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CIRURGIA GERAL

Confira atentamente os seus dados pessoais e os dados identificadores de seu programa de
residéncia transcritos acima com o que esta registrado em sua folha de respostas. Confira também o
seu nome e seu pré-requisito em cada pagina numerada de seu caderno de prova. Caso o caderno
esteja incompleto, tenha qualquer defeito, ou apresente divergéncia quanto aos seus dados pessoais ou aos
dados identificadores de seu programa ou pré-requisito, solicite ao fiscal de sala mais proximo que tome as
providéncias cabiveis, pois ndo serdo aceitas reclamagdes posteriores nesse sentido.

Quando autorizado pelo chefe de sala, no momento da identificagao, escreva, no espago apropriado da folha
de respostas, com a sua caligrafia usual, a seguinte frase:

Uma caminhada de mil [éguas comeca sempre com o primeiro passo.
Nao se comunique com outros candidatos nem se levante sem autorizagéo de fiscal de sala.

Na duragao da prova, esta incluido o tempo destinado a identificagcdo — que sera feita no decorrer da prova —
e ao preenchimento da folha de respostas.

Ao terminar a prova, chame o fiscal de sala mais préximo, devolva-lhe a sua folha de respostas e deixe o local
de prova.

Adesobediéncia a qualquer uma das determinacoes constantes em edital, no presente caderno ou na folha de
respostas podera implicar a anulagao da sua prova.

OBSERVAGOES
+ Nao serao objeto de conhecimento recursos em desacordo com o estabelecido em edital.
+ Informagdes adicionais: telefone 0(XX) 61 3448-0100; Internet— www.cespe.unb.br. { cespel I

+ E permitida a reprodugdo deste material apenas para fins didaticos, desde que citada a fonte. et o)
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De acordo com o comando a que cada um dos itens a seguir se refira, marque na folha de respostas, para cada item: o campo designado
com o codigo C, caso julgue o item CERTO); ou o campo designado com o codigo E, caso julgue o item ERRADO. Para as devidas
marcacdes, use a folha de respostas, unico documento valido para a corregio das suas respostas.

PROVA OBJETIVA

Considerando um paciente de 25 anos de idade, vitima de
atropelamento, atendido em unidade de emergéncia com quadro
clinico de choque hipovolémico em decorréncia de hemorragia
externa de grande vaso do membro inferior esquerdo, que foi
prontamente pingado e ligado, julgue os itens seguintes.

1 A indicagdo de transfusdo sanguinea ¢ mandatdria, caso a
concentragdo de hemoglobina esteja abaixo de 10 g/dL.

2 A pressdo venosa central ¢ habitualmente baixa no choque
hemorragico, ao contrario do que acontece no choque apds
infarto agudo do miocéardio. Em ambos, porém, a taxa de
filtracdo glomerular esta diminuida.

3 Mesmo se houver transfuséo sanguinea macica, a transfusdo de
plaquetas deve ser indicada apenas se o paciente apresentar
manifestagfo clinica de sangramento microvascular.

4 A transfusio de grandes quantidades de sangue pode provocar
hiperpotassemia, que pode levar a arritmias cardiacas, sendo a
fibrilagdo atrial a mais comum nesses casos.

Acerca de um paciente de 75 anos de idade que foi atendido em
unidade de emergéncia com queixa de dor abdominal em fossa
iliaca esquerda hé cerca de 12 horas e temperatura axilar de 38 °C,
julgue os itens subsequentes.

5 Considerando a hipotese de diverticulite aguda, o melhor
exame para elucidacdo diagnostica é a colonoscopia.

6 Caso algum exame de imagem demonstre obstrucdo em
sigmoide com diverticulos adjacentes, a hipdtese de cancer
pode ser descartada, pois diverticulos ndo predispdem a cancer
colorretal.

7 As paredes dos diverticulos adquiridos caracteristicamente
apresentam as mesmas camadas da parede intestinal e se
localizam mais frequentemente no sigmoide e no reto.

Uma mulher de 60 anos de idade procurou o ambulatério
com queixa de dor tipo colica no hipocondrio direito ha mais de
um ano. Ela relatou que, ha cerca de 15 dias, notou pele e esclera
amareladas, com urina escura e fezes mais claras, e hd 1 dia
apresenta temperatura axilar de 38 °C.

Considerando o caso clinico descrito acima, julgue os itens a seguir.

8 No caso de suspeita de coledocolitiase, a ultrassonografia de
figado e vias biliares apresenta menor acuidade diagnostica,
quando comparada com a colangiografia retrograda
endoscopica ou a colangiografia por ressonancia magnética.

9  As bactérias mais comumente encontradas nas infecgdes das
vias biliares sdo enterobactérias, enterococos e anaerobios.

10 No caso de indicagdo operatdria, a via laparoscopica esta
contraindicada, pois essa paciente necessita de exploragio
de vias biliares, o que s6 deve ser feito por via aberta ou
endoscopica.

11 A presenca de calculos biliares, vesicula biliar em porcelana,
cistos de colédoco ou pdlipos adenomatosos na vesicula sido
fatores de risco para o carcinoma da vesicula biliar.

Considerando que o conhecimento da fisiologia e anatomia do
estomago ¢ fundamental para o entendimento das doengas que o
acometem, julgue os itens que se seguem.

12 O suprimento sanguineo arterial provém das artérias gastricas
e gastroepiploicas, que s@o ramos diretos da artéria
mesentérica superior.

13 A liberagdo de gastrina é estimulada por componentes
alimentares, especialmente proteinas, e inibida pela presenca
de acido luminar.

14 A fase cefélica da secrecdo acida é mediada primariamente
pelo nervo vago e responde por 20% a 30% do volume total do
acido gastrico produzido em resposta a uma refeigéo.

Uma mulher de 40 anos de idade apresenta-se na unidade
de emergéncia, com historia de tumor redutivel em regido inguinal
direita ha cerca de 2 anos e que, ha aproximadamente 4 horas, se
tornou irredutivel.

Considerando o quadro clinico descrito acima, julgue os itens
seguintes.

15 O diagndstico mais provavel ¢ de hérnia femoral encarcerada,
pois esse € o tipo de hérnia mais comum em mulheres e o que
tem o maior risco de encarceramento.

16 Tanto as hérnias inguinais indiretas quanto as hérnias femorais
ocorrem mais comumente no lado direito.

A cicatrizacdo de feridas € um processo desencadeado por diversos
estimulos e tem fundamental importdncia na recuperagdo pos-
operatoria. Considerando-se os diversos fatores que podem
interferir nesse processo, julgue os itens a seguir.

17 A anemia por deficiéncia de ferro interfere na cicatrizagéo de
feridas, pois havera diminuicdo na sintese de acido
desoxirribonucleico (DNA) e a deficiéncia do ion ferroso
inibira a converso de hidroxiprolina em prolina.

18 O diabetes melito prejudica a cicatrizaggo de feridas em todas
as fases do processo.

19 As células predominantes tanto em numero quanto em
atividade nos dois primeiros dias da cicatrizacdo sdo os
linfocitos T e B, responsaveis pela resposta imunoldgica
celular e humoral.

20 A administracdo de esteroides exogenos prejudica a
proliferagdo de fibroblastos e a sintese de colageno, e
estabiliza as membranas lisossomicas, efeito particular que
pode ser revertido pela administragdo de vitamina A.
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Uma mulher de 40 anos de idade, portadora de nodulo solitario de
tireoide, de 2,5 cm, foi avaliada por meio de vérios exames e
posteriormente submetida a tireoidectomia total. Acerca do quadro

descrito, julgue os proximos itens.

21 O achado de grumos de células calcificadas, conhecidas como
corpos psamoma, na avaliagio de material obtido por aspiragéo
com agulha fina do nodulo ¢ diagnostico para carcinoma

medular.

22 No caso de suspeita de carcinoma medular no material obtido
por aspiracdo com agulha fina do nodulo, a dosagem elevada

de calcitonina sérica exclui essa possibilidade.

23 Caso o diagnostico tenha sido de carcinoma papilifero, os

niveis pds-operatorios de tireoglobulina devem ser

acompanhados a fim de monitorar a recorréncia.

O trauma ¢ importante problema de saude publica, sendo que o tipo
de atendimento inicial pode reduzir a morbimortalidade associada.
Considerando um paciente vitima de acidente automobilistico, que
apresente vias aéreas permedveis, porém com respiragdo
inadequada, taquidispneia e escore de 7 na escala de coma de

Glasgow, julgue os itens subsequentes.

24 Caso se opte pela intubacdo endotraqueal com a chamada
indugcdo em sequéncia rapida, o paciente deve receber um
agente anestésico de acfo rapida seguido de um agente de

bloqueio neuromuscular.

25 Caso haja a necessidade de estabelecimento de uma via aérea

cirargica de urgéncia, a primeira escolha ¢ a
cricotireoidostomia, exceto quando o paciente tiver menos do
que 8 anos de idade ou apresentar lesdo grave da laringe,

quando a escolha recai sobre a traqueostomia.

Quanto a sindrome de resposta inflamatoria sistémica (SIRS),

julgue os itens de 26 a 30

26 Um dos parametros diagndsticos da sindrome de angustia
respiratoria do adulto (SARA) ¢ a relacdio entre a pressdo
arterial de oxigénio e fracdo inspirada de oxigénio (PaO,/FiO,)

com valor acima de 350.

27 A pancreatite aguda pode desencadear o quadro de SIRS

mesmo sem associagdo com infecgdes.

28 Por meio do exame de gasometria arterial, é possivel avaliar
pardmetros como o anion gap, o qual auxilia no diagndstico

etiologico das acidoses de origem respiratoria.

29 Devido a hepatite aguda fulminante, em 80% dos casos, os
pacientes com SIRS apresentam como principal causa de 6bito
a hipertensdo intracraniana, e ndo o distirbio de coagulagdo,
causada pelo acimulo de moléculas osmoticamente ativas

como a glutamina.

30 Os pacientes que receberam transplantes de 6rgéos solidos
podem evoluir com SIRS, seja por etiologia infecciosa
bacteriana seja por rejeicdo aguda grave. O diagndstico
diferencial entre as duas causas ¢ de dificil caracterizagdo. No
diagnostico etiologico, ¢ importante a dosagem de

pro-calcitonina, que pode, quando elevada, apontar os casos de

origem infecciosa bacteriana com sensibilidade de 97% e

especificidade de 78%.

Com relag8o aos cuidados no pds-operatorio, julgue os itens que se

seguem.

31 No pds-operatorio, o indice de recorréncia de hérnias inguinais
relaciona-se, principalmente, a falha técnica na corregdo
cirurgica inicial.

32 Osprocedimentos cirtirgicos sio contraindicados aos pacientes
portadores de virus da imunodeficiéncia humana (HIV), devido
a interferéncia das drogas antivirais nas fases da cicatrizago

e ao seu grau de imunocomprometimento desses pacientes.

33 Aanemiadetectadano pos-operatdrio de pacientes submetidos
aprocedimentos de gastrectomia subtotal deve-se a deficiéncia
de vitamina C e a absorg¢#o insatisfatéria de gordura pelo tubo

digestivo.

34 Nos primeiros trés dias de pos-operatdrio as principais causas

de febre sdo infecciosas e devem ser tratadas com antibidticos.

35 Naresposta endocrina e metabdlica ao trauma, as variagdes do
sodio constituem fator relevante para mediar a intensidade das

alteragdes encontradas.

36 O aparecimento de ictericia obstrutiva pds-operatdria, em que
fica evidenciada a existéncia de obstrugdo da via biliar
principal, ocorrida de maneira iatrogénica durante

colecistectomia por via aberta, deve-se, principalmente, a

técnica operatoria, e ndo as alteragdes anatomicas.
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Considerando as avaliagdes fisiopatologica e radioldgica das
enfermidades que podem merecer tratamento cirdrgico, julgue os

itens a seguir.

37 Asulceras gastricas classificadas como do tipo I relacionam-se
a hiperacidez e, por esse motivo, devem ser tratadas com

bloqueadores do bomba de prétons.

38 No exame de raio X simples do abdome em posigdo
ortostatica, a caracteristica radioldgica do volvulo do sigméide

¢ a imagem descrita como semelhante a um bico de péssaro.

39 A inflamacg&o da vesicula biliar causada por febre tiféide pode
ser assintomatica e costuma levar o paciente a condigdo de
portador cronico, transformando-o em vetor de propagacdo da
doenga infectocontagiosa. Nesses casos, o tratamento de

escolha ¢ a colecistectomia.

Considerando os casos de neoplasias, julgue os itens seguintes.

40 Considere que uma paciente do sexo feminino, com idade entre
a terceira e a quarta década de vida, apresente sintomas
dispépticos e sensibilidade para receptores de progesterona no
tecido pancredtico, mas ndo apresente ictericia. Considere,
ainda, que exame radiologico tenha demonstrado lesdo
solido/cistica, com tamanho de 10 cm, na topografia do
pancreas. Nesse caso, é provavel o diagnostico de tumor solido

pseudopapilar de pancreas (Hamoudini-Frantz).

41 Pacientes com quadro clinico de flush facial, diarreia e
hepatomegalia, que apresentem boa resposta ao uso de
analogos de octreotide, devem ser investigados para a presenca
de sindrome carcinoide com provavel origem no ileo e
presenca de metastases hepaticas. Nesse caso, o tratamento

cirurgico, caso se confirme o diagnostico, seréd contraindicado.

42 A les@o neoplésica de tireoide mais comum € o tumor
papilifero, que ocorre normalmente em mulheres com menos
de 40 anos. Essa lesdo apresenta boa resposta terapéutica ao

tratamento cirurgico e ablativo.

Com relacdo a alteragdo dos hormdnios de origem pancreatica,

julgue o item seguinte.

43 O diagnostico patognomonico do insulinoma é feito pela
dosagem de niveis séricos altos de insulina durante fases de

hiperglicemia sintomética.

Com relagfo aos casos de hemorragia digestiva alta, julgue os itens

subsequentes.

44 Pacientes submetidos a biopsia hepatica ou vitimas de traumas
abdominais fechados que apresentem posteriormente quadro de
ictericia do tipo obstrutiva, melena e hemorragia digestiva alta
podem estar com hemobilia, condi¢do que pode ser tratada

com embolizagdo arterial do ramo comprometido.

45 Nos pacientes com cirrose hepatica com classificagdo de
CHILD C que apresentem quadro de hemorragia digestiva alta
em atividade, mas sem instabilidade hemodindmica, o
escolha shunt

tratamento de serd a realizacdo de

portossistémico transjugular intra-hepatico.

Considerando a avaliagéo cirurgica das hérnias, julgue os itens que

S€ seguem.

46  As cirurgias de corregdo de hérnias inguinais sdo consideradas
procedimentos limpos e, por esse motivo, o paciente ndo
precisa tomar antibioticos com objetivos profilaticos, a ndo ser
que seja necessario o uso de telas para reforco da parede

posterior e do orificio do anel inguinal interno.

47 A presenca de hérnia de hiato por deslizamento e
paraesofagiana (tipo III), também denominada hérnia de hiato
do tipo misto, ¢ suficiente para indicar o tratamento cirtirgico

para a doenca do refluxo gastresofagico.

Acerca dos pacientes vitimas de trauma, julgue os itens a seguir.

48 Na sistematizagdo do atendimento ao paciente
politraumatizado, deve-se priorizar, antes de qualquer outro
procedimento, o acesso venoso para garantia da reposigdo

volémica.

49 No Brasil, os casos de pacientes com quadro clinico de coma
avaliados em grau 3 (1+1+1) de Glasgow devem ser
compulsoriamente notificados ao orgdo estadual responsavel
pela captacdo de orgdos e tecidos humanos para transplante,
devendo ser iniciado, ainda, o protocolo de diagndstico de

morte encefalica.

50 Considere que paciente vitima de capotamento, com sinais de
trauma de torax, tenha sido encaminhado a sala de emergéncia
com quadro de choque hipovolémico, turgéncia de veias
jugulares e abafamento de bulhas cardiacas. Nessa situacéo, o

diagndstico mais provavel € de pneumotorax hipertensivo.
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