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ESPECIALIDADE:
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» Leiaatentamente as instru¢des constantes na capa da Parte | do seu caderno de provas.

» Nesta parte do seu caderno de provas, que contém os itens relativos a prova objetiva de
Conhecimentos Especificos, confira os seus dados pessoais e a sua opgao de especialidade médica
transcritos acima bem como o seu nome e a sua especialidade médica no rodapé de cada pagina
numerada desta parte do caderno de provas.

AGENDA (datas provaveis)

| 12/8/2008, apds as 19 h (horario de Brasilia) — Gabaritos oficiais preliminares das provas objetivas: Internet—www.cespe.unb.br.

Il 13 e 14/8/2008 - Recurso (provas objetivas): no Sistema Eletrénico de Interposi¢do de Recurso, Internet, mediante instrugdes e
formularios que estardo disponiveis nesse sistema.

Il 3/9/2008 - Resultado final das provas objetivas, convocagédo para a entrega dos documentos para a avaliagdo de titulos e
convocacao para a pericia médica: Diario Oficial do Estado do Espirito Santo e Internet.

OBSERVAGOES
« Naoseréoobjeto de conhecimento recursos em desacordo com o item 12 do Edital SESAn.” 1/2008.
+ Informacgdes adicionais: telefone 0(XX) 61 3448-0100; Internet—www.cespe.unb.br.

E permitida a reprodugao do caderno de provas (partes | e 1) apenas para fins didaticos, desde que citada a fonte. .E?El?we fre
i} ra0 & de Promocao de Eventos




CADERNO DE PROVAS - PARTE I

De acordo com o comando a que cada um dos itens de 86 a 120 se refira, marque, na folha de respostas, para cada item: o campo
designado com o cédigo C, caso julgue o item CERTO; ou o campo designado com o cédigo E, caso julgue o item ERRADO.
A ausénciade marcacdo ou a marcacdo de ambos 0s campos ndo serdo apenadas, ou seja, Ndo receberdo pontuacdo negativa. Paraas
devidas marcacOes, use afolha de respostas, tnico documento valido paraa correcdo das suas provas.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

Julgue os itens subseqlientes, relativos a tumores do sistema

muscul oesquel ético.

86 Nao é necessaria a biopsia em casos de tumores 6sseos cuja
radiografia apresente caracteristicas sugestivas de

osteocondroma.

87 A biopsiaincisional consiste em remover-se toda alesio no

momento da bidpsia.

88 O cisto 0sse0 aneurismético, o granuloma eosinéfilo e o
fiboroma ndo-ossificante sdo consideradas lesbes

pseudotumorais.

89 O tratamento do osteossarcoma central de alto grau de
malignidade consiste, geramente, de redlizacdo de
quimioterapia pré-operatéria, cirurgia e quimioterapia pos-
operatoria.

90 Aslesdesbsseas metastaticasdevido acancer de prostatasao

geralmentedo tipoliticas e, freqlientemente, sdo localizadas

distalmente ao joelho e ao cotovelo.

A respeito do manejo ortopédico do paciente politraumatizado,

julgue os itens a seguir.

91 Em pacientes politraumatizados graves, a fratura femoral
deveser fixadaprecocemente, preferencial mente, dentro das

primeiras 24 horas apés a fratura.

92 A embolia gordurosa ocorre com freqiéncia nos
politraumatizados com fraturas mdiltiplas, sendo que a
presencade hipoxemiaocorre em cercade 50% dos casosde

embolia

93 Pacientes com traumatismo craniano com fratura de fémur
fechada associada devem ter sua fratura fixada o mais
precocemente possivel, independentemente de asua pressao

intracraniana estar controlada ou estavel.

Uma crianca de 9 anos de idade foi encaminhada para
consulta no pronto-socorro, com quadro de febre ha 3 dias, dor
e sinais de flogose no terco distal da coxa direita, associados a
incapacidade funcional do membro acometido. A paciente

apresenta hemograma completo com leucocitose e bastées.

Considerando esse quadro clinico e laboratorial, julgue os itens

que se seguem.

94  Odiagndstico de osteomielite hematogénicaagudado fémur
distal deve ser considerado, sendo que, nas radiografias da
regido acometida, € comum observar periostite e reacdo do
tipo cascade cebolaapartir do sexto diadoinicio do quadro

clinico.

95 No caso de uma osteomielite hematogénica aguda, o mais

freqliente agente etiol dgico € o Staphyl ococus aureus.

96 A velocidade de sedimentacdo das hemacias (VHS) e a
proteina C reativa (PCR) sdo parametros importantes na
avaliacdo do processo de cura da osteomielite aguda, sendo
gue a PCR geramente estd aumentada até 60 dias apos a

cura.

Julgue os itens de 97 a 103, relativos a ortopedia pediétrica.

97 Pacientes com curvas escolidticas de 25 a 45 graus, com
sina de Risser de 0 a 1, tém indicacdo de tratamento
cirdrgico.

98 A coalizéo tarsal que pode ser visualizada na radiografia

com incidéncia obliqua do pé é a calcaneonavicular.

99 O genuvalgumfisiol égico é comum nosprimeiros doisanos
devida, geralmente mudando parao genu varumfisiol dgico

apos idade.

100 A deformidade congénita antero-lateral datibia geralmente
evolui para pseudo-artrose desse 0sso, podendo estar

rel acionada com a neurofibromatose.
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101 O método de Ponseti evitao tratamento cirdrgico (liberacdo
postero-medial) do pé torto congénito idiopético em apenas
50% dos casos, sendo que a utilizagdo da ortese de Denis

Browne faz parte do tratamento.

102 Asmanobrasde Ortolani e Barlow tém o objetivo deavaliar
aexisténcia de displasia do desenvolvimento do quadril no
recém-nascido, sendo que o sinal de Barlow visaavaliar se

o quadril é luxéavel.

103 A osteocondrite do navicular na crianca é de tratamento
sintomatico, ndo sendo indicado tratamento cirdrgico para

afeccéo.

Julgue os proximos itens, relativos a patologias do quadril e da

coluna.

104 Umaviade acesso cirlrgicana parte anterior do quadril éa
de Smith-Petersen, sendo abordado o espaco entre o tensor
dafascialatae o miscul o sartério, devendo ser protegido o

nervo cutaneo femoral lateral.

105 As incidéncias radiogréficas alar e obturatriz devem ser
utilizadas na avaliagdo de fraturas do acetdbulo, porém a
tomografia computadorizada pode contribuir, por exemplo,

navisualizacdo de fragmentos intra-articul ares.

106 Na maioria dos casos de fraturas transtrocantéricas do
adulto, o tratamento conservador apresenta resultado

superior ao cirdrgico.

107 A ressonancia magnética tem suaindicacdo no diagndstico
da osteonecrose da cabeca femoral, por sua sensibilidade e
precisdo, sendo que o estadiamento de Ficat se baseia

exclusivamente nesse exame.

108 As classificagbes de Anderson e A’Alonzo sdo utilizadas
para as fraturas do odontéide, sendo classificada como do
tipo Il afratura que ocorre na juncdo do odontéide com o

corpo do axis.

109 Em pacientes com osteoporose, a coluna toracolombar é

local comum de fratura por traumas de baixa energia.

110 A radiografia mostra precocemente as manifestacdes da

osteoporose, principal mente na coluna torécica.

A respeito das lesdes trauméticas dos membros inferiores e

superiores, julgue ositens que se seguem.

111 Ostestes paraaavaliacédo do ligamento cruzado anterior do
joelho, como o pivot-shift e o pivot-shift reverso, devem ser
realizados na fase aguda do entorse do joelho, com boa
precisdo diagndstica.

112 As fraturas desviadas do colo do talus devem ser tratadas
com reducdo anatdmica e fixagdo interna. Nesse caso, uma
boa opcéo de material de osteossintese a ser utilizado € o

parafuso canulado.

113 Osinal deviabilidade vascular do corpotalar, com esclerose

Ossea subcondral, é o sinal de Hawkins.

114 Asfraturasdetornozelo dotipo C (classificagdo AO) ou em
supinagdo-rotacdo externa sdo geralmente estaveis e ndo se

acompanham de ruptura da membrana interéssea.

115 Asfraturas articulares do calcneo sdo mais freqiientes que

as extra-articulares.

116 Naclassificag@o de Neer do Umero proximal, um fragmento
€ considerado desviado quando ha mais de 1,5 cm de
separacdo e angulacdo de 45° em relacdo aos outros

fragmentos.

117 Sé&o critérios de instabilidade das fraturas do rédio distal:
perda do comprimento radial maior que 9 mm e éngulo de

inclinagdo dorsal maior que 25°, entre outros.

118 Identifica-se umafratura-luxacdo de Bennett quando a base
do primeiro metacarpo apresentatraco articular, com diéfise

desviada pela agéo do musculo abdutor longo do polegar.

A respeito dos tecidos do sistema muscul oesguel ético, julgue os

itens a seguir.

119 As miofibrilas consistem principalmente de filamentos de

actinae miosina.

120 A escapula é o primeiro 0sso do esqueleto a ossificar-se.
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