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15 QUESTÕES DE PORTUGUÊS  

 

Texto 1 

 

Até quando o Brasil vai se arrastar e se humilhar pelas escadas 

da exclusão da pessoa com deficiência? 

 
Um professor de 62 anos, do Rio, é o novo expoente da 

tragédia brasileira do descuidado com a pessoa com deficiência. 

Na semana passada, ele se arrastou por dois lances de escadas em 

uma agência do INSS onde ia requerer sua aposentadoria. O caso 

foi exposto pela TV Globo.                                                                                                          

Embora a parte que provoque mais desgosto nesta histó-

ria seja a crueza do ato do professor Jorge Crim, o contexto mostra 

uma sequência de ilegalidades, de falta de consciência social e de 

pouco avanço em cidadania.  As leis que obrigam 

prédios públicos a fornecerem ampla acessibilidade remontam à 

década de 1990 e foram sendo reafirmadas com outras medidas 

legais ao longo dos anos 2000, ou seja, é um descuidado, um des-

leixo, que dura mais de uma década.                        “O elevador 

estava quebrado. É do jogo haver problemas pontuais, deixem  de 

mimimi!” A realidade conhecida é que elevadores em prédios pú-

blicos estarem em perfeito estado de conservação e funcionando é 

a exceção. A regra é estarem imundos e com defeitos. 

 Sendo assim, por que raios uma agência do INSS, onde 

centenas de pessoas com problemas de mobilidade os mais diver-

sos passam todos os dias, não tem um plano de contingência para 

esses casos?  A perícia é no segundo andar? Desce o 

perito. O gabinete do gerente é no piso superior? Que ele trabalhe 

na portaria, mas que dê condições de acesso dignas às pessoas, não 

as exponha, as acolha!    Há alguns 

anos, relatei na Folha quando uma executiva com deficiência se 

arrastou pelas escadas de um avião porque não havia condições de 

embarque ideal para ela naquele momento. Foi um escândalo na-

cional, o caso se tornou emblemático, algumas mudanças ocorre-

ram.  O que não muda é a exposição perigosa das pes-

soas com deficiência à inabilidade do país em promover condições 

de ir e vir razoáveis para todos.   O Rio de Ja-

neiro, em especial, por ter prédios públicos que remontam à pró-

pria história do país, enfrenta questões de acessibilidade ardidas e 

dispendiosas. Mas em nenhum ponto histórico de relevância no 

mundo se desrespeita tanto a diversidade de ser com lá. 

 O governo Bolsonaro fez diversos compromissos infor-

mais com a inclusão, o presidente do INSS, Renato Rodrigues Vi-

eira, se indignou com o escárnio vivido pelo professor Jorge, mas 

nada indica que o episódio tenha despertado as autoridades da gra-

vidade do problema.  Talvez se todos os que se de-

parassem com escadas e obstáculos arquitetônicos, atitudinais e 

sensoriais em seu dia a dia se arrastassem e povoassem as redes 

sociais com seus sacrifícios pessoais face à inoperância do poder 

público fosse possível conseguir um despertar para esse descaso 

que persiste, humilha e envergonha. 
 

(https://assimcomovoce.blogfolha.uol.com.br/2019/07/17/ate-quando-o-
brasil-vai-se-arrastar-e-se-humilhar-pelas-escadas-da-exclusao-da-pes-

soa-com-deficiencia/ Acesso em 21/09/2019) 

 

 

 

 

 

01. Depreende-se da leitura do texto que: 

 

A. a denúncia dos casos de negligência com os deficientes 

físicos, em relação à falta de acessibilidade, não corro-

bora para o estado de necessidade do ser humano no con-

vívio social. 

B. a garantia da ampla acessibilidade discursada por parte 

de governantes, sem ações efetivas, viola o direito de ir e 

vir do cidadão deficiente e de sua inclusão para o pleno 

exercício da cidadania. 

C. a violação do direito de circular livremente, este assegu-

rado pela Constituição, para as pessoas com deficiência, 

é mais recorrente nos grandes centros urbanos, como o 

Rio de Janeiro, especificamente nos órgãos públicos.   

D. a inclusão dos cidadãos portadores de deficiência física 

na inserção social de forma independente persiste de ma-

neira lenta e estimulada, na maioria das vezes, só pela 

família e amigos mais próximos. 

E. a  predisposição de oferecer um acolhimento adequado 

às pessoas com deficiência, muitas vezes, limita-se ape-

nas a um sistema burocrático e desgastante para esse ci-

dadão cujo direito à liberdade torna-se limitado.    

 

02. Quanto à organização do texto o autor usou diferentes estraté-

gias linguísticas. Assinale a alternativa em que apresenta uma afir-

mação não condizente: 

 

A. no título do texto, o autor apresenta marcas de uma lin-

guagem de teor conotativo como ‘Brasil vai se arrastar e 

se humilhar’ e ‘escadas da exclusão’, como também, pro-

voca o leitor através do recurso da indagação.  

B. em sua introdução, relata brevemente um episódio de re-

percussão nacional, veiculado pela mídia, para assim, 

abordar a temática central da negligência politica e social 

em relação aos deficientes físicos brasileiros. 

C. utiliza-se do recurso da ironia ao abordar a situação cor-

riqueiramente caótica dos elevadores nas repartições pú-

blicas, através dos enunciados ‘é a exceção’ e ‘A regra é 

estarem imundos e com defeitos. ’. 

D. aponta uma realidade paradoxal e excludente, ao destacar 

prédios públicos no Rio de Janeiro, registros de patrimô-

nio histórico, que ainda não disponibilizam, na contem-

poraneidade, a acessibilidade devida, a inclusão ‘da di-

versidade de ser’ nesses espaços. 

E. finaliza o texto, apontando a possibilidade de uma to-

mada de atitude da população de maneira acolhedora e  

empática,  utilizando uma linguagem especificamente li-

teral e objetiva como se confirma em ‘ se arrastassem’ e 

‘ povoassem’. 

 

03. A equivalência semântica é mantida substituindo o termo des-

tacado pelo apresentado entre parênteses em: 

 

A. ” ...enfrenta questões de acessibilidade ardidas (receosas) 

e dispendiosas.” 

B. “... povoassem as redes sociais com seus sacrifícios pes-

soais face à inoperância  (insignificância ) do poder pú-

blico...” 

C. “Foi um escândalo nacional, o caso se tornou emblemá-

tico (simbólico), algumas mudanças ocorreram.” 

https://m.folha.uol.com.br/cotidiano/2014/12/1556328-cadeirante-se-arrasta-por-escada-de-aviao-para-poder-embarcar.shtml
https://assimcomovoce.blogfolha.uol.com.br/2019/07/17/ate-quando-o-brasil-vai-se-arrastar-e-se-humilhar-pelas-escadas-da-exclusao-da-pessoa-com-deficiencia/
https://assimcomovoce.blogfolha.uol.com.br/2019/07/17/ate-quando-o-brasil-vai-se-arrastar-e-se-humilhar-pelas-escadas-da-exclusao-da-pessoa-com-deficiencia/
https://assimcomovoce.blogfolha.uol.com.br/2019/07/17/ate-quando-o-brasil-vai-se-arrastar-e-se-humilhar-pelas-escadas-da-exclusao-da-pessoa-com-deficiencia/
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D. “O Rio de Janeiro, em especial, por ter prédios públicos 

que remontam (agradam) à própria história do país...”

  

E. “...fosse possível conseguir um despertar para esse des-

caso (prejuízo) que persiste, humilha e envergonha.” 

 

04. Considerando os aspectos morfossintáticos do texto, assinale 

a alternativa correta: 

 

A. “... ele se arrastou por dois lances de escadas em uma 

agência do INSS onde ia requerer sua aposentadoria.”, a 

expressão destacada constitui-se de uma locução verbal 

e poderia ser substituída  por  ‘requerera’, reforçando a 

ideia de uma ação duvidosa. 

B. “... mas que dê condições de acesso dignas às pessoas, 

não as exponha, as acolha!”, as duas ocorrências dos ele-

mentos de coesão sublinhados, no tocante à colocação 

pronominal,  cumprem perfeitamente a exigência da 

norma culta.  

C. “ Embora a parte que provoque mais desgosto nesta his-

tória seja a crueza do ato do professor Jorge Crim, o con-

texto mostra uma sequência de ilegalidades...”, os vocá-

bulos destacados nesse enunciado exigem o mesmo tipo 

de complemento. 

D. “O caso foi exposto pela TV Globo.”, nesse segmento, o 

uso da voz passiva serve como artifício linguístico para 

reforçar a ação exercida pelo sujeito agente ‘O caso’. 

E. “A regra é estarem imundos e com defeitos”, o segmento 

em destaque exerce a função de complemento nominal 

em relação à oração principal desse período.    

 

05.   No que diz respeito à pontuação, observa-se o cumprimento 

da regra no trecho: “Na semana passada, ele se arrastou por dois 

lances de escadas em uma agência do INSS onde ia requerer sua 

aposentadoria.” Assinale a alternativa em que a pontuação se dá 

pela mesma norma.   

        

A. “O Rio de Janeiro, em especial, por ter prédios públicos 

que remontam à própria história...” 

B. “... o presidente do INSS, Renato Rodrigues Vieira, se 

indignou com o escárnio vivido pelo professor...” 

C. “... o contexto mostra uma sequência de ilegalidades, de 

falta de consciência social e de pouco avanço em cidada-

nia.” 

D. “Foi um escândalo nacional, o caso se tornou emblemá-

tico, algumas mudanças ocorreram.” 

E. “...foram sendo reafirmadas com outras medidas legais 

ao longo dos anos 2000, ou seja, é um descuidado...” 

 

06. Assinale a alternativa em que ocorre o emprego adequado da 

flexão dos verbos sublinhados. 

 

A. O governo não interviu eficazmente nos impasses da falta 

de acessibilidade para pessoas com deficiência. 

B. Várias discussões, desde o final do século XX, já  propo-

ram a necessidade de garantias de acessibilidade aos pré-

dios públicos a qualquer cidadão. 

C. As instituições governamentais não manteram assegura-

dos aos cidadãos com deficiência o direito à ampla aces-

sibilidade. 

D. Os cidadãos, ao virem uma situação de descaso ao direito 

de acessibilidade, devem  recorrer à denúncia imediata. 

E. A precariedade do elevador quebrado não deteu o cida-

dão, porém a indignidade e a humilhação, devido ao di-

reito negado, deixam a falta de inclusão explícita. 

 

07. Assinale a alternativa em que o termo sublinhado tem função 

morfossintática diferente do destacado em: “...mas nada indica 

que o episódio tenha despertado as autoridades da gravidade do 

problema”.  

 

A. É inadmissível que o cidadão brasileiro enfrente o des-

respeito aos seus direitos constitucionais. 

B. Há vários órgãos do governo que não ofertam uma infra-

estrutura adequada ao deficiente físico, restringindo o 

acesso ao cidadão. 

C. A Constituição assegura que todos os brasileiros, sem 

restrição, devem ter a liberdade de locomoção garantida. 

D. O fato é que centenas de pessoas com deficiência, no 

Brasil, diariamente, são ignoradas por diversos setores da 

sociedade.   

E. Há uma necessidade de que haja ações concretas na so-

lução das questões de acessibilidade  para a ga-

rantia da inclusão das pessoas com deficiência. 

  

08. No período: “... relatei na Folha quando uma executiva com 

deficiência se arrastou pelas escadas de um avião porque não ha-

via condições de embarque ideal para ela naquele momento.”, es-

tabelece-se uma relação semântica de: 

 

A. tempo e consequência. 

B. causa e efeito. 

C. condição e finalidade. 

D. concessão e conformidade. 

E. proporção e tempo. 

 

Texto 2 

                            
Outubro Rosa 

 

 O Outubro Rosa é um movimento que tem como objetivo princi-

pal alertar a todos a respeito do câncer de mama e da importância 

de um diagnóstico precoce. 

Todos os anos várias mulheres são acometidas pelo 

câncer de mama, uma doença fácil de ser tratada desde que haja 

um diagnóstico precoce. Somente em 2011, segundo o Instituto 

Nacional de Câncer (INCA), 13.225 mulheres morreram em 

decorrência da doença no Brasil e estima-se que 57.120 casos 

novos sejam diagnosticados em 2014. 

Diante de números tão alarmantes, é essencial o 

surgimento de campanhas que conscientizem a população a 

respeito desse tipo de câncer. Um desses movimentos é o Outubro 

Rosa, que objetiva chamar a atenção para essa doença e para a 

necessidade da realização de exames rotineiros que identifiquem 

o câncer de mama precocemente. 

O Outubro Rosa é um movimento internacional que se 

iniciou nos Estados Unidos com ações isoladas que pretendiam 

informar as pessoas a respeito do câncer no mês de outubro. Em 

1997, após o Congresso Americano estabelecer esse mês como o 

https://m.folha.uol.com.br/cotidiano/2014/12/1556328-cadeirante-se-arrasta-por-escada-de-aviao-para-poder-embarcar.shtml
https://m.folha.uol.com.br/cotidiano/2014/12/1556328-cadeirante-se-arrasta-por-escada-de-aviao-para-poder-embarcar.shtml


PREFEITURA MUNICIPAL DE CHÃ GRANDE – PE  

CONCURSO PÚBLICO 2019 

SUPERIOR – 08 – MÉDICO ORTOPEDISTA    
Página 3 

mês nacional de prevenção do câncer de mama, o movimento 

ganhou força e espalhou-se por todo o planeta. 

O laço rosa, mundialmente conhecido, é um dos símbolos 

da campanha e foi  elaborado pela Fundação Susan G. Komen, em 

1990, e distribuído pela primeira vez em uma corrida pela cura do 

câncer que aconteceu em Nova York. 

O Outubro Rosa também é marcado por outra 

simbologia: a iluminação cor-de-rosa. Muitos prédios públicos e 

monumentos são iluminados no mês de outubro com essa cor. Esse 

ato é importante porque representa a preocupação de toda a 

população em relação ao câncer de mama. 

No Brasil, a primeira iniciativa a respeito do Outubro 

Rosa foi realizada em 2002 quando o Obelisco do Ibirapuera 

(Mausoléu do Soldado Constitucionalista) foi iluminado de rosa. 

A partir daí a iniciativa passou a atingir todo o território nacional, 

ganhando força no ano de 2008 quando houve a participação de 

várias cidades. 
                  (https://mundoeducacao.bol.uol.com.br/datas-comemorati-

vas/outubro-rosa.htm. Adaptado)   

 

09. Deduz-se do texto que: 

 

A. A otimização de campanhas sobre o câncer de mama e 

sua forma de prevenção pode coibir o alto índice de mor-

talidade causado por essa doença. 

B. Muitas mulheres deixam de fazer exames rotineiros por 

terem receio do diagnóstico e dos efeitos da doença em 

sua vida. 

C. Os países que se dispuseram a lançar campanhas acerca 

do câncer de mama, obtiveram resultados satisfatórios 

acima das expectativas.  

D. A dinâmica das campanhas atende, principalmente, às 

mulheres de baixa renda que frequentam consultórios 

médicos esporadicamente. 

E. A adesão à iluminação cor-de-rosa propaga a preocupa-

ção dos órgãos de saúde diante de uma doença que assola 

o mundo. 

 

10. Nos textos em geral, percebe-se a manifestação concomitante 

de várias funções da linguagem, todavia, com o predomínio de 

uma sobre as outras.  Pode-se afirmar que no texto, há predomi-

nância da função:  

 

A. conativa, pois, tem a finalidade de convencer o leitor, ca-

racteriza-se pela linguagem persuasiva, focada no recep-

tor da mensagem. 

B. fática, objetiva garantir o estabelecimento ou a interrup-

ção da comunicação, assim, enfatiza-se o canal de comu-

nicação, o contato entre os interlocutores. 

C. expressiva, pois objetiva a transmissão da subjetividade, 

voltada para o estado de ânimo do emissor, por possuir 

um caráter pessoal.  

D. poética, pois preocupa-se com a forma como a  mensa-

gem será transmitida , por meio de palavras  e expressões, 

foca na mensagem, no como dizer. 

E. denotativa, pois objetiva informar algo, de maneira im-

parcial sobre a realidade, prioriza o referente, ou seja, o 

contexto. 

 

 

 

11. No enunciado: “O Outubro Rosa é um movimento internacio-

nal que se iniciou nos Estados Unidos com ações isoladas que pre-

tendiam informar as pessoas a respeito do câncer no mês de outu-

bro.”, o trecho grifado pode ser substituído, sem prejuízo para a 

correção e o sentido, por: 

 

A. onde existia a pretensão de informar  

B. às quais tinham a pretensão de informar  

C. das quais condicionavam a pretensão de informar 

D. cuja pretensão era informar  

E. os quais a pretensão era informar  

 

12. No trecho: “... segundo o Instituto Nacional de Câncer 

(INCA), 13.225 mulheres morreram em decorrência da doença no 

Brasil e estima-se que 57.120 casos novos sejam diagnosticados 

em 2014.”, o segmento sublinhado exerce a mesma função 

sintática do destacado na alternativa:  

 

A. “Todos os anos várias mulheres são acometidas pelo cân-

cer de mama...” 

B. “O laço rosa, mundialmente conhecido, é um dos símbo-

los da campanha...”  

C. “... ganhando força no ano de 2008 quando houve a par-

ticipação de várias cidades.” 

D. “Diante de números tão alarmantes, é essencial o surgi-

mento de campanhas...” 

E. “... a necessidade da realização de exames rotineiros que 

identifiquem o câncer de mama precocemente. 

 

13. No tocante à norma culta da acentuação e da ortografia vi-

gente, analise as informações a seguir e assinale a alternativa in-

correta. 

 

A. No trecho: “... que objetiva chamar a atenção para essa 

doença...” o vocábulo destacado é grafado com Ç, fato 

ocorrente também em ‘absorção’, traição’ e ‘punição’. 

B. No segmento: “A partir daí a iniciativa passou a atingir 

todo o território nacional...”, a palavra grifada acentua-se 

pela mesma razão de ‘açaí’, construí-lo’, ’baú’, exceto, 

‘boiuna’.  

C. No trecho: ”... após o Congresso Americano estabelecer 

esse mês como o mês nacional de prevenção do câncer 

de mama...”, os dois termos destacados são acentuados 

por normas distintas. Atendem também a essas regras, 

respectivamente, ‘repô-lo’ e ‘fê-lo’. 

D. No enunciado: “chamar a atenção para essa doença e para 

a necessidade da realização de exames rotineiros...”, a 

palavra sublinhada grafa-se com SS, o que acontece tam-

bém com os vocábulos  excesso’, ‘autossuficiência’  e 

‘converssão’. 

E. Em: “... chamar a atenção para essa doença e para a ne-

cessidade da realização de exames rotineiros...”, o vocá-

bulo sublinhado escreve-se com CH, da mesma forma 

que se grifam  ‘pechincha’, ‘fachada’ e ‘recauchutagem’. 

 

 

 

 

 

 

 

https://mundoeducacao.bol.uol.com.br/datas-comemorativas/outubro-rosa.htm
https://mundoeducacao.bol.uol.com.br/datas-comemorativas/outubro-rosa.htm
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14. Assinale a alternativa cuja expressão entre parênteses preen-

che adequadamente a lacuna do seguinte enunciado: 

 

A. As campanhas de combate ao câncer ____________, na 

reunião municipal, o secretário fez referência, já aconte-

cem em outras localidades de maneira ostensiva. (DA 

QUAIS) 

B. O Outubro Rosa é um movimento de relevância 

____________ toda a sociedade preocupada com a Sa-

úde Pública deve aderir. (A QUE) 

C. O diagnóstico precoce ______________ tanto aludem as 

pesquisas médicas e os profissionais da saúde, implica 

um alto índice de diminuição de mortalidade devido ao 

câncer.  (DE QUE) 

D. A eficácia do tratamento contra o câncer e a cura são si-

tuações ___________ as mulheres vitimadas anseiam. 

(ÀS QUAIS) 

E. Campanhas ostensivas em todo território nacional é uma 

politica de prevenção  ___________ governo, profissio-

nais da saúde e sociedade concordam. (DA QUAL) 

 

15. Encontra-se em pleno acordo com as normas de concordância 

verbal o seguinte enunciado: 

 

A. É preciso que o governo, diante de altos índices de casos 

de câncer de mama no Brasil, fomente, de maneira in-

tensa, as pesquisas científicas para a cura do câncer. 

B. No momento, as campanhas cumprem um papel funda-

mental para a acessibilidade de informações sobre o cân-

cer, doença que, infelizmente, registram números alar-

mantes de vitimas. 

C. Às vitimas com câncer, relata veementemente pesquisa-

dores e psicólogos, o apoio dos familiares para a realiza-

ção do tratamento são indispensáveis. 

D. Além de campanhas como Outubro Rosa, devem haver, 

para um diagnóstico precoce e eficiente, mais profissio-

nais especializados disponíveis e uma infraestrutura ade-

quada nas unidades públicas  de atendimento.  

E. O número de casos registrados com câncer de mama no 

Brasil, segundo pesquisas divulgadas, alertam para uma 

realidade ainda distante de ser sanada, porém, acredita-

se na eficiência das campanhas e das pesquisas para se 

obter uma reversão. 

 
  

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

25 QUESTÕES DE CONHECIMENTOS ESPECIFICOS 

 

16. Os aspectos clínicos das lesões do nervo mediano, depende do 

seu nível. Na mão, é possível uma deformidade do tipo "pata-de-

macaco". Essa deformidade está associada a, EXCETO: 

 

A. Incapacidade de estender a segunda falange e a falange 

distal de qualquer um dos dedos. 

B. Aperto de mão fraco, especialmente nos dedos polegar e 

indicador, com tendência para esses dedos ficarem hipe-

restendidos e o polegar aduzido. 

C. Incapacidade de flexionar a falange distal dos dedos po-

legar e indicador. 

D. Fraqueza da flexão do dedo médio. 

E. Atrofia dos músculos tenares. 

 

17. São manifestações extra-articulares da artrite reumatoide 

(AR), EXCETO: 

 

A. Febre 

B. Perda de peso 

C. Anemia 

D. Linfadenopatia 

E. Nódulos reumatóides, dolorosos e geralmente, imóveis. 

 

18. São reflexos relacionados à patologia de lesão no trato 

piramidal, EXCETO: 

 

A. Babinski 

B. Chaddock 

C. Lhermitte 

D. Gordon 

E. Oppenheim 

 

19. Na classificação da espondilolistese, a anormalidade na 

formação do arco neural no nível L5-S1 que permite um 

deslizamento de L5 sobre S1. Os sintomas podem se desenvolver 

após 8 anos de idade, classifica-se como: 

 

A. Ístmica 

B. Degenerativa 

C. Displástica 

D. Traumática 

E. Patológica 

 

20. As amplitudes segmentares podem ser medidas em 

radiografias de perfil. A flexão total da coluna vertebral (FT) é de: 

 

A. 75º 

B. 105º 

C. 110° 

D. 130º 

E. 180º 
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21. Na Doença de Legg-Perthes-Calvé o objetivo do tratamento é 

manter a cabeça femoral esférica e centrada. Os recursos são 

utilizados dependendo da fase em que se encontra a doença, 

destacando-se os descritos abaixo, dos quais é INCORRETO 

afirmar:  

 

A. Diminuir ou afastar as atividades de esforço para o qua-

dril e observar o paciente. 

B. Retirar o apoio do paciente. A deambulação é permitida 

com muletas e, por vezes, ainda, com auxílio do tala-

barte. 

C. Imobilização em gesso com o quadril em abdução e se-

miflexão. 

D. Aparelhos que permitam a deambulação, com o quadril 

em abdução (órtese tipo Atlanta) e apoio em ísquio (Scot-

tish Rite - órtese trilateral). 

E. Cirurgias, onde as técnicas mais indicadas são a osteoto-

mia femoral de varização e a osteotomia de Salter. 

 

22. São indicações típicas de tratamento conservador das fraturas, 

EXCETO: 

 

A. Fraturas incompletas ou sem desvios; 

B. Fraturas fechadas diafisárias e metafisárias nas crianças; 

C. Fraturas diafisárias de tíbia do adulto sem desvio; 

D. Fraturas de coluna vertebral sem instabilidade ou sem 

grande achatamento; 

E. Fraturas com atraso de consolidação. 

 

23. Na síndrome do impacto do ombro ou pinçamento do 

manguito rotador, na fase aguda, o tratamento consiste em 

principalmente, EXCETO: 

 

A. Repouso do membro superior com uma tipóia. 

B. Evitar movimentos de elevação do braço. 

C. Exercícios pendulares. 

D. Anti-inflamórios não hormonais, via intramuscular e/ou 

via oral. 

E. Calor úmido local (bolsa de água quente, chuveiro). 

 

24. Fatores estáticos e dinâmicos interagem de forma complexa 

para manter a estabilidade do ombro. Esses fatores podem ser 

modificados pela idade, trauma, variações pessoais e função 

muscular. Dos estabilizadores do ombro, é um fator dinâmico:  

 

A. Congruência articular 

B. Pressão negativa 

C. Lábio glenoidal 

D. Tendão do Bíceps 

E. Cápsulas e ligamentos 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

25. “A fatura desliza parcialmente através da fise e induz um 

fragmento ósseo triangular de metáfise de tamanho variável. Esse 

padrão de fratura particular ocorre em cerca de 75% de todas as 

fraturas fisárias, sendo a mais comum entre elas.” 

 

A descrição refere-se a que tipo de fratura na classificação de 

Salter e Harris? 

 

A. I 

B. II 

C. III 

D. IV 

E. V 

 

26. No processo de cicatrização, qual tem efeito negativo por 

diminuir a proliferação de calo? 

 

A. Calcitonina 

B. Glicocorticóides  

C. Hormônio da tireóide 

D. Hormônio da paratireóide 

E. Hormônio do crescimento 

 

27. Sobre o pseudo-aneurisma da artéria maleolar anterior lateral 

em entorse do tornozelo é INCORRETO AFIRMAR: 

 

A. Nos traumatismos em inversão do tornozelo, além do 

complexo ligamentar, várias estruturas estão em risco. 

B. O pseudo-aneurisma definido como uma camada de fi-

brose decorrente da organização de um hematoma pulsá-

til é uma possibilidade rara. 

C. Clinicamente, se caracteriza pelo aumento de volume no 

trajeto vascular, associado à pulsatilidade e expansibili-

dade. 

D. O diagnóstico é confirmado pela ultrassonografia. Even-

tualmente, pela arteriografia, tomografia espiral contras-

tada e ressonância magnética. 

E. O tratamento é cirúrgico com ressecção do pseudo-aneu-

risma é ligadura da artéria, sempre realizando procedi-

mento de restauração do fluxo arterial. 

 

28. Em 1982, descreveu-se a distribuição trimodal dos óbitos em 

decorrência do trauma, o que veio a enfatizar o atendimento 

qualificado no segundo e terceiro período. O Primeiro pico de 

óbito ocorre nos primeiros segundos ou minutos do acidente. A 

morte é praticamente inevitável e a solução seria a profilaxia. As 

causas determinantes são, EXCETO: 

 

A. Grandes lacerações do cérebro. 

B. Lesões graves do tronco cerebral e medula cervical, em 

geral, acima de C4 pelo comprometimento do sistema 

respiratório (nervos inter costais e frênicos). 

C. Traumatismo do tórax. Hemotórax, pneumotórax e he-

mopneumotórax. 

D. Ruptura do coração e grandes vasos, entre estes, aorta. 

E. Politraumatizados graves. 
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29. Nas algias da coluna vertebral, a dor irradiada pela região 

ântero-lateral da coxa e perna atingindo o hálux relaciona-se a: 

 

A. C5-C6  

B. C6-C7  

C. C7-C8  

D. L4-L5  

E. L5-S1 

 

30. Segundo COUGHLIN (1996), o alinhamento dos eixos entre 

o primeiro e o segundo metatarsal é considerado normal quando o 

ângulo intermetatársico for inferior a 9º e o ângulo de valgismo do 

hálux inferior a 15º, com o paciente radiografado em posição 

ortostática. A partir destes valores, o hálux valgo pode ser 

graduado em Leve deformidade, Moderada deformidade e Grave 

deformidade. Onde este último ocorre quando: 

 

A. O ângulo de valgismo do hálux for maior que 50º, o ân-

gulo intermetatársico igual ou maior que 15º e a subluxa-

ção do sesamóide lateral maior que 50%. 

B. O ângulo de valgismo do hálux for maior que 60º, o ân-

gulo intermetatársico igual ou maior que 25º e a subluxa-

ção do sesamóide lateral maior que 70%. 

C. O ângulo de valgismo do hálux for maior que 30º, o ân-

gulo intermetatársico igual ou maior que 18º e a subluxa-

ção do sesamóide lateral maior que 65%. 

D. O ângulo de valgismo do hálux for maior que 40º, o ân-

gulo intermetatársico igual ou maior que 16º e a subluxa-

ção do sesamóide lateral maior que 75%. 

E. O ângulo de valgismo do hálux for maior que 30º, o ân-

gulo intermetatársico igual ou maior que 5º e a subluxa-

ção do sesamóide lateral maior que 85%. 

 

31. Critérios para a indicação da prótese unicompartimental do 

joelho: 

 

I. A doença deve estar restrita a um compartimento. 

II. Paciente com mais de 70 anos e inativo. 

III. Deformidade angular máxima deve ser menor do que 18º. 

IV. Ligamento cruzado posterior deve estar íntegro. 

 

Estão CORRETAS: 

 

A. I e IV apenas 

B. I, II e IV apenas 

C. II e III apenas 

D. II e IV apenas 

E. I, II, III e IV 

 

32. Sobre o condroma é INCORRETO afirmar: 

 

A. É uma lesão benigna que tem como característica a subs-

tituição do tecido ósseo pelo cartilaginoso.  

B. Quando se localiza na extremidade, sendo solitário, não 

tem tendência de malignizar, quando com localização 

central e nos casos de encondromatose múltipla, tem po-

tencial de malignização. 

C. Em geral, se desenvolve na parte central do osso rece-

bendo a denominação de encondroma. Em alguns casos, 

localiza-se na periferia do osso denominando-se con-

droma justacortical, periostal ou periférico. 

D. Os casos de encondromatose múltipla denominam-se en-

fermidade de Maffuci e quando associados a hemangio-

mas múltiplos denominam-se síndrome de Ollier. 

E. O condroma, clinicamente, não determina dor. É frequen-

temente diagnosticado em radiografias feitas por outro 

motivo. 

 

33. São causas do geno recurvato patológico, EXCETO: 

 

A. Doenças neuromusculares. Distrofia de Duchenne, para-

lisia cerebral, Doença de Blount, artrogripose e miopatia. 

B. Lesão da fise.  

C. Lesão epifisária.  

D. Frouxidão ligamentar.  

E. Doenças congênitas. 

 

34. Caracterizam o quadro clínico da fase aguda do raquitismo, 

EXCETO: 

 

A. Apatia. 

B. Anemia. 

C. Irritabilidade. 

D. Espasmos musculares. 

E. Edema perimaleolar no tornozelo. 

 

35. É uma doença osteometabólica que resulta em aumento da 

massa óssea: 

 

A. Escorbuto. 

B. Osteomalácia. 

C. Mucopolissacaridose. 

D. Osteogênese imperfeita. 

E. Doença de Paget. 

 

36. Refere-se ao quadro clínico da osteopetrose, EXCETO: 

 

A. História de fraturas múltiplas e relacionadas a pequenos 

traumatismos. 

B. Metaplasia mielóide. 

C. Anemia hipercrômica. 

D. Facilidade de fazer infecção.  

E. Diminuição da capacidade visual e estrabismo.  

 

37. Limitação da abdução do lado luxado, determinado pelo 

encurtamento dos músculos adutores. 

 

O texto descreve: 

 

A. Sinal de Hart. 

B. Sinal de Nelaton. 

C. Sinal de Ortolani.  

D. Sinal de Barlow. 

E. Sinal de Peter-Bade. 
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38. Os principais cuidados ortopédicos com os pacientes 

portadores de metatarsalgia são, Exceto: 

 

A. Calçados adequados. Salto choque absorvente de 1cm no 

máximo e com a maior área possível de contato com o 

solo.  

B. Barra transversa ajustada à palmilha, ao nível de região 

diáfise-metafisária distal dos metatarsais, proporcio-

nando alívio nos pontos de dor (cabeça dos metatarsais), 

nas metatarsalgias rebeldes. 

C. Espumas nas saliências o que permite a proteção contra 

atritos. 

D. Estímulo ao desenvolvimento da musculatura intrínseca 

e extrínseca do pé. 

E. Fisioterapia de ação analgésica, antiinflamatória e de fle-

xibilização da deformidade. 

 

39. Dos agentes uricosúricos, a dose oral de probenecida 

recomendada é de: 

 

A. 50 mg 2 vezes ao dia durante 1 semana, seguidos de 250 

mg administrados 2 vezes ao dia. 

B. 100 mg 2 vezes ao dia durante 1 semana, seguidos de 250 

mg administrados 1 vez ao dia. 

C. 250 mg 2 vezes ao dia durante 1 semana, seguidos de 500 

mg administrados 1 vez ao dia. 

D. 250 mg 2 vezes ao dia durante 1 semana, seguidos de 500 

mg administrados 2 vezes ao dia. 

E. 500 mg 2 vezes ao dia durante 1 semana, seguidos de 250 

mg administrados 2 vezes ao dia. 

 

40. Na etiologia da síndrome compartimental, refere-se ao 

conteúdo aumentado do compartimento, EXCETO: 

 

A. Infusão infiltrada 

B. Pressão capilar aumentada 

C. Hipertrofia muscular 

D. Síndrome nefrótica 

E. Pressão externa localizada 

 

 

 



 

  

 


