redondo maior. 

 

 

45. Quais os dermátomos que correspondem ao polegar e dedo mínimo, respectivamente? 

 

A) C6 e C8. B) C5 e C7. C) C5 e C8. D) C6 e C7. E) C8 e T1. 

 

 

46. Qual dos nervos abaixo tem sua origem no tronco superior do plexo braquial? 

 

A) Subescapular B) Peitoral lateral C) Axilar D) Supraescapular E) Frênico. 

 

 

47. O __________ é um tumor benigno, com origem no tecido nervoso e está associado à doença de Von Recklinhausen. 

Assinale a alternativa cujo(s) termos(s) preenche(m) CORRETAMENTE a lacuna acima. 

 

A) neurilenoma 

B) schwanoma D) tumor de células gigantes 

C) ganglioneuroma E) neurofibroma 

 

 

48. Qual o portal utilizado na artroscopia do punho, para ser realizado o inventário inicial da articulação rádio 

cárpica?  

 

A) 4-5. B) 6R. C) 6U. D) 3-4. E) 1-2. 

 

 

49. Qual dos sinais ou sintomas abaixo aparece tardiamente em uma síndrome compartimental? 

 

A) Dor 

B) Palidez D) Aumento da pressão intracompartimental 

C) Parestesia E) Ausência de pulso 

 

 

50. Assinale a alternativa que classifica, de acordo com Quinnell, paciente que apresenta dedo em gatilho e ativamente 

faz a extensão do dígito comprometido. 

 

A) Grau I. B) Grau II. C) Grau IIIA D) Grau IIIB. E) Grau IV. 
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