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N° de Identidade Orgéo Expedidor UF N° de Inscricéo

CADERNO 183

SAUDE COLETIVA /REGIONALIZACAO EM SAUDE

- FISIOTERAPIA -

PREZADO CANDIDATO

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

Se encontrar alguma informagdo em desacordo, incompleta ou com algum defeito grafico que Ihe cause
duvidas, informe, imediatamente, ao Fiscal para ele tomar as providéncias necessarias. Caso ndo seja atendido
em sua reivindicacdo, 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 Nimero de Inscrigdo e o Perfil/Programa impressos estio
de acordo com sua opg&o.

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

Se for necesséria a utilizagdo do sanitario, vocé devera solicitar permisséo ao fiscal de sala que designard 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 utilizagéo 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 eletrdnico, serdo tomadas providéncias de acordo com o estabelecido no Edital do Concurso.

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

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

BOA SORTE!
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CONHECIMENTOS GERAIS

01. Considerando a conjuntura critica na qual o Sistema Unico de Sade foi implantado, bem como o movimento da
Reforma Sanitaria Brasileira, assinale a alternativa que representa uma ameaca ao projeto.

A) Conjuntura econdmica do Pais marcada por politicas de austeridade.
B) Concepgdo ampliada de sadde.

C) Conceito de saide enquanto direito inalienavel.

D) Acesso universal as acdes e servigos de saude.

E) Atribuicdo ao Estado do dever de garantir a saide a populacao.

02. “N&o é possivel pensar Salde Indigena sem pensar no fortalecimento das Medicinas Indigenas e sem fomentar a
valorizacdo dos seus especialistas”, afirmou a Diretora do DAPSI/Sesai, Carmem Pankararu, durante sua
participa¢do no VII Encontro de Pajés, realizado pelo DSEI Pernambuco.

No que diz respeito ao custeio necessario para fortalecimento das acdes do subsistema supracitado, ¢ CORRETO
afirmar que compete a (ao)

A) Municipio, apenas.

B) Polo base do DSEI, apenas.

C) Estado, apenas.

D) Unido e, de forma complementar, demais entes.
E) Casa de Saude Indigena (CASALI), apenas.

03. Em 2022, uma pesquisa foi realizada pelo Instituto de Ciéncia, Tecnologia e Qualidade (ICTQ), a qual apontou que
a automedicacdo esta presente em 89% da populacéo brasileira.
Quando analisados cerca de quais os medicamentos mais utilizados, observou-se que, entre 0s principais,
encontram-se os analgésicos e ansioliticos. https://www.cofen.gov.br

Assinale a alternativa que apresenta a tomada de decisdo que ajuda no combate a problematica apresentada no
enunciado.

A) Realizacdo de campanhas permanentes de conscientizacdo contra a automedicacdo, conforme previsto na lei 8080/90.
B) Dificuldade de acesso a Rede de Salde e ao tratamento adequado.

C) Disseminagdo de propagandas sobre medicamentos.

D) Prética cultural de indicar medicamentos para outras pessoas.

E) Comercializacéo facilitada de medicamentos em farmécias por balconistas.

04. A Lei 8142/90 relata que os recursos do Fundo Nacional de Salde serdo alocados como despesas de custeio e de
capital. Nesse sentido, assinale a alternativa que se refere a uma despesa de capital.

A) Contratacdo de servigos terceiros de pessoa juridica para consulta na média complexidade.
B) Construcdo de uma Unidade Béasica de Saude - UBS.

C) Aquisicdo de material de escritério para os profissionais das UBS.

D) Aquisicdo de medicamentos para a unidade hospitalar.

E) Realizacdo de contrato de manutencdo de equipamentos.

05. De acordo com o Decreto 7508 de 2011:

“A0 usudrio sera assegurada a continuidade do cuidado em salde, em todas as suas modalidades, nos servi¢os, hospitais
e em outras unidades integrantes da rede de atencdo da respectiva regido”.

Nesse texto, a expressio “continuidade” é relacionada com a(o)

A) construcdo de barreiras de acesso na RAS.

B) acompanhamento do usuario na RAS por uma mesma equipe assistencial.

C) interpretacdo do usuario sobre a integragdo dos servicos da rede de salde.

D) construcéo de vinculo e adscrigdo territorial na Estratégia sadde da familia.

E) construcdo de uma rede de atencdo a salide dindmica, a qual independe da perspectiva do usuério.



https://ictq.com.br/farmacia-clinica/3202-aproximadamente-90-dos-brasileiros-realiza-automedicacao-atesta-ictq
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06. Assinale a alternativa que indica uma medida que protege e promove o principio bioético da autonomia.

A) Mascarar acerca de possiveis danos causados por condutas médicas.

B) Influenciar os pacientes a aceitar a preponderancia do saber profissional sobre a salde.

C) Mitigar qualquer forma de conhecimento popular acerca do processo de saude doenca.

D) Retirar do paciente o poder de autogoverno.

E) Informar aos pacientes sobre as condutas preconizadas para o tratamento de um agravo, bem como ricos e beneficios.

07. Observe a imagem abaixo:

%
e NAC COBRA NN
POR SERVICOS A POPULACAO

?\ NAO CAIA EM GOLPE

C=) 81 3184.0001
ouviboria | ouvidoria@saude.pe.gov.br

https://www.instagram.com

Na figura apresentada, a carateristica atribuida a assisténcia endossa o seguinte principio do SUS:

A) Regionalizacéo.
B) Controle social.
C) Universalidade.
D) Intersetorialidade.
E) Descentralizacéao.

08. No ano de 2025, o Ministério da Saude garantiu R$ 561 milhdes voltados para investimento em pesquisas cientificas,
conforme anunciado pelo Ministério da Saude.
No que diz respeito aos campos de atuacdo do SUS, assinale a alternativa que indica aquele que contempla a
iniciativa citada.

A) Execucdo de a¢des de saneamento bésico.

B) Colaboracédo na protecdo do meio ambiente.

C) Execucéo da politica de logistica de antidotos.

D) Incremento do desenvolvimento cientifico e tecnoldgico.
E) Execucéo de aco de assisténcia terapéutica integral.

09. Leia o texto abaixo extraido de uma publicacéo cientifica:

No Brasil, povos indigenas, quilombolas e imigrantes preservam formas préprias de cuidado, muitas vezes em conflito
com a rigidez biomédica. Como destacam Gouveia et al. (2019), as diferencas culturais influenciam as decisfes
terapéuticas e 0 acesso aos servicos de salde, o que exige atendimento culturalmente sensivel.
Esse apagamento de saberes constitui violéncia simbdlica. Homi Bhabha (1994) descreve o “entre-lugar” como espago
em que préaticas hibridas resistem & ldgica civilizado/primitivo, mas que ainda sdo frequentemente silenciadas por
politicas que reforcam a homogeneidade biomédica.

Diversidade Cultural e Satde: Desafios e Perspectivas na Pratica Médica. Souza et. al.
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Considerando a problematica apresentada e as préaticas éticas em salde, assinale a alternativa CORRETA que contém
o0 principio diretamente relacionado ao texto.

A) Respeito pela Diversidade Cultural e Pluralismo.
B) Protecdo da biosfera.

C) Privacidade.

D) Consentimento.

E) Confidencialidade.

10. O estabelecimento de critérios, parametros e métodos para o controle da qualidade sanitaria de produtos,
substancias e servigos de consumo e uso humano, compete a (ao, a)

A) Esfera estadual, apenas.

B) Esfera municipal, apenas.

C) Direcao nacional do SUS.

D) Distrito Federal, apenas.

E) todos os entes solidariamente.

POLITICAS DE SAUDE

11. O planejamento do SUS é materializado no Plano Nacional de Saude-PNS, um documento estratégico obrigatério,
gue define as diretrizes, os objetivos e as metas para a politica de satde no Brasil. Ele é elaborado pelo Ministério da
Saude em consonéncia com as necessidades de saude discutidas nas Conferéncias de Satde.

Acerca do PNS, ¢ CORRETO afirmar que ele possui uma vigéncia de

A) 1 ano.

B) 2 anos.
C) 3 anos.
D) 4 anos.
E) 5 anos.

12. Dentre os estagios da despesa orcamentaria no Sistema Unico de Satde (SUS), consta 0 empenho da despesa.
Assinale a alternativa que apresenta o conceito de empenho.

A) Acdo que reserva a dotagdo orcamentéria, criando a obrigacdo de pagamento de um compromisso.
B) Quitacdo da despesa publica.

C) Fiscalizacao do recurso aplicado.

D) Construcao de proposta para captacao de verba.

E) Realizago de processo licitatdrio para compra de insumos.

13. Em 2024, foram instituidos os Centros de Convivéncia - CECOs na Rede de Atencao Psicossocial - RAPS do SUS.
Acerca desse dispositivo, leia o texto abaixo:

""Os Centros de Convivéncia sdo um dispositivo de cuidado que unem arte, cultura e producdo de novos sentidos de
vida. Eles fortalecem a autonomia, a solidariedade e ampliam as possibilidades de inclusdo social. E uma conquista
importante para o0 SUS e para a Reforma Psiquiatrica brasileira."

Departamento de Sade Mental, Alcool e Outras Drogas (DESMAD/MS)

Sobre o CECOs, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Oferece espagos de sociabilidade.

B) Fornece livre acesso a populagéo.

C) Recebe pacientes em tratamento psiquiatrico regulados do CAPS.
D) Fortalece a desinstitucionalizagdo psiquiatrica.

E) Promove reducéo do estigma em satide mental.




183 PERFIL SAUDE COLETIVA REGIONALIZAGAO EM SAUDE — FISIOTERAPIA

14. A respeito das Equipes de Consultério de Rua — eCR, assinale a alternativa CORRETA.

A) S&o equipes formadas, rigidamente, por médico psiquiatra, assistente social e profissional de nivel médio.
B) Realizam os atendimentos de forma itinerante, apenas.

C) Atuam em unidade de saude fixa, apenas, construida para esse fim, denominada de eCR.

D) Atuam em unidade mével, apenas.

E) Possuem carater multiprofissional, de composicéao variavel.

15. Leia o conceito abaixo extraido da PNAB:

Reconhecer as necessidades de salde da populagdo sob sua responsabilidade, organizando as necessidades desta
populacdo em relacdo aos outros pontos de atengdo a sadde, contribuindo para que o planejamento das agdes, assim
como a programacao dos servicos de salde partam das necessidades de salde das pessoas.

Assinale a alternativa que se refere ao conceito apresentado.

A) Coordenacéo do cuidado.
B) Resolutividade.

C) Ordenacdo das redes.

D) Populacao adscrita.

E) Regionalizagéo.

16. A Politica Nacional de Promocé&o da Saude foi instituida pela Portaria n.° 687, aprovada em 30 de margo de 2006 e
redefinida pela Portaria n.° 2.446, de 11 de novembro de 2014, tendo como objetivos principais a ampliacdo e a
qualificacdo das agdes de promocao da saude, visando a melhoria da qualidade de vida da populacéo brasileira.
Analise as alternativas abaixo e assinale a que NAO apresenta um principio da politica citada.

A) Reticéncia.

B) Empoderamento.
C) Territorialidade.

D) Participacdo social.
E) Intrassetorialidade.

17. A Politica Nacional de Educagdo Permanente em Salde (Pneps) possibilita aos profissionais de saide o
aprimoramento do processo de trabalho a partir da realidade dos servigos nos quais estes se encontram inseridos.
Nesse sentido, assinale a alternativa que NAO caracteriza o processo de educagdo permanente no SUS.

A) E voltado para equipes de atencdo a satide como um todo, independente da esfera do sistema de Salide em que se encontra.

B) Visa a transformag&o de praticas assistenciais.

C) Apresenta um modus operandi ascendente a partir da analise coletiva dos processos de trabalho.

D) A atividade educativa é especifica para alguns profissionais, ou seja, € pontual e fragmentada.

E) Possibilita a construcéo de estratégias contextualizadas, dentro do ambiente de trabalho, através do didlogo entre politicas,
espacos e pessoas.

18. De acordo com o Ministério da Saude,

“As Unidades de Acolhimento (UA) sdo residéncias temporarias para pessoas que estdo em situacOes de
vulnerabilidade social e sdo acompanhadas nos Centros de Atencdo Psicossocial Alcool e outras Drogas (CAPS AD).”

Sobre esses espacos, assinale a alternativa CORRETA.

A) Espacos de internagdo compulsoria para pacientes em sofrimento mental.

B) Tém foco na doenca e medicalizacdo da dependéncia.

C) Séo destinados as mulheres vitimas de violéncia.

D) Funcionam em horario estendido, em regime de plantdo das 07h as 19h, fechando nos demais periodos.
E) Podem oferecer moradia para 0s usuarios por até 6 meses.
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19. Leia o texto abaixo:

No dia 11 de novembro de 2002, Alyne da Silva Pimentel Teixeira, mde de uma crianca de 5 anos e gravida de seis
meses, se sentiu mal e buscou atendimento em uma unidade de satde de Belford Roxo (RJ). Sem realizagéo de qualquer
exame laboratorial ou de ultrassonografia, ela recebeu um remédio e foi mandada de volta para casa. Dias depois, com o
estado de salde piorado, ela retornou e foi constatado que o seu bebé havia morrido.

Ap6s mais de sete horas de espera, o parto foi induzido para retirada do feto do seu Utero, mas ndo foi bem-sucedido.
Ela continuou a passar mal, mas ainda teve que esperar horas por uma cirurgia de curetagem para retirada dos restos. A
familia foi proibida de visita-la.

Quando os parentes puderam vé-la, o estado de salde havia piorado, mas, apesar das condi¢des graves que apresentava,
ela ainda teve que esperar 8 horas até a transferéncia para o Hospital Geral de Nova lguagu, uma vez que ndo havia
ambuléancias disponiveis. Nas dltimas duas horas de vida, Alyne estava em coma e, na transferéncia, seus registros
médicos foram retidos. No dia 16 de novembro de 2002, Alyne Pimentel morreu. A autdpsia determinou hemorragia
digestiva como causa da morte. Apds o obito, a mde da moga foi informada pelos médicos da unidade de Nova Iguagu
que o feto morto ha dias dentro de Alyne ocasionou seu falecimento.

www.gov.br/saude

O fato apresentado marcou a criagdo da Rede Alyne, a qual fomentou a implementacéo de novo modelo de atengédo a
saude da mulher e da crianca no Brasil, modelo esse que possui como foco

A) a reducdo da mortalidade materna infantil, com énfase no componente neonatal.

B) a atencdo ao parto via cesariana, a fim de coibir a agressao a mae.

C) o desenvolvimento da crianca de 0 aos 72 meses.

D) a organizacdo da Rede de Aten¢do a Mulher, visando reduzir as doencas sexualmente transmissiveis e gestagao indesejada.
E) a via de parto vaginal, induzido ou ndo, como objetivo de reduzir as taxas de cesariana no Brasil.

20. A respeito das Conferéncias de Saude, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Séao espacos democréticos de construgdo de politicas de salde.

B) Séo instancias colegiadas do SUS.

C) Possuem organizacdo e normas de funcionamento definidas em regimento aprovado pelo Ministério da Salde.
D) Séo eventos periddicos.

E) Permitem a participacdo popular no SUS.

VIGILANCIA EM SAUDE

21. Observe a imagem abaixo:
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Em 2024 o Brasil lancou uma politica voltada para reduzir/eliminar 14 doengas caracterizadas como problemas de
salde publica.

Considerando o programa citado, analise as doencas abaixo citadas:

l. Aids

1. Tuberculose

I1l.  Tracoma

IV.  Esquistossomose



http://www.gov.br/saude
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Considerando as doencas elencadas, pode-se afirmar que o Brasil Saudavel tem como objetivo eliminar:

A) |, apenas.

B) Il, apenas.

C) le IV, apenas.
D) LI HlelV.

E) I, Il e IV, apenas.

22. Os dados do observatério de satde publica demostram que as DCNTSs responderam por 322.899 mortes prematuras
no Brasil em 2023, de acordo com dados do DATASUS-SIM.
O termo “mortes prematuras” é utilizado para se referir a (a)

A) criangas nascidas antes da 37° semana de gestagéo.

B) mortalidade de mulheres em idade fértil — MIF.

C) mortes na populacédo na faixa etéria de 30 a 69 anos.

D) mortalidade relacionada a fatores externos como violéncia autoprovocada.
E) mortes na populacédo na faixa etaria menor que 30 anos.

23. Observe a midia educativa abaixo apresentada:
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L
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RECERA O AGENTE OF COMBATE AS
ENDEMIAS FM SUA RESIDENC LA

CALAZAR, ESSA
DOENCA MATAC
VAMOS ACABAR

Ccom™M ELA!

caxias.ma.gov.br
A acdo de encoleiramento visa prevenir

A) acidentes causados por animais pegonhentos.
B) alta incidéncia de cées errante.

C) Leishmaniose visceral.

D) mau trato animal.

E) Parvovirose.

24. De acordo com dados do Censo 2022, o Brasil apresenta uma continua concentragdo da populacgéo brasileira em
centros urbanos. O Gltimo censo demonstrou 87,4% dos habitantes vivendo em cidades. Esse crescimento, revela um
acréscimo de 16,6 milhdes de novos residentes em area urbana desde 2010.

Assinale a alternativa que apresenta o indicador capaz de mensurar o fato apresentado.

A) Taxa de crescimento populacional.

B) Grau de urbanizagéo.

C) indice de envelhecimento.

D) Razéo de dependéncia.

E) Proporgdo de populagdo em area rural.



https://biblioteca.observatoriosaudepublica.com.br/blog/blog-dcnt-como-brasil-poderia-evitar-mais-de-300-mil-mortes-ano/?utm_source=google&utm_medium=cpm&utm_campaign=geral&utm_content=UM046-GS&gad_source=1
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25. A charge que segue abaixo apresenta um dialogo entre cidadéos acerca da atuacdo da vigilancia em um municipio
tedrico:

Voce notou, Joao,
que as coisas

estho mudando ” £ mesmo.
aqul nesta \ Viu que J
cldade? j focharam
4 0 Bgougue
! _ do Seu Jose?
A D Lo
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«) / ]
\ ' \ ==
l‘ : A
>

bvsms.saude.gov.br

A atuacdo citada ocorre quando as condicBes sanitérias do estabelecimento apresentarem risco iminente a salde
publica.
Assinale a alternativa que apresenta a denominacgdo da acao.

A) Inspecéo.

B) Infracéo.

C) Interdicéo.

D) Auto de infracéo.
E) Notificacéo.

26. Estudos observacionais, descritivos, que apresentam um corte transversal a fim de medir o quantitativo de pessoas
que estdo doentes em um determinado lugar e tempo, sdo denominados de estudos de

A) Incidéncia.

B) Prevaléncia.
C) Caso controle.
D) Coortes.

E) Randomizados.

27. Dentre os Sistemas de Informacgédo em Saude, o mais antigo deles é o SIM. Este foi criado em 1970 e oferece forte
apoio a gestao do SUS no processo de planejamento das acfes de salde.
A respeito do SIM, assinale a alternativa que apresenta o documento-base para alimentacdo desse sistema.

A) Declaragéo de 6bito.

B) Ficha de investigacgdo de 6bito.

C) Declaragdo de Nascido Vivo.

D) Ficha de notificacdo de agravo.

E) Ficha de atendimento ambulatorial.

28. O calculo da taxa de mortalidade especifica por causas externas é realizado através do ndmero de 6bitos por causas
externas, por 100 mil habitantes, na populagéo residente em determinado espaco geografico, no ano considerado.
Assinale a alternativa que corresponde as causas de mortes abrangidas no indicador citado.

A) Hipertensao Arterial e Diabetes.

B) Céncer.

C) Acidentes e violéncias.

D) Mortes fora do domicilio de origem.
E) Sem causa definida.




29. Leia a noticia abaixo:
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Apesar da ndo ocorréncia de casos no Brasil desde 1989 (notificacdo do Gltimo caso no pais), com a cobertura vacinal
abaixo da meta de 95%, associada a dificuldades no desenvolvimento das agdes de vigilancia das paralisias flacidas
agudas e a pandemia de Covid-19, observa-se um alto risco de reintroducdo da doenga no pais e a consequente
disseminacéo do virus devido aos bolsdes de criancas ndo vacinadas (SES-SP, 2022).

www.gov.br/anvisa

A noticia alerta para o risco de reintroducdo da poliomielite do Brasil. Acerca desse cendrio, assinale a alternativa

INCORRETA.

A) Trata-se de uma doenca contagiosa aguda causada

por virus.

B) Més condi¢des habitacionais e falta de saneamento sdo fatores que favorecem a transmissdo
C) Pode apresentar quadro de paralisia flacida de surgimento agudo.

D) A vacinagdo € a Unica forma de tratamento da poliomielite.

E) Néo hé tratamento especifico da poliomielite, apenas abordagem sintomatoldgica.

30. Observe a imagem abaixo:
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Fonte: IBGE.

A mudanca de formato da piramide etaria brasileira observada ¢ atrelada a(a)

A) aumento da mortalidade materna.

B) altas taxas de natalidade e baixa taxa de mortalidade.

C) baixas taxas de mortalidade e natalidade.
D) aumento da populagdo em idade ativa.
E) concretizacdo do bonus demogréfico.
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

31. Em um territério com alta prevaléncia de quedas em idosos, a equipe planeja agdes com apoio do fisioterapeuta.
Considerando os principios do SUS, a conduta mais adequada é a seguinte:

A) Atendimentos focados em casos ja agravados.

B) Centralizacdo do cuidado no hospital.

C) Estratégias de promocao e prevencao no territorio.
D) Encaminhamentos diretos a média complexidade.
E) Foco em diagnéstico clinico individual.

32. Durante visitas domiciliares, a equipe identifica crian¢as com atraso no desenvolvimento associado a moradias
precérias.
A interven¢do mais alinhada a intersetorialidade é a seguinte:

A) Reforco das orientag@es clinicas.

B) Intensificagdo dos encaminhamentos.

C) Solicitacdo de exames complementares.

D) Ampliag&o das consultas na UBS.

E) Articulacdo com assisténcia social e educagdo.

33. Um grupo de trabalhadores com queixa de dor musculoesquelética é acompanhado pela Unidade Bésica de Salde.
A atuacéo do fisioterapeuta envolve o seguinte:

A) Reabilitacdo focada em sessdes individuais.
B) Encaminhamento para ortopedia.

C) Acdes coletivas e educacdo em salde.

D) Atuacdo restrita ao consultorio.

E) Tratamento centrado na queixa.

34. Um usuério pds-AVC inicia acompanhamento na UBS e necessita de reabilitagédo especializada.
Para garantir a coordenacéo do cuidado, o fisioterapeuta deve

A) encerrar 0 seguimento territorial.

B) transferir o caso ao hospital.

C) encaminhar a referéncia e manter o vinculo.
D) aguardar alta do servico especializado.

E) redirecionar o cuidado a média complexidade.

35. Uma usudria com deficiéncia encontra barreiras arquitetdnicas na UBS. A conduta do fisioterapeuta deve priorizar

A) atendimento domiciliar clinico.

B) defesa da acessibilidade e incluséo.

C) intervencdes funcionais.

D) encaminhamento para centro especializado.
E) atuacdo restrita a reabilitacéo.

36. Um adolescente com deficiéncia deixa de frequentar a escola por falta de transporte adaptado.
A acdo coerente com o Plano Nacional envolve o seguinte:

A) Ampliacdo do atendimento fisioterapéutico.
B) Articulacdo com educacao e transporte.

C) Encaminhamento hospitalar.

D) Reforco de agBes assistenciais.

E) Atuacdo restrita a saude.
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37. Em reunido de equipe, discute-se o caso de uma idosa com dor crdnica e fragilidade social.
A luz da clinica ampliada, a conduta mais adequada é a seguinte:

A) Projeto terapéutico com equipe e usuaria.
B) Priorizar o diagnéstico funcional.

C) Centralizar o cuidado no fisioterapeuta.
D) Aplicar protocolos técnicos.

E) Encaminhar ao especialista.

38. Um fisioterapeuta organiza roda de conversa sobre LER/DORT com trabalhadores da comunidade.
Essa pratica caracteriza

A) Agdo informativa tradicional.

B) Educacéo bancaria.

C) Educacao em salde participativa.
D) Estratégia clinica.

E) Atividade de vigilancia.

39. Durante atendimento domiciliar, familiares tentam decidir sobre o plano de cuidado sem ouvir o usuario, que tem
capacidade decisoria.
A atitude ética é a seguinte:

A) Acatar a decisdo familiar.

B) Interromper o atendimento.

C) Garantir escuta e autonomia do usuario.
D) Comunicar o gestor.

E) Registrar decisdo da familia.

40. Uma crianga com atraso no desenvolvimento, em contexto de vulnerabilidade, é identificada na Unidade Basica de
Saude.
A conduta mais adequada envolve o seguinte:

A) Estimulagéo precoce com familia e equipe.
B) Aguardar avaliagdo especializada.

C) Intervencéo centrada no aparelho locomotor.
D) Encaminhamento para reabilitacéo.

E) Acompanhamento clinico.

41. Uma crianca de 2 anos, com diagndstico de paralisia cerebral, apresenta atraso no controle postural e na marcha.
A atuacdo fisioterapéutica mais adequada envolve o seguinte:

A) Treino motor funcional em ambiente lidico com participagao familiar.
B) Exercicios analiticos repetitivos em sess6es individuais.

C) Intervencdes focadas em mobilizagéo passiva.

D) Encaminhamento precoce para procedimento cirdrgico.

E) Acompanhamento eventual sem plano estruturado.

42. Um homem de 58 anos, pds-AVC, apresenta hemiparesia e dificuldades nas atividades de vida diaria.
A intervencao fisioterapéutica adequada envolve o seguinte:

A) Mobilizacbes passivas associadas ao repouso.

B) Treino funcional orientado para tarefas do cotidiano.
C) Fortalecimento muscular isolado em cadeia aberta.
D) Estimulos sensoriais sem integracdo funcional.

E) Encaminhamento tardio para reabilitac&o.
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43. Uma idosa com Doencga de Parkinson apresenta instabilidade postural e risco de quedas.
A atuacéo do fisioterapeuta deve priorizar

A) o0 uso continuo de dispositivos de contencéo.
B) orientagdes gerais sem treino motor.

C) restricdo das atividades no domicilio.

D) treino de equilibrio e estratégias de marcha.
E) encaminhamento exclusivo ao especialista.

44. Uma mulher com artrite reumatoide apresenta dor, rigidez matinal e limitacéo funcional.
A atuacao fisioterapéutica envolve o seguinte:

A) Exercicios terapéuticos e protecéo articular orientada.
B) Imobilizacdo prolongada com repouso.

C) Evitar atividades fisicas regulares.

D) Atuacdo centrada em recursos passivos.

E) Acompanhamento clinico esporadico.

45. Um idoso com osteoartrite de joelho apresenta dor e dificuldade para caminhar.
A conduta fisioterapéutica adequada envolve o seguinte:

A) Fortalecimento muscular e treino funcional.
B) Repouso continuo e redugdo de carga.

C) Uso permanente de ortese rigida.

D) Encaminhamento precoce para cirurgia.

E) Restricdo das atividades didrias.

46. Um trabalhador apresenta lombalgia crdnica relacionada ao trabalho. A atuacéo fisioterapéutica deve envolver o
seguinte:

A) Afastamento continuo das atividades.

B) Repouso absoluto por tempo prolongado.
C) Intervences centradas em eletroterapia.

D) Educagdo postural e exercicios terapéuticos.
E) Encaminhamento direto para cirurgia.

47. Uma crianga com fratura consolidada de antebracgo apresenta limitacdo de movimento.
A conduta adequada envolve o seguinte:

A) Treino de mobilidade e atividades funcionais.
B) Manutencéo da imobilizacéo.

C) Evitar uso do membro.

D) Repouso prolongado.

E) Retorno tardio as atividades.

48. Um paciente com insuficiéncia cardiaca estavel é acompanhado na Unidade Bésica de Saude.
A atuacdo fisioterapéutica adequada envolve o seguinte:

A) Encaminhamento para internagao.

B) Repouso frequente ao longo do dia.

C) Evitar esforgos fisicos regulares.

D) Intervenc@es centradas em técnicas passivas.
E) Exercicio aerébico monitorado e progressivo.
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49. Um idoso com Doenca Pulmonar Obstrutiva Crénica apresenta dispneia aos esforcos.
A intervencao fisioterapéutica adequada envolve o seguinte:

A) Treino respiratorio e condicionamento fisico.
B) Restricdo das atividades de locomocéo.

C) Uso continuo de oxigénio sem avaliacao.

D) Foco em repouso no domicilio.

E) Atuacdo centrada em medicamentos.

50. Uma crianca com histdrico de asma apresenta crises recorrentes.
A atuacdo fisioterapéutica envolve o seguinte:

A) Restricdo das brincadeiras ao ar livre.

B) Orientaces respiratorias e atividade fisica orientada.
C) Uso isolado de técnicas passivas.

D) Evitar esforcos fisicos.

E) Encaminhamento tardio para avaliagéo.
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