SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DE SAO PAULO

INSTITUTO QUADRIX — APLICAGAO: 2022

CIRURGIA VIDEOLAPAROSCOPICA

QUESTAO 1 |

Acerca das alteragGes fisioldgicas do pneumoperitonio,

assinale a alternativa correta.

(A) Ha o aumento da resisténcia vascular periférica.
(B) Ha oaumento do retorno venoso.

(C) H&a oaumento do fluxo portal.

(D) Ha o aumento do volume residual pulmonar.

(E) H&adiminui¢do do espago morto fisiolégico pulmonar.

QUESTAO 2

E absolutamente contraindicada a realizacdo de laparoscopia

intra-abdominal na seguinte situacao:

(A) cirurgia abdominal anterior.

(B) obstrugdo intestinal.

(C) hipertensdo portal.

(D) gestagdo, no primeiro trimestre.

(E) trauma abdominal com estabilidade hemodindmica.

QUESTAO 4

Um homem de 54 anos de idade, vitima de ferimento
por arma branca em sétimo espaco intercostal, na linha axilar
média esquerda, foi levado ao pronto-socorro, com vias
aéreas pérvias, com colar cervical, murmurio vesicular
diminuido em hemitdrax esquerdo, com timpanismo a
percussdo, FC de 86 bpm, PA de 120 x 60 mmHg,
FAST negativo, Glasgow 15 e pupilas reagentes, sem outras
altera¢Oes. Radiografia de térax revelou pneumotdrax a

esquerda.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que

apresenta a melhor conduta.

(A) tomografia de térax, abdome e pelve
(B) videotoracoscopia

(C) toracotomia esquerda

(D) videolaparoscopia

(E) drenagem de torax, a esquerda

QUESTAO 3

SES-SP

Um homem de 32 anos de idade, vitima de
politrauma por atropelamento por automoével, chegou ao
pronto-socorro com vias aéreas pérvias, com intubagao
orotraqueal e colar cervical bem locado, murmurio vesicular
presente, bilateralmente, sem ruidos adventicios,
FC de 140 bpm, PA de 90 x 50 mmHg, FAST positivo,
Glasgow 8, pupilas fotorreagentes e escoriagdes em torax,
dorso e abddmen. Apds reanimagdo volémica adequada,
os sinais vitais sdo: FC de 130 bpm; PA de 80 x 50 mmHg;

FR de 24 irpm; e sat. de O, de 96%.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que

apresenta a melhor conduta.

(A) videolaparoscopia diagnéstica

(B) tomografia de torax, abdome e pelve

(C) observagao clinica

(D) laparotomia exploradora

(E) nova expansdo volémica e realizacdo de exames de

imagem

QUESTAO 5

Um homem de 68 anos de idade, com antecedente
de colelitiase e diabetes, procurou o pronto-socorro por dor
em hipocondrio direito, febre ndo aferida e calafrios.
Ultrassonografia e tomografia de abdome revelam vesicula
biliar de paredes espessadas, com borramento da gordura
perivesicular e calculo impactado no infundibulo, associado a
imagem sugestiva de abscesso, com gds em seu interior,

de 7 cm em segmento IV superficial do figado.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que

apresenta a melhor conduta.

(A) ressonancia magnética de abdome superior

(B) drenagem percutanea da vesicula e do abscesso

(C) colecistectomia videolaparoscépica e drenagem
laparoscépica do abscesso

(D) tratamento clinico com antibioticoterapia exclusiva

(E) puncdo diagndstica do abscesso e cultura
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GASTROCIRURGIA

QUESTAO 6

Um homem de cinquenta anos de idade, agredido
com uma faca na parede anterior do abdome, realizou uma
laparotomia, cujo achado principal foi uma sec¢do de mais de
50% da espessura pancredtica, a esquerda dos vasos
encontra-se estavel

mesentéricos. 0 paciente

hemodinamicamente.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que

apresenta a melhor conduta para o paciente.

(A) colocagdo de compressas e confeccdo de
peritoniostomia

(B) drenagem da lesdo pancreatica

(C) pancreatectomia corpocaudal

(D) duodenopancreatectomia

(E) gastroduodenopancreatectomia

QUESTAO 8

Uma mulher de setenta anos de idade, obesa,
diabética e hipertensa, apresenta dor no hipocéndrio direito
ha cerca de cinco dias. A dor ndo tem irradiacdo e melhora
parcialmente com um antiespasmaddico. Ao exame fisico, o
abdome é flacido e o sinal de Murphy é negativo. Foi realizada
uma ultrassonografia de abdome, que mostrou um caélculo
de 2 cm, impactado no infundibulo, e vesicula biliar
distendida, com paredes espessadas. Ndo havia leucocitose
nem aumento de PCR ou amilase/lipase e a paciente ndo
apresentava sinais de sepse.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que
apresenta a melhor conduta.

(A) antibioticoterapia exclusiva

(B) antibioticoterapia, com o objetivo de resolver o
processo inflamatério agudo, e programar a
colecistectomia

(C) colecistectomia videolaparoscdpica

(D) colecistostomia

(E) tomografia de abdome

QUESTAO 9

QUESTAO 7

SES-SP

Uma mulher de 45 anos de idade, com antecedente
de colecistectomia videolaparoscopica por colelitiase ha
cinco anos, foi a consulta com ictericia e dor no hipocoéndrio
direito. Foi solicitada uma ultrassonografia de abdome, que
mostrou dilatagdo das vias biliares extra-hepaticas (colédoco
de cerca de 1 cm), sem determinar o ponto obstrutivo, e
vesicula biliar ndo identificada (status pds-operatorio). Ndo
havia relato de febre e as provas inflamatérias (leucograma e

PCR) ndo estavam alteradas.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que
apresenta o préximo exame a ser solicitado para elucidar a

causa da ictericia.

(A) tomografia computadorizada de abdome com
contraste endovenoso

(B) ressonancia nuclear magnética com colangiografia

(C) colangiografia endoscopica retrégrada

(D) ecoendoscopia das vias biliares

(E) sorologias de hepatite A,Be C

Um homem de 45 anos de idade, tabagista, chega ao
pronto-socorro por dor subita iniciada ha uma hora.
Encontra-se em regular estado geral, eupneico, hidratado,
corado, com frequéncia cardiaca de 120 bpm, tempo de
enchimento capilar de 2 segundos e sinais de peritonite
difusa. Seus exames, além de leucocitose e aumento de PCR,
mostram amilase de 1.200 U/L (normal até 118 U/L).

Com base nesse caso hipotético, é correto afirmar que, além
das medidas clinicas para compensar o paciente, a melhor
conduta no momento serd

(A) uma laparotomia exploradora.

(B) uma tomografia de abdome.

(C) uma videolaparoscopia.

(D) uma ultrassonografia de abdome.

(E) jejum, hidratagdo e sintomaticos até a melhora da dor
abdominal.

QUESTAO 10

Um homem de 55 anos de idade, sem comorbidades,
foi diagnosticado com um tumor no corpo alto do estdmago,
cujo exame anatomopatoldgico revelou ser um
adenocarcinoma. No estadiamento, a tomografia de abdome
sugere que se trata de uma lesdo cT4 e ndo ha liquido livre na
cavidade abdominal nem nédulos hepaticos ou pulmonares.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que
apresenta a melhor conduta no momento.

(A) quimioterapia

(B) laparoscopia estadiadora

(C) gastrectomia subtotal, com reconstrugao em Y de Roux
(D) gastrectomia subtotal, com reconstrugdo a Billroth Il
(E) gastrectomia total, com reconstrugdo em Y de Roux
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CIRURGIA VASCULAR

QUESTAO 11 |

Assinale a alternativa que apresenta um achado radiografico

que esta relacionado a lesdo traumatica de aorta.

(A) alargamento de mediastino

(B) hematoma extrapleural apical

(C) fratura de escapula

(D) desvio do bronquio fonte esquerdo para cima

(E) desvio datraqueia para o lado direito

QUESTAO 12 |

Um homem de, aproximadamente, vinte anos de
idade chegou ao pronto-socorro apds trauma de térax de
grande energia: foi ejetado da motocicleta que dirigia,
chocando-se contra um poste. Realizou uma angiotomografia
de térax, que mostrou um hematoma intramural na aorta,

proximo a bifurcacdo do tronco das artérias pulmonares.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que

apresenta a melhor via de acesso para o tratamento da lesdo.

(A) esternotomia

(B) bitoracotomia

(C) toracotomia esquerda
(D) toracotomia direita

(E) endovascular

QUESTAO 13 |

Assinale a alternativa que apresenta a classificagdo CEAP de
um paciente portador de insuficiéncia venosa cronica de
membros inferiores, que passou recentemente pelo

tratamento de uma Ulcera varicosa que se encontra

cicatrizada.

(A) 2

(B) 3

€ 4

(b) 5

(E) 6
SES-SP

QUESTAO 14

ApOs tentativa de suicidio “cortando os pulsos”, um
paciente foi admitido, na sala de emergéncia, com
sangramento vermelho vivo, em jato, da artéria radial
esquerda. Encontra-se com as vias aéreas pérvias, eupneico,
com murmdurio vesicular

presente  bilateralmente,

com frequéncia cardiaca de 120 bpm, pressdo
arterial 60 x 40 mmHg, pulso radial esquerdo fino e rapido e

tempo de enchimento capilar de 3 s.

Com base nesse caso hipotético, é correto afirmar que, além
de acesso venoso calibroso e tipagem sanguinea, dever-se-a

realizar

(A) compressdo direta do foco de sangramento e
transfusdo de concentrados de hemacias O negativo.

(B) compressdo direta do foco de sangramento e
transfusdo de concentrados de hemacias de tipo
especifico.

(C) torniquete e transfusdo de concentrados de hemacias
O negativo.

(D) torniquete e transfusdo de concentrados de hemacias
de tipo especifico.

(E) avaliagdo imediata de cirurgia vascular.

QUESTAO 15

Ap0ds as medidas iniciais, um paciente com lesdo de
artéria radial por tentativa de suicidio foi estabilizado. O
exame clinico da mao ipsilateral a lesdo mostrava um tempo

de enchimento capilar adequado e pulso ulnar palpavel.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que

apresenta a melhor conduta.

(A) angiotomografia

(B) arteriografia

(C) ligadura da artéria radial

(D) revascularizagdo com safena invertida

(E) revascularizagdo com proétese de PTFE
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CIRURGIA PLASTICA

QUESTAO 16

Assinale a alternativa que apresenta o modo como deve ser
programada a reposi¢do volémica de um paciente de 70 kg,
com 30% de sua superficie corporal queimada.

(A) total de 4.200 mL em 24 h, sendo 2.100 mL nas
primeiras 8 horas

(B) total de 4.200 mL em 24 h, sendo 2.100 mL nas
primeiras 6 horas

(C) total de 8.400 mL em 24 h, sendo 4.200 mL nas
primeiras 8 horas

(D) total de 8.400 mL em 24 horas, sendo 4.200 mL nas
primeiras 6 horas

(E) total de 4.200 mL, em infusdo continua, por 24 horas

QUESTAO 19

QUESTAO 17

Um homem diabético e obeso chegou ao
pronto-socorro com queixa de abscesso na virilha. Esta em
uso de ciprofloxacino 500 mg, de 12 e 12 horas, por cinco dias.
Ao exame fisico, apresenta-se em regular estado geral,
consciente e orientado, taquipneico, desidratado, corado,
com frequéncia cardiaca de 120 bpm, pressdo arterial
de 90 x 60 mmHg, tempo de enchimento capilar menor
que 2 segundos e glicemia de 350 mg/dL. Apds hidratagdo,
coleta de culturas e gasometria arterial e dose inicial do
antibiético adequado, houve melhora dos parametros
clinicos. O exame do perineo mostrou uma area de hiperemia
com flutuagdo e orificio central com drenagem de secregdo
purulenta entre o escroto e a raiz da coxa. A palpac¢do da area
adjacente revelou enfisema de subcutaneo.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que
apresenta a melhor conduta.

(A) tomografia de pelve com contraste endovenoso
(B) ressonancia nuclear magnética de pelve

(C) ultrassonografia de partes moles

(D) ampliagdo da area de drenagem a beira do leito
(E) desbridamento no centro cirurgico

ApOs ser atacado por um cachorro desconhecido,
um homem de 25 anos de idade procurou atendimento
médico. Apresenta lacera¢do extensa no antebraco direito,
com exposicdao da musculatura. A mobilidade, a sensibilidade
e a circulagdo do membro estdo preservadas. Quando
questionado sobre os antecedentes vacinais, relatou que
tomara a vacina antitetanica hd oito anos.

Com base nesse caso hipotético, é correto afirmar que, além
de limpar o ferimento, aproximar suas bordas com sutura e
aplicar um reforgo da vacina antitetanica,

(A) qualquer medida antirrdbica ou a prescricio de
profilaxia antibidtica é desnecessaria, sendo a
observagao do paciente suficiente.

(B) sera necessaria a vacinagdo antirrabica e a profilaxia
antibidtica com cefalexina.

(C) sera necessaria a vacinacdo antirrabica e a profilaxia
antibidtica com amoxicilina-clavulanato.

(D) serdo necessarias a vacinagdo a soroterapia
antirrabicas e a profilaxia antibidtica com cefalexina.

(E) serdo necessdrias a vacinagdio e a soroterapia

antibidtica com

antirrabica e a  profilaxia

amoxicilina-clavulanato.

QUESTAO 20

QUESTAO 18

SES-SP

Arespeito do desluvamento fechado (lesdo de Morel-Lavallée),
assinale a alternativa incorreta.

(A) E causado por uma forca de cisalhamento.

(B) Ocorre mais comumente no quadril, devido a maior
mobilidade entre a pele e a fascia.

(C) Namaioria das vezes, seu diagndstico é feito a partir do
mecanismo de trauma e do exame fisico.

(D) O melhor exame de imagem para confirmar o
diagnéstico e avaliar a sua extensdo é a tomografia
computadorizada.

(E) O tratamento é cirdrgico quando ha infecgdo, necrose
ou fratura associada.

Quanto ao atendimento inicial do paciente grande queimado,
assinale a alternativa incorreta.

(A) Esse tipo de paciente apresenta particularidades tdo
importantes que suas prioridades sdo diferentes das de
outros pacientes traumatizados.

(B) Deve-se avaliar o risco de queimadura de via aérea, por
meio de dados da cena fornecidos pelo atendimento
pré-hospitalar, e os seguintes sinais: queimaduras na
face e na cavidade oral; queimadura de vibrissas; e
escarro carbondceo.

(C) A ventilacdo desses pacientes pode estar
comprometida pela inalagdo de ar quente e, nos
pacientes que foram resgatados de incéndios em
ambientes fechados, deve-se suspeitar de intoxicagGes
como, por exemplo, a de cianeto.

(D) A hidratacdo guiada pela formula de Parkland tem
como objetivo compensar a perda de liquidos para o
terceiro espaco e garantir a perfusdo renal.

(E) A retirada das roupas do paciente é importante para
cessar o processo de queimadura, mas é necessario se
preocupar sempre com o risco de hipotermia.
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EMERGENCIAS CIRURGICAS

QUESTAO 21 |

Uma mulher de cinquenta anos de idade, sem
antecedentes morbidos, sofreu queda de motocicleta, sendo
levada ao pronto-socorro. Como ndo apresentava nenhum
sinal de instabilidade, foi solicitada uma tomografia de
abdome com contraste endovenoso, que evidenciou grande
quantidade de liquido livre, sem nenhuma lesdo de viscera
parenquimatosa. Apds o exame, ela se mantinha normal
hemodinamicamente e ndo apresentava nenhum sinal de

peritonite.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que

apresenta a melhor conduta.

(A) tratamento ndo operatério em terapia intensiva, com
exame fisico, gasometria arterial e dosagem de
hemoglobina seriados

(B) laparotomia

(C) paracentese

(D) lavado peritoneal

(E) angiografia, com embolizacdo

QUESTAO 22 |

SES-SP

No que se refere ao hematoma de zona 3 do retroperitonio,

assinale a alternativa correta.

(A) Nunca deve ser explorado.

(B) A causa mais comum ¢é a lesdo extraperitoneal de
bexiga.

(C) SO6 deve ser explorado no trauma penetrante.

(D) SO deve ser explorado se o paciente apresentar sinais
de choque.

(E) O melhor tratamento é o packing extraperitoneal.

QUESTAO 23

Assinale a alternativa que apresenta o territério que nao é
acessado pela manobra de Cattell-Braasch (rotagdo medial do

colo direito até a raiz da artéria mesentérica superior).

A) veia cava suprarrenal

C

(D) aorta inframesentérica

(A)
(B) veia cava infrarrenal
(C) ureter direito

(E) aorta supramesentérica

QUESTAO 24

Um idoso de oitenta anos de idade é diagnosticado
com hematoma extradural, sem desvio da linha média. Faz

uso de rivaroxabana por fibrilagdo atrial.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que

apresenta a melhor maneira de reverter a anticoagulagao.

(A) vitamina K
(B
(C

(D) complexo protrombinico

) plasma fresco congelado
)

concentrado de plaquetas

(E) sulfato de protamina

QUESTAO 25

Um homem de sessenta anos de idade, sem
comorbidades, chegou ao pronto-socorro, alegando ter tido
sangramento ao evacuar. Ao toque retal, hd sangue vermelho
vivo, sem sinais de doenca orificial. Estd completamente

estavel hemodinamicamente.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que
apresenta o préximo passo na elucidacdo da fonte do

sangramento.

(A) passagem de sonda nasogastrica e aspiragdo do
conteudo

(B) endoscopia digestiva alta

(C) angiotomografia de abdome

(D) colonoscopia

(E) arteriografia
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CIRURGIA TORACICA

QUESTAO 26

Um homem de cerca de trinta anos de idade foi
levado ao pronto-socorro apds sofrer ferimento por arma
branca no precérdio. O relato do atendimento pré-hospitalar
é que ele se tornou arresponsivo no percurso até o hospital,

ha cerca de cinco minutos.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que

apresenta a primeira conduta a ser realizada.

(A) intubagdo orotraqueal

(B) toracocentese de alivio no quinto espaco intercostal
esquerdo, entre as linhas axilares anterior e média

(C) drenagem pleural em selo d'agua do lado esquerdo

(D) toracotomia na sala de emergéncia

(E) toracotomia no centro cirurgico

QUESTAO 28

Um idoso de 85 anos de idade foi levado ao hospital
apo6s queda da propria altura, com contusdo do gradil costal
do lado direito. Apds criteriosa avaliagdo segundo os
preceitos do ATLS, foi solicitada uma tomografia de térax e
abdome, cujos Unicos achados foram: fratura de trés arcos
costais (12.°, 11.° e 10.°) em um unico ponto e infiltrado
pulmonar basal sem velamento do seio costofrénico (todos
os achados do lado direito).

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que
apresenta a melhor conduta.

(A) drenagem pleural, em selo d'adgua, do lado direito

(B) inalagdo com soro fisioldgico, fisioterapia respiratéria e
analgesia

(C) inalacdo com soro fisioldgico, fisioterapia respiratdria,
analgesia e antibioticoterapia

(D) fixagdo cirdrgica dos arcos costais

(E) videotoracoscopia

QUESTAO 29

QUESTAO 27

SES-SP

Foi realizada a drenagem pleural de um paciente
com um ferimento por arma de fogo no terceiro espago
intercostal direito, na linha hemiclavicular, com saida

imediata de 1.700 mL de sangue. O doente esta em choque.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que

apresenta a melhor conduta.

(A) oclusdo do dreno de tdrax

(B) transfusdo de concentrados de hemdcias do tipo O
negativo, com a intengao de estabilizar o doente

(C) transfusdo de concentrados de hemacias do tipo
especifico, com a intenc¢do de estabilizar o doente

(D) toracotomia anterolateral direita

(E) laparotomia

Um homem recebeu uma facada no dorso, entre a
coluna vertebral e a escapula, do lado direito. Chegou ao
pronto-socorro por meios proprios. Apds avaliagao segundo
os preceitos do ATLS, definiu-se que nao havia nenhuma lesdo
com risco iminente a vida. Foi, entdo, solicitada uma
radiografia simples de tdérax, que ndo evidenciou
hemopneumotodrax.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que
apresenta a melhor conduta.

(A) exploragdo do ferimento, sob anestesia local, para
avaliar a penetragao

(B) manter o paciente internado e repetir a radiografia de
térax em 6 horas

(C) liberar o paciente, com orientacdo de retorno se tiver
falta de ar

(D) suturar o ferimento e dar alta hospitalar

(E) videotoracoscopia para definir a penetragdo na
cavidade pleural

QUESTAO 30

Uma mulher de cinquenta anos de idade teve um
pneumotdrax apds a passagem de acesso venoso central na
subcldvia direita. Foi realizada uma drenagem, em selo
d'agua, ha dois dias. A radiografia de térax mostra que o
pulmdo ainda ndo expandiu e que ha débito aéreo pelo
dreno. Encontra-se extubada, eupneica e sem alteracdes
hemodinamicas.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que
apresenta o préoximo passo na conducgdo da paciente.

(A) checar se ha vazamentos no sistema de drenagem
(B) colocar o dreno em aspiragdo continua

(C) indicar fisioterapia respiratdria

(D) solicitar tomografia de térax

(E) solicitar broncoscopia
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CIRURGIA PEDIATRICA

QUESTAO 31 |

Um menino de onze anos de idade sofreu ferimento
penetrante de abdome apds cair sobre uma “langa” de um
portdo. Encontra-se completamente estavel do ponto de
vista ventilatério e hemodindmico. O ferimento é
periumbilical e, ao exame fisico abdominal, ha defesa

generalizada.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que

apresenta a melhor conduta.

(A) ultrassonografia de abdome

(B) tomografia computadorizada de abdome, com
contraste endovenoso

(C) lavado peritoneal diagndstico

(D) laparotomia

(E) observagao clinica baseada em exame fisico seriado

QUESTAO 32

SES-SP

Um recém-nascido com trés semanas de vida
apresenta vomitos incoerciveis, em jato. Foi levado por seus
pais, entdo, ao pronto-socorro. A admissdo, encontrava-se
em mau estado geral, prostrado e desidratado. Foi realizada
a passagem de uma sonda nasogastrica, uma hidratagdo
endovenosa e uma compensacdo metabdlica. A palpagdo do

abdome, nota-se um nddulo de cerca de 3 cm no epigastro.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que

apresenta o melhor exame para se confirmar o diagnéstico.

(A) endoscopia digestiva alta

(B) radiografia simples de abdome

(C) tomografia computadorizada de abdome
(D) ultrassonografia de abdome

(E) exame contrastado do es6fago e do estdbmago

QUESTAO 33

Uma lactente com trés meses de vida foi levada ao
pronto-socorro por quadro de vomitos fecaloides e distensdo
intestinal. Ao exame fisico abdominal, apresenta grande
distensdo, sem sinais de peritonite. Foi solicitada uma
ultrassonografia de abdome, que mostrou o “sinal do alvo”.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que
apresenta a melhor conduta.

(A) laparotomia exploradora

(B) tratamento clinico com sonda nasogastrica aberta
(C) tomografia computadorizada de abdome

(D) enema guiado por ultrassonografia

(E) colonoscopia

QUESTAO 34

Acerca do atendimento inicial ao trauma em pediatria,
assinale a alternativa correta.

(A) Os maus-tratos sdo as maiores causas de trauma em
criangas.

(B) As prioridades sdo as mesmas observadas no paciente
adulto.

(C) N&o se deve usar, sob nenhuma forma, canulas
orotraqueais com cuff em criangas pequenas.

(D) As quedas sdo as maiores causas de morte por trauma
em criangas.

(E) As criangas respondem da mesma maneira que 0s
adultos a perda sanguinea.

QUESTAO 35

Um menino de doze anos de idade, sem
comorbidades, foi levado por sua mae ao pronto-socorro por
dor abdominal. O quadro teve inicio ha um dia, quando a dor
era referida como difusa. Hoje pela manhd, a dor foi
localizada na fossa iliaca direita. Ao exame fisico abdominal,
nota-se descompressao brusca na fossa iliaca direita e ndo ha
sinais de sepse. Foi realizado um hemograma, que mostrou
14.000 leucécitos/campo.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que
apresenta a melhor conduta.

(A) radiografia simples de abdome

(B) ultrassonografia de abdome

(C) tomografia de abdome

(D) exame de urina tipo 1 + urocultura

(E) apendicectomia por incisdo de McBurney
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CIRURGIA DE CABECA E PESCOCO

QUESTAO 36

Uma mulher de cerca de trinta anos de idade foi
levada ao pronto-socorro por familiares apds sofrer
ferimento penetrante cervical. Encontra-se consciente,
orientada, eupneica, falando e respirando sem ruidos e sem
sinais de choque. O orificio esta na borda superior do musculo
esternocleidomastdideo esquerdo, na altura da cricoide, e se

observa um grande hematoma pulsatil.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que

apresenta o préximo passo na conduta.

(A) angiotomografia cervical

(B) angiotomografia cervical, endoscopia digestiva alta e
traqueoscopia

(C) cervicotomia exploradora

(D) intubacdo orotraqueal

(E) arteriografia

QUESTAO 38

Um médico plantonista de uma enfermaria foi
chamado para avaliar um paciente que estava no
pés-operatério imediato de uma tireoidectomia total, por um
carcinoma papilifero de tireoide. Ao chegar no quarto, notou
que o paciente se encontrava em insuficiéncia respiratéria
franca, com estridor inspiratério e um grande hematoma no
pescoco.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que
apresenta a conduta imediata.

(A) sedagdo com midazolam e fentanil, seguida de
intubagao orotraqueal

(B) sedagdo com succinilcolina e etomidato e intubacdo
orotraqueal

(C) abertura daincisdo

(D) mascara de oxigénio, monitorizacdo cardiaca e contato
com o médico assistente

(E) cricotireoidostomia por pungdo

QUESTAO 39

QUESTAO 37

SES-SP

Um homem de 55 anos de idade, tabagista e etilista,
procurou atendimento médico por dor de dente. Ao exame
fisico, apresenta limitacdo a abertura da boca e grande
abaulamento cervical, com hiperemia e flutuacdo do lado
direito do pescoco. Encontra-se em regular estado geral,
eupneico, desidratado, com frequéncia cardiaca de 110 bpm

e pressao arterial de 160 x 100 mmHg.

Com base nesse caso hipotético, é correto afirmar que, apds
hidratagdo endovenosa e dose inicial de antibidtico, a

conduta a ser adotada sera

(A) cervicotomia, para drenagem do abscesso cervical.

(B) intubagdo guiada por fibroscépio e cervicotomia para
drenagem do abscesso cervical.

(C) traqueostomia e cervicotomia, para drenagem do
abscesso cervical.

(D) tomografia de térax e pescogo com contraste
endovenoso.

abscesso

(E) pungdo do cervical, guiada por

ultrassonografia.

A respeito da cricotireoidostomia, assinale a alternativa
correta.

(A) Deve ser realizada entre o segundo e o terceiro anel
traqueal.

(B) So deve ser realizada por médicos inexperientes, uma
vez que, para cirurgides experimentados, tanto esse
procedimento quanto a traqueostomia sdo realizados
com a mesma facilidade.

(C) So deve ser realizada em criangas com mais de doze
anos de idade.

(D) Quando n3o é possivel a sua realizagdo, pode-se optar
pela cricotireoidostomia por punc¢do, uma vez que nao
ha nenhuma diferenca, na ventilagdo, entre os
procedimentos.

(E) A conversao para traqueostomia deve ser feita o mais
brevemente possivel, uma vez que, no paciente
ventilado pela cricotireoidostomia, ha retengdo de gds
carbonico.

QUESTAO 40

Um paciente submetido a tireoidectomia total
apresenta, no pods-operatério, parestesias e nauseas. O
médico assistente suspeita de um disturbio eletrolitico e
realiza um teste propedéutico, em que é percutido o nervo
facial, na regido zigomatica, desencadeando espasmos na
musculatura facial.

Com base nesse caso hipotético, é correto afirmar que o
disturbio eletrolitico corresponde a

(A) hipocalcemia.
(B) hipercalcemia.
(C) hipocalemia.
(D) hipercalemia.
(E)  hipoglicemia.
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MEDICINA INTENSIVA

QUESTAO 41 |

Um paciente que somente abre os olhos ao estimulo
doloroso, que emite sons incompreensiveis e que nao
consegue localizar a dor tem, na escala de coma de Glasgow,

(A) 7 pontos.
(B) 8 pontos.
(C) 9 pontos.
(D) 10 pontos.
(E) 11 pontos.

QUESTAO 42 |

Assinale a alternativa que apresenta o exame laboratorial que
ndo tem valor no diagndstico inicial do choque hemorragico
no paciente politraumatizado.

(A) pH arterial

(B) bicarbonato

(C) excesso de base
(D) lactato arterial

(E) hemoglobina sérica

QUESTAO 43 |

SES-SP

Um homem foi atropelado por um 6nibus e o servigo
de assisténcia pré-hospitalar realizou a intubacdo orotraqueal
no local, devido ao rebaixamento do nivel de consciéncia.
Apos avaliacdo inicial, a canula orotraqueal estd bem
colocada e ha murmurio vesicular presente, bilateralmente, a
ausculta toracica. Seus dados hemodinamicos sdo: frequéncia
cardiaca de 120 bpm; pulso radial palpavel, fino e rapido; e
tempo de enchimento capilar maior que 3 segundos. O FAST
mostrou pequena quantidade de liquido livre na pelve e o
exame fisico apontou que a bacia era estavel e havia fratura,
com desvio, nas duas pernas e na coxa direita.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que
apresenta a melhor conduta.

(A) transfusdo de concentrado de hemdcias de tipo
especifico e laparotomia

(B) transfusdo de concentrado de hemacias O negativo e
laparotomia

(C) transfusdo de concentrado de hemacias de tipo
especifico e alinhamento das fraturas

(D) transfusdo de concentrado de hemdcias O negativo e
alinhamento das fraturas

(E) ndo transfundir o paciente, pois o pulso radial é
palpavel e a restituicdo volémica ird aumentar o
sangramento

QUESTAO 44

Um paciente foi admitido na sala de emergéncia 120
minutos apds ferimento por arma de fogo no abdome. Esta
descorado, mal perfundido e tem frequéncia cardiaca

de 140 bpm e pressao arterial sistdlica de 80 mmHg.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa correta

com relagdo a administracdo de acido tranexamico.

(A) N3o estdindicada, pois o paciente ndo esta em choque.

(B) Nao estd indicada, pois ja se passaram 120 minutos do
trauma.

(C) Estd indicada na dose de 1 g, endovenoso, em bdlus,
seguida de 1 g nas proximas 8 h.

(D) Esta indicada na dose de 1 g, endovenoso, em bdlus,
seguida de 1 g nas proximas 12 h.

(E) Esta indicada na dose de 1 g, endovenoso, em bdlus,

seguida de 1 g nas proximas 24 h.

QUESTAO 45

Um plantonista de um pronto-socorro secundario
atendeu um adolescente de catorze anos de idade, que
sofreu um traumatismo craniano enquanto jogava futebol.
Houve a necessidade de se realizar a intubagdo orotraqueal,
devido ao rebaixamento do nivel de consciéncia. Ao
examinar as pupilas, o plantonista percebeu que havia

anisocoria (pupila esquerda maior que a direita).

Com base nesse caso hipotético, é correto afirmar que, além
da transferéncia urgente para a avaliagdo de neurocirurgia,
algumas medidas s3o importantes para se evitar uma lesdo

neuroldgica secunddria. Nao é uma delas a de manter a

(A) pressdo arterial sistélica acima de 100 mmHg.

(B) hemoglobina sérica acima de 7 g/dL.

(C) pressao arterial de oxigénio acima de 100 mmHg.

(D) pressdo arterial de gas carb6nico abaixo de 25 mmHg.

(E) oximetria de pulso acima de 95%.
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UROLOGIA

QUESTAO 46 |

Uma mulher foi admitida, na sala de emergéncia,
apds ser atropelada por uma moto. Ndo apresentava
comprometimento da via aérea nem da ventilagdo e estava
normal hemodinamicamente. Apds passagem de sonda
vesical de demora, foi constatada a presenca de hematuria.
Realizou uma tomografia de abdome com contraste
endovenoso, que ndo evidenciou lesdo renal nem liquido livre
na cavidade, mas que apontou fratura de ramo isquiopubico
esquerdo da bacia, sem descontinuidade do anel pélvico. Foi
solicitada, entdo, uma cistografia, que comprovou o
extravasamento do contraste e mostrou uma bexiga em

“gota de lagrima”.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que

apresenta a melhor conduta.

(A)  manter sondagem vesical de demora
(B) citoscopia

(C) laparoscopia

(D) laparotomia

(E) fixacdo externa da bacia

QUESTAO 47

SES-SP

Um homem de 25 anos de idade, sem comorbidades,
foi levado ao pronto-socorro apds receber uma joelhada nas
costas, jogando futebol. Sua via aérea era pérvia e ndo havia
comprometimento ventilatério nem circulatério. A passagem
da sonda vesical, observou-se hematuria. Foi submetido,
entdo, a uma tomografia computadorizada de abdome com
contraste endovenoso, que mostrou grande hematoma
perirrenal, com laceragdo acometendo sua cortical e sua
sistema coletor. Havia

medular, mas poupando o

extravasamento de contraste na fase arterial.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que

apresenta a melhor conduta.

(A) arteriografia

(B) nefrectomia

(C) passagem de cateter duplo )
(D) repetir tomografia em 12 horas

(E) urografia excretora

QUESTAO 48 |

Acerca das lesOes de uretra, assinale a alternativa incorreta.

(A) Em um paciente com suspeita de lesdo de uretra, ndo
se deve tentar a sondagem vesical antes da avaliacdo
radiolégica, exceto por um médico experiente.

(B) As lesGes de uretra posterior associadas a fratura de
bacia podem ser tratadas com derivagdo urinaria.

(C) A sondagem guiada por endoscopia é de grande valor
na lesdo de uretra posterior.

(D) As lesGes uretrais por ferimento penetrante ou por
fratura de pénis devem ser tratadas, cirurgicamente,
no momento do trauma.

(E) O principal mecanismo de lesdo da uretra bulbar é a
sondagem vesical.

QUESTAO 49 |

Um homem de quarenta anos de idade chegou ao
pronto-socorro com dor lombar. Realizou uma tomografia,
que mostrou um calculo de 0,5 cm na jungdo ureterovesical,
determinando moderada hidronefrose. Ao exame fisico, ndo
havia sinais de sepse nem havia dor a punhopercussdo. Seu
exame de urina ndo revelou sinais de infeccdo e ndo havia
leucocitose em seu hemograma.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que
apresenta a melhor conduta.

(A) litotripsia intracorpérea

(B) litotripsia extracorpodrea

(C) nefrolitotripsia percutanea
(D) passagem de cateter duploJ
(E) terapia expulsiva

QUESTAO 50 |
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Um paciente de doze anos de idade, com dor
testicular had cerca de duas horas, foi levado ao
pronto-socorro de um hospital terciario por sua mae. Nega
disuria, corrimento uretral e trauma. Ao elevar o testiculo, ha
melhora sensivel da dor.

Com base nesse caso hipotético, assinale a alternativa que
apresenta a melhor conduta.

(A) alta hospitalar com anti-inflamatdrio, antibidtico e
suspensdrio escrotal.

(B) ultrassonografia com Doppler

(C) escrototomia exploradora

(D) wurina 1 e urocultura

(E) inguinotomia exploradora
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