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DADOS DE IDENTIFICAGAO DO CANDIDATO

N&o deixe de preencher as informac¢des a seguir:

Nome

N° de Identidade Orgao Expedidor UF N° de Inscricdo

CADERNO 53
- FISIOTERAPIA -

PREZADO CANDIDATO

Vocé estd recebendo o seu Caderno de Prova Escrita, contendo 50 (cinquenta) questdes objetivas de multipla
escolha com 05 (cinco) alternativas cada. Verificar se 0 PERFIL/PROGRAMA impressos se referem aqueles de
sua op¢ao no ato da inscrigéo.

Se encontrar alguma informacdo em desacordo, incompleta ou com algum defeito grafico que Ihe cause
duavidas, informe, imediatamente, ao Fiscal para ele tomar as providéncias necessarias. Caso ndo seja atendido
em sua reivindicacao, solicite que seja chamado o Chefe de Prédio.

Para registrar as alternativas escolhidas nas questdes objetivas de multipla escolha, vocé recebera um Cartéo-
Resposta de Leitura Otica. Verifique, também, se o NGmero de Inscri¢do e o Perfil/Programa impressos estéo
de acordo com sua opc¢ao.

As marcacOes das suas respostas no Cartdo-Resposta devem ser realizadas mediante o preenchimento total das
bolhas correspondentes a cada numero da questdo e da letra da alternativa. Utilize, para isso, caneta
esferogréfica na cor azul ou preta.

Se for necessaria a utilizagao do sanitario, vocé deverd solicitar permissdo ao fiscal de sala que designara um
fiscal volante para acompanha-lo no deslocamento, devendo permanecer em siléncio, durante todo o percurso,
podendo, antes de entrar no sanitario e depois da utilizagdo deste, ser submetido a revista (com ou sem detector
de metais). Caso, nesse momento, seja detectada qualquer irregularidade ou porte de qualquer tipo de
equipamento eletrénico, serdo tomadas providéncias de acordo com o estabelecido no Edital do Concurso.

Ao terminar sua Prova e preenchido o Cartdo-Resposta, desde que no horario estabelecido para deixar o

recinto de Prova, entregue o Cartdo-Resposta ao Fiscal e deixe a sala em siléncio.

BOA SORTE!
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‘ CONHECIMENTOS GERAIS

01. Segundo a Lei n°8.080/90, estdo corretas as afirmativas abaixo, EXCETO:

A) Aos proprietéarios, administradores e dirigentes de entidades ou servigos contratados é vedado exercer cargo de chefia ou
funcdo de confianca no Sistema Unico de Satde (SUS).

B) Os cargos e funcdes de chefia, diregio e assessoramento no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS) s6 poderdo ser
exercidos em regime de tempo integral.

C) As entidades filantropicas e as sem fins lucrativos terdo preferéncia para participar do Sistema Unico de Satide (SUS).

D) Os municipios poderdo constituir consércios para desenvolver, em conjunto, as a¢fes e 0s servicos de salde que lhes
correspondam.

E) O Sistema Unico de Salde (SUS) podera recorrer aos servigos ofertados pela iniciativa privada, mesmo quando suas
disponibilidades forem suficientes para garantir a cobertura assistencial a populag¢do de uma determinada area.

02. Sobre as responsabilidades dos trés entes federados do SUS, assinale a alternativa CORRETA.

A) A execugdo da vigilancia sanitaria dos portos e aeroportos em Pernambuco é competéncia da Secretaria de Satde do Recife,
uma vez que estes estao localizados na capital do estado.

B) E atribuicfo do Hemope coordenar nacionalmente o Sistema Nacional de Sangue, Componentes e Derivados.

C) E competéncia da direcdo estadual do SUS prestar apoio técnico e financeiro aos Municipios e executar supletivamente
acOes e servicos de saude.

D) E competéncia da dire¢do municipal do SUS prestar cooperagéo técnica e financeira aos Estados e ao Distrito Federal.

E) O municipio tem responsabilidade em promover a descentralizacdo para 0s Municipios dos servicos e das aces de salde.

03. Os principios e diretrizes do Sistema Unico de Saude (SUS) afirmam os direitos conquistados historicamente pelo
povo brasileiro e constituem as bases para o seu funcionamento e organizacao.
Sobre o principio da integralidade, assinale a alternativa CORRETA.

A) A Lei 8.080/90 é entendida como conjunto articulado e continuo das agdes e servicos preventivos e curativos, individuais e
coletivos, exigidos para cada caso em todos os niveis de complexidade do sistema.

B) Esté expresso no artigo 196 da Constituicdo Federal ao afirmar que a salde é direito de todos e dever do Estado.

C) Diz respeito a tratar igualmente o desigual.

D) Refere-se a descentralizacéo politica administrativa, com direcdo multipla pelos trés entes federados.

E) E conceituado a partir do acesso integral, com prioridade para atendimento em Unidades de Pronto Atendimento e hospitais.

04. A Atencédo Baésica, segundo a Portaria n°® 2.488, de 21 de outubro de 2011, tem como fundamentos e diretrizes todos
os citados abaixo, EXCETO:

A) Estimular a participagdo dos usuarios.

B) Possibilitar o acesso universal e continuo a servicos de saude.

C) Prestar assisténcia ambulatorial especializada, de acordo com o estabelecido na Politica Nacional de Regulagéo do SUS.

D) Coordenar a integralidade em seus varios aspectos.

E) Desenvolver relagdes de vinculo e responsabilizacdo entre as equipes e a populacéo adscrita, garantindo a continuidade das
acOes de salde e a longitudinalidade do cuidado.

05. Sobre a Portaria n° 2.436, de 21 de setembro de 2017, que aprova a Politica Nacional de Atencdo Béasica (PNAB),
assinale a alternativa INCORRETA.

A) A integragdo entre a Vigilancia em Salde e Atencdo Basica é condicdo essencial para o alcance de resultados que atendam
as necessidades de satde da populacgdo,

B) E proibida qualquer exclus&o baseada em idade, género, raga/cor, etnia, crenga, nacionalidade, orientacdo sexual, identidade
de género, estado de salde, condi¢do socioecondmica, escolaridade, limitagao fisica, intelectual, funcional e outras.

C) A PNAB tem na Saude da Familia sua estratégia prioritéria para expansao e consolidacéo da Atencdo Bésica.

D) A universalidade é um dos principios da Atencdo Basica.

E) E caracterizada como a porta de entrada regulada pelo SAMU.
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06. A Rede de Atencdo a Saude (RAS) é definida como arranjos organizativos de aces e servicos de saude, de
diferentes densidades tecnoldgicas, que, integradas por meio de sistemas de apoio técnico, logistico e de gestéo,
buscam garantir a integralidade do cuidado. Sobre esse assunto, assinale a alternativa INCORRETA.

A) O objetivo da RAS é promover a integracdo sistémica, de acdes e servicos de salde com provisdo de atencdo continua,
integral, de qualidade, responsavel e humanizada.

B) Caracteriza-se, apenas, pela formacdo de relacdes verticais entre os pontos de atengdo com o centro de comunicagdo na
Atencdo Priméria a Sadde (APS).

C) Os pontos de atencdo a satde sdo entendidos como espagos onde se ofertam determinados servigos de salde.

D) Todos os pontos de atencdo & salde sdo igualmente importantes, para que se cumpram os objetivos da rede de atencéo a
salde e se diferenciam, apenas, pelas distintas densidades tecnoldgicas que os caracterizam.

E) Na RAS, a Atenc¢do Priméaria em Salde devera ser estruturada como primeiro nivel de atencéo e porta de entrada do sistema.

07. A Politica Nacional de Regulacéo do Sistema Unico de Saude foi instituida pela Portaria n® 1.559, de 1° de agosto de
2008. Sobre esse assunto, assinale a alternativa INCORRETA.

A) MA auditoria assistencial ou clinica é uma das a¢des da regulacdo do SUS.

B) A regulagdo contempla a agéo de controlar os leitos disponiveis e as agendas de consultas e procedimentos especializados.

C) A garantia do acesso aos servicos de salde de forma adequada é um dos objetivos da regulacéo.

D) A regulacdo das referéncias intermunicipais é responsabilidade do gestor federal, uma vez que a Unido tem maior
conhecimento sobre 0s servi¢os de salde locais.

E) A garantia dos principios da equidade e da integralidade sdo atribui¢6es da regulacéo do acesso.

08. O Decreto n° 7.508, de 28 de junho de 2011, regulamenta a Lei n® 8.080 para dispor sobre a organizacao do Sistema
Unico de Saude (SUS), o planejamento da salde, a assisténcia a salde e a articulacéo interfederativa.
Sobre o planejamento em salde, assinale a alternativa INCORRETA.

A) O planejamento da salde é obrigatorio para os entes publicos.

B) O processo de planejamento da salide acontecera do nivel federal até o local, sem a participacdo dos respectivos Conselhos
de Salde.

C) No planejamento, devem ser considerados 0s servicos e as acfes prestados pela iniciativa privada.

D) O planejamento da salde em &mbito estadual deve ser realizado de maneira regionalizada, a partir das necessidades dos
Municipios, considerando o estabelecimento de metas de sadde.

E) O Mapa da Saude sera utilizado na identificacdo das necessidades de salde e orientara o planejamento integrado dos entes
federativos.

09. No setor da saude, a informag&o auxilia no conhecimento sobre as condi¢des de saide, mortalidade e morbidade,
fatores de risco, condigdes demogréficas, entre outras (ROUQUAYROL ; ALMEIDA FILHO, 2006).
Sobre a informacéo e os sistemas de informagdo em salde, assinale a alternativa CORRETA.

A) As informacdes sdo a base para gerar dados.

B) A informacédo é um importante recurso para subsidiar o processo de tomada de decisdo, planejamento, execugdo e avaliagao
das acGes desencadeadas.

C) O Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM) s6 produz informac6es sobre mortalidade.

D) A Declaragio de Obito (DO) é utilizada em todo o territorio nacional, como documento base do Sistema de Informacdes
Hospitalares (SIH).

E) O Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC) tem o objetivo de coletar dados sobre as doengas em todo o
territério nacional e fornecer informacdes sobre o adoecimento da populacéo brasileira.

10. Sobre os indicadores demograficos e de salde, assinale a alternativa INCORRETA.

A) A Taxa de fecundidade total refere-se ao nimero médio de filhos nascidos vivos, tidos por uma mulher ao final do seu
periodo reprodutivo em determinado espaco geografico.

B) A esperanca de vida ao nascer é o niumero médio de anos de vida esperados para um recém-nascido.

C) A cobertura de consultas de pré-natal refere-se ao percentual de mulheres com filhos nascidos vivos, segundo o nimero de
consultas de pré-natal.

D) A Razdo de Mortalidade Materna é calculada a partir do nimero de 6bitos de mulheres residentes, por causas e condicdes
consideradas de morte materna, sobre o nimero de nascidos vivos de maes residentes (x 100.000)

E) A incidéncia de sifilis congénita é calculada a partir de casos novos de sifilis em gestante, na populacdo residente em
determinado espaco geografico, no ano considerado.
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11. As informacdes sobre as caracteristicas dos Gbitos e sobre as internages hospitalares no d&mbito do SUS séo
registradas em que Sistema de Informacao da Saude (SIS), respectivamente?

A) Sistema de InformagBes de Nascidos Vivos (Sinan) e Sistema de Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Salide
(CNES).

B) No Vigidesastres e no Sistema de Informac6es sobre Mortalidade (SIM).

C) Sistema de Informacdo do Programa Nacional de Imunizacdes (SI-PNI) e Sistema de InformacBes de Nascidos Vivos
(Sinan).

D) Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM) e Sistema de Informagdo Hospitalar (SIH).

E) Sistema de Informac6es sobre Mortalidade (SIM) e Sistema de Informacéo do Programa Nacional de Imunizagdes (SI-PNI).

12. O Sistema de Informag6es Hospitalares (SIH) possibilita todas as a¢des abaixo citadas, EXCETO:

A) Armazenar os dados das internacdes hospitalares.

B) Disponibilizar a declara¢do de nascido vivo informatizada.

C) Apresentar e processar mensalmente as Autorizagdes de Internacdo Hospitalares (AIH) dos estabelecimentos de salde
publicos, conveniados e contratados.

D) Acompanhar o desempenho dos hospitais quanto as metas firmadas nos contratos entre gestor e hospitais.

E) Calcular o valor global a ser pago aos prestadores e 0 acompanhamento dos tetos financeiros estabelecidos na programacéo.

13. Os principais instrumentos para o planejamento e a gestdo no ambito do SUS sdo: o Plano de Saulde e as respectivas
Programacfes Anuais e 0 Relatorio de Gestdo. Esses instrumentos interligam-se sequencialmente, compondo um
processo ciclico de planejamento e gestdo para operacionalizacao integrada, solidaria e sistémica do SUS.

Sobre esse assunto, assinale a alternativa INCORRETA.

A) O Plano de Saude configura-se como base para a execu¢do, 0 acompanhamento e a avaliacdo da gestdo do sistema de salde.

B) A elaboragdo do Plano de Salde deve ser orientada pelas necessidades de sadde da populacéo.

C) Nao é necesséario considerar, no processo de planejamento do SUS, os recursos financeiros que irdo manter o sistema
funcionando de forma regular e sustentavel.

D) O Plano de Saude considera as diretrizes definidas pelos Conselhos e pelas Conferéncias de Salde, devendo ser submetido
a apreciacao e a aprovacdo do Conselho de Salde respectivo.

E) O Relatério de Gestdo é o instrumento de gestdo com elaboragdo anual que permite ao gestor apresentar os resultados
alcancados e eventuais redirecionamentos que se fizerem necessarios no Plano de Salde.

14. A raiva é uma zoonose, que se caracteriza como uma encefalite aguda e letal, causada por um virus Lyssavirus,
sendo considerada como doenca negligenciada e um grave problema de Salde Publica (PUGA, 2015). Em 2018,
ocorreu em Melgaco no Para um surto dessa doenca.

Sobre o conceito de surto, assinale a alternativa CORRETA.

A) Qualquer dano causado a integridade fisica, mental e social dos individuos, provocado por circunstancias nocivas, como
acidentes, intoxicacOes, abuso de drogas e lesGes auto ou heteroinfligidas.

B) O surto decorre exclusivamente, a partir de um caso contraido pelo enfermo na zona de sua residéncia.

C) Presenca continua de uma enfermidade ou de um agente infeccioso em uma zona geografica determinada.

D) E a denominagdo utilizada em situacdes em que a doenca envolve grande niimero de pessoas e atinge uma larga area
geogréafica.

E) Situacdo em que ha aumento acima do esperado na ocorréncia de casos de evento ou doenca em uma area ou entre um
grupo especifico de pessoas, em determinado periodo.

15. Durante a Pandemia de Covid-19, varios conceitos utilizados corriqueiramente por epidemiologistas e profissionais
da saude publica passaram a ser noticia nos veiculos de comunicacdo. A revista Radis, em marco de 2020, publicou
uma reportagem intitulada: “Os termos de uma emergéncia”.

Sobre esse assunto, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Caso-indice é o primeiro entre varios casos de natureza similar e epidemiologicamente relacionados.

B) Caso importado € o caso contraido fora da zona onde se fez o diagndstico.

C) Caso secundario é o caso novo de uma doenga transmissivel, surgido a partir do contato com um caso-indice.

D) Evento é manifestacdo de doenga ou uma ocorréncia que ndo apresente nenhum potencial para ocorréncia de doencas.
E) Pandemia é o nome dado a ocorréncia epidémica, caracterizada por larga distribuicdo espacial, atingindo varias nagoes.
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16. Compete a vigilancia sanitaria todas as a¢es citadas abaixo, EXCETO:

A) Controlar bens de consumo que, direta ou indiretamente, se relacionem com a salde, compreendidas todas as etapas e
processos, da produgdo ao consumo.

B) Controlar e fiscalizar produtos de higiene pessoal e perfumes.

C) Interditar, como medida de vigilancia sanitaria, os locais de fabricacdo, controle, importacdo, armazenamento, distribuicédo e
venda de produtos e de prestacdo de servicos relativos a salde.

D) Autuar e aplicar as penalidades previstas em lei.

E) Recomendar e adotar as medidas de prevencdo e controle das doencgas ou agravos.

17. A Constituicdo Federal de 1988 determina que as trés esferas de governo — federal, estadual e municipal — financiem
o Sistema Unico de Saude (SUS), gerando receita necessaria para custear as despesas com acdes e servigos publicos
de salde.

Sobre o financiamento do SUS, assinale a alternativa CORRETA.

A) Municipios e Distrito Federal devem aplicar anualmente, no minimo, 5% da arrecadacdo dos impostos em agfes e servigos
publicos de salde.

B) O Programa Previne Brasil estabelece 0 novo modelo de financiamento de custeio da Atencéo Primaria a Satide no ambito
do Sistema Unico de Sadde.

C) O financiamento federal de custeio da Aten¢do Priméria & Saude (APS) sera constituido, apenas, do total de consultas dos
profissionais médicos e de enfermagem.

D) O valor total a ser repassado por municipio ou pelo Distrito Federal para o financiamento da APS dependera,
exclusivamente, da vulnerabilidade socioeconémica da populagio cadastrada.

E) As secretarias estaduais de salde deverdo repassar anualmente, no minimo, 7% da arrecadacdo de impostos para financiar
as ac0es e servigos publicos de salde.

18. A Saude Suplementar no Brasil é 0 nome dado a atividade, que envolve o0 mercado de planos de salde de assisténcia
médica de salde no pais, sendo regulada pelo poder publico através da Agéncia Nacional de Saude Suplementar
(ANS).

S&o atribuicdes da ANS todas as citadas abaixo, EXCETO:

A) Estabelecer normas para ressarcimento ao Sistema Unico de Satde (SUS).

B) Adotar as medidas necessarias para evitar a competicdo no setor de planos privados de assisténcia a satde.
C) Fiscalizar as atividades das operadoras de planos privados de assisténcia a sadde.

D) Proceder a integracio de informagdes com os bancos de dados do Sistema Unico de Saude.

E) Autorizar o registro dos planos privados de assisténcia a satde.

19. Sobre os principios da Bioética, assinale a alternativa INCORRETA.

A) O principio da autonomia

B) O principio da beneficéncia

C) O principio da ampla defesa

D) O principio da justica

E) O principio de ndo maleficéncia

20. Avaliar consiste fundamentalmente em fazer um julgamento de valor a respeito de uma intervencdo ou sobre
gualguer um de seus componentes, com o objetivo de ajudar na tomada de decisdes.
Sobre os objetivos da avaliacdo em saude, assinale a alternativa CORRETA.

A) Colaborar para o planejamento de uma intervencéo.

B) Registrar as conformidades dos dados referentes aos servigos prestados em relagdo as normas existentes.
C) Fornecer informacao para melhorar a intervencgao no seu decorrer.

D) Contribuir para o progresso dos conhecimentos.

E) Determinar os efeitos de uma intervencéo.
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

21. A Resolucdo N° 532, de 24 de junho de 2021, do Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional
(COFFITO), autoriza a divulgacéo de imagens, textos e audios relativos a procedimentos fisioterapéuticos e altera os
Codigos de Etica e Deontologia da Fisioterapia. Sobre essa Resolugdo, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Fica autorizada a divulgacdo de imagens, textos e dudios auténticos de pacientes/clientes/usuarios acompanhados ou néo do
fisioterapeuta responsavel que realizou o procedimento, desde que com autorizacdo prévia deste ou de seu representante
legal, através de Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

B) Fica autorizada a divulgacdo de imagens, textos e audios, auténticos, relativos a assisténcia fisioterapéutica pelo profissional
responsavel pela realizacdo do procedimento, desde que com autorizagdo prévia do paciente/cliente/usuério ou de seu
representante legal, através de Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

C) Fica autorizado o uso de expressdes escritas ou faladas que possam caracterizar o sensacionalismo, a concorréncia desleal, a
promessa de resultado infalivel ou restrigdes previstas no codigo de ética profissional.

D) Em todas as publicagdes de imagens, textos e dudios deverdo constar o nome do profissional e o seu nimero de inscricéo,
além da data das imagens, textos e dudios, sendo vedada a divulgacdo de casos clinicos de autoria de terceiros.

E) Em todas as hipdteses, sera considerada infracdo ética, de manifesta gravidade, a divulgagdo de imagens, textos e audios de
pacientes em desacordo com essa norma e demais normas pertinentes.

22. A partir da Resolucédo N° 536, de 10 de agosto de 2021, o Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional
(COFFITO), em seu Art. 1° reconhece o exercicio da Fisioterapia nos Distirbios do Sono como area de atuacao
propria do fisioterapeuta. Para o exercicio da Fisioterapia nos Distlrbios do Sono, é necessario o dominio das
seguintes habilidades e competéncias, EXCETO:

A) Identificar aspectos epidemiologicos que incidem amplamente nas diferentes faixas etarias e géneros, com frequentes
alteracdes na funcdo do sistema respiratério, cardiocirculatorio e neurolégico que ocorrem durante 0 sono e causam
repercussdes sistémicas diurnas.

B) Realizar consultas, anamnese, exame fisico, testes especificos e exames complementares, entre 0s quais encontra-se a
polissonografia ou poligrafia respiratoria de noite inteira para diagndstico funcional dos Distlrbios Respiratérios do Sono,
actigrafia e a tonometria arterial periférica, entre outras tecnologias diagndsticas.

C) Realizar indicacgdo, prescricdo, sele¢do, aplicacdo, conducdo, ajustes e adaptagdo dos pardmetros especificos de Pressao
Positiva nas Vias Aéreas (PAP) e dos diferentes tipos de mascaras e interfaces utilizadas.

D) Solicitar ao neurologista a emissdo de laudos e relatérios de poligrafia respiratéria, da titulacdo da pressdo terapéutica de
Pressdo Positiva nas Vias Aéreas (PAP), da actigrafia e da tonometria arterial periférica para diagnostico respiratério do
Sono.

E) Realizar indicagdo, prescri¢do e aplicacdo da cinesioterapia (exercicios terapéuticos), em suas diversas modalidades, para
tratamento das disfuncdes musculares, fisiopatoldgicas e &lgicas do sono.

23. Muitos pesquisadores sugerem que 0 conceito de salde do idoso deva ser estabelecido com base na capacidade
funcional (CF), a qual abrange os aspectos da autonomia e da independéncia além das questdes relacionadas ao
equilibrio corporal, a deficiéncia, incapacidade e desvantagem, ou seja, levando-se em conta a relacdo
capacidade/incapacidade. Sobre esses contetidos, analise as afirmativas e assinale a INCORRETA.

A) A CF do idoso é dimensionada pelas habilidades e independéncia na realizacdo de determinadas atividades, sem receber
influéncia dos fatores sociais, demograficos, econémicos, culturais, mentais e fisiologicos, ja que eles caracterizam o
comportamento e o estilo de vida.

B) Apesar das grandes dificuldades de mensurar e conceituar a CF, devido a sua complexidade multidimensional, é necessario
considerarmos tanto os aspectos fisicos quanto 0s cognitivos e 0s emocionais para que possamos avalia-la, diagnostica-la e
intervir no sentido de sua manuten¢&o ou sua prevencao primaria ou secundaria na populagdo, em especial a de idosos.

C) Embora a incapacidade funcional possa ser considerada como um indicador de disfuncdo fisica, cognitiva e emocional,
observa-se que a perda da autonomia funcional do idoso encontra-se fortemente relacionada com as alteragdes bioldgicas
entre outras, determinadas pela senescéncia, que resultam na reducdo da CF e contribuem para a elevagdo do risco de
quedas.

D) A incapacidade funcional, que se caracteriza pela dificuldade de realizar gestos e atividades do cotidiano, tanto as de vida
diéria quanto as instrumentais, vem se transformando num importante indicador do estado de salde do idoso e, por isso, a
identificagdo precoce dos seus varios fatores multidimensionais tem-se mostrado de suma importancia para a preservacgao e
a recuperacao das condicGes de salde dessa populagao.

E) Sendo o equilibrio corporal (EC) uma propriedade resultante da relagdo complexa entre diferentes sistemas constituintes do
organismo, especialmente o musculoesquelético e o neuroldgico, € comum observar que a senescéncia provoca impactos
importantes na capacidade de manutencdo do EC que resultam na elevacdo progressiva do indice de ocorréncia de quedas
nos idosos.
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24. A doenca renal cronica (DRC) é considerada um grande problema de saude publica por suas elevadas taxas de
morbimortalidade, sendo definida como uma perda lenta, progressiva e irreversivel das fungdes renais. O
tratamento hemodialitico é responsavel por um cotidiano monétono e restrito, tornando as atividades dos individuos
com insuficiéncia renal limitadas ap6s o inicio do tratamento, contribuindo e favorecendo, dessa forma, o
sedentarismo, a deficiéncia funcional e a inatividade. A fisioterapia contribui de forma significativa, na prevencéo,
no retardo da evolucgéo e na melhoria de varias complicagdes apresentadas pelo paciente renal. Sobre a Fisioterapia
durante a hemodialise de pacientes com doenca renal cronica, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Os programas de reabilitacdo fisioterapéutica durante as sessfes de hemodidlise sdo benéficos para a qualidade de vida,
capacidade funcional, e o controle da pressdo arterial em pacientes dialiticos.

B) A fisioterapia, mesmo feita de forma irregular, propicia melhora de alguns pardmetros, como reducdo da frequéncia
cardiaca e frequéncia respiratoria junto com a estabilizacdo da pressdo arterial sistémica, tanto durante praticas de
resisténcia quanto de treino de forca.

C) A melhora na qualidade de vida vem acompanhada do aumento na tolerancia dos exercicios propostos pelo fisioterapeuta,
reducdo nos niveis de dor e melhora do desempenho em atividades da vida diaria, como caminhar.

D) O treinamento aerébico com bicicleta ergométrica estacionaria contribui com a reducdo das frequéncias cardiaca e
respiratdria e sensagdo de esforco durante esta pratica.

E) Com a melhora da forca muscular dos musculos extensores de joelho, ha indicacdo de que a intervencdo fisioterapéutica
traz beneficios nas atividades da vida diaria, como o subir e descer escadas, tdo presentes em varias situacdes cotidianas.

25. No cotidiano de uma crianca, o ato de brincar é considerado fundamental. Trata-se de uma atividade tdo essencial
gue ndo deve cessar, nem mesmo quando ela adoece ou é hospitalizada. No ambiente ambulatorial e hospitalar, o
brincar é utilizado como uma estratégia que atua diretamente no processo de recuperacdo e adapta¢do da crianca.
Na area da pediatria, a utilizacdo do brinquedo consiste no brinquedo terapéutico (BT), e na fisioterapia
respiratdria, ele é utilizado frequentemente como um recurso coadjuvante ao tratamento.

Sobre 0 uso do BT, analise as afirmativas e assinale a INCORRETA.

A) A partir do BT, cria-se a fantasia, estimulam-se a imaginacao e o desenvolvimento psicolégico e motor. A integracdo desses
elementos contribui para um desenvolvimento saudavel. Em sua grande maioria, acontece como uma estratégia
motivacional do terapeuta, com o intuito de melhorar a adeséo ao tratamento fisioterapéutico.

B) Tem a finalidade de estreitar relagdes humanas a partir da formacdo de um laco de confianca entre a crianca, a familia e o
fisioterapeuta. Os BT, considerados simples frequentemente, sdo de sopro, como catavento, bolinha de sab&o e bolinhas de
isopor para assoprar com canudo.

C) Trata-se de um brinquedo estruturado, criado e guiado pela crianca como ferramenta de informagdo sobre variados
procedimentos aos quais ela sera submetida. Suprir as diferencas de interesses das crian¢as pelos brinquedos, de maneira
geral, exige, exclusivamente, dela dedicacdo e criatividade.

D) E utilizado durante as praticas cotidianas com criangas como um recurso coadjuvante ao tratamento, respeitando a idade e a
necessidade voltada a essa populagdo. Seu uso auxilia positivamente a avaliagdo fisioterapéutica, o planejamento e a
execucdo de um programa de intervencdo, além de ter influéncia direta para uma melhor colaboragdo da crianga.

E) Em criangas hospitalizadas por problemas respiratdrios, a associa¢do do ludico a terapia tem-se mostrado uma alternativa
prazerosa para o paciente e um agente facilitador para o fisioterapeuta, potencializando o atendimento e, consequentemente,
minimizando as complicacfes respiratorias.

26. Caracterizada por episodios repetitivos de obstrucao parcial ou completa da via aérea superior, a apneia obstrutiva
do sono (AOS) é um transtorno do sono comum e potencialmente grave. Sobre a fisioterapia nos distirbios
respiratorios do sono, avalie as afirmativas, colocando V nas Verdadeiras e F nas Falsas:

( ) Durante a avaliacdo, o fisioterapeuta deve estar atento a caracteristicas fisicas, como circunferéncia cervical
aumentada, alteracBes anatdmicas na face, além de investigar sobre hé&bitos de sono e medica¢des indutoras de
sono.

() O tratamento de escolha para a maioria dos individuos com AQOS é o uso da pressdo positiva na via aérea (PAP),
visando manter a paténcia da via aérea superior, descanso da musculatura respiratéria e melhorar oxigenacéo
nesses pacientes.

() Ofisioterapeuta especializado em sono é o profissional mais indicado para adaptar o paciente a PAP, acompanhé-
lo a curto, médio e longo prazo e garantir uma boa adesdo ao tratamento.

( ) Aavaliacdo da polissonografia pelo fisioterapeuta ndo é essencial para uma boa adeséo ao tratamento ou
solucionar problemas referentes ao tratamento.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

A) FVFF B) VVFV C) FFFV D) VFVF E) FFVV
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27. Um paciente no 2° dia p6s-operatério de cirurgia cardiaca, no momento se encontra sedado, em ventilacdo mecénica
no modo VCV-A/C, mantendo volume corrente = 300 mL, PEEP=10cmH20, Fluxo inspiratério = 30L/min,
apresentando, no monitor do ventilador mecanico, Presséo de Pico - 40 cmH,O e Platd - 30 cmH,O, na gasometria,
evolui com indice de oxigenagdo < 150. De acordo com 0 exposto, assinale a alternativa que mostra os dados de
monitorizacdo da mecanica ventilatéria CORRETA.

A) A Pressdo de Distensédo é de 15cmH?20.

B) A Complacéncia Estatica é de 30mL/cmH20.

C) A Complacéncia Estética é de 20mL/cmH20.

D) A Pressdo de Distensdo é de 20cmH20.

E) N&o é possivel realizar cdlculo da mecénica respiratoria.

28. A intolerancia ao exercicio fisico ¢ uma manifestacdo comum nos pacientes com pneumopatia cronica e constitui um
dos principais fatores de limitacdo das atividades de vida didria nesses pacientes.
Sobre a fisioterapia nas disfungfes respiratorias, assinale a alternativa CORRETA.

A) A suplementacdo de oxigénio deve ser implementada em pacientes que dessaturam frente ao esforco ou apresentam uma
SPO, < 94%.

B) Treinamento de flexibilidade ndo é um componente dentro do programa de reabilitacdo pulmonar, ja que ndo é comum
desorganizacfes musculares nesses pacientes.

C) O treinamento muscular inspiratério pode ser interessante quando aplicado associado ao exercicio fisico e para individuos
que apresentam fraqueza muscular inspiratéria — presséo inspiratéria maxima < 60 cm H,0.

D) A estimulacdo elétrica neuromuscular (EENM) pode promover melhora da for¢ca muscular, capacidade de exercicio e estado
geral de sadde.

E) O uso de ventilagdo ndo invasiva é uma estratégia coadjuvante que pode ser empregada durante o treinamento fisico.

29. No Tratamento da Insuficiéncia Respiratoria Aguda, no pds-operatdrio imediato de diferentes tipos de cirurgia, a
Ventilacdo N&o Invasiva (VNI) é indicada e deve ser utilizada para otimizar volumes e capacidades pulmonares,
melhorar oxigenag&o e diminuir o trabalho respiratorio.

Qual das alternativas NAO é considerada como contraindicacéo para o uso da VNI?

A) Pacientes com agitacdo, confusdo ou recusa do paciente.
B) Pacientes com sangramento digestivo alto.

C) Pacientes com distensdo abdominal, nauseas ou vomitos.
D) Paciente com tosse ineficaz ou incapacidade de deglutico.
E) Paciente portador de doengas neuromusculares.

30. Sobre a Reabilitacdo Cardiaca e suas fases, assinale a alternativa INCORRETA.

A) A fase 1 ¢ aplicada ao paciente internado, destinada a recuperacdo de pacientes hospitalizados por descompensacéo clinica
de natureza cardiovascular, pulmonar e metabodlica, tendo, como exemplos, infarto do miocardio ou cirurgia de
revascularizacdo miocéardica.

B) Na fase 1, o fisioterapeuta deve trabalhar com exercicios fisicos de baixa intensidade e também educar o paciente quanto
aos fatores de risco associados.

C) A fase 2 é a primeira etapa extra-hospitalar, iniciando-se imediatamente apds a alta, com duragdo prevista entre trés a seis
meses, podendo, em algumas situacdes, se estender por mais tempo. Deve ser individualizada e supervisionada por uma
equipe multidisciplinar.

D) Durante a fase 2, as sessdes ainda podem ser supervisionadas pelo fisioterapeuta, mas o programa das atividades, em termos
de intensidade, duracdo, frequéncia, modalidade de treinamento e progressdo dos exercicios, deve ser voltado para um
grupo de cardiopatas.

E) As fases 3 e 4 destinam-se a atender imediatamente pacientes liberados da fase 2, sendo caracterizadas como trabalho a
longo prazo (duragdo indeterminada), com realizacdo de atividades para que possam manter e melhorar a aptiddo fisica.




HOSPITALAR / FISIOTERAPIA

31. Na terapia intensiva, o fisioterapeuta brasileiro esta na linha de frente dos cuidados respiratorios avancados,
respaldado pelas melhores evidéncias cientificas. No entanto, a infeccdo causada pelo SARS-CoV-2 nunca ocorreu
antes, trazendo um novo desafio para todos os pesquisadores e profissionais de satide. A COVID-19 se disseminou
rapidamente pelo mundo, e o percentual de pacientes ventilados mecanicamente com insuficiéncia respiratéria
grave é extremamente elevado. Pacientes em ventilacdo espontanea podem subitamente evoluir para necessidade de
intubacao e instituicdo de ventilacdo mecanica, o que pode perdurar por até 2 a 3 semanas. Por esse motivo, senao
todos, a grande maioria dos pacientes encontra-se sob oxigenoterapia ou ventilagdo mecanica invasiva, necessitando
de atencéo fisioterapéutica intensiva. Nesse cenrio, analise as afirmativas e assinale a alternativa INCORRETA.

A) O uso de dispositivos de oxigenoterapia de alto fluxo, tais como o cateter nasal e mascara sem reinalagdo com bolsa
reservatério para minimizar a dispersdo de aerossois, deve ser preconizado, visto que a doenga é altamente contagiosa por
meio de goticulas contendo o virus.

B) Durante a ventilacdo mecanica invasiva, para evitar a dispersdo de aerossois, deve-se utilizar sistema de aspiracdo fechado,
filtro trocador de calor e umidade préximo a via aérea do paciente, além de filtro de barreira na extremidade distal do ramo
expiratorio do circuito ventilatorio.

C) A estratégia de ventilacdo protetora é recomendada, consistindo na aplicacdo de volumes e pressées que ndo causem
hiperdistensdo alveolar, além de valores adequados de pressdo positiva ao final da expiracdo (PEEP). Esta deve ser ajustada
de modo individual, preferencialmente por meio de protocolo decremental para sua titulacéo.

D) A posicdo prona tem sido bastante utilizada nos pacientes com troca gasosa gravemente comprometida (relacdo
PaO,/FiO, < 150). Por envolver riscos e contraindica¢des, essa conduta deve ser realizada de forma criteriosa e por equipe
treinada, sabendo-se que nem todos o0s pacientes serdo responsivos a ela.

E) A Ventilacdo Mecénica (VM) é um dos fatores de risco para fraqueza muscular adquirida na UTI, e geralmente esses
pacientes permanecem em VM por um periodo de até 3 semanas, por isso o fisioterapeuta deve dar atencdo & mobilizagdo
precoce/exercicios terapéuticos.

32. A persisténcia do canal arterial (PCA), que se associa com frequéncia a prematuridade, corresponde de 5 a 10% de
todas as cardiopatias, acometendo cerca de 40% dos prematuros com idade gestacional entre 25 e 27 semanas. Além
do comprometimento cardiaco, a PCA pode cursar com complicacdes pulmonares. De forma geral, a fisioterapia
pode ser aplicada em recém-nascidos com PCA, tanto na fase pré e poés-operatéria como naqueles que nao
necessitam de tratamento cirdrgico.

Sobre as abordagens fisioterapéuticas na PCA, assinale a alternativa INCORRETA.

A) A fisioterapia respiratoria pode ter importante funcdo na remocao das secre¢cdes bronquicas, na otimizacdo da mecanica
respiratoria, bem como na melhora da oxigenacdo e da ventilacdo de recém-nascidos com PCA.

B) O tratamento fisioterapéutico visa melhorar as condi¢cdes pulmonares, aumentando a complacéncia pulmonar e diminuindo
a resisténcia das vias aéreas e, dessa forma, reduz o trabalho respirat6rio imposto a esses neonatos.

C) No pés-operatorio, a fisioterapia objetiva otimizar o mecanismo de depuracdo mucociliar para facilitar a mecanica
respiratdria, além de prevenir e corrigir as complicacfes decorrentes do acimulo de secrecdo pulmonar, como atelectasias,
infecgBes e alteracdes da relagdo ventilacdo/perfusdo, facilitando a extubacdo precoce.

D) A posi¢do prona tem sido bastante utilizada em situacdes de atelectasias no pds-operatdrio de cirurgias cardiacas, para que a
ventilacdo seja direcionada preferencialmente para o pulmdo ndo dependente, favorecendo a expansibilidade do pulméo
atelectésico.

E) O método do reequilibrio toracoabdominal (RTA) objetiva recuperar o sinergismo entre o térax e o abdome, melhorando a
justaposicéo entre o diafragma e as costelas, aumentando o tonus e a for¢a dos mdsculos respiratdrios.

33. A paralisia braquial perinatal (PBP) refere-se a paralisia flaicida do membro superior, secundaria a uma lesdo
traumatica em uma ou mais raizes do plexo braquial durante o periodo perinatal.
Sobre essa patologia, analise as afirmativas e assinale a INCORRETA.

A) O tipo mais comum de PBP é a paralisia de Erb, que afeta as raizes de C5 e C6 e corresponde aproximadamente a 50-60%
dos casos.

B) A lesdo do tipo axoniotmese apresenta pior prognéstico, quando comparada a do tipo neurotmese, e o lactente
provavelmente necessitara de intervencéo cirdrgica.

C) O lactente apresentara dificuldades no uso do membro superior afetado, fraqueza muscular e podera desenvolver contraturas
e deformidades.

D) A fisioterapia tem um papel essencial na estimulacdo do membro superior afetado de lactentes com PBP, de forma a
incentivar a movimentacao ativa, diminuir possiveis movimentos compensatorios e aumentar a forca muscular.

E) Estratégias, como descarga de peso, mudanga de decubito e posicionamento, podem ser adotadas para melhorar a atividade
muscular do lactente com PBP.
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34. Ap6s o acidente vascular cerebral (AVC), o risco de o paciente desenvolver contraturas muscular e articular é alto.
Estima-se que 60% dos pacientes com hemiparesia pds-AVC desenvolverdo contraturas articulares do lado afetado
no primeiro ano apds o ictus. Sobre as recomendac¢des no manejo das contraturas, de acordo com as diretrizes para
reabilitacdo e recuperacdo de AVC em adultos, assinale a alternativa INCORRETA.

A) No periodo hospitalar, é importante fornecer uma reabilitagdo precoce, preconizando um ambiente com cuidados
organizados com acdo interprofissional.

B) Recomenda-se, no periodo hospitalar, que os pacientes ap6s AVC recebam reabilitagdo em uma intensidade proporcional ao
beneficio e a toleréncia previstos.

C) O posicionamento do ombro hemiplégico em rotacdo externa maxima, enquanto o paciente esta sentado ou na cama por 30
minutos diérios, é totalmente contraindicado.

D) Prescricdo de talas de mao/punho para repouso juntamente com alongamento regular e controle da espasticidade em
pacientes sem movimento ativo da méo podem ser considerados.

E) Nos casos de contraturas graves de cotovelo e dor, a liberacéo cirtrgica dos muasculos braquial, braquioradial e biceps pode
ser considerada.

35. A prevaléncia de dor no ombro apds o AVC pode variar entre 5% e 84%. A dor no ombro hemiparético é
multifatorial e esta associada a lesdo do tecido do ombro (capsula, musculos, ligamentos), mecanica articular
anormal e hipersensibilidade nociceptiva central. Sobre as intervencgdes para prevenir o aparecimento e tratar a dor
no ombro em pacientes com hemiplegia relacionada ao AVC, assinale a alternativa INCORRETA.

A) E recomendado um posicionamento adequado do ombro, a manutencdo da amplitude de movimento do ombro e o
retreinamento motor.

B) Para ganho de amplitude de movimento do ombro, o uso de exercicios em roldana de teto é altamente recomendado em
ambulatérios.

C) Manipulagdes mais rapidas e intensas da articulacdo do ombro, se feitas de maneira inadequada, pode trazer mais maleficios
que beneficios.

D) O uso da toxina pode ser Gtil para reduzir a dor e a hipertonicidade dos musculos do ombro hemiplégico.

E) O uso de tipoia, especialmente durante o treinamento de deambulacdo, para proteger o ombro de lesdes por tracdo, pode ser
considerado.

36. Apo6s 0 AVC, mais de 70% dos sobreviventes apresentam episodios de queda nos primeiros 6 meses depois da alta
hospitalar. Esses individuos apresentam riscos repetidos de apresentarem fraturas envolvendo principalmente o
quadril e a pelve. Além das consequéncias fisicas, associadas as fraturas e lesdes associadas, as quedas tém
consequéncias psicoldgicas e sociais.

A respeito dos programas de prevencéo e reducédo de quedas em pessoas apds AVC, de acordo com as diretrizes
para reabilitacdo e recuperacdo de AVC em adultos, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Durante o periodo de hospitalizacdo, recomenda-se que os individuos com AVC sejam orientados e recebam um programa
de prevencéo de quedas.

B) E importante que os individuos com AVC reduzam seus niveis de atividade fisica e de mobilidade tanto em ambientes
internos como externos para prevenir quedas.

C) Recomenda-se que os individuos com AVC participem de programas de exercicios com treinamento de equilibrio, treino de
marcha e controle motor para reduzir quedas.

D) E importante que os individuos com AVC sejam avaliados quanto ao risco de queda anualmente com um instrumento
estabelecido e apropriado para o ambiente.

E) Recomenda-se que os individuos com AVC e seus cuidadores recebam informacdes direcionadas as modificacdes
domiciliares e ambientais destinadas a reduzir as quedas.

37. Para pessoas com doenca de Parkinson, a fisioterapia objetiva maximizar a qualidade do movimento, a
independéncia funcional e a forma fisica geral. Sabe-se que o tratamento fisioterapéutico é especifico para cada
pessoa, mas também esta relacionado ao estagio atual de progressao da doenca, mensurados pela escala de Hoehn e
Yahr. De acordo com a progressdo da doenca de Parkinson, assinale a alternativa que descreve CORRETAMENTE
0 objetivo em cada fase de estadiamento da doenca.

A) Hoehn e Yahr 1 - objetivo (prevenir as contraturas e as Ulceras de pressdo).

B) Hoehn e Yahr 1 — objetivo (apoio ao autocuidado e prevenir as contraturas).

C) Hoehn e Yahr 1 — objetivo (prevenir a inatividade e as Ulceras de pressao).

D) Hoehn e Yahr 2 a 4 — objetivo (manter ou melhorar transferéncias e equilibrio).
E) Hoehn e Yahr 5 — objetivo (apoio ao autocuidado e prevenir a inatividade).
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38. As quedas sdo muito comuns em pacientes com doenca de Parkinson, basicamente por causa das limitacGes na
mudanca e na manutencao da posicdo do corpo, devido a alteragdo progressiva dos reflexos posturais. Com base
nessa informacao, assinale a alternativa que NAO apresenta fator associado a quedas nesses pacientes.

A) Congelamento da marcha

B) Bradicinesia

C) Reducdo da altura do passo
D) Alterac6es na propriocepgdo
E) Balango simétrico dos bragos

39. Num ambulatério de fisioterapia do Hospital Municipal de Reumatologia, verificou-se, no primeiro semestre de
2021, uma alta demanda de pacientes com queixas de dores articulares apds infeccdo por febre Chikungunya.
Chamou atencdo da equipe de salde o fato de que, na maioria dos casos, as dores eram persistentes apés 3 meses do
diagnostico da doenga, ocasionando dificuldades na realizagdo de atividades da vida di&ria e ocupacionais.

Com base na situacéo apresentada, analise as afirmativas a seguir e coloque V nas Verdadeiras e F nas Falsas:

() Os relatos caracterizam a fase cronica da febre Chikungunya, e, dentre os fatores de risco para cronicidade, estdo
historia prévia de doenca articular e diabetes mellitus.

() O fisioterapeuta deve recomendar a todos os pacientes o repouso por tempo prolongado, visando evitar a piora da

dor.

Exercicios terapéuticos devem ser orientados progressivamente, visando a recuperagao funcional.

O fisioterapeuta deve avaliar se os sintomas sdo acompanhados por tenossinovite, que também pode ser um

comprometimento decorrente da Chikungunya.

( ) A abordagem fisioterapéutica é recomendada, apenas, nas fases subaguda e cronica da febre Chikungunya.

()
()

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

A) FFVVF B) VFVVF C) VVFVF D) VVFFV E) FFVFF

40. A osteoartrite do joelho, também chamada de gonartrose, ¢ uma doenga muito comum, consequéncia do desgaste da
cartilagem da articulagédo. Ao elaborar um programa de exercicios para um grupo de pessoas na faixa etaria de 50 a
70 anos, com diagnostico de osteoartrite de joelhos, o fisioterapeuta deve levar em consideracdo a condigdo
individual de cada participante.
Sobre os aspectos a serem avaliados, assinale a alternativa INCORRETA.

A) ldentificar fatores pessoais, tais como o sobrepeso corporal e a presenga de comorbidades.

B) Dentre as fungdes corporais, avaliar a forca muscular do quadriceps, embora o treino de forca ndo seja recomendado na
osteoartrite.

C) Avaliar a amplitude de movimento articular (ADM), fun¢do corporal que pode estar prejudicada, para planejar exercicios,
visando prevenir limitacdes de atividade e restricbes de participacao.

D) Identificar limitagBes de atividade, tais como a capacidade de sentar e levantar da cadeira, para, assim, planejar exercicios
com foco na funcionalidade.

E) Avaliar a intensidade da dor e 0s movimentos que pioram ou aliviam esse sintoma.

41. No ambulatério de fisioterapia do Hospital Geral da Piedade, M.J.S.M., 43 anos, com diagnéstico de artrite
reumatoide h& 15 anos, relata dores intensas na regido cervical e nas articulagfes dos punhos e maos, tornozelos e
joelhos, acompanhadas de fadiga generalizada. Esses sintomas se agravaram hé duas semanas e, desde entdo, tém
ocasionado dificuldades para deambular e segurar objetos. Ao avaliar essa paciente, o fisioterapeuta deve procurar
identificar a presenca de bandeiras vermelhas (*'red flags"").

Assinale a afirmativa INCORRETA acerca de sinais e sintomas considerados como 'red flags™ na artrite
reumatoide.

A) Sintomas neurolégicos, como cervicalgia acompanhada de parestesias e déficits motores.
B) Vermelhidao articular que pode ser acompanhada ou néo de febre.

C) Dor intensa persistente inexplicavel e sinais inflamatérios articulares.

D) Presenca de rigidez matinal com duracdo maior que 1 hora.

E) Sinais de ruptura tendinea recente.
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42. A fibromialgia é uma doenca caracterizada por dor musculoesquelética difusa e crbnica, que pode causar
repercussdes importantes na qualidade de vida das pessoas acometidas. Nesse sentido, ¢ fundamental o
desenvolvimento de medidas de promocéo da salde para essa populacao.

Considerando o exposto, analise as afirmativas abaixo e coloque V nas Verdadeiras e F nas Falsas:

A adesdo a préatica de exercicios aerdbios de leve a moderada intensidade é recomendada para o controle da dor.

A dor nas articulagdes € o principal sintoma dessa afec¢éo, que dificulta a adesdo a um estilo de vida ativo.

O excesso de sono reparador € muito comum na fibromialgia e pode repercutir na vida diaria, portanto deve ser

gerenciado adequadamente.

( ) Devem ser orientadas abordagens para o controle do estresse, ansiedade e depressdo, que frequentemente sdo
manifestacdes clinicas associadas.

() Exercicios resistidos, quando bem orientados, favorecem a melhora da dor e funcdo fisica, contribuindo para a

promogao da salde.

—~
— N —

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

A) FFFVV
B) VFFVF
C) VVVVF
D) VFFVV
E) FFVVF

43. Os individuos com osteogénese imperfeita (Ol) sofrem de grande fragilidade dssea e osteopenia, que ocasionam
inimeras fraturas, restricdo da mobilidade e dor. Sobre o tratamento fisioterapéutico na Ol, analise as afirmativas
a seguir, colocando V nas Verdadeiras ou F nas Falsas:

( ) O incentivo precoce aos movimentos ativos em ambiente seguro, ou mesmo apds as fraturas, reduz contraturas
articulares e melhora o ténus muscular.

() Os manuseios fisioterapéuticos facilitam a integracdo da percepg¢do do corpo quanto a acdo dos movimentos e as
respostas aos estimulos tateis, cinestésicos e vestibulares.

() A promocédo do envolvimento familiar, via adocdo de solugdes praticas adaptadas a realidade de cada paciente,
ajuda no afastamento do medo as fraturas e permite a construcdo de uma nova imagem corporal.

( ) Para além da técnica, dos componentes clinicos e neurofuncionais, a acdo fisioterapéutica deve se assentar num
didlogo que permita abranger as multiplas dimensdes dos pacientes e seus familiares, no sentido de engaja-los em
um processo de aprendizagem agenciador de potencialidades, competéncias e habilidades.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

A) VWV
B) FVFF
C) VFVE
D) VVFF
E) FVVV

44. A dor lombar crdnica (DLC) é um dos problemas de sallde mais comuns e gera uma carga pessoal, comunitaria e
financeira substancial em todo o mundo.
Sobre dor lombar, analise as afirmativas a seguir, colocando V nas Verdadeiras ou F nas Falsas:

( ) A dor lombar (DL) é definida pela localizacdo da dor geralmente entre as margens inferiores das costelas e as
pregas gliteas.

( ) Para a maioria das pessoas que apresentam DLC, a fonte nociceptiva especifica pode ser facilmente identificada,
sendo entdo classificada como especifica.

() A DL frequentemente esta relacionada a cinesiofobia, definida pelo medo excessivo, irracional e debilitante do
movimento e da atividade fisica, que resulta em vulnerabilidade a dor ou em medo de reincidéncia da lesdo.

() Aspectos psicoldgicos, como 0 medo do movimento e a depressdo, devem ser identificados e abordados
precocemente em pacientes com DLC, pois sdo preditores de pior evolucéo.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

A) VWV B) FVFF C) VFWV D) VVFF E) FVWV
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45. A sarcopenia esta relacionada ao envelhecimento, sendo, em parte, responsavel pela perda da qualidade de vida da
populacéo idosa. Aproximadamente 5-13% dos idosos com idade entre 60—70 anos sdo afetados, aumentando para
11-50% para aqueles com idade >80 anos. Varias condicdes clinicas estdo associadas a sarcopenia.

Sobre isso, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Perda inicial e abrupta de massa 6ssea.

B) Perda progressiva de massa muscular.

C) Perda progressiva da funcionalidade.

D) Aumento do risco de quedas e fraturas.

E) Pior recuperagdo na reabilitagdo ap0s acidentes vasculares cerebrais.

46. As malformacdes congénitas estdo entre as principais causas de mortalidade na primeira infancia, sendo que as
Cardiopatias Congénitas (CC) representam, aproximadamente, 40% delas. Sobre a influéncia da CC no
Desenvolvimento Neuropsicomotor (DNPM) de lactentes, assinale a alternativa INCORRETA.

A) A CC influencia negativamente no desenvolvimento motor, cognitivo e de linguagem dos lactentes.

B) O atraso no DNPM pode estar associado ao metabolismo e a maturagéo cerebral inadequada, sendo possivel ocorrer nas
criangas cardiopatas.

C) A cardiopatia congénita compromete 0 DNPM de lactentes com até 18 meses de idade, principalmente nas habilidades
motora geral, fina e grossa.

D) O peso ao nascer apresenta correlacdo positiva com a habilidade motora geral.

E) A presenca de comunicacdo interatrial, o0 uso de oxigenoterapia e a condi¢do socioeconémica dificilmente influenciam o
desenvolvimento desses lactentes.

47. O pé diabético apresenta uma série de alteracdes, que podem ocorrer nos pés de pessoas com diabetes melitus ndo
controlada. Sobre o pé diabético, analise as afirmativas e assinale a INCORRETA.

A) Trata-se de uma sindrome que acomete os membros inferiores de pessoas com DM, decorrente do tratamento néo efetivo,
repercutindo em complicagdes vasculares, nervosas, ulceracfes e deformidades.

B) Esse agravo inevitavel e de facil controle, responséavel pelo elevado nimero de amputacBes e internacdes hospitalares,
gerando crescimento dos custos para os servigos de sadde, além de comprometer a produtividade e a qualidade de vida
desses pacientes.

C) Ocorre devido ao descontrole metabdlico, ao déficit de conhecimento e a ndo adesédo a terapéutica recomendada. O exame
clinico dos pés, a partir da anamnese e do exame fisico, é crucial para prevencao de ulceracdo e de amputagdo em membros
inferiores em pessoas com DM.

D) A higiene precéria, a utilizacdo de cal¢ados inapropriados, o corte inadequado das unhas, a presenca e 0 ndo tratamento de
onicomicoses e onicocriptoses, a remocao incorreta de calosidades, o tratamento inadequado de Ulceras neuroisquémicas e
a isquemia periférica sdo fatores agravantes para o pé diabético.

E) Contribui para que as pessoas acometidas experimentem severas restricdes na vida didria. Destaca-se o isolamento social
como consequéncia da mobilidade reduzida, exigéncia do tratamento clinico frequente e cuidado constante, com impacto
na percepc¢do de sentimentos negativos e estreita relagdo com niveis mais altos de depressdo e pior adaptacao psicossocial a
doenca.

48. A doenca arterial periférica (DAP) pode causar obstrucdo parcial ou total das artérias dos membros inferiores,
provocando redugdo do fluxo sanguineo para as extremidades. Em estagios mais avancados da DAP, pode ocorrer
necrose tecidual, aumentando significativamente o risco de o individuo perder o membro acometido. Todos esses
fatores fazem com que a DAP seja responsavel pela reducédo da capacidade funcional e pela piora da qualidade de
vida (QV) dos pacientes. A fisioterapia apresenta um importante papel no tratamento da DAP e suas complicacdes.
Sobre a DAP e as abordagens fisioterapéuticas, analise as alternativas e assinale a INCORRETA.

A) Dentre os principais fatores de risco para DAP, destacam-se: diabetes, tabagismo, hipertensdo e dislipidemia, condi¢des
preponderantes na populacéo idosa.

B) A claudicacéo intermitente acomete cerca de um ter¢o dos pacientes. Apresenta frequentes sintomas, como cdibra, dor ou
cansaco nos membros inferiores (MMII), que pioram no repouso e aliviam durante a caminhada.

C) Na avaliacdo vascular precoce nos individuos com fatores de risco para DAP, a fim de que se determine a capacidade e a
tolerancia ao exercicio, podem ser utilizadas medidas diretas por meio do teste de esteira ou do teste de caminhada de seis
minutos (TC6).

D) No pré-operatdrio, a fisioterapia objetiva controlar a dor, reduzir edemas, aumentar a amplitude de movimento, estimular a
deambulagdo e propiciar a educacdo em saude.

E) No pos-operatorio, a fisioterapia objetiva promover ganho de forga muscular, amplitude de movimento e capacidade
funcional por meio de exercicios resistidos, aerdbicos e de flexibilidade.
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49. A epidemia causada pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2), denominada de COVID-19, foi declarada pela
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) como uma pandemia em 11 de marco de 2020.
Sobre essa patologia que destaca a importancia da satde publica, analise as afirmativas e assinale a INCORRETA.

A) A principal forma de transmisséo é o contato do individuo contaminado por meio de fluidos corporais, excrecdes, secreces
e goticulas salivares, podendo apresentar febre, dor de garganta, tosse seca, distlrbios gastrointestinais e mialgia.

B) Aproximadamente, 80% dos casos evoluem para a sindrome do desconforto respiratério agudo e necessitam de cuidados em
unidade de terapia intensiva, apresentando a forma mais grave da doenca.

C) Doengas clinicas prévias, como hipertensdo arterial sistémica, doencas pulmonares crbnicas, cardiovasculares e
metabdlicas, sdo fatores de risco relacionados a evolugdo critica da doenga, podendo ser preditores clinicos de
complicacOes da doenca ou recuperacdo tardia, comparados agueles menos graves.

D) O sistema cardiovascular, quando afetado pela doenca, pode descompensar, principalmente, em pacientes com doenca
coronariana, diabetes mellitus e hipertens&o arterial sistémica.

E) Alguns pacientes com SARS-CoV-2 apresentam sinais e sintomas multissistémicos, como nauseas, dores de cabecga,
mialgias, vOmitos, anosmia, hiposmia e alteracdes de consciéncia, indicando comprometimento neurolégico e potencial
neurotropismo.

50. Cuidados Paliativos (CP) é o conjunto de praticas de assisténcia ao paciente incuravel, que visa oferecer dignidade e
diminuicdo de sofrimento mais comum em pacientes terminais ou em estdgio avancado de determinada
enfermidade.

Sobre CP, analise as afirmativas a seguir, colocando V nas verdadeiras ou F nas falsas:

( ) Consistem na promocdo do alivio da dor e de outros sintomas aflitivos, assim como na afirmacdo da vida e no
entendimento da morte como processo natural.

() Apoiam-se na ortotanasia, na integracdo de aspectos psicoldgicos e espirituais ao cuidado do paciente e no apoio a
familia durante a vivéncia do adoecimento, da perda e do luto.

() Buscam proporcionar qualidade de vida e influenciar positivamente o curso da doenca, atuando no inicio desta em
conjunto com outras terapias que tencionam prolongar a vida e satisfazer as necessidades dos pacientes e de seus
parentes por meio da atuacdo de uma equipe multiprofissional.

() Varios 6rgdos internacionais defendem os CP como um direito humano, e a Organizagdo Mundial da Saltde
incentiva os paises-membros a inserir e/ou a ampliar os CP em suas politicas publicas de satde.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

A) VWV
B) FVFF
C) VFWV
D) VVFF
E) FVVV

15




CADERNO 53
- FISIOTERAPIA -

16




