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GOVERNO DO ESTADO DE SAO PAULO
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DE SAO PAULO
SISTEMA UNICO DE SAUDE DO ESTADO DE SAO PAULO - SUS/SP

SELECAO PUBLICA | PROGRAMA DE RESIDENCIA MEDICA - 2026

016. PROVA OBJETIVA

PRE-REQUISITO EM ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA

Area de Atuacdo: Ortopedia e Traumatologia (Ano Adicional)

Vocé recebeu sua folha de respostas e este caderno contendo 50 questbes objetivas.
Confira seus dados impressos na capa deste caderno e na folha de respostas.

Quando for permitido abrir o caderno, verifique se estd completo ou se apresenta imperfeicdes. Caso haja algum
problema, informe ao fiscal da sala para a devida substituicdo desse caderno.

Leia cuidadosamente todas as questdes e escolha a resposta que vocé considera correta.

Marque, na folha de respostas, com caneta de tinta preta, a letra correspondente a alternativa que vocé escolheu.
A duragdo da prova é de 3 horas, ja incluido o tempo para o preenchimento da folha de respostas.

Sé serd permitida a saida definitiva da sala e do prédio apds transcorridas 2 horas do inicio da prova.

Deverdo permanecer em cada uma das salas de prova os 3 Ultimos candidatos, até que o Ultimo deles entregue sua
prova, assinando termo respectivo.

Ao sair, vocé entregara ao fiscal a folha de respostas e este caderno.

Até que vocé saia do prédio, todas as proibi¢des e orientacdes continuam validas.

Nome do candidato

)
C ) |

AGUARDE A ORDEM DO FISCAL PARA ABRIR ESTE CADERNO.

FUNDACAO v

vunesp ¢
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01.

02.

03.

04.

ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA

Qual é o tratamento para uma crianga de 13 anos de idade
com peé plano e valgo rigido, doloroso e que apresenta
uma barra dssea talocalcaneana, a qual acomete, na
tomografia computadorizada, 25% da articulagao?

(A) Ressecgao da barra e osteotomia varizante do cal-
caneo.

B
C
D

Artrodese triplice.
Realizagéo de artrorrise.

(B)
()
(D) Ressecgao da barra.
(E) Artrodese subtalar.

Assinale a alternativa que apresenta uma contraindica-
¢ao relativa para a realizacdo da artroplastia total do
quadril.

(A
B

Musculatura adutora com forga grau 3.

DM insulinodependente.

)
)
C) Osteoporose severa.
) Artrose grave no joelho ipsilateral.
)

(
(
(D
(E) Bacteriuria assintomatica.

Assinale a alternativa que apresenta um paciente cujo
perfil € adequado para indicagdo de resurfacing (reca-
peamento) do quadril.

(A) Paciente com 65 anos de idade e artrose severa do

quadril por artrite reumatoide.
Paciente de 50 anos de idade com artrose pds-trauma.
Paciente com 70 anos de idade e osteoporose severa.

Paciente de 45 anos de idade com osteonecrose
asséptica da cabega do fémur, com 40% da cabeca
preservada.

Paciente com 80 anos de idade, deambulador domi-
ciliar.

Um paciente de 15 anos de idade com paralisia cerebral
espastica, deambulador domiciliar. Apresenta um quadril
subluxado no raio-x e ja realizou fisioterapia, sem melhora
da dor.

Assinale a alternativa que apresenta um tratamento
adequado a este cenario.

(A) Artrodese do quadril.
(B) Hemiartroplastia.
(C) ATQ.

(D) Amputacéo.
(E)

E) Resurfacing do quadril.

Confidencial até o momento da aplicagdo.

05.

06.

07.

08.

Homem adulto com histérico de multiplos parceiros
sexuais sem fazer uso frequente de preservativo, sem
patologias prévias, vem ao pronto-socorro com queixas
de febre de inicio recente, com dor e edema no torno-
zelo direito, sem conseguir apoia-lo. Na pungéao da arti-
culacéo, ha a saida de contetdo altamente indicativo de
pioartrite.

Ao iniciar o uso de antibidticos para este paciente, deve-se

ficar atento a possibilidade de
(A) infecgao por fungos.
(B) origem viral deste quadro.
(C) infecgao por N. gonorrhoeae.
(D) origem tuberculosa desse quadro.
(E)

E) infecgdo por Gram negativos como a Pseudomonas

aeruginosa.

O osteoblastoma e o condroblastoma possuem em
comum o fato de

localizaram-se na diafise de ossos longos.

necessitarem de tratamento com quimioterapia e
radioterapia.

que podem apresentar metastases pulmonares, a
despeito de serem benignos.

resultarem em fraturas patolégicas em 10% a 30%
dos casos.

acometerem mais o sexo masculino.

Assinale a alternativa que indica um progndstico mais
reservado para o paciente que apresenta um diagnéstico

de sarcoma de Ewing.
(A) Proteina C-reativa e VHS elevados.
(B) A presenca de metastases a distancia.

(C) Idade do diagndstico de 8 a 10 anos de idade.
(D) Sexo feminino.
(E)

E) Acometimento de metafise de osso longo.

Assinale a alternativa que apresenta uma indicagao para
o tratamento cirdrgico da pseudoartrose da clavicula.

(A) Quando a deformidade é bilateral.

(B) Quando esta associada a um quadro de patologia
neuroldgica.

(C) Quando esta associada a deformidade de Sprengel.
(D) Em funcao da aparéncia estética.

(E) Quando ocorre do lado esquerdo.
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09.

10.

1.

12.

13.

Sobre a doenga de Freiberg, assinale a alternativa correta.
(A) Os pacientes do sexo masculino tém maior incidéncia.

(B) A artrodese ¢ o tratamento de escolha, se a cirurgia
for necessaria.

(C) Quando acomete a cabeca do primeiro metatarso, o
tratamento é cirurgico.

(D) Acomete com maior frequéncia as cabegas do
segundo e terceiro metatarsos.

(E) E comum em pacientes de 40 a 60 anos.

A paralisia obstétrica do plexo braquial Tipo | de Narakas
acomete quais raizes nervosas e esta associada a qual
prognostico?

(A
B

C8-T1, com progndstico funcional favoravel.

C8-T1, com progndstico funcional desfavoravel.

D) C5-C6, com prognostico funcional desfavoravel.

)
)
C) C5-C6, com prognéstico funcional favoravel.
)
E)

(
(
(
(E) C5-T1, com progndstico funcional desfavoravel.

Na avaliagdo de um paciente com paralisia cerebral,
alguns marcos sao observados, como a idade em que
a crianga controla a posi¢cdo da cabega e engatinha. A
idade em que o paciente deve sentar-se e sustentar-se
sentado sem apoio é de, no maximo, até

A) 15 meses.

(A)
(B)
(C)
(D)
(E)

03 meses.
17 meses.

D) 12 meses.

E) 09 meses.

Na classificagao de Delbet para fraturas do quadril em
criangas, qual dos tipos possui o pior prognéstico quanto
a chance de osteonecrose?

(A) IV
(B) IB
(C) 1l
(D) Il
(E) IA

Em um paciente adulto com espondilolistese do tipo
istmico, qual nivel esta acometido na maioria dos casos?

(A) L4-L5
(B) T11-T12
(C) T12-L1
(D) L5-S1
(E) L1-L2
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14.

15.

16.

Paciente de 32 anos, sem patologias prévias, apresenta
apos trauma resultado de queda de moto com fratura
tipo compressao de T12. No raio-x, apresenta uma cifose
segmentar de 27 graus. Sem déficits neurolégicos.

Sobre a conducgéo do caso, é correto afirmar que deve
ser

(A) imobilizado com colete tipo TLSO (6rtese toracolom-
bar sacral) por 10 semanas.

(B) indicado tratamento cirargico pelo valor da cifose
segmentar.

(C) solicitada RM para avaliar a integridade ligamentar
posterior.

(D) solicitada TC para que haja certeza que n&o ha frag-
mento intracanal.

(E) imobilizado com colete tipo TLSO (6rtese toracolom-
bar sacral) por 6 semanas.

A sindrome compartimental afeta com frequéncia a perna
traumatizada. Quais s&o, respectivamente, o numero
de compartimentos que a perna possui e aquele que é
acometido com maior frequéncia?

A) 4 compartimentos; posterior superficial.

(A)
(B)
(€)
(D)
(E)

4 compartimentos; lateral.
3 compartimentos; anterior.

D) 5 compartimentos; posterior profundo.

E) 4 compartimentos; posterior profundo.

Um paciente de 60 anos de idade, portador de DM, relata
queda da propria altura ha 1 dia. No raio-x, apresenta
uma fratura fechada bimaleolar do tornozelo direito com
leve subluxacgéo lateral do talus. Relata adequado con-
trole da glicemia, que, 6 horas apds ultima refeicdo, tem
valor de 125.

Assinale a alternativa correta sobre este caso.

(A) Para evitar as possiveis complicagdes do diabetes, o
tratamento deve ser n&o cirurgico, usando-se gesso
com salto e carga o mais brevemente possivel.

(B) Para evitar as possiveis complicagbes do diabetes,
o tratamento deve ser ndo cirurgico, com tala gessa-
da para aguardar resolugdo do edema com posterior

aplicacao de gesso.

O tratamento deve ser cirdrgico, com fixagdo com
fios de Kirschner percutaneos para diminuir a chance
de ocorréncia de neuropatia.

O tratamento deve ser cirdrgico, com redugao cruen-
ta e fixagdo interna. Deve-se aguardar 8 semanas
até o inicio da carga parcial e com muletas, com uso
da ortese.

Para evitar as possiveis complicagdes do diabetes,
o tratamento deve ser ndo cirargico, com uso de
robofoot e carga parcial com muletas quando a
fratura completar 4 semanas.

Confidencial até o momento da aplicagdo.



17.

18.

19.

20.

21.

Qual é a indicagéo correta para o tratamento de uma
fratura fechada 31A1, na classificagdo AO/OTA, em um
adulto previamente higido?

(A) DHS (dynamic hip screw).

(B) Hemiartroplastia.

(C) Fixagao com 3 parafusos canulados.
(D)
(E)

E

Tragao esquelética.
ATQ.

Uma fratura de acetabulo em um paciente de 50 anos
e previamente higido, que nao apresenta outras lesotes,
cujo trago acomete a regido de carga e que, a tomogra-
fia computadorizada, possui desvio de 04 mm, deve ser
tratada com

(A) auséncia de carga no membro por 6 a 12 semanas.
(B
(C
(
(

) distragdo com fixador externo para alinhar a fratura.
)

D) auséncia de carga no membro por 4 a 6 semanas.
)

fixagdo percutanea com parafusos canulados.

E) redugao cruenta e fixagao interna.

Os valores normais, respectivamente, do angulo de halux
valgo e do angulo intermetatarsal (entre o primeiro e
segundo metatarsos) s&o menores ou iguais a

(A) 30 graus e 20 graus.

(B) 15 graus e 22 graus.
(C) 20 graus e 16 graus.
(D)
(E)

E

15 graus e 09 graus.

25 graus e 16 graus.

Sobre a sindrome do espago quadrangular do ombro,
assinale a alternativa correta.

(A) Esta patologia afeta individuos de meia idade seden-
tarios.

(B) O movimento repetitivo que pode ocasionar esta
patologia é a adugao e rotagao interna do ombro.

(C) Os musculos redondo menor e maior compdem seus
limites.

(D) A artéria umeral anterior € comprimida nesta pato-
logia.

(E) Na RM, a atrofia da cabega longa do triceps ¢é alta-
mente sugestiva dessa condigéo.

Na fratura de Bennett, a diafise do primeiro metacarpo
sofre a agdo deformante de dois musculos, que séo:

(A) extensor radial curto do polegar e adutor do polegar.
(B)
(©)
(D)

abdutor longo do polegar e adutor do polegar.
flexor longo do polegar e braquiorradial.

extensor longo radial do carpo e abdutor longo do
polegar.

(E) flexor radial do carpo e extensor longo do polegar.
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22,

23.

24,

25.

26.

Qual é o tratamento indicado para o grau 4 da doenga de
Kienbdck na classificagao de Bain e Begg?

A) Osteotomia de encurtamento da ulna.

(A)
(B) Artrodese radioescafossemilunar.
(C) Artrodese total do punho.

(D)
(E)

D) Carpectomia proximal.

E) Osteotomia de encurtamento do radio.

Sobre a deformidade em pescogo de cisne na mao, assi-
nale a alternativa correta.

(A) O fator que contribui para esta deformidade é a falta
de suporte do tendao flexor digitorum sublimis.

(B) Em deformidades severas, a amputagéo do dedo é
indicagao frequente.

(C) Acomete com maior frequéncia o polegar.

(D) E caracterizada pela hiperextenséo da IFD e flex&o
da IFP.

(E) Ocorre somente na artrite reumatoide, ja que a sino-
vite tendinea é obrigatdria para sua manifestagao.

Assinale a alternativa que apresenta um fator de bom
progndstico na doencga de Dupuytren.

(A) Sexo feminino.

)
(B) Inicio da doenga em pacientes jovens.
(C) Sexo masculino.

(D)
(E)

D) Nodulos na fascia plantar.

E) Bilateralidade.

Na sindrome de Apert, ocorre, entre outras deformidades,
a sindactilia. O tipo mais comum nesta patologia € o tipo

A) I

(A)

(B) V.
(C) 1II.
(D) IV.
(E) II.

Quando a artrodese da 12 MTT-F é indicada como trata-
mento para uma deformidade decorrente de artrite reu-

matoide, a posi¢do adequada é
(A) 15 a 20 graus de valgo.
(B) 5 a 10 graus de varo.
(C) 10 graus de dorsiflexao.
(D) 0 a 10 graus de varo.
(E)

E) 20 a 30 graus de valgo.
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27.

28.

29.

30.

A artropatia de Charcot € uma complicagdo grave do
diabetes mellitus. O local no pé que apresenta maior por-
centagem de incidéncia desta doenca € a articulagao

A) calcaneocuboidea.

(A)
(B)
(€)
(D)
(E)

subtalar.
talus navicular.

D) tibiotalar.

E) do navicular com os cuneiformes.

Durante uma artroscopia de joelho para reconstrugdo
do LCA, foi diagnosticado um menisco do tipo discoide
lateral. O paciente n&o possui clinica de lesdo do menisco.

A esse respeito, assinale a alternativa correta.

(A) O menisco discoide € bastante doloroso, sendo raro
que este paciente ndo apresente clinica de lesao
meniscal.

(B) A meniscectomia parcial € mandatdria se o tipo for
incompleto.

(C) Os tipos completo e incompleto sdo os mais comuns.

(D) O tratamento desse achado deve ser cirurgico e,
neste mesmo tempo, operatorio.

(E) Esse tipo de menisco discoide € menos comum que
o medial.

Qual é a indicagao de tratamento pra uma mulher de 75
anos de idade, com osteoporose, que apresenta uma
fratura de acetabulo com fratura cominuta da cabecga do
fémur com subluxacao femoroacetabular?

(A) Aguardar 8 semanas e entéo realizar hemiartroplastia
neste quadril.

B
C
D

Reducao cruenta das fraturas e fixagao interna.
Cirurgia de Girdlestone.
Artrodese do quadril.

(
(
(
(E

)
)
)
) Artroplastia primaria.

Assinale a alternativa que apresenta uma contraindica-
¢ao para a realizacdo de uma osteotomia tibial proximal.

(A) Subluxacgao lateral da tibia maior que 10 mm.

(B) Perda 6ssea no compartimento medial maior ou
igual a 5 mm.

(C) Contratura em flexdo maior que 25 graus.
(D) Corregao maior ou igual a 30 graus necessaria.

(E) Flexao ativa do joelho menor que 60 graus.
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31.

32.

33.

34.

Na artrodese do ombro, qual dos seguintes valores é
adequado quanto a abdugao?

A) 0O grau.

(A)
(B) 10 graus.
(C) 05 graus.
(D)
(E)

D) 20 graus.

E) 40 graus.

Na amputacado transtibial de um paciente que visa ao
menor gasto energético para deambular, quais sao, res-
pectivamente, o nivel em que ela deve ser realizada e o

tamanho ideal do coto?
(A) O mais proximal possivel; de 12,5 a 20,5 cm.
(B) O mais distal possivel; de 12,5 a 17,5 cm.
(C) O mais proximal possivel; de 10,5 a 15,5 cm.
(D) O mais distal possivel; de 15,5 a 20,5 cm.
(E)

E) O mais proximal possivel; de 20 a 25 cm.

Na classificagdo de Enneking, um tumor benigno do tipo
2 €& um tumor

(A) ativo-sintomatico; um exemplo de tumor desse tipo é
o osteoblastoma.

(B) latente; um exemplo de tumor desse tipo é o condro-
blastoma.

(C) ativo-sintomatico; um exemplo de tumor desse tipo é
o cisto 6sseo aneurismatico.

(D) agressivo; um exemplo de tumor desse tipo é o fibro-
ma n&o ossificante.

(E) latente; um exemplo de tumor desse tipo € o tumor
de células gigantes.

Sobre 0 mal de Pott, assinale a alternativa correta.

(A) Acirurgia (limpeza e artrodese) s6 deve ser indicada
se 0 VHS e a proteina C-reativa estiverem diminuindo.

(B) Quando ocorre déficit neurolégico, normalmente o
angulo de Cobb é maior do que 30 graus.

(C) Pelo acometimento posterior precoce da coluna ver-
tebral, o paciente pode apresentar disfungao esfinc-
teriana.

(D) Incide mais na coluna lombar.

(E) A deformidade mais frequente na coluna vertebral é
a cifose.
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35.

36.

37.

38.

Uma crianga de 4 anos de idade com coxa vara unilate-
ral, dolorosa e com angulo epifisario de Hilgenreiner de
65 graus, deve ser tratada com

(A) cirurgia com osteotomia subtrocantérica.

(B) observagdo com radiografias semestrais até os 6
anos.

(C) cirurgia com osteotomia de Pemberton.

(D) observagdo com radiografias trimestrais até os 7
anos.

(E) cirurgia com osteotomia de Salter.

Qual das seguintes patologias € um diagndstico diferen-
cial da doenga de Legg-Calvé-Perthes com acometimen-
to unilateral?

A) Doenca de Gaucher.

(A)
(B)
(€)
(D)
(E)

Pioartrite.
Epifisiolistese proximal do femur.

D) Displasia de Meyer.

E) DDQ.

Paciente de 40 anos de idade apresenta a direita um
pé equino e valgo flacido, sequela de uma infecgéo por
poliomielite na infancia. Apresenta dor ha 12 meses na
regido subtlar e tibiotalar, com artrose severa da tibiotalar.
A articulagdo subtalar apresenta artrose leve no raio-x.
Apo6s a falha do tratamento n&o cirdrgico em mitigar a dor,
optou-se pela cirurgia.

Qual das seguintes opgdes € a mais adequada para tra-
tar este paciente?

A) Osteotomia de varizacéo da tibia distal.

(A)
(B) Artrodese tibio-talo-calcaneana.

(C) Artroplastia de distragéo do tornozelo.
(D) Artrodese subtalar.
(E)

E) Prétese total de tornozelo.

As fraturas de Tillaux correspondem, na classificacdo de
Salter-Harris, ao tipo

(A) V.
(B) 1Il.
(C) VI.
(D) IV.
(E) II.
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39.

40.

4.

42.

43.

Ainervagao do musculo esplénio da cabeca é feita pelos
ramos

A) posteriores dos nervos cervicais C2-C3.

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

anteriores dos nervos cervicais C1-C2.
posteriores dos nervos cervicais C5-C6.

D) posteriores dos nervos cervicais C6-C7.

E) anteriores dos nervos cervicais C7-C8.

Em um paciente portador de artrite reumatoide, ha risco
de morte subita causada por instabilidade cervical. A ins-
tabilidade mais frequente nesses pacientes é a

Na classificagdo de Meyerding para a espondilolistese,
o tipo IV corresponde a uma lesdo com escorregamento

A) de 40% a 60%.

B) de 80% a 100%.

(A)
(B)
(C) de 76% a 100%.
(D)
(E)

D) de 51% a 75%.

E) superior a 100%.

Qual é a principal inervagédo sensitiva do tenddo de
Aquiles?

(A) Nervo fibular superficial.
(B
(C
(
(

Nervo popliteo.
Nervo plantar medial.

D) Nervo fibular profundo.

E) Nervo sural.

)
)
)
)
Qual tratamento deve ser indicado para uma fratura

fechada da diafise da tibia em um paciente adulto e previa-
mente higido com cominui¢do no raio-x maior que 50%?

A) Fixador externo uniplanar.

B) Hastes elasticas tipo TEN (tensil elastic nail).

C) Haste intramedular com travamento estatico.

(A)
(B)
(©)
(D) Redugéo cruenta e fixagdo interna com placa e

parafusos.

(E)

Placa em ponte.
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44,

45.

46.

47.

Ainervagéo principal do musculo biceps braquial € o nervo

A) mediano.

B) axilar.

D) interésseo anterior.

E) musculocutaneo.

(A)
(B)
(C) ulnar.
(D)
(E)
O tratamento para um paciente adulto, previamente

higido, com fratura fechada da diafise do umero direito
cominuta deve ser

(A) placa em ponte com atengao ao alinhamento rotacio-
nal e angular.

(B) reducéao cruenta e fixagédo interna com placa e para-
fusos, reduzindo somente os maiores fragmentos.

(C) reducao cruenta e fixagao interna com duas placas
ortogonais de 3,5 mm.

(D) haste intramedular travada sem fresar.

(E) reducao cruenta com duas placas ortogonais de
4.5 mm.

Qual dos testes a seguir apresenta maior especificidade
para o diagnéstico de sindrome do tunel do carpo?

(A) Teste de Allen.

B) Teste de Durkan.

D

)
)

C) Teste de Phalen.
) Teste de Bunnel-Littler.
)

(
(
(
(

E) Teste de Tinel.

Os musculos extensor comum dos dedos, extensor do
indicador e extensor do dedo minimo sao inervados pelo
nervo

A) interésseo posterior.

B) mediano.

D) ulnar.

(A)
(B)
(C) interdsseo anterior.
(D)
(E)

radial pelo seu ramo superficial.

48. A sindrome do tunel do nervo ulnar ocorre pela sua com-

pressao
no desfiladeiro toracico.

no musculo pronador redondo.

)
)
C) na fibrocartilagem triangular.
) nainser¢do da cabega longa do biceps braquial.
)

no canal de Guyon.
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49. Paciente com 10 anos de idade apresenta fratura

fechada da diafise do umero direito. No raio-x, apresenta
angulagdo no sentido anteroposterior de 30 graus, ndo
apresentando outras deformidades. Este caso deve ser
conduzido com

(A) imobilizagdo com pinca de confeiteiro e tipoia.

(B) reducgao incruenta sob anestesia com posterior imo-
bilizagao.

(C) tratamento cirargico com fixagdo com placa e para-
fusos.

(D) tratamento cirdrgico com fios de Kirschner.

(E) imobilizagdo somente com Velpeau.

50. A cirurgia indicada para tratamento de um paciente com

paralisia cerebral espastica e que apresenta um quadro
de halux valgus bastante doloroso &

(A) artrodese do primeiro metatarso com a cunha medial
(Lapidus).

(B) artrodese da primeira articulagdo metatarso falan-
geana.

(C) osteotomia distal de Akin.
(D) osteotomia distal tipo Chevron.

(E) desarticulagado no nivel da primeira articulagao meta-
tarso falangeana .
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