
 

 

 

 

GRUPO HOSPITALAR CONCEIÇÃO – GHC 
CONCURSO PÚBLICO Nº 03/2023 

 

Leia atentamente e cumpra rigorosamente as instruções que seguem, pois elas são parte integrante 

das provas e das normas que regem esse certame. 

1. Atente-se aos avisos contidos no quadro da sala. 

2. Seus pertences deverão estar armazenados dentro de embalagem específica fornecida pelo fiscal, 

permanecendo em sua posse somente caneta esferográfica de ponta grossa, de material transparente, 

com tinta preferencialmente preta, documento de identificação, lanche e água, se houver. A utilização 

de qualquer material não permitido em edital é expressamente proibida, acarretando a sua imediata 

eliminação do certame. 

3. Certifique-se de que este caderno: 

- contém 40 (quarenta) questões; 

- refere-se ao cargo para o qual realizou a inscrição. 

4. Cada questão oferece 5 (cinco) alternativas de respostas, representadas pelas letras A, B, C, D e E, 

sendo apenas 1 (uma) a resposta correta. 

5. Será respeitado o tempo para realização da prova conforme previsto em edital, incluindo o 

preenchimento da grade de respostas. 

6. Os três últimos candidatos deverão retirar-se da sala de prova ao mesmo tempo, devendo assinar 

a Ata de Prova. 

7. A responsabilidade referente à interpretação dos conteúdos das questões é exclusiva do candidato. 

8. No caderno de prova, você poderá rabiscar, riscar e calcular. 

9. Os gabaritos preliminares da prova objetiva serão divulgados na data descrita no Cronograma de 

Execução desse certame. 
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I. Planejar, apoiar, monitorar e avaliar as ações da Atenção Básica nos territórios. 
II. Garantir provimento e estratégias de fixação de profissionais de saúde para a Atenção Básica. 

III. Inserir a Estratégia de Saúde da Família em sua rede de serviços como a estratégia prioritária de 
organização da Atenção Básica. 

IV. Contribuir com o financiamento tripartite para fortalecimento da Atenção Básica. 
 
Qual estão INCORRETAS? 
 
A) Apenas I. 
B) Apenas III. 
C) Apenas II e IV. 
D) Apenas I, II e III. 
E) I, II, III e IV. 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 

POLÍTICAS PÚBLICAS DE SAÚDE 
 
QUESTÃO 01 – De acordo com o disposto na Portaria nº 2.436/2017, a Política Nacional de Atenção 

Básica considera os termos Atenção Básica (AB) e Atenção Primária à Saúde (APS), nas atuais 
concepções, como termos ____________, de forma a _________ ambas os princípios e as diretrizes 
definidas neste documento. 
 
Assinale a alternativa que preenche, correta e respectivamente, as lacunas do trecho acima. 
 
A) equivalentes – associar a 
B) distintos – distinguir de 
C) discordantes – discernir entre 
D) contraditórios – distinguir e discernir entre 
E) incompatíveis – associar e ligar a 
 

 
QUESTÃO 02 – Em relação à Atenção Básica, analise as assertivas abaixo e assinale V, se 

verdadeiras, ou F, se falsas. 
 
(  ) É o conjunto de ações de saúde individuais, familiares e coletivas. 
(  ) Ações de saúde que envolvem cuidados paliativos e vigilância em saúde. 
(  ) As equipes assumem responsabilidade sanitária sobre território definido. 
 
A ordem correta de preenchimento dos parênteses, de cima para baixo, é: 
 
A) F – F – V. 
B) F – V – V. 
C) V – V – V. 
D) V – V – F. 
E) V – F – F. 
 

 
QUESTÃO 03 – De acordo com a Portaria nº 2.436/2017, são responsabilidades comuns a todas as 
esferas de governo: 
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com idade igual ou superior a 65 anos. 
B) Se a pessoa idosa ou seus familiares não possuírem condições econômicas de prover o seu 

sustento, impõe-se ao poder público esse provimento, no âmbito da assistência social. 
C) Incumbe ao poder público fornecer às pessoas idosas, gratuitamente, próteses, órteses e outros 

recursos relativos ao tratamento, habilitação ou reabilitação. 
D) Em todo atendimento de saúde, os maiores de 80 (oitenta) anos terão preferência especial sobre 

as demais pessoas idosas, exceto em caso de emergência. 
E) É assegurado o direito a acompanhante à pessoa idosa internada ou em observação, devendo o 

I. Conselho Municipal da Pessoa Idosa. 
II. Conselho Interfederativo da Pessoa Idosa. 

III. Conselho Estadual da Pessoa Idosa. 
IV. Defensoria Pública da Pessoa Idosa. 
 
Quais estão corretos? 
 
A) Apenas I e II. 
B) Apenas I e III. 
C) Apenas II e IV. 
D) Apenas III e IV. 
E) I, II, III e IV. 

QUESTÃO 04 – Assinale a alternativa INCORRETA considerando o Estatuto da Pessoa Idosa (2003) 

e suas alterações.  
 
A) É instituído o Estatuto da Pessoa Idosa, destinado a regular os direitos assegurados às pessoas 

órgão de saúde proporcionar as condições adequadas para sua permanência em tempo integral. 

 

 

QUESTÃO 05 – Segundo o Estatuto do Idoso, os casos de suspeita ou confirmação de violência 

praticados contra pessoas idosas serão objeto de notificação compulsória pelos serviços de saúde 

públicos e privados à autoridade sanitária, bem como serão obrigatoriamente comunicados por eles a 

qualquer dos seguintes órgãos: 
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CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS 
 

QUESTÃO 06 – A respeito de indicadores de saúde, analise as assertivas abaixo: 
 
I. Um indicador é uma variável, característica ou atributo de Estrutura, Processo ou Resultado, 

baseada em Donabedian (1980, 1990), que é capaz de sintetizar e/ou representar e/ou dar maior 

significado ao que se quer avaliar. 
II. O componente Estrutura inclui a relação entre categorias de recursos humanos existentes, tal 

como o número de agentes comunitários de saúde ou de profissionais de enfermagem. 
III. O componente Processo inclui a relação entre as atividades de distintos profissionais, tal como 

número de atividades sobre saúde reprodutiva realizadas para adolescentes no serviço de saúde 
ou número de primeira consulta ginecológica para gestantes. 

IV. Entre os componentes adotados na construção de um indicador, pode-se avaliar as relações que 

permitem a análise de quanto cada componente influencia o outro, tal como a relação 
estrutura/processo, avaliando a relação entre recursos existentes e a produtividade. 

 
Quais estão corretas? 
 
A) Apenas III. 
B) Apenas I e IV. 
C) Apenas II e IV. 
D) Apenas I, II e III. 
E) I, II, III e IV. 
 

 
QUESTÃO 07 – A respeito da utilização da epidemiologia em saúde, considerando os termos comuns 

usados na interpretação da literatura médica para exames diagnósticos, analise as assertivas abaixo, 
assinalando V, se verdadeiras, ou F, se falsas. 
 
(  ) A probabilidade pós-teste é igual a chances pós-teste / (1 + chances pós-teste). 
(  ) Através de um nomograma, pode-se calcular a probabilidade pós-teste usando a probabilidade 

pré-teste e a razão de verossimilhança, sem ter que converter a probabilidade pré-teste em 
chances. 

(  ) A razão de verossimilhança negativa é a razão entre a probabilidade de um resultado negativo de 
exame entre pacientes sem a doença e a probabilidade de um resultado positivo entre pacientes 
com a doença. 

 
A ordem correta de preenchimento dos parênteses, de cima para baixo, é: 
 
A) V – V – F. 

B) V – F – V. 
C) V – F – F. 
D) F – V – V. 
E) F – F – V. 
 

 

QUESTÃO 08 – No campo da ética médica ou bioética, assinale a alternativa INCORRETA. 
 
A) No estabelecimento de prioridades nas políticas públicas de saúde, os gestores têm utilizado 

balizamentos, entre eles, as bases epidemiológicas e demográficas, a vulnerabilidade do agravo, 
os recursos, a tecnologia disponível e a efetividade dos procedimentos. 

B) Como Norma Diceológica, é direito do médico recusar-se a realizar atos médicos que, embora 
permitidos por lei, sejam contrários aos ditames de sua consciência. 

C) Como Norma Diceológica, é direito do médico realizar a procriação medicamente assistida, desde 
que seja com o objetivo de criar embriões com a finalidade de escolha de sexo. 

D) Como Norma Deontológica, é vedado ao médico abreviar a vida do paciente, ainda que a pedido 
deste ou de seu representante legal. 

E) Como Norma Deontológica, é vedado ao médico liberar cópias do prontuário sob sua guarda exceto 
para atender a ordem judicial ou para sua própria defesa, assim como quando autorizado por escrito 
pelo paciente. 
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QUESTÃO 09 – O relatório anual da American Society os Plastic Surgeons (ASAPS, 2017) avaliou a 
idade dos pacientes submetidos à correção cirúrgica de ginecomastia, cuja prevalência oscilou entre 
12% a 35% dentro de diversas faixas etárias. Assinale, dentre as opções abaixo, segundo a ASAPS 
(2017), a alternativa que representa a faixa etária de maior prevalência das cirurgias para a 
ginecomastia. 
 

A) 13 a 19 anos. 
B) 20 a 29 anos. 
C) 30 a 39 anos. 
D) 40 a 49 anos. 
E) 50 a 59 anos. 
 

 
QUESTÃO 10 – No relatório anual de 2017 da ASAPS, a idade de prevalência da ginecomastia e seu 
pico de incidência variou dentro dos grupos. Assinale a alternativa correta. 
 
A) 13 a 19 anos e 13 a 15 anos. 
B) 10 a 13 anos e 13 a 15 anos. 
C) 10 a 19 anos e 13 a 15 anos. 

D) 13 a 15 anos e 10 a 19 anos. 
E) 13 a 19 anos e 10 a 15 anos. 
 

 
QUESTÃO 11 – Num paciente do sexo masculino com 72 anos de idade, com ginecomastia unilateral, 
a investigação diagnóstica deve se iniciar por qual(is) exame(s)? 
 
A) Dosagem de gonadotrofina coriônica. 
B) Dosagem de Hormônio Luteinizante. 
C) Dosagem de TGO e TGP. 
D) Ultrassonografia e Mamografia. 
E) TSH e T4. 
 

 

QUESTÃO 12 – Considerando que a pele e o tecido da mama são um sítio limpo ou potencialmente 
contaminado, há uma controvérsia sobre a aplicação de antibioticoprofilaxia em mamoplastia 
redutora, segundo o Centers for Disease Control and Prevention (USA, 2017).  Assinale a alternativa 
que corresponde à melhor aplicação da antibioticoprofilaxia em cirurgia mamária. 
 
A) Não é necessário utilizar antibioticoprofilaxia. 

B) Aplicar uma dose única 30 minutos antes da incisão da pele.  
C) Aplicar e manter por 24 horas. 
D) Aplicar uma dose 30 minutos antes da indução da anestesia e manter por 7 dias. 
E) Aplicar e manter por 7 dias no pós-operatório. 
 

 
QUESTÃO 13 – A técnica da lipoenxertia manteve-se em controvérsia por um certo tempo e sua 

utilização só obteve maior segurança após os estudos e metodologias desenvolvidos por Colemann et 
al. (USA, 2017). Sobre o enxerto de gordura nas mamas, assinale a alternativa correta. 
  
A) Deve-se priorizar o seu uso em cirurgias estéticas. 
B) Deve-se priorizar o seu uso associado a implantes de silicone. 
C) Deve-se priorizar o seu uso em cirurgias reparadoras. 
D) Aumenta o risco de recidiva em casos oncológicos. 
E) Não aumenta o risco de recidiva em casos oncológicos.   
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QUESTÃO 14 – Considerando as melhores técnicas de reconstrução de mama pós-setorectomia com 
previsão de radioterapia, deve-se buscar a técnica cirúrgica que apresenta os melhores resultados e 
as menores taxas de complicações, segundo Kronowitz et al. (USA, 2004 e 2007). Sobre isso, assinale 
a alternativa que representa a melhor opção para essa técnica de reconstrução. 
 
A) Reconstrução imediata com implantes de silicone. 

B) Reconstrução tardia com retalhos locais e implantes de silicone. 
C) Reconstrução imediata com retalhos locais e implantes de silicone. 
D) Reconstrução imediata com retalhos locais.  
E) Reconstrução tardia com retalhos locais. 
 

 
QUESTÃO 15 – Reconstruções mamárias tardias pós-setorectomia e radioterapia apresentam 
frequentes limitações técnicas por retrações, fibroses ou complicações. Assinale a alternativa que 
apresenta a técnica mais indicada nesses casos. 
 
A) Reconstrução com expansor de pele e implante de silicone. 
B) Reconstrução com retalhos regionais e implante de silicone. 
C) Reconstrução com o retalho TRAM. 

D) Reconstrução com retalho locais e lipoenxertia. 
E) Reconstrução com retalho do Latíssimos Dorsi e implante de silicone.  
 

 
QUESTÃO 16 – Nas reconstruções de mama pós-setorectomia do quadrante mamário de maior 
incidência dos tumores de mama, onde se constata que o tecido mamário é insuficiente para a 
reconstrução da mama, qual a melhor e mais simples técnica loco regional que pode ser utilizada para 
a reconstrução? 
 
A) Retalho miocutêneo do latíssimus dorsi. 
B) Retalho muscular do latíssimus dorsi. 
C) Retalho miocutâneo TRAM. 
D) Retalho fasciocutâneo toracodorsal contralateral. 
E) Retalho fasciocutâneo toracodorsal lateral.  

 

 
QUESTÃO 17 – A utilização de matriz dérmica apresenta diversas vantagens nas reconstruções 
mamárias com implante mamário de silicone pós-mastectomia, sendo utilizada em até 65% dos casos 
(Lee and Mun, 2016). Quais foram as principais complicações encontradas em um compilado de 
diversos estudos (meta-análise)? 

 
A) Contratura capsular. 
B) Mal posicionamento do implante. 
C) Seroma com infecção. 
D) Deslocamento do implante. 
E) Extrusão do implante. 
 

 
QUESTÃO 18 – O linfoma anaplásico de células gigantes associado a implantes mamários de silicone 
(BIA-ALCL) é uma doença incomum que se apresenta ao redor dos implantes e foi diagnosticado em 
1997 nos USA e, segundo o FDA, já há mais de 700 casos descritos. Assinale, dentre as alternativas 
abaixo, a que NÃO corresponde aos achados associados ao BIA-ALCL. 
 
A) Hematoma espontâneo de repetição.   
B) Seroma tardio entre sete e dez anos da colocação do implante. 
C) Contratura e massa junto ao implante. 
D) Linfadenopatia. 
E) O tratamento requer a capsulectomia em bloco. 
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QUESTÃO 19 – A abdominoplastia reversa é uma técnica para o tratamento da flacidez e excesso de 
pele abdominal numa abordagem diferente da abdominoplastia tradicional. São algumas 
peculiaridades para a seleção dos pacientes e a indicação desta técnica, EXCETO: 
 
A) Previsão de flacidez supra umbilical pós-lipoaspiração. 
B) Presença de flacidez no andar superior do abdome. 

C) Presença de cicatriz no andar superior do abdome. 
D) Casos em que miniabdominoplastia dá bons resultados.  
E) Flacidez supraumbilical associada à mamoplastia. 
 

 
QUESTÃO 20 – As úlceras de pressão acometem pacientes de grupo de risco para o seu 
desenvolvimento, por isso a prevenção é a principal medida a ser tomada, sendo tão importante 
quanto o tratamento. A escala de Braden (USA, 1987), já validada no Brasil, avalia o risco de lesão 
por pressão através da compilação e a soma de diversos dados obtidos do estado de saúde dos 
pacientes. Qual item NÃO consta dessa escala? 
 
A) Percepção Sensorial. 
B) Umidade/Nutrição. 

C) Atividade/Mobilidade. 
D) Fricção/Cisalhamento. 
E) Trauma raquimedular.  
 

 
QUESTÃO 21 – A cicatrização da pele pode ser dividida em três fases que são desencadeadas a partir 
do trauma, são sequenciais e indivisíveis e ininterruptas. O conhecimento dos eventos que ocorrem 
nessas fases e a sua duração permitem uma abordagem terapêutica mais adequada. Dentre as 
alternativas abaixo, assinale aquela cuja correlação entre a fase, o fenômeno cicatricial e a sua 
duração estão corretas. 
 
A) Fase de fibroplasia – dura de quatro até vinte e um dias. 
B) Fase inflamatória – dura entre 2 dias até 2 meses. 
C) Fase de maturação – dura em torno de 4 semanas. 

D) Fase de fibroplasia – fase em que já não ocorre angiogênese. 
E) Fase de maturação – há uma redução da densidade capilar. 
 

 
QUESTÃO 22 – As duas principais cicatrizes patológicas que ocorrem na recuperação cutânea de um 
ferimento são as cicatrizes hipertróficas e os queloides. Há algumas características físicas, duração 

dos eventos, tipo de evolução e resposta ao tratamento que distinguem queloides de cicatrizes 
hipertróficas. Assinale a alternativa correta. 
 
A) Queloides – têm início semanas após a lesão. 
B) Cicatriz hipertrófica – apresentam regressão rara. 
C) Queloides – apresentam crescimento além dos bordos da ferida.  
D) Cicatriz hipertrófica – não apresentam contratura cicatricial. 
E) Queloides – em geral, apresentam resposta cirúrgica pobre. 
 

 
QUESTÃO 23 – A malignização das cicatrizes pode ocorrer em feridas crônicas e instáveis. Assinale 
a alternativa INCORRETA. 
 
A) Cicatrizes que malignizam são conhecidas como úlceras de Marjolin. 
B) São comuns em áreas de queimaduras. 
C) O tipo histológico mais comum é o carcinoma basocelular.  
D) Acomete pacientes com Lúpus. 
E) Ocorre em áreas de enxerto de pele.   
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QUESTÃO  24 – Sobre a cicatrização em diabéticos, ocorrem alterações orgânicas e vasculares que 
promovem cicatrização deficiente e complicações nas cicatrizes e nos retalhos cutâneos. Assinale, 
dentre as alternativas abaixo, a INCORRETA sobre as alterações orgânicas produzidas pelo diabetes 
que interferem na cicatrização. 
 
A) Presença de arterosclerose. 

B) Maior viscosidade e menor deformabilidade das hemácias.  
C) Disfunção dos neutrófilos e macrófagos.  
D) As principais artérias acometidas são as pélvicas e inguinais.  
E) Controle glicêmico adequada minimiza as lesões. 
 

 
QUESTÃO 25 – No tratamento de cicatrizes ou tumores, o planejamento cirúrgico das incisões 
cutâneas exige que se coloquem as cicatrizes camufladas nas linhas de Langers. Assinale a alternativa 
correta quanto à posição das cicatrizes e das linhas de Langers em relação à pele e à direção das 
fibras musculares. 
 
A) Na testa, as linhas de Langers são paralelas às fibras musculares. 
B) Na região periocular lateral, as linhas de Langers são perpendiculares às fibras musculares. 

C) Na região cervical, as linhas de Langers são paralelas às fibras musculares. 
D) No sulco nasogeniano, as linhas de Langers são perpendiculares às rugas cutâneas. 
E) Na região interciliar, as linhas de Langers são paralelas às fibras musculares. 
 

 
QUESTÃO 26 – Autoenxertos cutâneos são usados para corrigir perdas de cobertura cutânea, sendo 
transferidos no corpo de uma pessoa, podendo ser de espessura parcial ou total e simples ou 
compostos. Assinale a alternativa INCORRETA quanto ao comportamento e às características do tipo 
de enxerto. 
 
A) Enxerto de pele parcial permite a cobertura de áreas menos extensas.  
B) Enxertos de pele parcial propiciam contraturas tardias maiores. 
C) Enxertos de pele total propiciam a transferência concomitante de parte dos anexos cutâneos junto 

ao enxerto. 

D) Enxertos de pele total apresentam melhor resultado estético. 
E) Enxerto de pele parcial apresenta maior facilidade de integração. 
 

 
QUESTÃO 27 – Sobre as diferentes formas dos enxertos cutâneos, estes podem ser confeccionados 
em estampilhas, em malha ou laminados em tiras.  Assinale a alternativa INCORRETA em relação às 

características de cada enxerto. 
 
A) Enxerto em malha permite a expansão da área de pele do enxerto em até 14 vezes.  
B) Os enxertos em tiras apresentam melhores resultados estéticos com superfície contínua. 
C) Enxertos em estampilha são muito utilizados para cobrir áreas extensas. 
D) Enxerto em malha apresenta cicatrizes finais geralmente ruins, hipertróficas e até queloides. 
E) Enxerto em estampilha produz cicatrizes finais geralmente ruins. 
 

 
QUESTÃO 28 – Quanto à região corporal para a obtenção dos enxertos cutâneos de pele total ou 
parcial, existem várias opções no corpo humano. Sobre esse tipo de cirurgia, assinale a alternativa 
INCORRETA. 
 
A) Obtenção de enxerto de pele total é uma opção para pele supraclavicular. 
B) Obtenção de enxerto de pele parcial: couro cabeludo. 
C) Obtenção de enxerto de pele parcial: pele dorso. 
D) Obtenção de enxerto de pele parcial: dobra inferior da nádega.  
E) Obtenção de enxerto de pele total: pele retroauricular. 
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QUESTÃO 29 – A colocação do enxerto de pele exige alguns cuidados para que a sua pega seja 
efetiva, embora, mesmo com esses cuidados, ocorram perdas de enxertos tanto parciais quanto totais. 
Qual a principal causa de perda dos enxertos de pele? 
 
A) Hematoma. 
B) Infecção. 

C) Diabetes. 
D) Isquemia vascular. 
E) Deslocamento do enxerto.  
 

 
QUESTÃO 30 – O retalho dermocutâneo clássico mais conhecido e utilizado é o retalho de Limberg 
(1946), com ângulos de 60 e 120 graus, principalmente. O método da sua confecção trata-se de um 
retalho: 
 
A) De rotação. 
B) De transposição.  
C) De avanço. 
D) De interpolação. 

E) Indireto. 
 

 
QUESTÃO 31 – Nas reconstruções em que se utilizam os retalhos dermocutâneos, são exigidas 
perícia, conhecimento anatômico e cuidados pós-cirúrgicos para o seu sucesso. O retalho que exige 
dois tempos cirúrgicos distintos para a sua finalização é o retalho de: 
 
A) Rotação. 
B) Transposição. 
C) Avanço. 
D) Interpolação. 
E) Migração. 
 

 

QUESTÃO 32 – O retalho inguinal (Groin flap) apresenta-se como uma opção para reparação de 
lesões traumáticas de mão, dedos e antebraço, principalmente. Sobre esse retalho, assinale a 
alternativa INCORRETA. 
 
A) Trata-se de um retalho de vascularização randomizada.  
B) Será confeccionado homolateral ao sítio do trauma. 

C) Exige dois tempos cirúrgicos. 
D) Trata-se de um retalho fasciocutâneo. 
E) Pode atingir dimensão de 10 cm por 25 cm.  
 

 
QUESTÃO 33 – Muitos pacientes foram submetidos à mastectomia e reconstrução mamária imediata 
por câncer com radioterapia no passado e outras pacientes poderão exigir radioterapia e reconstruções 

tardias. Assinale a alternativa INCORRETA sobre os efeitos da radioterapia sobre a reconstruções 
mamárias em dois tempos com expansores seguidos de implantes. 
 
A) As taxas de contraturas e retrações são maiores.  
B) As taxas de retirada dos implantes são maiores.   
C) As taxas de extrusão dos implantes são maiores. 
D) As taxas de assimetrias são minimizadas em implantes pré-musculares.  
E) As taxas de complicações agudas e crônicas são maiores.   
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QUESTÃO 34 – Sobre os danos cutâneos produzidos por queimaduras por àgua aquecida, assinale a 
alternativa INCORRETA. 
 
A) Nas queimaduras de segundo grau, há o surgimento de bolhas. 
B) Nas queimaduras de primeiro grau, a dor pode ser bastante intensa. 
C) Nas queimaduras de terceiro grau, a recuperação cutânea pode ser espontânea.  

D) Queimaduras em submersão são mais graves do que aquelas por exposição. 
E) A presença de anestesia ao toque da área queimada sugere necrose profunda. 
 

 
QUESTÃO 35 – No atendimento de um paciente de 8 anos de idade por água aquecida, com 
queimaduras de segundo grau, acometendo integralmente a área da cabeça, o pescoço, o tronco 
anterior e o braço direito.  Assinale a alternativa correta quanto à superfície corporal queimada, 
utilizando a regra/tabela de Lund & Browder para o seu cálculo. 
   
A) Queimadura de 22% da superfície corporal. 
B) Queimadura de 26% da superfície corporal. 
C) Queimadura de 32% da superfície corporal.  
D) Queimadura de 38% da superfície corporal. 

E) Queimadura de 42% da superfície corporal. 
 

 
QUESTÃO 36 – A infecção é a principal causa de mortalidade no grande queimado. Sobre a causa 
dessa infecção, qual a MENOS frequente? 
 
A) Superfície corporal extensa. 
B) Dispositivos intravasculares instalados. 
C) Infeção urinária ascendente.   
D) Quebra da barreira cutânea. 
E) Necrose cutânea. 
 

 
QUESTÃO 37 – Para reconstrução de lábio inferior com perda total de 40%, em paciente idoso e com 

flacidez, qual a técnica cirúrgica mais bem indicada para a reparação desse lábio lesado? 
 
A) Retalho Fan-flap. 
B) Retalho de Abbe. 
C) Retalho de Karapandzic. 
D) Retalho de avançamento. 

E) Sutura primária. 
 

 
QUESTÃO 38 – As úlceras de pressão corporal poderiam ser evitadas com algumas medidas 
preventivas, especialmente em pacientes acamados. Dentre as opções citadas abaixo, são as medidas 
mais corretas: 
 

I. Mudança de decúbito a cada 2 horas. 
II. Uso de assento de silicone reposicionado a cada hora. 

III. Uso de colchão piramidal reposicionado a cada 3 horas. 
 
Quais estão corretas? 
 
A) Apenas I. 
B) Apenas II. 
C) Apenas III. 
D) Apenas I e II. 
E) Apenas II e III. 
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QUESTÃO 39 – O retalho médio frontal clássico, também conhecido pelo nome de retalho indiano, 
apresenta algumas características para a sua confecção e utilização de acordo com o caso a ser 
tratado. Analise as assertivas abaixo e assinale V, se verdadeiras, ou F, se falsas. 
 
(  ) Retalho miocutâneo frontal. 
(  ) Indicado para a reconstrução nasal.  

(  ) Indicado para a reconstrução de auricular. 
 
A ordem correta de preenchimento dos parênteses, de cima para baixo, é: 
 
A) V – F – V. 
B) F – V – V. 
C) F – V – F. 

D) F – F – F. 
E) V – V – F. 
 

 
QUESTÃO 40 – Após uma incisão cutânea, seja ela cirúrgica ou por ferimento, com a sutura primária 
dos bordos, há um tempo necessário para que a cicatriz atinja uma resistência à tração e não ocorra 

deiscência. Considerando uma pele íntegra como parâmetro com 100% da resistência, qual o valor 
máximo de resistência a força de tensão que uma cicatriz suturada suporta sem que se rompa num 
período de 6 meses? 
 
A) 90%. 
B) 80%. 
C) 70%. 
D) 60%. 
E) 50%. 


