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CIRURGIA GERAL

1. A colecistite aguda alitiasica

(A) deve ser tratada com antibiéticos, ja que ndo
hé& célculos a serem removidos.

(B) é mais comumente causada por germes
anaeroébios.

(C) é de tratamento cirargico.

(D) muitas vezes é causada por microcalculose

nao diagnosticada.

2. O que NAO ¢ verdadeiro no tratamento do
cancer de figado?

(A) A triagem com exames de sangue e
ultrassom é recomendada para pessoas com
alto risco.

(B) As terapias ndo cirargicas incluem ablagéo
por radiofrequéncia, radiacéo, injecao de alcool,
guimioterapia, crioabla¢cdo e embolizagao.

(C) Os tratamentos cirargicos incluem
resseccao e transplante de figado.

(D) O progndstico de 5 anos é de cerca de
50%.

3. Um motociclista de 18 anos de idade é
enviado para a sala de emergéncia com lesdes
de multiplos 6rgéos depois de uma colisdo. Por
que o médico da sala de emergéncia decide
suspender o uso de sedativos?

(A) As drogas podem afetar os movimentos dos
olhos.

(B) Pode haver necessidade de cirurgia.

(C) O paciente pode ser usuério de drogas.

(D) O estado mental precisa permanecer

inalterado para o exame neurologico.
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4. Qual das seguintes afirmacées NAO é
verdadeira nas queimaduras quimicas do
esbfago?

(A) Lesdes acidas sdo menos penetrantes e

causam necrose de coagulagao.

(B) O esbfago é relativamente poupado nas

lesbes acidas.

(C) A endoscopia ndo deve ser feita nas
primeiras 48 horas pois pode piorar muito as
lesbes.

(D) Lesoes alcalinas geralmente penetram
profundamente, causando necrose de

liquefacgéo.

5. Onde ocorre geralmente o barotrauma do
esbfago?

(A) Esbfago proximal a esquerda.

(B) Esobfago distal & esquerda.

(C) Esbfago médio.

(D) Eséfago cervical.

6. Qual NAQ é um dos critérios de Ranson para

pancreatite aguda?

(A) Amilasemia.

(B) Enzimas hepéticas.
(C) Glicemia.

(D) Contagem de leucdcitos.
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7. Um paciente apresenta alcalose metabdlica

severa que € resistente a todas as drogas
convencionais. Qual deve ser o proximo passo

do tratamento?

(A) Didlise.

(B) Acido cloridrico.

(C) Ventilacdo mecanica.

(D) Administrar L-arginina.

8. Selecione a frase INCORRETA sobre o tubo
de Sengstaken-Blakemore.

(A) E raramente utilizado, devido a
complicagbes graves.

(B) A ruptura do es6fago pode ocorrer.

(C) Esta associado a pneumonia por aspirac¢ao.

(D) Ele pode ser usado por até uma semana

continuamente.

9. Qual das seguintes afirmac¢des sobre a
diverticulose esta correta?

(A) Aumento do risco de cancer de cdlon.

(B) Herniagbes da mucosa intestinal e
submucosa através das camadas musculares
da parede intestinal.

(C) Doenca inflamatoria intestinal.

(D) Risco de 90% de desenvolver diverticulite.

10. Um homem de 44 anos de idade, depois de
colisdo de automovel, apresenta queixa de dor
no lado esquerdo do torax e falta de ar. Seus
sinais vitais sdo: FC: 130 bpm, PA: 70/48
mmHg, FR: 32 ipm e saturacdo de oxigénio:
82%. Ele esté alerta, acordado e falando. Nao
tem outras queixas. Ja tem dois acessos

venosos calibrosos, com infuséo do primeiro
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litro de cristaloide. No exame fisico, ele ndo tem
ruido respiratério no lado esquerdo. O que deve

ser feito em seguida?

(A) Intubacéo traqueal.

(B) ECG.

(C) Toracostomia a esquerda.

(D) Descompressao toracica com agulha a

esquerda.

11. Quais das seguintes situagdes clinicas tém
maior risco de desenvolvimento de trombose

venosa profunda?

(A) Artrite reumatoide e inatividade.
(B) Diabetes mellitus e hiperlipidemia.
(C) Doenca hepética e renal.

(D) Cirurgia da pelve ou membros inferiores e
imobilidade prolongada.

12. Uma hérnia inguinal indireta ocorre

(A) lateralmente aos vasos epigastricos

profundos.

(B) abaixo do triangulo femoral.

(C) no umbigo.

(D) medialmente aos vasos epigastricos

superficiais.

13. Qual é o fator critico que determina o

potencial metastatico de um melanoma?
(A) Diametro.

(B) Profundidade.

(C) Cor.

(D) Irregularidade.
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14. Qual dos seguintes fatores de risco esta

mais fortemente associado ao adenocarcinoma

ductal do pancreas?
(A) Pancreatite cronica.
(B) Diabetes mellitus.
(C) Fumo.

(D) Alcool.

15. Qual é o melhor tratamento para a

colecistite aguda ndo complicada?

(A) Cirurgia geralmente 24 a 48 horas depois da

admissao.
(B) Antibiéticos IV e cirurgia em 1 semana.
(C) Cirurgia eletiva em 4 semanas.

(D) Cirurgia de emergéncia.

16. Qual dos seguintes itens é falso para um
abscesso hepético?

(A) A causa mais comum é a colangite.

(B) Febre e dor no quadrante superior direito

sdo sintomas comuns.

(C) Derrame pleural esquerdo é geralmente

visto nas radiografias.

(D) O diafragma é geralmente elevado nas

radiografias.

17. Que transtorno mental afeta a grande
maioria dos individuos que sofrem de sindrome

do intestino irritavel (SllI)?
(A) Doenca de Parkinson.
(B) Depressao.
(C) Ansiedade.

(D) Esquizofrenia.
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18. O que é falso sobre hérnias incisionais?

(A) Anemia pode predispor a hérnias incisionais.
(B) A obesidade é uma causa comum.

(C) Hematomas podem predispor a hérnias
incisionais.

(D) Podem ser causadas por infeccao da ferida.

19. Em um paciente com pancreatite cronica,

seria de esperar uma elevacao de
(A) CA 19-9.

(B) amilase.

(C) lipase.

(D) CEA.

20. Um paciente tem drenagem
serossanguinolenta abundante na incisédo
cirdrgica, 5 dias depois de laparotomia. Isso,

provavelmente, representa

(A) hemorragia intra-abdominal.
(B) um fenébmeno normal.

(C) deiscéncia da ferida operatéria.

(D) infeccdo da ferida operatoria.

21. Qual dos seguintes fatores néo é
considerado fator de risco para trombocitopenia
induzida pela heparina?

(A) Idade.

(B) Duracéo da terapia.

(C) Tipo de heparina utilizada.

(D) Pacientes cirurgicos.
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22. Qual é o tratamento de escolha para

fissuras anais agudas?

(A) Observacéo.

(B) Banhos de assento, suplemento de fibras e
laxantes.

(C) Esfincterotomia interna lateral.

(D) Toxina botulinica.

23. Qual dos seguintes tipos de polipos esta
associado ao maior risco de transformacao
maligna?

(A) Pdlipo hiperplasico.

(B) Adenoma tubular.

(C) Adenoma viloso.

(D) Adenoma tubulo-viloso misto.

24. Qual dos seguintes exames tem a maior
taxa de preciséo para diagnosticar apendicite
aguda?

(A) Ultrassom.

(B) Enema baritado.

(C) Tomografia computadorizada.

(D) Cintilografia.

25. Quais das seguintes medidas dietéticas
pode diminuir os sintomas da sindrome de
dumping?

(A) Alto teor de gordura, alto teor de

carboidratos.

(B) Alto teor de proteina, baixo teor de

carboidratos.
(C) Dieta de baixo teor de residuos.

(D) Baixo teor de proteina, baixo teor de

carboidratos.
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26. Qual dos seguintes ndo é um fator de risco

para a atelectasia pos-operatéria?
(A) Cirurgia abdominal.

(B) Fumar.

(C) Obesidade.

(D) Abuso de drogas ilicitas.

27. Uma mulher envolvida em uma colisdo de
carro sofre fratura bilateral no fémur e na pelve.
Dois dias depois, desenvolve confusdo mental,
petéquias no pescoco e no térax, febre,
crepitacao bilateral na ausculta pulmonar e
dificuldade respiratoria que requer intubacao.
Qual é o diagnostico mais provavel?

(A) Reacdao aos farmacos / anafilaxia.

(B) Sindrome de embolia gordurosa.

(C) Insuficiéncia cardiaca congestiva.

(D) Pneumonia.

28. Que tratamento nem sempre € necessario
em um doente com doenca falciforme

submetido a cirurgia?
(A) Oxigénio.

(B) Hidratag&o.

(C) Transfuséao.

(D) Aguecimento.
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29. Um homem de 21 anos de idade apresenta-

se na sala de trauma com um ferimento por faca
na parede torécica superior esquerda. Um
grande hemotérax esta presente. O paciente
estd palido, diaforético com PA: 70/30 mmHg,
FC: 138 bpm, FR: 32 ipm. O sistema de
drenagem toracica de autotransfusao foi
montado a beira do leito. Qual das seguintes
alternativas NAQO é contraindicacéo para a
autotransfuséo?

(A) Cavidade toracica ou abdominal com
contaminacéo entérica.

(B) InfecgBes pericardicas, mediastinais ou
sistémicas.

(C) Coleta de sangue autélogo depois de duas

horas.

(D) Coagulopatia.

30. Um homem de 56 anos foi diagnosticado
com cancer de pancreas. Qual das seguintes
afirmacoes € FALSA?

(A) Pode apresentar ictericia indolor.

(B) Pode apresentar a sindrome de Budd-Chiari.

(C) As vezes, o diagndstico s6 pode ser feito

durante a cirurgia.

(D) O procedimento de Whipple pode ser usado

para tratar o cancer da cauda do pancreas.
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31. Qual dos exames a seguir diferenciara entre
ictericia obstrutiva e colestase intra-hepatica
devido a drogas?

(A) CPRE — Colangiopancreatografia
Retrégrada Endoscdpica.

(B) Niveis de bilirrubina conjugada e nao
conjugada.

(C) Niveis de fosfatase alcalina.

(D) Biépsia do figado.

32. Componente mais importante do tratamento
do doente com Ulcera de pressédo em estagio
v?

(A) Antibidtico topico.

(B) Antibiético sistémico de amplo espectro.

(C) Debridamento cirurgico.

(D) Antibidtico dirigido para anaerdbios.

33. Um paciente queixa-se de disfagia e
odinofagia para solidos e liquidos. Vomita
alimentos néo digeridos e perdeu 5 quilos nas
Ultimas 4 semanas. Na degluticdo de bario, é
observada a dilatacdo do esodfago distal com
uma extremidade cbnica. Qual é a causa mais
provavel de seus sintomas?

(A) Ele tem adenopatia em torno do eséfago.
(B) Existe um defeito do plexo mioentérico.

(C) Existe aumento do peristaltismo.

(D) Diverticulos epifrénicos.
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34. Um menino de 9 meses de idade é levado

para a sala de emergéncia com histéria de 6
horas de choro inconsolavel, intermitente, e com
os seus joelhos fletidos sobre o abdome.
Apresentou 2 episddios de fezes com sangue e
vomitos. Esta irritado, com uma temperatura de
38,5°C. O abdome parece flacido, mas a crianca
continua chorando. Selecione o exame
diagnaostico apropriado.

(A) Parasitolégico de fezes com pesquisa de
Giardia.

(B) Enema contrastado.

(C) Ultrassom abdominal.

(D) Radiografias simples de abdome.

35. Um jovem de 17 anos € agredido e
apresenta laceracdo do bacgo. E submetido a
esplenectomia sem intercorréncias. Nao existem
outras lesdes. Na sala de recuperacao, a
pressao arterial cai para 80/30 mmHg e o pulso
€ 120 bpm. O local do dreno parece limpo, mas
seu abdome esta distendido. Qual das
alternativas a seguir € a mais apropriada para o
tratamento deste paciente?

(A) Administrar plaquetas.

(B) Iniciar plasma fresco congelado.

(C) Administrar corticosteroides.

(D) Reoperar.
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