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	 O Caderno de questões possui 50 

(cinquenta) questões objetivas, 
numeradas sequencialmente, de 
acordo com o exposto no quadro a 
seguir:

1.	Na sua Folha de Respostas, confira seu nome, o número do seu 
documento e o número de sua inscrição. Além disso, não se 
esqueça de conferir seu Caderno de Questões quanto a falhas 
de impressão e de numeração, e se o cargo corresponde àquele 
para o qual você se inscreveu. Preencha os campos destinados 
à assinatura e ao número de inscrição. Qualquer divergência 
comunique ao  fiscal.

2.	O único documento válido para avaliação da prova é a Folha 
de Respostas. Só é permitido o uso de caneta esferográfica 
transparente de cor azul ou preta para o preenchimento da Folha 
de Respostas, que deve ser realizado da seguinte maneira: 

3.	O prazo de realização da prova é de 4 (quatro) horas, incluindo 
a marcação da Folha de Respostas. Após 60 (sessenta) minutos 
do início da prova, o candidato estará liberado para utilizar o 
sanitário ou deixar definitivamente o local de aplicação. A retirada 
da sala de prova dos 3 (três) últimos candidatos só ocorrerá 
conjuntamente.

4.	Ao término de sua prova, comunique ao fiscal, devolvendo-lhe 
a Folha de Respostas devidamente preenchida e assinada. O 
candidato  poderá  levar  consigo  o  Caderno de Questões, 
desde que aguarde em sala o término da aplicação. 

5.	As provas e os gabaritos preliminares estarão disponíveis no site 
do Instituto AOCP - www.institutoaocp.org.br - no dia posterior à 
aplicação da prova. 

6.	 Implicará na eliminação do candidato, caso, durante a realização 
das provas, qualquer equipamento eletrônico venha emitir 
ruídos, mesmo que devidamente acondicionado no envelope de 
guarda de pertences. O NÃO cumprimento a qualquer uma das 
determinações constantes em Edital, no presente Caderno ou 
na Folha de Respostas, incorrerá na eliminação do candidato. 



O gabarito oficial preliminar e o caderno de questões da prova objetiva estarão disponíveis no 
endereço eletrônico www.institutoaocp.org.br no dia seguinte à aplicação da prova. 

------------------------------------------------------------------------------------(destaque aqui)--------------------------------------------------------------------------------
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L Í N G U A  P O R T U G U E S A

A lista de desejos

Rosely Sayao

Acabou a graça de dar presentes em situações de 
comemoração e celebração, não é? Hoje, temos listas 
para quase todas as ocasiões: casamento, chá de 
cozinha e seus similares – e há similares espantosos, 
como chá de lingerie –, nascimento de filho e chá de 
bebê, e agora até para aniversário.

Presente para os filhos? Tudo eles já pediram e 
apenas mudam, de vez em quando ou frequentemente, 
a ordem das suas prioridades. Quem tem filho tem 
sempre à sua disposição uma lista de pedidos de 
presentes feita por ele, que pode crescer diariamente, 
e que tanto pode ser informal quanto formal.

A filha de uma amiga, por exemplo, tem uma lista na 
bolsa escrita à mão pelo filho, que tem a liberdade de 
sacá-la a qualquer momento para fazer as mudanças 
que ele julgar necessárias. Ah! E ela funciona tanto 
como lista de pedidos como também de “checklist” 
porque, dessa maneira, o garoto controla o que já 
recebeu e o que ainda está por vir. Sim: essas listas 
são quase uma garantia de conseguir ter o pedido 
atendido.

Ninguém mais precisa ter trabalho ao comprar 
um presente para um conhecido, para um colega 
de trabalho, para alguma criança e até amigo. Sabe 
aquele esforço de pensar na pessoa que vai receber o 
presente e de imaginar o que ela gostaria de ganhar, o 
que tem relação com ela e seu modo de ser e de viver? 
Pois é: agora, basta um telefonema ou uma passada 
rápida nas lojas físicas ou virtuais em que as listas 
estão, ou até mesmo pedir para uma outra pessoa 
realizar tal tarefa, e pronto! Problema resolvido!

Não é preciso mais o investimento pessoal do 
pensar em algo, de procurar até encontrar, de bater 
perna e cabeça até sentir-se satisfeito com a escolha 
feita que, além de tudo, precisaria estar dentro do 
orçamento disponível para tal. Hoje, o presente custa 
só o gasto financeiro e nem precisa estar dentro 
do orçamento porque, para não transgredir a lista, 
às vezes é preciso parcelar o presente em diversas 
prestações...

E, assim que os convites chegam, acompanhados 
sem discrição alguma das listas, é uma correria dos 
convidados para efetuar sem demora sua compra. É 
que os presentes menos custosos são os primeiros a 
serem ticados nas listas, e quem demora para cumprir 

seu compromisso acaba gastando um pouco mais do 
que gostaria.

Se, por um lado, dar presentes deixou de dar 
trabalho, por outro deixou também totalmente 
excluído do ato de presentear o relacionamento entre 
as pessoas envolvidas. Ganho para o mercado de 
consumo, perda para as relações humanas afetivas.

Os presentes se tornaram impessoais, objetos 
de utilidade ou de luxo desejados. Acabou-se o que 
era doce no que já foi, num passado recente, uma 
demonstração pessoal de carinho.

Sabe, caro leitor, aquela expressão de surpresa 
gostosa, ou de um pequeno susto que insiste em 
se expressar, apesar da vontade de querer que ele 
passe despercebido, quando recebíamos um mimo? 
Ou aquela frase transparente de criança, que nunca 
deixa por menos: “Eu não quero isso!”? Tudo isso 
acabou. Hoje, tudo o que ocorre é uma operação 
mental dupla. Quem recebe apenas tica algum item da 
lista elaborada, e quem presenteia dá-se por satisfeito 
por ter cumprido seu compromisso.

Que tempos mais chatos. Resta, a quem tiver 
coragem, a possibilidade de transgredir essas tais 
listas. Assim, é possível tornar a vida mais saborosa. 

Disponível em http://www1.folha.uol.com.br/colunas/rosely-
sayao/2014/07/1489356-a-lista-de-desejos.shtml

QUESTÃO 01
De acordo com a autora, 

(A) 	 com as listas de presentes, os presentes tornaram-
se ainda mais pessoais, exigindo a habilidade da 
pessoa para não transgredir a lista sugerida. 

(B) 	 seguir as listas de presentes e comprar exatamente 
o que está sendo solicitado é uma demonstração 
de carinho maior que escolher um presente por 
conta própria.

(C) 	 antes das listas de presentes, presentear exigia 
esforço, pois era necessário pensar em quem iria 
receber o presente, no que a pessoa gostaria de 
ganhar, o que teria relação com ela e seu modo de 
ser e de viver.

(D) 	 o esforço para comprar um presente solicitado em 
uma lista de presente é muito maior que escolher 
por conta própria. 

(E) 	 os itens mais caros da lista de presentes  são os 
primeiros a serem selecionados para a compra.
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QUESTÃO 02
Qual das alternativas a seguir apresenta, 
explicitamente, a busca da autora em manter 
um diálogo com o interlocutor de seu texto?

(A) 	 “E, assim que os convites chegam, acompanhados 
sem discrição alguma das listas, é uma correria 
dos convidados para efetuar sem demora sua 
compra.”.

(B) 	 “Hoje, tudo o que ocorre é uma operação mental 
dupla.”.

(C) 	 “Ninguém mais precisa ter trabalho ao comprar um 
presente para um conhecido, para um colega de 
trabalho, para alguma criança e até amigo.”.

(D) 	 “Sabe, caro leitor, aquela expressão de surpresa 
gostosa, ou de um pequeno susto que insiste em 
se expressar, apesar da vontade de querer que 
ele passe despercebido, quando recebíamos um 
mimo?”.

(E) 	 “Quem recebe apenas tica algum item da lista 
elaborada, e quem presenteia dá-se por satisfeito 
por ter cumprido seu compromisso.”.

QUESTÃO 03
Em “Resta, a quem tiver coragem, a 
possibilidade de transgredir essas tais listas.”, 
é possível inferir que

(A) 	 a autora acredita que todos devem seguir as 
listas de presentes, caso contrário demonstrarão 
covardia.

(B) 	 a autora acredita que aqueles que decidem não 
seguir as sugestões das listas de presentes e 
escolher por decisão própria um presente são 
pessoas que têm coragem.

(C) 	 as pessoas seguem as sugestões das listas de 
presentes porque querem transgredir.

(D) 	 a autora aconselha a todos a não transgredirem a 
lista de presentes.

(E) 	 seguir as sugestões das listas de presentes é uma 
maneira de não se acomodar e transgredir o que é 
imposto.

QUESTÃO 04
Assinale a alternativa em que o termo destacado 
expressa finalidade.

(A) 	 “Presente para os filhos?”.
(B) 	 “... ou até mesmo pedir para uma outra pessoa 

realizar tal tarefa.”.
(C) 	 “Ninguém mais precisa ter trabalho ao comprar um 

presente para um conhecido...”.
(D)	 “Ganho para o mercado de consumo...”.
(E) 	 “... é uma correria dos convidados para efetuar sem 

demora sua compra.”.

QUESTÃO 05
Em “... que tem a liberdade de sacá-la a qualquer 
momento para fazer as mudanças que ele julgar 
necessárias.”, o termo destacado retoma

(A) 	 bolsa.
(B) 	 filha. 
(C) 	 lista.
(D) 	 amiga.
(E) 	 liberdade. 

QUESTÃO 06
Em “... às vezes é preciso parcelar o presente 
em diversas prestações...”, podemos afirmar 
que nesse caso a crase foi utilizada

(A) 	 porque a expressão em destaque é uma locução 
adverbial de base feminina.

(B) 	 para atender a regência do verbo “precisar”.  
(C) 	 para atender a regência do verbo “parcelar”.
(D) 	 porque a expressão em destaque é uma locução 

conjuntiva de base feminina.
(E) 	 porque a expressão de que ela faz parte está diante 

da palavra feminina “prestações”.

QUESTÃO 07
Assinale a alternativa em que a expressão ou 
termo destacado NÃO expressa tempo. 

(A) 	 “às vezes”.
(B) 	 “de vez em quando”.
(C) 	 “frequentemente”.
(D) 	 “Hoje”.
(E)	  “pouco”.

QUESTÃO 08
Assinale a alternativa em que o termo destacado 
NÃO é um artigo.

(A) 	 “Acabou a graça de dar presentes...”.
(B) 	 “... tem a liberdade de sacá-la a qualquer 

momento...”.
(C) 	 “A filha de uma amiga...”.
(D) 	 “... é possível tornar a vida mais saborosa.”.
(E) 	 “...para não transgredir a lista...”.

QUESTÃO 09
Em “... para não transgredir a lista, às vezes 
é preciso parcelar o presente em diversas 
prestações...”, a oração destacada indica

(A) 	 concessão.
(B) 	 finalidade.
(C) 	 comparação. 
(D) 	 condição. 
(E) 	 tempo. 



5             Cargo: Médico - Cirurgia da Mão

R A C I O C Í N I O  L Ó G I C O  E  M AT E M Á T I C O

QUESTÃO 10
Assinale a alternativa correta quanto à grafia 
dos pares. 

(A) 	 Excluído – excluzão. 
(B) 	 Doce – dossura. 
(C) 	 Presente – presenssa. 
(D) 	 Transparente – transparência. 
(E) 	 Insiste – insistênscia.

QUESTÃO 11
Em um grupo de 650 eleitores, 42% votaram no 
candidato A. Sabendo que todos os eleitores 
votaram em algum candidato, quantos desses 
eleitores não votaram no candidato A? 

(A)	 377
(B)	 273
(C)	 608
(D)	 142
(E)	 302

QUESTÃO 12

Minha mãe fez uma jarra de suco de laranja. 

Eu tomei      da quantidade de suco que 

havia na jarra e, em seguida, meu irmão bebeu      

 do restante. Qual é a fração da quantidade 

inicial de suco que meu irmão bebeu?

(A)	

(B)	

(C)	

(D)	

(E)	

	

QUESTÃO 13
Assinale a alternativa que representa a 
negação da proposição “ Todo homem joga 
futebol”.

(A)	 “Toda mulher joga futebol”.
(B)	 “Nenhum homem joga futebol”.
(C)	 “Algum homem não joga futebol”.
(D)	 “Todo homem joga vôlei”.
(E)	 “Nem toda mulher joga futebol”.

QUESTÃO 14
Considere as proposições: p = “João gosta de 
maçãs”, q = “Está chovendo aqui”. Assinale 
a alternativa que corresponde à proposição  
(~p ˄ ~q).

(A)	 “João gosta de maçãs ou está chovendo aqui”.
(B)	 “João não gosta de maçãs ou não está chovendo 

aqui”.
(C)	 “João gosta de maçãs e está chovendo aqui”.
(D)	 “João não gosta de maçãs e está não chovendo 

aqui”.
(E)	 “Se João gosta de maçãs, então não está 

chovendo aqui”.

QUESTÃO 15
A proposição    é equivalente a

(A)	 .

(B)	  .

(C)	 .

(D)	 .

(E)	 .
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L E G I S L A Ç Ã O  A P L I C A D A  À  E B S E R H

QUESTÃO 16
O Conselho de Administração da EBSERH, 
segundo seu regimento, tem sua competência 
previamente determinada. Assim, com relação 
a essa competência, assinale a alternativa 
INCORRETA.

(A)	 Assistir a Diretoria Executiva e o Conselho de 
Administração em suas funções, sobretudo 
na formulação, implementação e avaliação de 
estratégias de ação da EBSERH.

(B)	 Aprovar o orçamento e o programa de 
investimentos propostos pela Presidência e 
acompanhar a sua execução.

(C)	 Examinar e aprovar, por proposta do Presidente 
da EBSERH, as políticas gerais e programas 
de atuação da Empresa, a curto, médio e longo 
prazos, em consonância com as políticas de 
educação; de saúde; e econômico-financeira do 
Governo Federal.

(D)	 Aprovar o Regimento Interno da EBSERH e suas 
alterações supervenientes, o qual deverá conter, 
dentre outros aspectos, a estrutura básica da 
Empresa e os níveis de alçada decisória das 
Diretorias e do Presidente.

(E)	 Apreciar e aprovar o Relatório Anual de Gestão 
apresentado pela Administração da EBSERH.

QUESTÃO 17
Quanto à sede da Empresa Brasileira de 
Serviços Hospitalares – EBSERH –, é correto 
afirmar que ela fica na cidade de

(A)	 São Paulo (SP).
(B)	 Belo Horizonte (MG). 
(C)	 Rio de Janeiro (RJ). 
(D)	 Salvador (BA).
(E)	 Brasília (DF).

QUESTÃO 18
O Decreto que aprova o Estatuto Social da 
Empresa Brasileira de Serviços Hospitalares 
– EBSERH – é o

(A)	 Decreto n.º 10.302, de 05 de fevereiro de 2015.
(B)	 Decreto n.º 3.123, de 17 de outubro de 2002. 
(C)	 Decreto n.º 7.661, de 28 de dezembro de 2011. 
(D)	 Decreto n.º 8.280, de 19 de dezembro de 1990.
(E)	 Decreto-Lei n.º 2.848, de 7 de dezembro de 

1940. 

QUESTÃO 19
A integralização do capital social da Empresa 
Brasileira de Serviços Hospitalares – EBSERH 
– fica estabelecida no Parágrafo único, do 
art. 2.º da Lei n.º 12.550, de 15 de dezembro 
de 2011, que prescreve: “A integralização do 
capital social será realizada com recursos 
oriundos de dotações consignadas no 
orçamento da União, bem como pela 
incorporação de qualquer espécie de bens 
e direitos suscetíveis de avaliação em 
dinheiro.” Quanto à propriedade do capital 
social da EBSERH, é correto afirmar que

(A)	 é concorrente entre Municípios, dos Estados e 
da União.

(B)	 é concorrente entre Estados e União.
(C)	 é exclusivo dos Estados.
(D)	 é exclusivo da União
(E)	 é exclusivo do Munícipio.

QUESTÃO 20
Em uma EBSERH, para seu devido 
funcionamento, deve ter algumas diretorias 
que serão direcionadas de acordo com 
a sua competência, como a Diretoria de 
Administração e Infraestrutura, a Diretoria de 
Gestão de Pessoas, dentre outras. No que se 
refere ao que compete à Diretoria de Gestão 
de Pessoas, assinale a alternativa correta.

(A)	 Compete planejar, implementar e controlar as 
políticas e diretrizes de gestão orçamentária, 
financeira e contábil no âmbito da Sede 
da EBSERH, das filiais e das unidades 
descentralizadas.

(B)	 Compete propor e gerir a Política de Gestão de 
Pessoas da EBSERH, em articulação com as 
demais Diretorias e órgãos de assessoramento 
da Presidência, de acordo com as necessidades 
da Empresa.

(C)	 Compete planejar, implementar e controlar as 
políticas e diretrizes de gestão administrativa, 
patrimonial e de infraestrutura no âmbito da Sede 
da EBSERH, filiais e unidades descentralizadas.

(D)	 Compete implementar, monitorar, avaliar e 
aperfeiçoar as características e a execução do 
Plano Estratégico de Tecnologia da Informação 
(PETI) e do Plano Diretor de Tecnologia da 
Informação (PDTI) na EBSERH, de acordo com 
o planejamento institucional.

(E)	 Compete alinhar as ações de atenção à saúde 
coordenadas pela EBSERH às políticas e 
diretrizes dos Ministérios da Educação e da 
Saúde.
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L E G I S L A Ç Ã O  A P L I C A D A  A O  S U S

QUESTÃO 21
A Lei que dispõe sobre a participação da 
comunidade na gestão do Sistema Único de 
Saúde (SUS) é 

(A)	 a Lei n.º 8.142, de 28 de dezembro de 1990.
(B)	 a Lei n.º 10.406, de 10 de janeiro de 2002.
(C)	 a Lei n.º 5.869, de 11 de janeiro de 1973.
(D)	 a Lei n.º 8.080, de 19 de dezembro de 1990.
(E)	 o Decreto-Lei nº 2.848, de 7 de dezembro de 

1940.

QUESTÃO 22
Acerca da Ordem Social, de acordo com 
a Constituição Federal brasileira, de 05 de 
outubro de 1988, é correto afirmar que

(A)	 a seguridade social compreende um conjunto 
integrado de ações de iniciativa exclusiva dos 
Poderes Públicos.

(B)	 a seguridade social será financiada por toda a 
sociedade, de forma direta e indireta, nos termos 
da lei, mediante recursos provenientes dos 
orçamentos da União, dos Estados, do Distrito 
Federal e dos Municípios e de contribuições 
sociais.

(C)	 a saúde é direito de todos e dever de cada 
cidadão.

(D)	 não são de relevância pública as ações e serviços 
de saúde.

(E)	 a assistência à saúde é exclusiva do Poder 
Público.

QUESTÃO 23
A Constituição Federal brasileira, de 05 de 
outubro de 1988, declara que a saúde é direito 
de todos e dever 

(A)	 do particular.
(B)	 da escola.
(C)	 dos planos de saúde.
(D)	 do Estado.
(E)	 das empresas.

QUESTÃO 24
Conforme dispõe o art. 28 da Lei nº 8.080, de 
19 de setembro de 1990, os cargos e funções 
de chefia, direção e assessoramento, no 
âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS), só 
poderão ser exercidos

(A)	 em regime de tempo integral.
(B)	 em regime de tempo parcial de 04 (quatro) horas.
(C)	 em escala de 24 (vinte e quatro) horas por 48 

(quarenta e oito) horas.
(D)	 sem ter horário determinado, por tratar-se de 

cargo de confiança.
(E)	 em regime de tempo parcial de 06 (seis) horas.

QUESTÃO 25
De acordo com o Decreto Federal nº 7.508, 
de 28 de junho de 2011, o acesso universal 
e igualitário à assistência farmacêutica 
pressupõe

(A)	 não estar o usuário assistido por ações e serviços 
de saúde do SUS.

(B)	 ter o medicamento sido prescrito por qualquer 
pessoa.

(C)	 estar a prescrição em conformidade com a 
RENAME e os Protocolos Clínicos e Diretrizes 
Terapêuticas ou com a relação específica 
complementar estadual, distrital ou municipal de 
medicamentos.

(D)	 não ter a dispensação ocorrido em unidades 
indicadas pela direção do SUS.

(E)	 estar o usuário assistido por ações e serviços de 
saúde particular.
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C O N H E C I M E N T O S  E S P E C Í F I C O S

QUESTÃO 26
Sobre o uso do torniquete (garrote) na cirurgia 
ortopédica, podemos afirmar que

(A)	 o tecido muscular é mais vulnerável à lesão 
mecânica (pressão).

(B)	 o nervo é mais susceptível à lesão por isquemia.
(C)	 a paralisia pós-garrote é a principal complicação.
(D)	 garroteamento com bandagem elástica 

(esmarch) tem menos complicações do que com 
manguito pneumático.

(E)	 em crianças e adultos deve-se usar o mesmo 
tamanho de garrote, variando-se apenas a 
pressão utilizada.

QUESTÃO 27
Sobre a anestesia regional na cirurgia do 
membro superior, assinale a alternativa.

(A)	 Comparada à anestesia geral, a anestesia 
regional proporciona menor controle da dor pós-
operatória.

(B)	 O bloqueio guiado por ultrassonografia permite 
uso de menores doses de anestésicos do que 
os demais métodos e, por isso, apresenta menor 
efeito anestésico.

(C)	 Infecção no local da injeção do anestésico e 
recusa por parte do paciente são contraindicações 
absolutas à anestesia regional.

(D)	 A incidência de parestesia pós-operatória após 
bloqueio regional é alta, porém a maioria se 
resolve em 4 semanas.

(E)	 No bloqueio digital, o uso de anestésico local 
associado à epinefrina é proscrito, pelo risco de 
isquemia e necrose.

QUESTÃO 28
Nas infecções da mão, em relação às 
particularidades do Staphylococcus aureus 
resistente à meticilina, assinale a alternativa 
correta.

(A)	 É uma infecção exclusivamente nosocomial.
(B)	 Seu aspecto clínico característico é composto 

por área de hiperemia com necrose central, 
podendo ou não haver formação de pus.

(C)	 O tratamento de escolha é feito com antibiótico 
via oral e acompanhamento da evolução da 
ferida em intervalos de tempo.

(D)	 No tratamento cirúrgico, é recomendado o 
esvaziamento venoso com bandagem elástica 

e o garroteamento para melhor visualização da 
lesão e desbridamento mais adequado.

(E)	 Valores normais de contagem de glóbulos 
brancos, proteína c-reativa e velocidade de 
hemossedimentação excluem o diagnóstico de 
infecção na mão.

QUESTÃO 29
Sobre a paroníquia, assinale a alternativa 
correta.

(A)	 Na forma aguda, é menos frequente do que as 
demais infecções da mão.

(B)	 Na forma crônica, tem como opção de tratamento 
cirúrgico a marsupialização.

(C)	 Na marsupialização, é recomendada ressecção 
de tecido incluindo a matriz germinativa, para 
evitar recorrência da infecção.

(D)	 Na forma aguda, o tratamento é exclusivamente 
com o uso de antibióticos.

(E)	 Na forma crônica, a incidência é mais comum em 
homens, sendo 4:1 a relação.

QUESTÃO 30
Qual alternativa representa melhor os quatro 
sinais cardinais de Kanavel?

(A)	 Edema fusiforme, hiperemia ao longo do território 
do tendão flexor, dor intensa à extensão passiva, 
febre.

(B)	 Edema fusiforme, hiperemia ao longo do território 
do tendão flexor, dor intensa à extensão passiva, 
abscesso.

(C)	 Edema fusiforme, hiperemia ao longo do 
território do tendão flexor, atitude em semiflexão, 
abscesso.

(D)	 Dor intensa à extensão passiva, edema 
fusiforme, atitude em semiflexão, hiperemia ao 
longo do território do tendão flexor.

(E)	 Dor intensa à extensão passiva, edema fusiforme, 
atitude em semiflexão, presença de abscesso 
em ferradura.

QUESTÃO 31
Sobre a anatomia do punho e da mão, assinale
a alternativa correta.

(A)	 O espaço de Poirier tem como limite proximal a 
fáscia do músculo pronador quadrado e como 
limite distal a fáscia dos flexores profundos dos 
dedos.

(B)	 O ligamento escafo-semilunar volar apresenta 
maior resistência do que o dorsal.

(C)	 O ligamento semiluno-piramidal dorsal apresenta 
maior resistência do que o volar.

(D)	 A gota de lágrima representa a projeção volar 
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da fossa do semilunar e atua como restritor 
mecânico volar do semilunar.

(E)	 Ao se realizar desvio ulnar, a fileira proximal do 
carpo sofre flexão e desvio ulnar.

QUESTÃO 32
A respeito da doença de Dupuytren, podemos 
afirmar que 

(A)	 é uma fibromatose benigna da fáscia palmar 
e digital, ocorrendo, com grande frequência, 
alterações histológicas e contraturas nos 
ligamentos longitudinais e transversos.

(B)	 contratura em flexão igual ou maior que 30°,  
na articulação metacarpofalangeana, e  20°, 
na interfalangeana proximal, são indicações de 
tratamento cirúrgico.

(C)	 banda pré-tendínea, banda espiral, fibras de 
Legueu e Juvara, bainha digital lateral, ligamento 
de Cleland e ligamento natatório são estruturas 
acometidas na doença.

(D)	 entre as diversas técnicas cirúrgicas, a de 
McCash tem a vantagem de permitir mobilização 
precoce e é a que apresenta menor taxa de 
recorrência.

(E)	 a incidência da doença é maior em mulheres, 
caucasianas originárias do norte da Europa.

QUESTÃO 33
Mulher, 48 anos, queixa-se de dor radial 
ocasional na mão direita (dominante), com a 
seguinte radiografia:

                                                                        

Qual alternativa apresenta o diagnóstico, 
classificação e o tratamento adequados?

(A)	 Rizartrose, Eaton e Glickel I, reconstrução do 
ligamento volar.

(B)	 Rizartrose, Eaton e Glickel II, reconstrução do 
ligamento volar.

(C)	 Rizartrose, Eaton e Glickel III, artrodese trapézio-
metacarpal.

(D)	 Rizartrose, Eaton e Glickel I, trapeziectomia e 
reconstrução ligamentar com flexor radial do 
carpo.

(E)	 Rizartrose, Eaton e Glickel II, artroplastia de 
dupla interposição.

QUESTÃO 34
De acordo com a classificação de Mathes 
e Nahai, podemos classificar o retalho do 
latíssimo do dorso como

(A)	 tipo V, em que há 1 pedículo principal e múltiplos 
pedículos perfurantes.

(B)	 tipo V, em que há 1 pedículo vascular.
(C)	 tipo III, em que há 2 pedículos dominantes.
(D)	 tipo II, em que há 1 pedículo principal e 1 

secundário.
(E)	 tipo II, em que há 1 pedículo principal e múltiplos 

pedículos perfurantes.

QUESTÃO 35
Sobre o retalho do músculo serrátil anterior, 
qual é o padrão vascular, segundo Mathes e 
Nahai, e qual(is) é/são seu(s) pedículo(s)?

(A)	 Tipo V de Mathes e Nahai, sendo a artéria 
toracodorsal seu pedículo.

(B)	 Tipo I de Mathes e Nahai, sendo a artéria torácica 
lateral seu pedículo.

(C)	 Tipo III de Mathes e Nahai, sendo a artéria 
toracodorsal e a artéria torácica lateral seus 
pedículos.

(D)	 Tipo I de Mathes e Nahai, sendo a artéria 
circunflexa da escápula seu pedículo.

(E)	 Tipo II de Mathes e Nahai, sendo a artéria 
subescapular seu pedículo.



10             Cargo: Médico - Cirurgia da Mão

QUESTÃO 36
Assinale a alternativa correta a respeito da 
síndrome dolorosa complexa regional.

(A)	 O tipo 2 inclui a distrofia simpático reflexa e há, 
necessariamente,  lesão nervosa.	

(B)	 O tipo 1 inclui a causalgia, havendo a lesão inicial, 
dor espontânea e fenômenos vasomotores.

(C)	 O envolvimento do sistema nervoso simpático é 
obrigatório nos 2 tipos.

(D)	 Alterações psicológicas não estão presentes no 
quadro clínico.

(E)	 O tipo 2 inclui a causalgia e a lesão nervosa é 
obrigatória.

QUESTÃO 37
Na embriologia do membro superior, é correto 
afirmar que

(A)	 14 semanas após a fertilização a embriogênese 
do membro superior está completa.

(B)	 a maioria das anomalias congênitas do membro 
superior ocorre no período entre 4-8 semanas 
pós-fertilização.

(C)	 a zona ectodérmica apical é responsável pelo 
desenvolvimento anteroposterior do membro.

(D)	 a zona de atividade polarizada é responsável 
pelo desenvolvimento craniocaudal do membro.

(E)	 os elementos vasculares se originam da placa 
lateral de mesoderma.

QUESTÃO 38
De acordo com a classificação das 
malformações congênitas adotada pela 
federação internacional das sociedades de 
cirurgia da mão, é correto afirmar que

(A)	 mão em espelho corresponde ao tipo IV.
(B)	 banda de constrição congênita corresponde ao 

tipo V.
(C)	 sindactilia corresponde ao tipo II.
(D)	 macrodactilia corresponde ao tipo V.
(E)	 tipo III é caracterizado por hipercrescimento.

QUESTÃO 39
Criança de 3 meses de idade apresenta 
sindactilia simples e completa nos 4 espaços. 
Qual é o melhor plano terapêutico?

(A)	 Separação imediata do 1° e 4° espaços para 
evitar deformidade esquelética e separação do 
2° e 3° espaços após 6 meses.

(B)	 Separação do 1° e 4° espaços aos 18 meses 
de vida para evitar deformidade esquelética e 
separação do 3°  e 4° espaços 6 meses após.

(C)	 Separação do 1° e 3° espaços aos 18 meses e 
separação do 2° e 4° espaços após 3 meses.

(D)	 Separação dos 4 espaços após 18 meses de 
vida no mesmo tempo cirúrgico. 

(E)	 Separação do 1° espaço após 18 meses de vida 
e separação dos demais espaços isoladamente 
a cada 3 meses, para evitar risco de necrose.

QUESTÃO 40
Sobre a duplicação do polegar, assinale a 
alternativa correta.

(A)	 O tipo IV de Wassel é o mais frequente e envolve 
duplicação da falange distal e da falange 
proximal.

(B)	 O tipo II de Wassel apresenta falange proximal 
bífida.

(C)	 É mais comum em negros do que em caucasianos.
(D)	 A técnica de Bilhault Cloquet pode ser usada na 

correção dos tipos I e II de Wassel, com baixo 
índice de complicações.

(E)	 Os tipos I, II e IV de Wassel são os de pior 
prognóstico.

QUESTÃO 41
A forma mais comum de manifestação da 
clinodactilia é o desvio radial do 5o dedo, 
porém, para seu diagnóstico, esse desvio 
deve ser maior que

(A)	 5°.
(B)	 10°.
(C)	 15°.
(D)	 20°.
(E)	 30°.

QUESTÃO 42
Sobre as fraturas das falanges, é correto 
afirmar que

(A)	 fraturas diafisárias da falange proximal têm 
angulação com ápice dorsal devido à ação dos 
tendões flexores.

(B)	 na falange média a fratura proximal à inserção 
do tendão flexor superficial apresenta desvio 
dorsal e angulação volar.

(C)	 na falange média a fratura distal à inserção do 
tendão flexor superficial apresenta desvio volar e 
angulação dorsal.

(D)	 na fratura diafisária da falange proximal o 
fragmento proximal é fletido pela ação da 
musculatura interóssea.

(E)	 nas fraturas das falanges o desvio depende da 
energia do trauma e não das forças musculares.
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QUESTÃO 43
Fraturas do escafoide apresentam alta 
frequência e complexidade na cirurgia da 
mão. Sobre elas, assinale a alternativa 
correta.

(A)	 O mecanismo mais comum é através de 
hiperextensão do punho > 95°, havendo falha da 
cortical dorsal e o traço da fratura correndo para 
volar.

(B)	 Nas fraturas não tratadas, a longo prazo, pode 
haver absorção óssea na região volar, levando 
ao surgimento de deformidade em corcova.

(C)	 Devido ao modelo de vascularização do 
escafoide, fraturas do polo proximal apresentam 
menor risco de pseudartrose.

(D)	 Na pseudartrose com surgimento de deformidade 
em corcova do escafoide, a técnica de Matti-
Russe é a de escolha para o tratamento.

(E)	 Pela classificação de Herbert, B3 corresponde a 
fratura luxação do escafoide.

QUESTÃO 44
A instabilidade cárpica é uma condição 
associada à limitação funcional, tendo 
consequências sociais e econômicas 
importantes. Sobre a instabilidade cárpica, 
assinale a alternativa correta. 

(A)	 Na instabilidade carpal dissociativa, há lesão 
ligamentar, associada ou não à fratura, entre 
ossos da mesma fileira. Na não dissociativa, não 
há lesão entre ossos da mesma fileira.

(B)	 Segundo Watson, o estágio III de um punho em 
SLAC representa lesão irreparável do ligamento 
escafo-semilunar, com subluxação rotatória do 
escafoide.

(C)	 No sinal de Terry Thomas, intervalo escafo-
semilunar de 3mm é diagnóstico de lesão 
ligamentar

(D)	 Segundo Mayfield, há 4 estágios relacionados 
a essa instabilidade, sendo o estágio II a lesão 
do ligamento semilunopiramidal ou fratura do 
piramidal.

(E)	 Na radiografia em posteroanterior de um punho 
em DISI, o semilunar apresenta forma de C ou 
meia lua.

QUESTÃO 45
Assinale a alternativa correta em relação às 
neuropatias compressivas.

(A)	 A compressão do nervo ulnar no canal de Guyon 
é mais frequente do que no túnel cubital.

(B)	 O sinal de Wartenberg é positivo na compressão 
do nervo radial superficial.

(C)	 Na síndrome do interósseo posterior, ocorre 

desvio radial na extensão do punho devido à 
preservação do extensor radial longo do carpo, 
sendo o ligamento de Struthers um dos possíveis 
pontos de compressão.

(D)	 Na síndrome do interósseo anterior, ocorre 
disfunção do flexor longo do polegar, flexor 
profundo do indicador, pronador quadrado e 
alterações sensitivas no polegar e indicador.

(E)	 A Síndrome do pronador causa alterações 
sensitivas do nervo mediano, podendo ser 
diferenciada da síndrome do túnel do carpo 
por meio de reprodução dos sintomas durante 
flexão resistida do cotovelo com o antebraço em 
supinação.

QUESTÃO 46
Segundo a classificação de Nalebuff 
modificada para polegar reumatoide, assinale 
a alternativa correta.

(A)	 O tipo I corresponde ao polegar em pescoço de 
cisne.

(B)	 O tipo I corresponde ao polegar em botoeira.
(C)	 O tipo II corresponde ao polegar em botoeira 

com subluxação trapeziometacarpal, sendo de 
ocorrência frequente.

(D)	 O tipo IV corresponde ao polegar em pescoço de 
cisne.

(E)	 No tipo V ocorre deformidade em pescoço de 
cisne, porém com adução do 1° metacarpiano.

QUESTÃO 47
Homem, 35 anos, queixa-se de dor após 
trauma direto no indicador direito, em jogo 
de futebol há 30 dias. Na radiografia, vê-se 
uma lesão lítica, de bordas bem definidas, na 
falange proximal do indicador. Qual alternativa 
melhor descreve o provável diagnóstico e o 
tratamento respectivamente?

(A)	 Encondroma / observação, pois trata-se de um 
achado.

(B)	 Osteoma osteoide / biópsia.
(C)	 Condrossarcoma / amputação do raio.
(D)	 Encondroma /curetagem e preenchimento da 

falha com enxerto esponjoso de ilíaco.
(E)	 Cisto ósseo / fixação profilática.
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QUESTÃO 48
Sobre a anatomia do plexo braquial, assinale 
a alternativa correta.

(A)	 O ponto de convergência de C5 e C6, chamado 
de ponto de Erb, marca a origem do nervo 
supraescapular.

(B)	 O nervo dorsal da escápula é formado por ramos 
de C5, C6 e C7.

(C)	 O nervo musculocutâneo tem origem no fascículo 
posterior.

(D)	 O ponto de convergência de C5 e C6, chamado 
de ponto de Erb, marca a origem do nervo 
subclávio.

(E)	 O nervo peitoral medial tem origem no tronco 
superior.

QUESTÃO 49
Em relação às lesões nervosas, segundo 
Sunderland, assinale a alternativa correta.

(A)	 No grau I, neuropraxia, ocorre degeneração 
walleriana.

(B)	 No grau III, axoniotmese, ocorre lesão do axônio, 
endoneuro e perineuro.

(C)	 Na neurotmese, a recuperação espontânea pode 
levar de meses a anos, visto que a regeneração 
média do nervo é de 1mm/dia.

(D)	 Na axoniotmese, por haver manutenção da 
integridade do epineuro, não há indicação 
cirúrgica.

(E)	 No grau V, não há recuperação espontânea e 
o tratamento é cirúrgico havendo, geralmente, 
alguma deficiência residual.

QUESTÃO 50
Sobre as lesões traumáticas do plexo 
braquial, assinale a alternativa correta.

(A)	 Lesão envolvendo as raízes de C5 e C6, paralisia 
de Erb-Duchene, é a segunda mais comum. 
Cursa com instabilidade do ombro, défice de 
flexão e extensão do cotovelo.

(B)	 Na paralisia de Dejerine-Klumpke, ocorre lesão 
de C7 a T1, podendo estar associada à síndrome 
de Horner.

(C)	 A tomomielografia é o melhor exame para 
detectar avulsão de raiz, devendo ser feita nos 
primeiros dias pós trauma na suspeita de lesão 
por avulsão.

(D)	 O mecanismo de trauma mais frequente é a 
tração ou estiramento e a lesão total do plexo 
braquial (C5-T1) é a mais comum entre as do 
plexo supraclavicular.

(E) O melhor momento para se realizar 
eletroneuromiografia é imediatamente após uma 
lesão traumática do plexo braquial.
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