
 

 
 

 
 

INSTITUTO DE PREVIDÊNCIA DOS SERVIDORES DO 
ESTADO DE MINAS GERAIS – IPSEMG 

PROCESSO SELETIVO DE RESIDÊNCIA MÉDICA 
EDITAL Nº 1/2024 

CADERNO DE PROVA – TARDE 

PRÉ-REQUISITO 
CIRÚRGIA GERAL OU  

ÁREA CIRÚRGICA BÁSICA 
 

LEIA ATENTAMENTE AS SEGUINTES INSTRUÇÕES: 
1. Este caderno de prova contém 50 (cinquenta) questões objetivas, numeradas de 1 a 50, a respeito do 

conteúdo de: 

• Cirurgia Geral. 

2. Confira se a quantidade e a ordem das questões deste caderno de prova estão de acordo com as instruções 

anteriores. Caso o caderno esteja incompleto, tenha defeito ou apresente qualquer divergência, comunique 

imediatamente ao fiscal de sala para que ele tome as providências cabíveis.  

3. Para cada uma das questões objetivas, são apresentadas 4 (quatro) opções de resposta. Apenas 1 (uma) 

resposta responde corretamente à questão.  

4. O tempo disponível para esta prova é de 2 (duas) horas.  

5. Reserve tempo suficiente para marcar a sua folha de respostas.  

6. Os rascunhos e as marcações assinaladas neste caderno não serão considerados na avaliação.  

7. O candidato somente poderá se retirar do local de realização da prova após o decurso de 1 (uma) hora do 

horário de início da prova, mas somente poderá levar consigo o caderno de questões no decurso dos últimos 

30 (trinta) minutos anteriores ao horário determinado para o encerramento da prova. 

8. Não será permitida a anotação de informações relativas às suas respostas no comprovante de inscrição 

e/ou em qualquer outro meio. 

9. Quando terminar, chame o fiscal de sala, entregue a folha de respostas. 

10. Boa prova! 
 
 

 

 
 

 
 



 



PROCESSO SELETIVO DE RESIDÊNCIA MÉDICA – INSTITUTO DE PREVIDÊNCIA DOS SERVIDORES DO ESTADO DE MINAS GERAIS – IPSEMG  
 

PRÉ-REQUISITO CIRURGIA GERAL OU ÁREA CIRÚRGICA BÁSICA (TARDE) 
Página 3 

 

 

 

CIRURGIA GERAL 
 
Questão 1  
Um paciente de 54 anos, tabagista e diabético, apresenta dor 
abdominal intensa e súbita localizada em epigástrio, irradiando 
para as costas. Exame físico revela sinais de hipotensão. Qual é 
o diagnóstico mais provável? 
(A) Úlcera péptica perfurada. 
(B) Pancreatite aguda. 
(C) Dissecção de aorta abdominal. 
(D) Aneurisma de aorta abdominal roto. 
 
Questão 2 
Homem de 65 anos apresenta-se com massa pulsátil na região 
inguinal direita. Qual é o diagnóstico mais provável? 
(A) Hérnia inguinal indireta. 
(B) Aneurisma de artéria femoral. 
(C) Linfadenopatia inguinal. 
(D) Abscesso inguinal. 
 
Questão 3  
Paciente de 42 anos, submetido a colecistectomia laparos-
cópica, apresenta dor abdominal intensa e febre no segundo 
dia pós-operatório. Qual é o exame diagnóstico mais indicado? 
(A) Radiografia de abdome. 
(B) Tomografia computadorizada de abdome. 
(C) Ultrassonografia abdominal. 
(D) Laparoscopia exploratória. 
 
Questão 4  
Uma mulher de 70 anos, com dor abdominal e vômitos, apre-
senta distensão e timpanismo à percussão abdominal. O exame 
radiológico mostra níveis hidroaéreos em alças intestinais 
dilatadas. Qual é o diagnóstico mais provável? 
(A) Apendicite aguda. 
(B) Obstrução intestinal. 
(C) Pancreatite aguda. 
(D) Úlcera gástrica. 
 
Questão 5 
Paciente com história de dor epigástrica crônica apresenta-se 
com hematêmese. A endoscopia revela uma úlcera no bulbo 
duodenal com bordas elevadas. Qual é a causa mais provável 
dessa úlcera? 
(A) Infecção por H. pylori. 
(B) Uso de anti-inflamatórios não esteroides. 
(C) Tumor gástrico. 
(D) Refluxo gastroesofágico. 
 
Questão 6  
Paciente de 65 anos, com diagnóstico de hérnia inguinal direta, 
apresenta dor e aumento da hérnia ao esforço físico. Qual é o 
tratamento mais indicado? 
(A) Uso de suspensório escrotal. 
(B) Observação clínica. 
(C) Reparação cirúrgica eletiva. 
(D) Antibiótico profilático. 
 

Questão 7  
Paciente de 45 anos com dor epigástrica intensa e irra-
diação para o dorso, sem melhora com antiácidos. A ami-
lase sérica está elevada. Qual é o diagnóstico mais prová-
vel? 
(A) Úlcera péptica perfurada. 
(B) Pancreatite aguda. 
(C) Colecistite aguda. 
(D) Apendicite aguda. 
 
Questão 8 
Mulher de 70 anos com história de perda de peso e ane-
mia é submetida a colonoscopia, que revela uma lesão 
estenosante no cólon esquerdo. Qual é o diagnóstico mais 
provável? 
(A) Doença diverticular. 
(B) Câncer de cólon. 
(C) Colite pseudomembranosa. 
(D) Pólipo adenomatoso. 
 
Questão 9 
Homem de 50 anos com dor abdominal e icterícia é diag-
nosticado com colelitíase e coledocolitíase. Qual é a me-
lhor conduta terapêutica inicial? 
(A) Colecistectomia laparoscópica. 
(B) Esfincterotomia endoscópica com retirada do cálculo. 
(C) Administração de antibiótico profilático. 
(D) Observação clínica. 
 
Questão 10  
Paciente de 55 anos apresenta dor abdominal difusa e febre 
após procedimento endoscópico. O exame de imagem re-
vela gás na cavidade peritoneal. Qual é o diagnóstico mais 
provável? 
(A) Apendicite aguda. 
(B) Perfuração intestinal. 
(C) Pancreatite aguda. 
(D) Obstrução intestinal. 
 
Questão 11  
Um paciente de 40 anos é atendido com dor e tumefação 
no testículo direito após episódio recente de infecção uri-
nária. Qual é o diagnóstico mais provável? 
(A) Cisto epididimário. 
(B) Epididimite aguda. 
(C) Torção testicular. 
(D) Varicocele. 
 
Questão 12 
Homem de 68 anos apresenta disfagia progressiva para 
sólidos e líquidos, com perda de peso significativa. A 
endoscopia mostra uma lesão estenosante no esôfago 
distal. Qual é o diagnóstico mais provável? 
(A) Acalasia. 
(B) Refluxo gastroesofágico. 
(C) Câncer de esôfago. 
(D) Divertículo de Zenker. 
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Questão 13  
Paciente de 57 anos é submetido a uma colectomia devido a 
diverticulite complicada. No pós-operatório, apresenta febre e 
dor abdominal. Qual exame é o mais indicado para investigar a 
causa? 
(A) Radiografia de tórax. 
(B) Tomografia computadorizada de abdome. 
(C) Ultrassonografia abdominal. 
(D) Endoscopia digestiva alta. 
 

Questão 14 
Uma mulher de 35 anos com dor abdominal é diagnosticada 
com apendicite aguda. O exame de imagem mostra abscesso 
peri-apendicular. Qual é a conduta inicial recomendada? 
(A) Apendicectomia de urgência. 
(B) Antibioticoterapia e drenagem do abscesso. 
(C) Observação e analgesia. 
(D) Alta hospitalar com acompanhamento ambulatorial. 
 

Questão 15  
Paciente de 72 anos, com histórico de hipertensão, apresenta-        
-se com quadro de obstrução intestinal. A tomografia revela 
uma massa na região ileocecal. O diagnóstico mais provável é: 
(A) Doença de Crohn. 
(B) Câncer de cólon. 
(C) Volvulo de sigmoide. 
(D) Aderências intestinais. 
 

Questão 16  

Paciente de 30 anos, previamente saudável, apresenta dor em 
fossa ilíaca direita, febre e náuseas. Durante a laparoscopia, 
observa-se líquido purulento ao redor do apêndice. Qual é a 
conduta mais indicada? 
(A) Drenagem do líquido e antibioticoterapia. 
(B) Apendicectomia e lavagem da cavidade. 
(C) Apenas lavagem da cavidade. 
(D) Fechamento da cavidade sem apendicectomia. 
 

Questão 17  

Homem de 60 anos, com histórico de colelitíase, apresenta dor 
no quadrante superior direito e febre. O ultrassom mostra es-
pessamento da parede da vesícula e líquido pericolecístico. Qual 
é o diagnóstico mais provável? 
(A) Pancreatite. 
(B) Colecistite aguda. 
(C) Hepatite. 
(D) Cisto hepático. 
 

Questão 18  

Mulher de 65 anos, fumante, com perda de peso e história 
de dor lombar, é diagnosticada com uma massa abdominal 
palpável. Qual é o diagnóstico mais provável? 
(A) Aneurisma de aorta abdominal. 
(B) Diverticulite. 
(C) Câncer de pâncreas. 
(D) Pielonefrite. 

Questão 19 
Paciente de 50 anos, com queixa de azia e regurgitação há 
6 meses, não responde a tratamento com inibidor de bom-
ba de prótons. Qual é o próximo exame mais indicado? 
(A) Radiografia de tórax. 
(B) Tomografia de abdome. 
(C) Endoscopia digestiva alta. 
(D) Ecocardiograma. 
 

Questão 20  
Paciente de 58 anos apresenta dor abdominal intensa, 
com defesa muscular e descompressão brusca dolorosa. 
O diagnóstico mais provável é: 
(A) Pancreatite aguda. 
(B) Apendicite aguda. 
(C) Peritonite. 
(D) Colelitíase. 
 

Questão 21  
Paciente de 63 anos, com histórico de cirrose hepática, 
apresenta quadro de ascite, dor abdominal e febre. A para-
centese revela contagem elevada de polimorfonucleares. 
Qual é o diagnóstico mais provável? 
(A) Ascite refratária. 
(B) Peritonite bacteriana espontânea. 
(C) Infecção urinária. 
(D) Pancreatite aguda. 
 

Questão 22  
Homem de 55 anos com hérnia inguinal encarcerada é 
submetido a cirurgia de emergência. Durante a cirur-
gia, observa-se necrose do segmento intestinal herni-
ado. Qual é a conduta mais indicada? 
(A) Redução do segmento herniado. 
(B) Ressecção do segmento necrótico com anastomose 

primária. 
(C) Drenagem da hérnia. 
(D) Observação clínica pós-operatória. 
 

Questão 23  
Mulher de 70 anos com história de doença diverticular 
apresenta dor abdominal intensa e defesa muscular em 
fossa ilíaca esquerda. O exame de imagem revela abscesso 
pericólico. Qual é a conduta inicial recomendada? 
(A) Antibioticoterapia e drenagem percutânea. 
(B) Colectomia imediata. 
(C) Observação clínica. 
(D) Administração de analgésicos. 
 

Questão 24  
Paciente de 64 anos, com quadro de anemia, apresenta-          
-se com massa palpável em hipocôndrio esquerdo. A tomo-
grafia revela esplenomegalia. Qual é o diagnóstico mais 
provável? 
(A) Linfoma esplênico. 
(B) Hemangioma hepático. 
(C) Aneurisma de artéria esplênica. 
(D) Pielonefrite. 
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Questão 25  
Um paciente de 52 anos apresenta disfagia para sólidos e 
líquidos, perda de peso e tosse crônica. A endoscopia revela 
esôfago dilatado e contrações anormais. O diagnóstico mais 
provável é: 
(A) Câncer de esôfago. 
(B) Acalasia. 
(C) Refluxo gastroesofágico. 
(D) Estenose esofágica. 
 

Questão 26 
Paciente de 28 anos apresenta dor abdominal intensa após 
trauma contuso. A ultrassonografia revela líquido livre na ca-
vidade abdominal e lesão hepática. Qual é a conduta inicial 
recomendada? 
(A) Observação clínica. 
(B) Cirurgia exploratória. 
(C) Embolização seletiva. 
(D) Antibioticoterapia profilática. 
 

Questão 27 
Homem de 45 anos apresenta dor no flanco direito, febre e 
hematúria macroscópica. O exame de imagem mostra cálculos 
em pelve renal. Qual é o tratamento inicial mais indicado? 
(A) Antibióticos e analgesia. 
(B) Nefrectomia. 
(C) Cistoscopia. 
(D) Drenagem percutânea. 
 

Questão 28  
Uma mulher de 60 anos com histórico de tabagismo e dor 
abdominal crônica é diagnosticada com aneurisma de aorta 
abdominal. Qual é o critério de indicação para cirurgia? 
(A) Presença de dor lombar. 
(B) Diâmetro maior que 5,5 cm. 
(C) Idade superior a 65 anos. 
(D) História familiar de aneurisma. 
 

Questão 29 
Paciente de 35 anos com dor epigástrica e emagrecimento pro-
gressivo apresenta na tomografia uma massa pancreática. Qual 
é o exame indicado para confirmação diagnóstica? 
(A) Radiografia de abdome. 
(B) Ultrassonografia abdominal. 
(C) Tomografia computadorizada de abdome. 
(D) Punção guiada por ultrassom. 
 

Questão 30  

Homem de 50 anos é admitido com dor abdominal intensa e 
febre após colecistectomia laparoscópica recente. O exame fí-
sico revela defesa muscular. Qual é o diagnóstico mais provável? 
(A) Pancreatite aguda. 
(B) Perfuração intestinal. 
(C) Abscesso subfrênico. 
(D) Obstrução intestinal. 
 

Questão 31 
Paciente de 45 anos, previamente saudável, apresenta 
dor em hipocôndrio direito, icterícia e febre alta. O ul-
trassom mostra dilatação do colédoco e cálculos bi-
liares. Qual é o diagnóstico mais provável? 
(A) Colelitíase. 
(B) Coledocolitíase com colangite. 
(C) Hepatite viral aguda. 
(D) Pancreatite aguda. 
 

Questão 32 
Homem de 72 anos é admitido com dor abdominal in-
tensa e súbita. A tomografia revela alças intestinais dilata-
das e ausência de fluxo sanguíneo em um segmento do 
intestino delgado. O diagnóstico mais provável é: 
(A) Isquemia mesentérica aguda. 
(B) Obstrução intestinal por aderências. 
(C) Apendicite aguda. 
(D) Doença diverticular complicada. 
 

Questão 33  
Mulher de 60 anos apresenta abaulamento doloroso na 
cicatriz de uma cirurgia abdominal prévia. Qual é o diag-
nóstico mais provável? 
(A) Hérnia inguinal. 
(B) Hérnia incisional. 
(C) Lipoma. 
(D) Abscesso de parede. 
 

Questão 34  
Paciente de 62 anos com histórico de etilismo crônico 
apresenta hematêmese e melena. A endoscopia revela 
varizes esofágicas. Qual é a primeira medida terapêutica? 
(A) Administração de inibidor de bomba de prótons. 
(B) Ligadura elástica das varizes. 
(C) Restrição hídrica. 
(D) Alta hospitalar com observação. 
 

Questão 35  

Homem de 50 anos apresenta-se com dor epigástrica e 
náuseas. A tomografia revela um pseudoaneurisma de 
artéria esplênica. Qual é a indicação de tratamento para 
essa condição? 
(A) Observação com acompanhamento clínico. 
(B) Embolização endovascular. 
(C) Ressecção esplênica. 
(D) Administração de anticoagulantes. 
 

Questão 36  

Paciente de 48 anos apresenta dor abdominal intensa em 
fossa ilíaca direita com anorexia e febre. O diagnóstico mais 
provável é: 
(A) Pancreatite aguda. 
(B) Apendicite aguda. 
(C) Colecistite aguda. 
(D) Diverticulite. 
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Questão 37 
Mulher de 55 anos com dor abdominal e massa palpável no 
hipocôndrio esquerdo é diagnosticada com cisto esplênico. 
Qual é a conduta mais indicada? 
(A) Observação clínica. 
(B) Esplenectomia parcial. 
(C) Drenagem percutânea. 
(D) Antibioticoterapia. 
 

Questão 38  
Homem de 70 anos apresenta dor abdominal difusa e parada 
de eliminação de gases e fezes. O diagnóstico mais provável é: 
(A) Obstrução intestinal. 
(B) Colecistite aguda. 
(C) Peritonite. 
(D) Úlcera gástrica. 
 

Questão 39 
Paciente de 65 anos é admitida com quadro de hemorragia di-
gestiva alta e hipotensão. A endoscopia revela úlcera péptica 
com vaso visível. Qual é a intervenção mais indicada? 
(A) Ligadura cirúrgica. 
(B) Injeção de adrenalina. 
(C) Observação clínica. 
(D) Radioterapia. 
 

Questão 40  
Mulher de 58 anos com dor em cólica abdominal e diarreia é 
diagnosticada com íleo biliar. Qual é o tratamento indicado? 
(A) Colectomia. 
(B) Laparotomia com remoção do cálculo. 
(C) Administração de antibióticos. 
(D) Ressecção do íleo. 
 

Questão 41  

Paciente de 40 anos apresenta lesão perfurada no intestino 
delgado após trauma abdominal penetrante. Qual é a aborda-
gem cirúrgica inicial mais indicada? 
(A) Sutura primária da lesão. 
(B) Lavagem peritoneal sem reparo. 
(C) Ressecção do segmento afetado com anastomose. 
(D) Observação clínica. 
 

Questão 42  
Um homem de 68 anos apresenta-se com dor abdominal 
intensa e súbita, associada a hipotensão. O ultrassom revela 
grande quantidade de líquido livre na cavidade abdominal. 
Qual é o diagnóstico mais provável? 
(A) Ruptura de aneurisma de aorta abdominal. 
(B) Apendicite aguda. 
(C) Pancreatite aguda. 
(D) Peritonite por perfuração gástrica. 
 
 
 
 

Questão 43 
Mulher de 55 anos apresenta massa indolor e fixa na 
mama direita. O exame de imagem mostra calcificações 
irregulares. Qual é o diagnóstico mais provável? 
(A) Fibroadenoma. 
(B) Cisto mamário. 
(C) Câncer de mama. 
(D) Abscesso mamário. 
 

Questão 44  
Um paciente de 30 anos com dor perianal e febre é diag-
nosticado com abscesso perianal. Qual é o tratamento 
inicial recomendado? 
(A) Antibioticoterapia isolada. 
(B) Drenagem cirúrgica. 
(C) Aplicação de calor local. 
(D) Observação. 
 

Questão 45  

Homem de 60 anos apresenta dor torácica e disfagia. A 
tomografia mostra dilatação do esôfago e espessamento 
da parede. Qual é o diagnóstico mais provável? 
(A) Esofagite infecciosa. 
(B) Acalasia. 
(C) Divertículo de Zenker. 
(D) Câncer de esôfago. 
 

Questão 46 
Paciente de 67 anos com anemia crônica apresenta dor 
abdominal vaga e melena. A endoscopia revela lesão 
ulcerada na região gástrica. Qual é a principal suspeita 
diagnóstica? 
(A) Doença de Crohn. 
(B) Úlcera gástrica benigna. 
(C) Câncer gástrico. 
(D) Úlcera duodenal. 
 

Questão 47  

Um paciente de 72 anos, diabético, apresenta-se com úl-
cera de pressão no calcâneo com sinais de necrose. Qual 
é a conduta mais indicada? 
(A) Debridamento cirúrgico da úlcera. 
(B) Uso de antibióticos tópicos. 
(C) Curativos secos. 
(D) Aumento da ingesta proteica. 
 

Questão 48  
Mulher de 38 anos com diagnóstico de litíase vesicular 
é submetida a colecistectomia. Durante a cirurgia, ob-
serva-se lesão no ducto biliar. Qual é a conduta mais apro-
priada? 
(A) Realizar sutura simples do ducto. 
(B) Instalar dreno e observar. 
(C) Reparação imediata do ducto biliar com drenagem. 
(D) Encerrar o procedimento sem intervenção. 
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Questão 49  
Paciente de 50 anos apresenta massa abdominal pulsátil na 
linha média. Qual é o exame diagnóstico inicial indicado? 
(A) Radiografia de tórax. 
(B) Ultrassonografia abdominal. 
(C) Ressonância magnética de abdome. 
(D) Colonoscopia. 
 

Questão 50 
Homem de 65 anos com insuficiência venosa crônica apresenta 
úlcera varicosa em membro inferior. Qual é o tratamento inicial 
mais indicado? 
(A) Escleroterapia. 
(B) Compressão elástica e cuidados locais. 
(C) Anticoagulação oral. 
(D) Repouso absoluto. 
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