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BOLETIM DE QUESTOES

LEIA COM MUITA ATENCAO AS INSTRUCOES SEGUINTES. \

Este BOLETIM DE QUESTOES contém 50 QUESTOES OBJETIVAS (15 de SUS e 35 de Conhecimentos
Especificos: Fisioterapia). Cada questédo apresenta cinco alternativas, identificadas com as letras (A), (B), (C),
(D) e (E), das quais apenas uma é correta.

Confira se, além deste BOLETIM DE QUESTOES, vocé recebeu o CARTAO-RESPOSTA destinado & marcacgéo
das respostas das questdes.

E necessario conferir se a prova estad completa e sem falhas, bem como se o seu nome e seu nimero de
inscricdo conferem com os dados contidos no CARTAO-RESPOSTA. Caso exista algum problema,
comunique-o imediatamente ao fiscal de sala.

A marcacéo do CARTAO-RESPOSTA deve ser feita com caneta esferografica de tinta preta ou azul.

O CARTAO-RESPOSTA nio pode ser dobrado, amassado, rasurado, manchado ou conter qualquer registro fora
dos locais destinados as respostas. Nao € permitida a utilizacdo de qualquer espécie de corretivo. O Cartdo sé
ser& substituido se contiver falha de impresséo.

O CARTAO-RESPOSTA é o Unico documento considerado na avaliagdo. O BOLETIM DE QUESTOES deve ser
usado apenas como rascunho e néo valerd, sob hipotese alguma, para efeito da correcéo.

Ao término da prova, devolva ao fiscal de sala todo o material relacionado no item 2 e assine a LISTA DE
PRESENCA. A assinatura do seu nome deve corresponder aquela que consta no seu documento de
identificacao.

O tempo disponivel para a prova é de quatro horas, com inicio as 14h00 e término as 18h00, observado o
horéario de Belém-PA.

Reserve os 30 minutos finais para a marca¢do do CARTAO-RESPOSTA.
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SUS

A Atencao Basica caracteriza-se por

um conjunto de acBes de saude, exclusivo do ambito individual, que abrange a promoc¢ao da saude.

um conjunto de acdes de saude, exclusivo do ambito coletivo, que abrange a promocéo da salde e a protecéo a
saude.

um conjunto de a¢des de saude, no ambito individual e coletivo, que abrange somente a promogéo da salde e a
protecéo a saude.

um conjunto de ac6es de salde, no ambito individual e coletivo, que abrange a promocédo e a protegdo da
saude, a prevengédo de agravos, o diagnoéstico, o tratamento, a reabilitacéo, a reducdo de danos e a manutengao
da saude.

acoOes de salde individuais.

Das responsabilidades comuns as trés esferas do Governo:

Contribuir com o financiamento tripartite da Atengéo Basica.

Garantir a infraestrutura necesséria ao funcionamento das Unidades Béasicas de Saude.

Valorizar os profissionais de salde, estimulando e viabilizando a formacdo e a educacdo dos profissionais das
equipes além de garantir os direitos trabalhistas e previdenciarios.

Ser coresponsavel pelo monitoramento da utilizacdo dos recursos federais relativos a Atengdo Basica,
transferida as Instituicdes privadas e publicas.

Valorizar os profissionais de saude das esferas do governo em parcerias com as Instituicées privadas.

Estao corretas as afirmativas:

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

3

| e ll, somente.
LIl e lll, somente.
I, Il e IV, somente.
| e V, somente.
LI IV e V.

Qual das alternativas abaixo esta relacionada com as caracteristicas do processo de trabalho das equipes de
Atencao Bésica?

definicao do territorio de atuacao e de populacao sob responsabilidade das UBS e das equipes.

provimento de atenc¢éo integral, continua e organizada a toda populacéo sadia e doente, a fim de evitar danos a
saude.

realizacdo de atencao a salde em InstituicGes de alta complexidade.

promocédo de mobilizagéo e a participacao das autoridades federais, estaduais e municipais, buscando efetivar o
controle social.

realizacdo de atencado a salude de média e alta complexidade.

O Agente Comunitario de Saude é especialmente Util para a equipe de salde. Sobre esse profissional, é correto
afirmar que

esta inserido numa Unidade Béasica de Saude (USB), inscrita no Sistema de Cadastro Nacional vigente que
passa a ser a UBS de referéncia para a equipe de agentes comunitarios de salde.

esta inserido numa instituicdo hospitalar associada & UBS de referéncia para equipe de agentes comunitarios de
saude.

esta agregado concomitante as UBS, instituicbes privadas e publicas de saude.

pertence aos trés niveis de atencao a salde.

esta inserido em uma rede de hospitais.




SERVIGO PUBLICO FEDERAL
UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARA
CENTRO DE PROCESSOS SELETIVOS
PROCESSO SELETIVO DE RESIDENCIA MEDICA E RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL 2013
EDITAL N.° 16 - PROPESP, DE 06/12/12
RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL - FISIOTERAPIA

O profissional da saude ira implantar na comunidade X a Estratégia de Saude da Familia que visa reorganizar a
Atencao Basica no Pais, de acordo com os principios e as diretrizes do SUS, no que abrange a equipe salde da
familia.

Existéncia de equipe multiprofissional composta por médico, enfermeiro, auxiliar ou técnico de enfermagem e
agentes comunitarios, podendo incluir profissionais de salde bucal.

Existéncia de equipe multiprofissional composta por médicos cirurgides, enfermeiros intensivistas e técnico de
enfermagem, podendo incluir quaisquer outros profissionais da area da saude.

O nuimero de Agente Comunitarios de Salde deve ser suficiente para cobrir 100% da populacéo cadastrada.
Cada equipe de saude da familia deve ser responsavel por, no maximo, 4.000 pessoas, sendo a média
recomendada de 3.000 pessoas, respeitando critérios de equidade para esta definigéo.

O Agente Comunitario de Saude na equipe Salde da Familia é responsavel por grupos de pacientes da alta
complexidade.

Dentre os itens acima, podemos afirmar que esta(&do) correto(s):

(A)
(B)
(©
(D)
(E)

6

I
I
\Y

Vv

| e ll, somente.

I, Il e IV, somente.
IV, somente.

I, I, lll e IV, somente.
V, somente.

A Lei 8.080/1990 constitui o Sistema Unico de Saude que regula todas as acdes e servigcos de salide no territério
nacional, considerando que

€ dever do Estado garantir servicos de saude prestados as pessoas que necessitam de atividades assistenciais,
e ndo com ac¢des de carater preventivo
a iniciativa privada podera participar do SUS, em carater complementar

a saude do trabalhador € campo de atuacéo do SUS

as acbes de promocao, protecdo e recuperagdo, bem como, a organiza¢édo e o funcionamento dos servigcos de
saude sdo condi¢des essenciais de atos regulatérios do SUS

a salde do trabalhador dos érgéo publicos é garantido pela empresa privada.

Dentre os itens acima esta(&ao) correto(s):

(A)
(B)
(©
(D)
(E)

7

I e IV, somente.

I, Il e V, somente.

I, I, Il e IV, somente.
I, lll e IV, somente.
IV, somente.

A cidadd M. S foi a uma determinada Unidade de Saude da sua cidade solicitar consulta para fazer controle
preventivo da saude, e deixou de ser atendida em razdo de ndo haver vaga para aquele dia e durante 0 més
vindouro. Especifique qual dos principios do SUS foi violado:

universalidade.

integralidade de assisténcia.
equidade.

totalidade.

todos os principios acima do SUS.
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As atribuicdes administrativas do SUS comuns a Unido, aos estados, ao Distrito Federal e aos municipios séo:

definicdo das instancias e dos mecanismos de controle e avaliagdo e fiscalizacdo das ac¢Bes e servicos de
saude.

administracdo dos recursos orcamentarios e financeiros destinados a saude.

elaborar normas técnico-cientificas de promocéo, protecéo e recuperacdo da saude.

realizar pesquisas e estudos na area da saude.

as trés instancias do governo exercem, simultaneamente, acdes de fiscalizacao dos servicos de saude.

Considerando as afirmativas acima, estao corretas:

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

9

(B)
(C)
(D)

10

| e IV, somente.

| e lll, somente.

Il e lll, somente.

I, Il e V, somente.

I, I, I, e IV, somente.

Sobre o funcionamento do SUS, é correto declarar que

a assisténcia a saude no Brasil é exclusiva dos 6rgéos publicos, sem participag&o da iniciativa privada.
a assisténcia a saude no Brasil é exclusiva dos 6rgéos publicos.

a assisténcia a saude é livre da iniciativa privada.

a assisténcia a salde é exclusiva das associag0es filantropicas.

todas as alternativas acima estao corretas.

Assinale a alternativa abaixo cuja afirmacdo apresenta-se rigorosamente correta quanto a informacéo sobre a
politica de recursos humanos para o funcionamento dos servigos no SUS:

Seré formalizada e executada pelas diferentes esferas de governo e articulada com a iniciativa privada.

Os cargos e as funcbes de chefia (direcdo e assessoramento), s6 poderdo ser exercidos em regime de tempo
parcial.

Os servidores publicos sdo livres para exercerem praticas de ensino e pesquisa sem critérios de normas
especificas, elaboradas conjuntamente com o sistema educacional.

Sera o programa de aperfeicoamento exclusivo para a pos-graduacao.

Destina-se a contemplar os servidores com capacita¢do para todos os niveis de ensino, inclusive para o nivel de
pés-graduacéo, além dos programas de aperfeicoamento de pessoal.

Qual dos principios do SUS abaixo é expresso como principio complementar, significando tratar a diferenca em
busca da igualdade?

Descentralizacao.
Participacéo.
Universalidade.
Equidade.
Integralidade.
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12 Leia os itens abaixo sobre as responsabilidades da gestdo do SUS nos &mbitos federal, estadual e municipal.

I Todo Municipio é responsavel pela integralidade da atencdo a saude da sua populacdo, exercendo essa
responsabilidade de forma solidaria com estado e a Uniao.
Il Todo municipio deve garantir a integralidade das acdes de saude prestadas de forma interdisciplinar.
Il Todo municipio deve promover a equidade na atencdo a saude, considerando as diferencas individuais e de
grupos populacionais.
IV Todo municipio deve elaborar, pactuar e implantar a politica de alta complexidade.
V Todo municipio deve elaborar o plano de politica de Atencéo Basica e de alta complexidade.

Assinale a alternativa que reline os itens corretos:

(A) 1, 1ll, somente.
(B) 1, 1I, somente.

(C©) I, 1l elll, somente.
(D) 1eV, somente.
(E) LN, 1veV

13 E correto afirmar que o planejamento no ambito do SUS deve ser desenvolvido de forma articulada com

(A) as esferas interestaduais.

(B) as esferas estadual e municipal.

(C) as esferas municipal, estadual e federal.

(D) as esferas municipal e federal.

(E) as trés esferas do governo e a empresa privada.

14 Marque a alternativa correta sobre a gestéo do trabalho e educacgao na Saude:

A politica de recursos humanos para o SUS deve buscar a valorizacdo do trabalho e dos trabalhadores de saude
em parceria com a empresa privada.

Estados, municipios e Unido sao dependentes para suprir as necessidades de formacdo dos quadros de
trabalhadores de salde.

Considerar a politica nacional de educa¢ao permanente em salde é uma estratégia do SUS para a formagéo da
populacdo de pos-graduados.

A formacéo dos recursos humanos do SUS depende das parcerias publicas, privadas e das empresas de
economia mista.

A educacdo permanente é parte essencial de uma politica de formagéo e desenvolvimento dos trabalhadores
para a qualificacdo do SUS.

A participacdo social no SUS € um principio doutrindrio que estd assegurado na Constituicdo e nas Leis
Orgénicas da Saude (8080/90 e 8142/90) além de ser parte fundamental para a efetivagcdo do pacto para o SUS
e de Gestdo. Sobre essa participacdo social no SUS considera-se correto afirmar que

as acbes devem ser desenvolvidas por empregadores de empresas privadas para fortalecer o processo de
participacdo social, dentro do pacto.

0 apoio aos conselhos de Saude, as conferéncias de Salde e os movimentos sociais que atuam no campo da
Saude, fortalece e garante o pleno exercicio dos seus papéis.

os estimulos aos empregadores da empresa privada e a avaliacdo dos cidaddos nos servicos de Saude sao
necessarios para a gestéo do servico publico.

o processo de mobilizagao social € excepcionalmente do sistema privado.

as Instituicbes privadas séo obrigadas a participarem do pacto pelo SUS.
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FISIOTERAPIA

Os musculos que compdem a unidade funcional denominada manguito rotador sdo:

redondo maior, supraespinhal, infraespinhal e subescapular.
redondo maior, peitoral maior e trapézio.

biceps, redondo menor, deltdide e trapézio.

redondo menor, infraespinhal, supraespinhal e subescapular.
romboide maior, romboide menor, grande dorsal e serratil anterior.

Na avaliacdo das alteragBes musculares e neurologicas em fisioterapia, a Eletroneuromiografia de Superficie
(EMGS) pode ser empregada com o objetivo de verificar:

A forca de contracdo muscular.

A atividade bioelétrica das fibras musculares.
A amplitude articular de movimento.

A flexibilidade dos musculos.

O tbénus muscular.

Considerando a aplicacdo de ventilagdo mecanica ndo invasiva por pressao positiva continua nas vias aéreas
(CPAP), margue a alternativa que destaca os efeitos benéficos para resolucdo das complica¢cdes pulmonares:

Restauracdo somente dos volumes pulmonares/Aumento da oxigenagdo/Favorecimento da biomecéanica
muscular respiratoria.
Restauracao exclusiva das capacidades pulmonares/Aumento do gas carbdnico/Favorecimento da biomecéanica
muscular respiratdria.
Restauracao dos volumes e capacidades pulmonares/Aumento da oxigenagdo/Favorecimento da biomecénica
muscular respiratéria.
Restauracdo dos volumes e capacidades pulmonares/Aumento do gas carbbnico/Favorecimento da biomecénica
muscular respiratéria.
Reducdo dos volumes e capacidades pulmonares/Aumento da oxigenacdo/Desfavorecimento da biomecénica
muscular respiratéria.

A Gasometria do Sangue Arterial € um exame realizado rotineiramente em pacientes adultos internados em
Unidade de Terapia Intensiva (UTI), sendo indicacdo voltada a avaliacao do distdrbio do equilibrio &cido-base.
Dentre as alternativas abaixo, marque aquela que melhor descreve a situacéo de Acidose Respiratéria:

pH=7,2, PaC0O,=60mmHg, Pa0,=100 mmHg, HCO;=10mEq/Il
pH=7,2, PaC0O,=60mmHg, Pa0,=100 mmHg, HCO;=24mEq/I
pH=7,4, PaCO,=60mmHg, PaO,=100 mmHg, HCOs;=24mEq/|
pH= 7,4, PaCO,=40mmHg, Pa0,=100 mmHg, HCO3;=10mEg/|
pH= 7,6, PaCO,=60mmHg, Pa0,=100 mmHg, HCO3;=24mEq/|
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Considerando as disfuncdes respiratdrias prevalentes em pacientes adultos e pediatricos internados em Unidade
de Terapia Intensiva (UTI), a mudanca de decubito para a posicao prona (decubito ventral) promove:

Melhora na relacéo ventilacdo-perfusdo pulmonar, devido a maior area de troca gasosa e menor compresséao do
coracdo no parénquima pulmonar/Reducdo da retificacéo diafragmética e melhora da mecéanica respiratoria,
devido ao aumento da presséo abdominal.

Melhora na relagao ventilagao-perfusdo pulmonar, devido a maior area de troca gasosa e menor compressao do
coracdo no parénquima pulmonar/Aumento da retificacdo diafragmética e melhora da mecanica respiratoria,
devido ao aumento da presséo abdominal.

Melhora na relacéo ventilacdo-perfuséo pulmonar, devido a maior area de troca gasosa € menor compressao do
coracdo no parénquima pulmonar/Reducdo da retificacdo diafragmatica e melhora da mecanica respiratéria,
devido ao aumento da presséo abdominal.

Reducéo na relacéo ventilagdo-perfusdo pulmonar, devido a maior area de troca gasosa e maior compresséao do
coracdo no parénquima pulmonar/Reducéo da retificacdo diafragmética e melhora da mecénica respiratoria,
devido a reducéo da presséo abdominal.

Reducédo na relacéo ventilacdo-perfusdo pulmonar, devido & menor &rea de troca gasosa e menor compressao
do coragdo no parénquima pulmonar/Aumento da retificacdo diafragmatica e melhora da mecénica respiratoria,
devido a reducéo da pressédo abdominal.

O envelhecimento populacional é hoje ocorréncia mundial. No Brasil, a populagéo de 60 anos ou mais passou de
1,7 milh6es em 1940 para 14,5 milh6es em 2000. A velocidade do processo demografico causa um abalo
econdmico e de salde. Este Ultimo caracteriza-se por diversos processos bioldgicos e fisiol6gicos, tais como:

Diminuicdo do RNA citoplasmaético; deposi¢cdo amiloide nos vasos; hipotrofia da artéria aorta; dilatacdo do
ventriculo esquerdo do coragdo; aumento do débito cardiaco; reducdo da capacidade residual pulmonar e
reducdo da capacidade vital.
Diminuicdo do RNA citoplasmaético; retirada amiloide dos vasos; hipertrofia da artéria aorta; dilatacdo do
ventriculo esquerdo do coragdo; diminuicdo do débito cardiaco; diminuicdo da capacidade residual pulmonar e
reducdo da capacidade vital.
Aumento do RNA citoplasmético; deposicdo amiloide nos vasos; hipertrofia da artéria aorta; dilatacdo do
ventriculo esquerdo do coracdo; diminuicdo do débito cardiaco; aumento da capacidade residual pulmonar e
aumento da capacidade vital.
Aumento do RNA citoplasmatico; deposicdo amiloide nos vasos; hipertrofia da artéria aorta; dilatacdo do
ventriculo esquerdo do coracdo; diminuicdo do débito cardiaco; aumento da capacidade residual pulmonar e
reducéo da capacidade vital.
Diminuicdo do RNA citoplasmético; deposi¢cdo amiloide nos vasos; hipertrofia da artéria aorta; dilatacdo do
ventriculo esquerdo do coracgdo; diminuicdo do débito cardiaco; aumento da capacidade residual pulmonar e
reducdo da capacidade vital.

No teste ortopédico de Finkelstein sao avaliadas as seguintes estruturas e disfungéo, respectivamente:

O tendao do abdutor longo do polegar e o tenddo do extensor curto do polegar, na tenossinovite estenosante
dos tenddes do polegar.

O tendédo do abdutor curto do polegar e o tendédo do flexor curto do polegar, na tenossinovite estenosante do
tenddo do polegar.

O tend&o do adutor longo do polegar e o tenddo do extensor longo do polegar, na tenossinovite estenosante do
tenddo do polegar.

O tendao do abdutor longo do polegar e o tend&do do extensor curto do polegar, na tenossinovite estenosante
dos tenddes dos flexores dos dedos.

O tendao do abdutor longo do polegar e o tendao do extensor curto do polegar, na tenossinovite estenosante
dos tenddes dos flexores dos dedos.
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A escala de Ashworth é empregada no exame neurolégico com o objetivo de avaliar:

O equilibrio estatico, por meio da movimentacdo passiva da extremidade, sendo avaliado o momento da
amplitude articular em que surge a resisténcia ao movimento.

O equilibrio dinamico, por meio da movimentacdo passiva da extremidade, sendo avaliado o momento da
amplitude articular em que surge a resisténcia ao movimento.

A forca muscular, por meio da movimentagéo passiva da extremidade, sendo avaliado o momento da amplitude
articular em que surge a resisténcia ao movimento.

O tbnus muscular, por meio da movimentacao passiva da extremidade, sendo avaliado o momento da amplitude
articular em que surge a resisténcia ao movimento.

A amplitude articular de movimento, por meio da movimentacdo passiva da extremidade, sendo avaliado o
momento da amplitude articular em que surge a resisténcia ao movimento.

A coreia consiste em movimentos involuntarios, breves, espasmaédicos, que ocorrem de forma brusca e
inesperada e, frequentemente, de modo continuo. Algumas vezes, a coreia ocorre em individuos idosos e afeta
principalmente os musculos da boca e periorais. Independentemente da causa, em sua fisiopatologia, a coreia
representa lesdo em:

Nucleos caudado e putamen.

IX par de nervo craniano.

V par de nervo craniano.

Sistema nervoso autbnomo simpatico.
Cerebelo e sistema reticular ascendente.

GPS, 60 anos, masculino, pardo, lavrador, procedente de Catanduva — SP, deu entrada no servi¢o de clinica
médica com dispneia, escarro hemoptoico e tosse ha 5 dias. H4 1 ano, o paciente vinha apresentando cansaco
e dispneia a grandes esforcos. H4 6 meses, a dispneia acentuou-se, aparecendo em médios e pequenos
esforgos. Ha 4 meses, notou inchago em pés e depois pernas, até a altura do joelho. Foi diagnosticado com
embolismo pulmonar. Além das altera¢des descritas, podem ser encontradas, nesse tipo de paciente:

Fasciculacao, taquipneia com tiragem e bradicardia.

Diminui¢é@o da pré-carga de ventriculo direito e diminui¢&o do retorno venoso.

Cefaleia intensa, dor pré cordial e aumento do retorno venoso.

Atelectasia, hipoxemia e diminuigdo da pré-carga de ventriculo esquerdo.
Rebaixamento do nivel de consciéncia e aumento da pés-carga de ventriculo esquerdo.

A perda de massa muscular relacionada ao processo do envelhecimento é bastante comum. Ha reducdo no
namero e no tamanho das fibras musculares, principalmente das fibras do tipo I, o que predisp8e o idoso a
tornar-se mais lento em suas atividades. Ha indicios de que a perda dessas fibras esta relacionada com
a diminuicdo da quantidade de motoneurdnios que as inervam. S&o caracteristicas desse tipo de fibra:

Velocidade de contracdo lenta, pouca ou média resisténcia a fadiga e poucas mitocondrias.
Velocidade de contracdo média, média resisténcia a fadiga e muitas mitocéndrias.
Velocidade de contracéo rapida, pouca ou média resisténcia a fadiga e muitas mitocéndrias.
Velocidade de contracdo lenta, muita resisténcia a fadiga e poucas mitocéndrias.
Velocidade de contragdo rapida, média ou muita resisténcia a fadiga e muitas mitocéndrias.
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M. S., 62 anos, masculino, branco, casado e aposentado, procurou atendimento devido a dificuldade progressiva
de realizar tarefas manuais, tais como abotoar as roupas, pentear-se e outras. Ao exame fisico, o aparelho
locomotor evidenciou tremor em repouso de extremidades, o qual cessava ao fazer um movimento ativo. Havia
discreta rigidez muscular. Frente a esse quadro, foi estabelecido o diagnéstico de doenca de Parkinson, uma
doenca degenerativa progressiva do sistema nervoso. O paciente foi encaminhado para a fisioterapia. Assinale a
alternativa que contempla os principais conceitos fisioterapéuticos para tratamento desse paciente:

Fortalecimento muscular, treino aerdbico e exercicios para memoria.

Alongamentos para melhora da flexibilidade, correcdes posturais, treino do equilibrio e da marcha.

Exercicios de mimica facial, fortalecimento muscular e prevencéo de trombose.

Fortalecimento perineal, treino de equilibrio e da marcha e treino aerdbico.

Exercicios de mimica facial, exercicios proprioceptivos e prevencdo de pneumonias com exercicios de padrao
respiratorio.

A fadiga muscular é a incapacidade de manutengéo de uma determinada for¢a ou fungao necesséria. Ocorre de
maneira mais precoce em idosos, o que é natural no processo de envelhecimento. A atuacao fisioterapéutica é
importante, devendo-se preconizar:

Trabalho muscular, com repouso e diminui¢cdo de sobrecarga nos musculos; trabalho respiratrio, com corre¢édo
da hipoxemia e da hipercapnia e treinamento muscular respiratorio.

Trabalho muscular, com repouso e aumento de sobrecarga nos musculos; trabalho respiratério, com corregao da
hipoxemia; suporte nutricional.

Trabalho muscular, com repouso e exercicio aerdbico para emagrecimento; trabalho respiratério, com correcéo
da hipovolemia.

Trabalho vascular, com correcdo da hipovolemia; trabalho muscular, com repouso e diminuicdo de sobrecarga
nos musculos.

Trabalho respirat6rio, com recrutamento alveolar; trabalho muscular, com aumento de sobrecarga nos musculos
e exercicio aerdbico para emagrecimento.

Sao propriedades fundamentais do miocardio e podem provocar diversas patologias quando comprometidas:

excitabilidade e condutividade.
complacéncia e flexibilidade.
endurance e elasticidade.
contratilidade e elasticidade.
contratilidade e resisténcia.

D.M. sofreu desarticulacdo dos metatarsos com o0s 0ssos cuboides e cuneiformes em decorréncia de uma
indicacdo vascular decorrente da idade avancada. A amputacéo levou a deformidade em flexdo plantar, o que
dificultou a protetizacdo e limitou a descarga distal total. Porém, foi possivel preservar a base do 4° e 5°
metatarso e a insercdo do fibular curto. A amputacao sofrida pelo paciente foi:

Amputacéo do tipo de Stente.
Amputacéo do tipo Syme.
Amputacéo do tipo Chopart.
Amputacédo de Coller.
Amputacgédo do tipo Lisfranc.
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31 O entupimento ou rompimento de vasos sanguineos cerebrais acarreta os denominados Acidentes Vasculares
Encefalicos (AVE). Suas sequelas irdo depender do local e da extensdo da lesdo. Considerando as afirmacdes
abaixo, marque a alternativa mais condizente com a atuacdo do fisioterapeuta em um AVE isquémico de
pequena amplitude:

Nunca mobilizar o paciente nas primeiras semanas, periodo em que 0 mesmo estd inconsciente e com
sensibilidade alterada.

E contraindicado o treino de equilibrio em qualquer fase da reabilitacdo pois o paciente ndo conseguira
ortostatismo novamente.

Pode-se realizar mobilizagdes, alongamento, treino de marcha e equilibrio.

Podem ser utilizados métodos como os métodos Kabat e Bobath.

Na&o utilizar cinesioterapia, pois isso pioraria 0 quadro da espasticidade.

| e Il estdo corretas.

Il e IV estéo corretas.
Il e lll estdo corretas.
Il e IV estéo corretas.
IV e V estéo corretas.

O linfedema pode ser definido como todo e qualquer acumulo de liquido, altamente proteico, nos espacos
intersticiais, causada por um obstaculo nos vasos ou nddulos linfaticos. Em relagdo a etiologia, os linfedemas
podem ser classificados como:

Congénitos ou adquiridos.

Primarios ou secundarios.

Congénitos ou traumaticos.
Vasculares ou Musculoesqueléticos.
Pré-ganglionares ou pés-ganglionares.

E uma modificag&o fisiolégica ocorrida na gravidez, em decorréncia da acdo da progesterona:

Reducéo do tbnus da musculatura lisa.

Substituicdo do colageno em tecidos alvos.
Desenvolvimento da habilidade do Gtero de se distender.
Retencdo hidrica, principalmente de sédio.

Aumento da atividade peristéltica.

Em casos de mulheres que apresentam incontinéncia urinaria pés-menopausa com sintoma de urge-
incontinéncia, o fisioterapeuta deve:

Avaliar a fungcdo da musculatura do assoalho pélvico e orientar a paciente a interromper o fluxo urinario diversas
vezes para exercitar essa musculatura.

Incentivar a paciente a usar um absorvente higiénico enquanto a terapéutica medicamentosa nédo produz efeito,
posteriormente iniciar a reabilitacdo dos musculos do assoalho pélvico.

Submeter a paciente a protocolo que inclua treinamento vesical, cinesioterapia para a musculatura do assoalho
pélvico associados a estimulagdo transvaginal.

Submeter a paciente ao teste do protetor (pad test) de 24 horas, por ser esse 0 método mais fidedigno para o
diagnéstico de cura da incontinéncia urinaria.

Levar em conta que a incontinéncia urinaria em mulheres apés a menopausa € uma consequéncia natural da
baixa de estrogénio e do processo da senescéncia, sendo a fisioterapia coadjuvante do tratamento
medicamentoso.

10
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Qual o posicionamento correto dos eletrodos da corrente da TENS para alivio da dor no trabalho de parto,
correspondentes ao Utero, a cérvix uterina e ao canal de parto, respectivamente.

T10-L1 e S2-S4.
T6-T10 e L3-L5.
T10-L1 e L2-L4.
L2-L4 e S2-S4.
T6-T8 e S2-S4.

Em relacdo aos protocolos, o treinamento dos musculos do assoalho pélvico:

Deve ser a primeira opcao terapéutica em casos de incontinéncia urinaria de esforgo.
Deve ser a Ultima opgéo terapéutica nos casos de incontinéncia mista.

N&o esta indicado em pacientes gravidas

N&o esta indicado nos casos de incontinéncia urinaria pos-prostatectomia.

S6 tém evidéncia cientifica quando associado a outras técnicas.

A alta prevaléncia de sindrome do ttnel do carpo na gestagéo esta relacionada com:

Hipercoagula¢éo sanguinea.
Retencéo hidrica.
Hiperpigmentacao.

Frouxiddo musculo-ligamentar.
Obesidade e diabetes.

A mastectomia, na maioria das vezes, pode levar a um quadro de linfedema e a atuacdo da fisioterapia mostra-
se imprescindivel nesse contexto. Dentre as técnicas mais aplicadas, estd a CPT (Complex Physical Therapy),
no Brasil chamada “Linfoterapia”, que corresponde a:

Enfaixamento compressivo, exercicios isométricos, reeducacao postural e exercicios respiratorios.

Exercicios posturais, contengdo com meias ou luvas eldstica, cinesioterapia livre e drenagem linfatica.
Exercicios linfocinéticos, enfaixamento, reeducacao postural e cuidados com a pele.

Drenagem linfatica manual, enfaixamento compressivo, exercicios linfocinéticos, cuidados com a pele e
contencao elastica.

Massagem terapéutica, bomba de succ¢édo, enfaixamento e cuidados com a pele.

Mulheres com dismenorreia priméaria tém a atividade do musculo uterino aumentada com aumento da
contractilidade e frequéncia das contracdes. Fisiologicamente, iSso ocorre por:

Aumento da produgéo de ocitocina e de outros mediadores inflamatdrios no Gtero.
Diminuigdo da producgéo de prostaglandinas e aumento da ocitocina.

Aumento da producédo de progesterona e diminuicdo da ocitocina.

Aumento da produgéo de prostaglandinas e de outros mediadores inflamatérios no utero.
Diminui¢é@o da produgéo de ocitocina e de outros mediadores inflamatérios no utero.

As disfungdes sexuais constituem um problema que afeta a qualidade de vida de muitas mulheres, com alta
prevaléncia entre mulheres na pés-menopausa. Nesses casos, a fisioterapia contribui especificamente:

Na dor pélvica crdonica com o uso da corrente Russa intracavitaria.

Na anorgasmia primaria com o uso de ondas eletromagnéticas.

No vaginismo com a orientacao do uso progressivo de dilatadores vaginais.
Desejo hiperativo com o uso de recursos de termoterapia superficial.

Na anorgasmia terciaria com o uso de biofeedback eletromiografico.




a1

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)
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O linfedema pode ser definido como todo e qualquer acumulo de liquido, altamente proteico, nos espacos
intersticiais (MAYALL, 2000), por alteragdo no sistema linfatico. S&o componentes do sistema linfatico:

Capilares linfaticos e vasos pré-coletores.

Vasos coletores e vasos ganglionares.

Ductos linfaticos e vasos ganglionares.

Somente Capilares linfaticos de varios calibres.

Somente ductos linfaticos.

Paciente do sexo masculino acometido de dor na regido lateral de quadril direito e lesdo de ligamento cruzado
anterior (LCA) de joelho esquerdo, ap6s acidente automobilistico. Sobre a atuacéo fisioterapéutica e diagndstico
cinético-funcional, marque a alternativa correta:

O diagndstico fisioterapéutico sera estabelecido sobre as estruturas que estiverem mais acometidas, por ordem
de prioridade. No decorrer do atendimento, serdo acrescentadas estruturas menos acometidas.

O provavel diagnéstico clinico que acomete o quadril direito € uma provavel fratura trocantérica, ja que se trata
de trauma direto nessa regiéo.

Um dos mecanismos de lesdo do LCA é a desaceleracdo e é fundamental o fortalecimento de isquiotibiais, ja
gue estes sdo sinérgicos do LCA e impedem a translacéo anterior da tibia.

Sao fundamentais, para o diagndstico de lesdo de LCA, os testes pivot shift, Jerk test, Lachman que determinam
a translacao posterior da tibia em relacéo ao fémur.

O paciente com tais acometimentos deve ser orientado a suspensdo de carga por 3 (trés) semanas com
auxiliares de marcha como muletas e andadores.

Sobre as vias ascendentes da medula:

A via chamada de sistema préprio da medula termina na propria medula e é direcionada a um neurénio motor,
possibilitando, assim, os reflexos que podem ser suprimidos pelo telencéfalo.

As vias dos funiculos posteriores contém os feixes dos fasciculos grécil e cuneiformes, que contém fibras sacrais
mais internas e fibras toracicas e lombares que assumem posicdo lateral e respondem pela sensibilidade
profunda.

Os funiculos laterais transmitem, principalmente, propriocep¢do e possuem fibras provindas do sacro e situam-
se dorsalmente, e as fibras toracicas e lombares ocupam posi¢des ventrais e respondem pela sensibilidade dos
receptores da pele.

Marque a alternativa correta:

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)
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Apenas | e Il estdo corretas.
Apenas | e Il estdo corretas.
Somente | est4 correto.
Somente Il esté correto.
Somente IIl esté correto.

Sobre a marcha humana marque a alternativa correta:

O ato de caminhar é uma atividade dinamica, reflexa e repetitiva; ele ocorre em uma sequéncia ritmica definida
de eventos que acontecem durante o ciclo da marcha que, se dentro dos parametros da normalidade, séo
processados de maneira relativamente facil, com gasto minimo de energia.

O ato de caminhar é uma atividade dindmica, automatica e repetitiva; ele ocorre em uma sequéncia ritmica
definida de eventos que acontecem durante o ciclo da marcha que, se dentro dos pardmetros da normalidade,
sdo processados de maneira relativamente facil, com gasto minimo de energia.

O ato de caminhar é uma atividade dindmica, reflexa e repetitiva; ele ocorre em uma sequéncia ritmica com
improvisacdo de eventos que acontecem durante o ciclo da marcha que, se dentro dos parametros da
normalidade, sédo processados de maneira relativamente facil que interferira no gasto de energia.

O ato de caminhar é uma atividade dindmica reflexa e repetitiva; ele ocorre em uma sequéncia ritmica definida
de eventos que acontecem durante o ciclo da marcha que, independentemente dos pardmetros da normalidade,
séo processados de maneira relativamente facil, com gasto minimo de energia.

O ato de caminhar € uma atividade reflexa e repetitiva; ele ocorre em uma sequéncia ritmica definida de eventos
gue acontecem durante o ciclo da marcha que, se dentro dos pardmetros da normalidade, sdo processados de
maneira relativamente facil, com elevado gasto de energia.

12
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Sobre o movimento articular, marque a alternativa correta:

Quando se descrevem o0s movimentos articulares, é necessario ter uma posicao inicial como referéncia. Essa
posicao inicial € chamada de posicdo de referéncia anatdmica, a qual, para o corpo humano, é descrita como a
posicao de pé, ereta, com os pés levemente separados e os bragcos pendendo ao lado, os cotovelos retos e as
palmas das maos viradas para tras.

Planos do corpo: o plano sagital, também conhecido como plano antero-posterior ou mediano, divide o corpo
horizontalmente em metades esquerda e direita.

Trés eixos de referéncia sao usados para descrever o movimento humano: frontal, sagital e longitudinal. O eixo
em torno do qual da-se o movimento é sempre perpendicular ao plano em que ele ocorre.

Cinematica articular: 0os movimentos osteocinematicos ocorrem nas superficies articulares. Devido a
simplicidade, a forma dessas superficies articulares nas articulagdes sinoviais é descrita como sendo ovéide ou
selar. Uma restricdo de movimento osteocinematico resulta em diminui¢do no movimento artrocinematico.
Cinematica articular: o0 movimento artrocinematico ocorre quando qualquer objeto forma o raio de um circulo
imaginario em torno de um ponto fixo. Todos os movimentos de segmentos do corpo humano envolvem
movimentos artrocinematicos.

Quanto a avaliagdo da fisioterapia respiratéria em unidade de terapia intensiva, marque a alternativa correta:

Quatro técnicas classicas compdem o exame fisico do térax: inspec¢do (dindmica estética), palpacéo, percussao
e ausculta, que deverdo ser feitas comparativamente ao hemitérax oposto. A ausculta pulmonar, os sons
produzidos por uma pessoa normal sdo chamados de sons adventicios.

A avaliagéo do ritmo respiratorio, devem-se observar as anormalidades como o ritmo de Cheyne-Stockes que é
caracterizado por movimentos respiratorios rapidos e profundos; é, talvez um dos ritmos mais comuns dentro de
terapia intensiva e ocorre nos pacientes com acidose metabdlica.

Tiragem Respiratéria é quando a respiracdo apresenta-se ruidosa, audivel a distancia. Acontece por obstaculos
a passagem do ar nas vias aéreas superiores, traqueia ou laringe.

Cornagem é a depressao durante toda a fase inspiratéria dos espagos intercostais e das regifes supraesternal e
supraclavicular.

A avaliagdo da expansibilidade toracica, a respiracdo paradoxal é caracterizada por movimentos n&o
sincronizados do gradeado costal com os movimentos do abdome e quase sempre indicam fadiga dos masculos
respiratérios, indicando uma franca insuficiéncia respiratoria.

Sobre capacidades pulmonares é correto afirmar que:

A capacidade pulmonar total (CPT) € o volume de ar remanescente nos pulmdes no final de uma expiragéo.
A capacidade pulmonar total € o volume maximo de ar que pode ser expirado apds uma inspiragao maxima.
A capacidade pulmonar total € o volume total de ar nos pulmdes apés uma inspiragdo maxima.

A capacidade inspiratoria € o volume maximo de ar que pode ser expirado ap0s uma inspiragdo maxima.

A capacidade residual funcional (CRF) é o volume total de ar nos pulmdes ap0s uma inspiragdo maxima.

Em relacdo a ventilagdo mecénica, marque a afirmativa correta:

Na ventilagdo com suporte pressorico, é aplicada uma pressao positiva no circuito do aparelho e as variaveis
pressao e volume corrente sdo predeterminadas pelo operador.

No modo de ventilagdo mecéanica controlada, o volume ou a pressdo sdo predeterminados pelo operador e a
frequéncia dos ciclos de ventilagdo é determinada pelo paciente.

No modo de ventilagdo mecénica assistida-controlada, o aparelho ndo libera a ventilacdo quando existe falha do
paciente em deflagrar a respiracdo em certo intervalo de tempo.

No modo de ventilagio mecénica mandatéria intermitente, o aparelho permite que o paciente respire
espontaneamente no intervalo entre os ciclos controlados.

A pressdo positiva continua das vias respiratérias (CPAP — Continuous Positive Airway Pressure) € uma
modalidade de assisténcia respiratéria em que uma pressao positiva € transmitida as vias respiratorias de um
paciente que ndo € capaz de respirar espontaneamente.
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49 Ligamentos sdo estruturas de tecido conjuntivo, preparadas para suportar tensfes lineares e, dessa forma,
auxiliar na estabilizacdo das articulacdes durante o movimento. No joelho, os principais ligamentos sdo o0s
cruzados (anterior e posterior), e os ligamentos colaterais (lateral e medial). Considerando os ligamentos
colaterais, sabe-se que eles possuem méaximo tensionamento quando o joelho esta em

extensdo completa.

flexdo a 90 graus.

flexdo a 90 graus e rotacao interna maxima.
extensdo e rotacao interna maximas.

flexdo a 90 graus e rotacdo externa maxima.

A lei de Frank- Starling relativa ao coracéo:

E importante na manutencdo de débitos cardiacos iguais em ambos os ventriculos.
E usada com referéncia a forca de contragdo dos atrios.

Resulta em diminuig&o da frequéncia cardiaca.

Causa acumulo de sangue nos pulmdes.

E relacionada a distenséo das células musculares cardiacas nos atrios.




