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LEIA COM ATENGCAO AS INSTRUGCOES ABAIXO.

1. Verifique se, além deste Caderno, vocé recebeu o CARTAO-RESPOSTA, destinado a transcri¢do das
respostas das questdes de multipla escolha, das questdes discursivas (D) e das questdes de percepgao
da prova.

2. Confira se este Caderno contém as questdes discursivas e as objetivas de multipla escolha,

de formacdo geral e do componente especifico da area, e as relativas a sua percepg¢do da prova.
As questbes estdao assim distribuidas:

Partes Numero das | Peso das questdoes | Peso dos componentes
questoes no componente no calculo da nota

Formacao Geral: Discursiva D1 35%

25%
Formacao Geral: Objetivas 01a09 65%
Componente Especifico: Discursiva D2 10% o

75%
Componente Especifico: Objetivas 10238 90%
Questiondrio de Percep¢do da Prova 01a09 - -

3. Verifique se a prova esta completa e se o seu nome esta correto no CARTAO-RESPOSTA. Caso contrario,
avise imediatamente ao Chefe de Sala.

4. Assine o CARTAO-RESPOSTA no local apropriado, com caneta esferografica de tinta preta, fabricada
em material transparente.

5. As respostas da prova objetiva, da prova discursiva e do questionario de percepc¢do da prova deverdao

ser transcritas, com caneta esferografica de tinta preta, fabricada em material transparente,
no CARTAO-RESPOSTA que devera ser entregue ao Chefe de Sala ao término da prova.

6. Responda cada questao discursiva em, no maximo, 15 linhas. Qualquer texto que ultrapasse o espaco
destinado a resposta sera desconsiderado.

7. A prova terd duracdo de quatro horas. Lembre-se de reservar um periodo para transcricdo das
respostas para o CARTAO-RESPOSTA.

8. Ao terminar a prova, acene para o Chefe de Sala e aguarde-o em sua carteira. Ele entdo ird proceder
a sua identificacao, recolher o seu material de prova e coletar a sua assinatura na Lista de Presenca.

9. Atencao! Vocé deverd permanecer na sala de aplicacdo por, no minimo, duas horas a partir do inicio
da prova e sé poderd levar este Caderno quando faltarem 30 minutos para o término da prova.
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FORMAGAO GERAL

QUESTAO DISCURSIVA 01

Na publicacdo Sintese de Indicadores Sociais, divulgada pelo Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica (IBGE) em 2022, é sistematizado um conjunto de informa¢bGes sobre a realidade
social brasileira. Os indicadores ilustram a heterogeneidade da sociedade sob a perspectiva das
desigualdades sociais e, de modo geral, demonstram que todas as Grandes Regides do Brasil
registraram aumento da extrema pobreza em 2021. Pelos critérios do Banco Mundial, cerca de
29,4 por cento da populagao do Brasil estavam em situa¢dao de pobreza e 8,4 por cento, de extrema
pobreza, sendo esses 0os maiores percentuais de ambos os grupos desde o inicio da série, em 2012.
O indice de Gini, indicador que permite analisar o nivel de igualdade ou desigualdade de uma regido
ou de um pais, teve seu valor elevado e atingiu o segundo maior patamar da série. Com esses
resultados, o Brasil permanece entre os paises mais desiguais do mundo. Além disso, a urbanizacao
desigual e acelerada resultou na expansao e no agravamento de diversos problemas socioambientais.
Sdo evidentes as desigualdades territoriais no acesso a areas com infraestrutura adequada nas cidades
brasileiras. E na periferia, marcada pela estratificacdo e segregacdo socioespacial, que se consolida a
exclusao da populagdo vulnerabilizada socioeconomicamente.

A partir das ideias apresentadas no texto, faca o que se pede nos itens a seguir.

a) Explique a relacdo entre o perfil da populacdo brasileira atingida pelas desigualdades sociais nas
cidades e os fendbmenos de risco socioambiental. (valor: 5,0 pontos)

b) Apresente duas propostas que possam ser desenvolvidas em bairros periféricos com condicGes
habitacionais precarias, de forma a serem minimizados os riscos socioambientais, e que envolvam
acdo governamental e participacdo da comunidade. (valor: 5,0 pontos)
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QUESTAO 01

A fome e a inseguranca alimentar, antigos problemas da sociedade, sdo agravados em regides com
elevados indices de desigualdade social. Propor solu¢des para esse quadro requer uma abordagem
multidimensional, que possibilite a interagdo entre as dimensdes sociais, culturais, politicas, econdmicas
e ambientais envolvidas na produgdo e na distribui¢cao de alimentos.

Descricdo da imagem: Impacto dos conflitos sobre
pessoas mais vulnerdveis: Foto de trés criancgas
sentadas no chdao, em torno de duas panelas
sobre um fogareiro aceso, em ambiente aberto e
com barracas.

Descricdo da imagem: Colheita de trigo perto da
vila de Krasne, na Ucrdnia: Foto de uma maquina
colhendo trigo em um campo de plantio.

Descricdo da imagem: Secas em Madagascar
colocam o pais africano entre aqueles onde hd
mais fome: Foto de vista superior de maos de
pessoas negras segurando uma pequena bacia de
aluminio com um pouco de arroz quebrado.

Considerando o texto e as imagens apresentados, avalie as asser¢ées a seguir e a relagdo proposta entre elas.
1. Afome no mundo é um fendmeno biolégico e socioldgico inevitavel.

PORQUE

2. A disponibilidade desigual de alimentos, o acirramento de conflitos geopoliticos, a formacao
de cadeias agricolas globais e 0 aumento das catdstrofes climaticas sdo fatores que impactam a
seguranca alimentar de um grande numero de populagdes.

A respeito dessas assercdes, assinale a opgdo correta.

O As asserc¢des 1 e 2 s3o proposi¢des verdadeiras, e a 2 é uma justificativa correta da 1.

® As assercdes 1 e 2 s3o proposicdes verdadeiras, mas a 2 ndo é uma justificativa correta da 1.
® Aassercdo 1 é uma proposicdo verdadeira, e a 2 é uma proposicdo falsa.

® Aassercdo 1 é uma proposic3o falsa, e a 2 é uma proposic3o verdadeira.

A As asserc¢des 1 e 2 s3o proposicdes falsas.
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QUESTAO 02

O crescimento das cidades promove o aumento da demanda por servigos de dgua tratada, esgotamento
sanitdrio, manejo das dguas pluviais, limpeza urbana e coleta de residuos sélidos. No Brasil, o processo
de urbanizagdo ocorreu de forma rapida e desigual, o que resultou no agravamento de injusticas sociais
e econdmicas. Os servicos de saneamento basico considerados direitos humanos fundamentais ndo sao
acessiveis a uma parcela significativa da populagao, principalmente aquela em que se concentram os
segmentos populacionais em situagao de vulnerabilidade.

O atendimento integral e universalizado junto as populacbes periféricas e em situacdo de
vulnerabilidade constitui um grande desafio, por demandar politicas publicas e investimentos
subsidiados e permanentes.

Acerca do saneamento basico no Brasil, avalie as afirmacdes a seguir, indicando quais sao as corretas.
1. A grave desigualdade social, evidenciada pela segregacdo nos espagos urbanos, € uma das
barreiras para a universaliza¢cdo do acesso aos servicos de saneamento basico.

2. O servico de abastecimento de dgua no Brasil situa-se no mesmo patamar de fornecimento e de
infraestrutura que o sistema de coleta e tratamento do esgoto.

3. A universalizacdo do acesso aos servicos de saneamento bdsico requer investimentos em
politicas publicas e em tecnologias sociais que priorizem a democratizacdo e o atendimento as
populacdes em situacdo de vulnerabilidade.

4. O aumento da incidéncia de doencas transmitidas pela dagua resulta ndo somente da
inadequacdo dos servicos de saneamento, mas também da precariedade das condi¢des de
moradia da populagdo em situacdo de vulnerabilidade.

E correto apenas o que se afirma em

O 1e2.
O 1e4.
® 2e3.
® 1,3e4.
G 2,3e4

QUESTAO 03

Estudos realizados em 2021 pelo Fundo das Nag¢des Unidas para a Infancia (Unicef), em parceria com
a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), mostraram que, no Brasil, houve uma queda brusca da taxa
de vacinacdo infantil nos Ultimos anos: entre 2017 e 2021, a taxa caiu de 93,1 por cento para 71,49 por cento,
considerando-se criangas com menos de um ano de idade.

Essa reducdo da cobertura vacinal deixa a populacdo infantil muito vulneravel e exposta a doencas que
ja estavam praticamente erradicadas, tal como o sarampo, que em 2018 voltou a ser uma preocupacao
para os brasileiros. Além do sarampo, corre-se o risco de outras doengas voltarem a acometer as
criangas, como a poliomielite, a meningite, a rubéola e a difteria.

O grafico a seguir mostra as taxas de vacinagao infantil, em criancas menores de um ano de idade,
no periodo de 2017 a 2021.

4 Fisioterapia
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Descrigdao do grafico: O grafico de barras intitulado Percentual de vacinagdo em criangas menores de
1 ano apresenta dados do periodo de 2017 a 2021, dos seguintes imunizantes:

BCG: 97,98; 99,72; 86,67; 74,03; 65,93.
Triplice viral D1: 86,24; 92,61; 93,12; 79,57; 70,94 (aumento em 2018 e 2019 e redugao em 2020 e 2021).
Triplice viral D2: 72,94; 76,89; 81,55; 62,82; 49,62 (aumento em 2018 e 2019 e reducdo em 2020 e 2021).

Tetraviral (SRC + VZ): 35,44; 33,26; 34,24; 20,71; 5,70 (redugao em 2018, aumento em 2019 e nova
redugdo em 2020 e 2021).

Poliomielite: 84,24; 89,54; 84,19; 76,05; 67,13.
Febre amarela: 47,37; 59,50; 62,41; 57,20; 55,56.
Hepatite: 78,94; 82,69; 85,02; 75,02; 64,50.

A meta de vacinacdo é indicada como:
BCG: 90 por cento.
Triplice Viral D1 e D2, Tetraviral (SRC + VZ), Poliomielite, Febre Amarela e Hepatite A: 95 por cento.

Percentual de vacinagao _ Meta de
. Imunizante vacinagao
em criangas menores de 1 ano BCG 90%
I Triplice Viral D1
I Triplice Viral D2
I Tetraviral (SRC+VZ) - 19594
Poliomielite
Febre Amarela
Il Hepatite A

Considerando as informacgdes apresentadas no texto e no grafico, assinale a opgao correta.

@ 0 percentual de vacinagdo com o imunizante da poliomielite se manteve constante na maior parte
do periodo de 2017 a 2021.

( A baixa cobertura vacinal de criancas menores de um ano de idade é um dos indicadores de baixo
desempenho das politicas publicas de atencdo primaria em saude.

® A cobertura vacinal de criancas menores de um ano de idade foi muito varidvel, com alto indice
vacinal da BCG e média cobertura da vacina tetraviral, no periodo de 2017 a 2021.

® O aumento da taxa de vacinagdo infantil contra a febre amarela em 2021, em compara¢do com o
indice registrado em 2017, revela que as campanhas de conscientizacdo da populagdo foram
bem-sucedidas quanto ao alcance da meta de vacinagao contra essa enfermidade.

A A pandemia de Covid-19, ao ampliar a conscientiza¢do da populacdo sobre a necessidade de manter
alto indice vacinal para evitar o reaparecimento de doencas infectocontagiosas, contribuiu para o
aumento da cobertura vacinal contra outras doencas, conforme indicado no grafico.
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QUESTAO 04

TEXTO 1

A Inteligéncia Artificial (1A) generativa é capaz de criar novos dados, Unicos, que possibilitam aprender
por conta propria, indo além do que a tecnologia tradicional proporciona, visto que esta precisa de
intervencdo humana. Um exemplo da IA generativa é o ChatGPT, que pode gerar imagens, musicas e
textos completamente novos. Entre outras coisas, por meio da IA generativa, é possivel elaborar
modelos de previsao de testes clinicos, realizar a identificacdo de padrdes em exames médicos e, ainda,
auxiliar no diagnodstico de doengas.

TEXTO 2

Acredita-se que a tecnologia de IA generativa sera disruptiva e, portanto, capaz de alterar drasticamente
a maneira como o ser humano se relaciona com as maquinas. O uso da |IA generativa pode causar
importante revolugdao no segmento de producdo de conteddo. Muitas dessas consequéncias poderao
ser maléficas para diversos setores da sociedade. Além do mau uso dessa tecnologia e das questdes
éticas, avalia-se que ela pode agravar a desigualdade econ6mico-social, tanto entre nagdes quanto
entre individuos da mesma nacao.

Considerando os textos apresentados, é correto afirmar que a IA generativa

@ proporciona novos recursos de linguagem que geram tecnologias capazes de realizar intera¢des
proprias dos seres humanos.

0 restringe o aprendizado ao que é legalmente estabelecido e Util ao ser humano, o que facilita seu
modo de agir no mundo do conhecimento e do trabalho.

® promove a igualdade econdmico-social ao substituir o ser humano no exercicio de profissdes cujas
atividades sejam repetitivas e exijam pouco conhecimento.

® gera pouco impacto socioecondmico em paises com elevado desenvolvimento tecnolégico, pois,
neles, os processos de criacdo e inovacgao ja estdo bem consolidados.

@ estimula o desenvolvimento intelectual dos seres humanos, uma vez que ela assume parte do
conhecimento, resolvendo problemas antes delegados apenas a especialistas.

QUESTAO 05

Os seguintes icones foram utilizados em um estudo realizado por um grupo de trabalho de
monitoramento da relacdo das mulheres com a mobilidade urbana na cidade de Sdo Paulo. Na pesquisa,
perguntou-se as mulheres como elas se sentiam nas situacdes representadas por tais imagens.

As respostas relativas a cada tipo de mobilidade urbana sdo apresentadas a seguir.

Descri¢do do quadro: icones de mobilidade urbana e palavras relacionadas as respostas apresentadas,
destacando-se uma palavra em cada resposta.

Ando a pé: atenta, cansada, insegura, ansiosa (destaca-se insegura).

Ando de bicicleta: ndo ando, livre (destaca-se ndo ando).

Ando de trem: em panico, apertada (destaca-se em panico).

Pego o Onibus: desconfortavel, insegura, péssima (destaca-se insegura).

Ando de metro: atenta aos assédios, observada, desconfiada, um pouco mais segura (destaca-se desconfiada).
Frequento o espaco publico: nem fico, tenho medo; passo correndo; em alerta (destaca-se passo correndo).

6 Fisioterapia
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~ Atenta Cansada Desconfortavel
Insegura n" Insegura
Ansiosa . Péssima
Ando a pé Pego o 6nibus
£® Atenta aos assédios
‘(v\ N3o ando Observada
OO Livre Desconfiada
Ando de bicicleta Ando de Metr6  Um pouco mais segura
n . E Nem fico, tenho medo
Em panico Passo correndo
Apertada Frequen:co 0 Em alerta
Ando de trem espaco publico

Considerando o estudo apresentado e relacionando o trabalho de monitoramento social das
necessidades de mulheres no contexto urbano aos pressupostos do direito a cidade, avalie as
afirmacdes a seguir, indicando qual(is) é (sao) a(s) correta(s).

1. A predominancia de comentdrios negativos indica o medo generalizado que as mulheres
sentem ao se deslocarem ativamente pela cidade, inclusive quanto a percepgdo de seu corpo no
espaco urbano.

2. Os comentarios negativos sobre os modos coletivos de transporte estdo relacionados a lotacdo
nesses meios e a situacdes de assédio, tendo sido o metr6 avaliado como um espago um pouco
mais seguro para as mulheres, em comparacao com outras formas de mobilidade.

3. Os comentdrios negativos refletem a percepc¢ao das mulheres quanto ao perigo a que se expdem
e sugerem que o medo relacionado a vulnerabilidade de género aponta para uma geografia
particular nas cidades, em que os meios de transporte afetam os movimentos rotineiros das
mulheres no espaco urbano.

E correto o que se afirma em

O 1, apenas.

O 3, apenas.

® 1e2, apenas.
® 2e3, apenas.
0 1,2e3.
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QUESTAO 06
TEXTO 1
O mulato
Aluisio Azevedo
(adaptado)

Maria Bdrbara tinha o verdadeiro tipo das velhas maranhenses criadas na fazenda. Tratava muito dos
avos, quase todos portugueses. Quando falava dos pretos, dizia “os sujos” e, quando se referia a um
mulato dizia “o cabra”. Maria Barbara tinha grande admiracdo pelos portugueses, dedicava-lhes um
entusiasmo sem limites, preferia-os em tudo aos brasileiros. Quando a filha foi pedida por Manuel
Pedroso, entdo principiante no comércio da capital, ela dissera: “Bem! Ao menos tenho a certeza de que
é branco!”

TEXTO 2

Olhos d’agua
Conceicao Evaristo
(adaptado)

A morte brinca com balas nos dedos gatilhos dos meninos. Dorvi se lembrou do combinado,
o juramento feito em voz unissona, gritado sob o pipocar dos tiros:

— A gente combinamos de ndo morrer!

Balas enfeitam o cora¢do da noite. Ndo gosto de filmes da tevé. Morre e mata de mentira. Aqui, ndo.
As vezes a morte é leve como a poeira. E a vida se confunde com um pd branco qualquer. As vezes é
uma fumaca adocicada enchendo o pulmao da gente.

TEXTO 3

Descricdo da pintura: O Cria, de Del Nunes,
apresenta, em primeiro plano, um jovem negro com
pontos de luzes nos cabelos curtos e pretos, usando
oculos escuros espelhados e um piercing no nariz.
Ele estd com fones sem fio nos ouvidos e um tergo
pendurado no pescoco. Ele estd sem camisa, com
os bragos cruzados na altura do térax e segurando
dois livros, com os titulos Racionais e Olhos d’dgua,
de Conceicdo Evaristo. Sobre seu ombro esquerdo,
ha um macaquinho. Ao fundo, construgdes de uma
comunidade periférica em um morro, préxima ao
Corcovado, onde estd a estatua do Cristo Redentor.
O dia estd claro, com algumas nuvens e, atras do
morro, o sol esta circundando a cabega do jovem
como uma espécie de auréola.

r
-
:

O Cria é uma releitura da pintura “O Mestico” de Candido Portinari. Em sua obra, Del Nunes personifica
a identidade do jovem brasileiro das periferias do Brasil. Oriundo de Sao Cristévao, bairro periférico de
Salvador, o artista transmite em suas producdes a esséncia da cultura preta, cria e recria momentos do
povo negro apagados pela histdria, divulgando-as nas redes sociais.

8 Fisioterapia
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A partir das informacGes apresentadas e tendo em vista a possibilidade das varias manifestacées
culturais estabelecerem relacdo com a construcdo da memoaria e a definicdo da identidade cultural de
um povo, avalie as afirmacGes a seguir, indicando qual(is) é (sdo) a(s) correta(s).
1. Os trechos das obras apresentadas nos textos 1 e 2 e a ressignificacdo artistica proposta no texto 3
resgatam uma reflexdao acerca da condig¢ao histérica da maioria da populagao brasileira.

2. Ao longo do processo histérico de constituicdo da identidade do povo brasileiro, o convivio
cooperativo e cordial entre as diferentes culturas contribuiu para a integracao e o respeito as
diferencas étnicas e religiosas.

3. A producdo de conteudo artistico que proponha a reflexdo sobre a condicdo social da populacao
negra provoca a quebra do silenciamento imposto pelo processo de segregacdo historicamente
promovido pelo processo de colonizacao.

4. A arte expressa no texto 3, ao imitar uma obra classica de Portinari, apresenta limitacdo na promogao
do empoderamento da populacdo afrodescendente, provocando um acirramento cultural.

E correto apenas o que se afirma em

02
G 4.
® 1e3.
® 1e4
A 2e3.

QUESTAO 07

No Brasil, os idosos tém sido cada vez mais obrigados a permanecer no trabalho formal ou informal,
mesmo apds a aposentadoria, visto que o0s recursos provenientes desta, na maioria dos casos,
sdo insuficientes para a manutenc¢do dos individuos. Um fator que pode ter agravado essa situacdo foi
a aprovacao da reforma previdenciaria de 2019, que modificou as regras de idade e contribui¢do para o
acesso ao direito ao beneficio da aposentadoria. Tal mudanca pode ter resultado em um nimero ainda
maior de idosos que disputam com as populagdes jovens e com sistemas de automagao, no mercado
atual, o trabalho precarizado. Essa situagao contribui para o acirramento do preconceito contra essa
faixa etaria, denominado etarismo.

Considerando o texto apresentado, avalie as afirmacGes a seguir, indicando qual(is) é (sdo) a(s) correta(s).

1. O conceito de etarismo fundamenta-se no fato de os idosos terem capacidade de
trabalho reduzida e imporem custo elevado a previdéncia social, o que compromete a sua
sustentabilidade econémica.

2. As agles legislativas que visem ao prolongamento do tempo de atuag¢do da populagdo idosa no
mercado de trabalho devem ser acompanhadas por uma politica de promoc¢do da saude e da
qualidade de vida.

3. As acOes intergeracionais no mercado de trabalho tém como premissa o desenvolvimento de
tecnologias que dotem o idoso de capacidade de trabalho equivalente a de seus colegas jovens.

E correto o que se afirma em

0 2, apenas.

O 3, apenas.

® 1e2, apenas.
® 1e3, apenas.
0 1,2e3.

Fisioterapia 9
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QUESTAO 08

Recentemente, a populacdo carcerdria feminina do Brasil tornou-se a terceira maior do mundo.
A situacdo do encarceramento feminino por trafico de drogas e outras situacdes que circundam
o assunto foi tema de discussdo da Secretaria de Politicas sobre Drogas do Ministério da Justica e
Seguranga Publica (Senad/MIJSP), em seminario realizado em abril de 2023. O evento contou com a
participacao de 23 paises. Segundo os dados apresentados pela Senad, a incidéncia penal sobre drogas
no Brasil € uma das principais causas de prisdo de mulheres, chegando a 54 por cento dos casos de
encarceramento, contra 28 por cento dos homens, indice que impacta em aspectos como maternidade e
primeira infancia.

Acerca do tema apresentado, avalie as assercOes a seguir e a relagao proposta entre elas.
1. A maioria das mulheres envolvidas em atividades do trafico encontra-se em posi¢des hierarquicamente

inferiores, sendo classificadas como “mulas e avides”, o que revela a reproducdo, no mercado ilegal,
da divisao sexual do trabalho observada no mercado formal.

PORQUE

2. O sistema penal agrava a situagdo de vulnerabilidade das mulheres encarceradas, seja pela
invisibilizacdo com que as trata, seja por meio da violéncia institucional que reproduz a violéncia
estrutural das relagdes sociais patriarcais.

A respeito dessas assergoes, assinale a op¢ao correta.

O As assercdes 1 e 2 s3o proposicdes verdadeiras, e a 2 é uma justificativa correta da 1.

0 As asserc¢des 1 e 2 s3o proposicdes verdadeiras, mas a 2 ndo é uma justificativa correta da 1.
® A asserc¢do 1 é uma proposi¢do verdadeira, e a 2 é uma proposic¢do falsa.

® Aassercdo 1 é uma proposic3o falsa, e a 2 é uma proposicdo verdadeira.

 As assercdes 1 e 2 s3o proposicdes falsas.
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QUESTAO 09

Sociedade do Cansago
(adaptado)

A sociedade do século 21 ndo é mais uma sociedade disciplinar, mas, sim, uma sociedade do desempenho.
Os seus habitantes também ndo se chamam mais sujeitos de obediéncia, mas, sim, sujeitos de
desempenho e producdo. Sao empresarios de si mesmos.

Considerando o texto apresentado, avalie as afirmacgdes a seguir, indicando qual(is) é (sdao) a(s) correta(s).

1. Os recursos tecnoldgicos, como notificacdes de mensagens em tempo real e controle da
velocidade de audio em redes de mensagens, sdo fatores que podem contribuir para a
precarizacdo das relagdes de trabalho na sociedade contemporanea.

2. As medidas pessoais de protecdao a salude mental e de promoc¢do da qualidade de vida incluem
a desativacdo de aplicativos e mecanismos de notificacdes instantaneas, bem como a fixacao de
hordrios para uso profissional e uso recreativo das tecnologias digitais.

3. As medidas publicas de prevencdao das doencas e dos danos sociais associados ao uso
excessivo dos recursos tecnolégicos de comunicacdo envolvem estimulos ao letramento
digital, a alfabetizacdo mididtica e a regulamentacdao do uso de plataformas digitais no
ambiente de trabalho.

E correto o que se afirma em

0 1, apenas.

® 3, apenas.

® 1e2, apenas.
® 2e3, apenas.
0O 1,2e3
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COMPONENTE ESPECIFICO

QUESTAO DISCURSIVA 02

TEXTO 1

Em 2020, o mundo vivenciou a pandemia de Covid-19, que provocou milhares de mortes no Brasil e trouxe
consequéncias que repercutem até os dias de hoje. Estudos demonstraram que pacientes sobreviventes
da Covid-19, mesmo com quadros leves a moderados, apresentaram uma associagdao complexa de
sintomas cognitivos, psicoldgicos e motores, que passou a ser chamada de Sindrome Pés-Covid-19.

O conceito dessa sindrome foi categorizado da seguinte forma: (1) Covid-19 sintomatica, subaguda
ou continua, cujos sintomas e anormalidades estdo presentes em um periodo de 4 a 12 semanas
além da Covid-19 aguda e (2) Fase crbnica ou Sindrome-Pds-Covid-19/Long Covid, cujos sintomas e
anormalidades persistem além de 12 semanas do inicio da Covid-19 aguda e que ndo sdo atribuiveis a
diagnésticos alternativos.

TEXTO 2

Um homem com 45 anos de idade, hipertenso e obeso, permaneceu internado em uma unidade
hospitalar por quatro meses, necessitando de ventilagdo mecanica prolongada devido a quadro grave
de Covid-19. Na alta hospitalar, apresentava fibrose em 30 por cento da area pulmonar com disturbio
ventilatério restritivo, tendo sido encaminhado imediatamente para um servico de reabilitacdo
funcional. Na avaliacdo fisioterapéutica, foi identificada diminuicdo da forca muscular respiratéria
e perda de massa muscular generalizada, principalmente em membros inferiores, necessitando de
auxilio para marcha. Apresentava, ainda, disturbio do sono, déficit de memaria e alteracao do paladar.
O paciente referiu estar muito ansioso para melhorar e poder voltar a frequentar a igreja, entretanto
relatou sentir muita falta de ar durante pequenos deslocamentos e que a igreja é distante da sua casa.

Com base no caso clinico apresentado e levando em consideracdo a funcionalidade humana,
identifique as trés principais limitacbes desse paciente e, para cada uma delas, aponte um método de
avaliacdo e uma conduta fisioterapéutica a serem realizados. (valor: 10,0 pontos)
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QUESTAO 10

A avaliacdo do estado acido-basico do sangue é feita na grande maioria dos pacientes que sdo atendidos
em unidades de terapia intensiva, qualquer que seja a doenga de base. Essa avaliacao é fundamental,
pois, além dos desvios do equilibrio acido-base, pode fornecer dados sobre a funcdo respiratéria e sobre
as condicBes de perfusdo tecidual. Por meio da gasometria arterial, é possivel o diagndstico dos desvios
do componente respiratorio e do componente metabdlico.

A tabela a seguir mostra os valores de referéncia da gasometria arterial:

Descri¢ao da tabela:

pH: 7,35a 7,45

pO,: 80 a 100 milimetros de mercurio
pCO,: 35 a 45 milimetros de mercurio
HCO;: 22 a 26 miliequivalente por litro
BE: -3 a +3 miliequivalente por litro
Saturagdo O,: 94 a 100 por cento

pH 7,35a7,45

pO, 80 a 100 mmHg
pco, 35a45 mmHg
HCO, 22 a 26 mEq/L
BE -3,0a +3,0 mEq/L
so, 94 a 100%

Considerando as informacGes apresentadas, avalie as afirmacdes a seguir, indicando quais sao as corretas.

1. A acidose metabdlica é um disturbio acido-base caracterizado por niveis plasmaticos reduzidos
de pH e HCOj a pCO, costuma estar diminuida como consequéncia da hiperventilagdo
compensatodria, que é uma resposta dos pulmdes para combater a acidose.

2. A alcalose metabdlica é um distirbio do equilibrio &acido-base caracterizado por niveis
plasmaticos elevados de pH e de HCO3; a pCO, também fica elevada como resultado da
hipoventilagdo alveolar, que ocorre na tentativa de compensar o disturbio primario.

3. A acidose respiratoria € um disturbio acido-base caracterizado por elevagdo da pCO, e redugdo
do pH plasmatico; o HCO5 plasmatico geralmente estda aumentado, como uma tentativa de
combater o disturbio primario.

4. A alcalose respiratéria é um disturbio do equilibrio acido-base caracterizado por niveis
plasmaticos elevados de pH e redugdo da pCO,; o HCO; aumenta, como uma tentativa de
compensar o disturbio primdrio.

E correto apenas o que se afirma em

0O 1e2
O 1e4s.
® 3e4.
®1,2e3.
A 2,3e4.
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QUESTAO 11

A insuficiéncia cardiaca cronica (IC) é uma sindrome complexa caracterizada pela redu¢dao do débito
cardiaco em relacdo as necessidades metabdlicas do organismo bem como por alteragdes metabdlicas e
do eixo neuro-hormonal. Sintomas como fadiga muscular e dispneia sdo notdrios, e os testes de esforgo
sdao amplamente utilizados para a avaliacdo da capacidade funcional, o progndstico e a eficacia das
intervengdes terapéuticas nessa sindrome. O teste de caminhada de seis minutos (TC6), por sua ampla
disponibilidade e facilidade de execucgao, tem sido utilizado, cada vez mais, como uma alternativa para
avaliar a capacidade funcional de pacientes com IC.

Considerando o texto apresentado e as indicacdes, contraindicacbes e metodologia de execucdo
do teste TC6, assinale a opcdo correta.

@) O TC6 deve ser realizado em um corredor continuo ou circular, em ambiente fechado, para garantir
a seguranca do paciente e a compreensao completa dos comandos verbais, mesmo que existam
condicGes de bom tempo e temperatura agraddvel ao ar livre.

® No TC6, para garantir a qualidade e conferir maior seguranca a pratica, é fundamental o terapeuta
registrar as variaveis e contabilizar o nimero de voltas percorridas, além de acompanhar o paciente
no percurso, a fim de executar os comandos verbais adequados.

® O TC6 pode ser realizado em pacientes que apresentam saturacdo de repouso menor que 80 por cento,
desde que sua execugdo ocorra com suplementacdo de oxigénio; para tanto, deve ser ajustado prévia e
adequadamente o fluxo necessdrio para esse paciente atingir a saturacdo de oxigénio desejada.

® No TC6, o paciente deve ser instruido a iniciar cada volta no corredor parando ou reduzindo a
marcha, a fim de evitar riscos de quedas ou tropecos durante a execucdo do teste, pois, se uma
dessas situacdes ocorrer, serdo realizados menos passos, com consequente perda de distancia final.

A No TC6, sdo consideradas contraindica¢cdes que inviabilizam sua realizacdo: o infarto agudo do
miocardio e angina estdavel nos 60 dias anteriores ao teste; a frequéncia cardiaca de repouso
superior a 100 batimentos por minuto; a pressao arterial de repouso superior a 180 milimetros de
mercurio (sistélica) e/ou 100 milimetros de mercurio (diastélica); e a arritmia cardiaca controlada.

14 Fisioterapia
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QUESTAO 12

A estimulacdo sensério-motora para recém-nascido (pré-termo e a termo) e lactentes na unidade de
terapia intensiva é uma intervencdo precoce que inclui uma série de estratégias com o objetivo de
melhorar o desenvolvimento neuropsicomotor por meio da promocdo de estimulos sensoriais com base
no nivel de desenvolvimento funcional, na idade gestacional ao nascer e no peso dessa populacao.

Acerca da estimulagao sensério-motora de recém-nascidos, avalie as afirmagdes a seguir, indicando quais
sdo as corretas.

1. A estimulacdo tatil é feita por meio do toque, na direcdo cefalocaudal, e pode promover a
reducdo da dor e a melhora do sono do recém-nascido.

2. A estimulagdo visual é realizada com a utilizacdo de figuras de baixo contraste, a uma distancia
maior que 60 centimetros dos olhos do recém-nascido.

3. A indicacdo de estimulacdo unimodal ou multimodal deve basear-se na hierarquia do
desenvolvimento fisioldgico dos subsistemas sensoriais e na estabilidade clinica do recém-nascido
ou lactente.

4. O contato pele a pele pode ser realizado em pacientes estdveis em ventilacgdo mecéanica e
promove alivio do estresse, controle da temperatura corporal e melhora do ganho de peso.

E correto apenas o que se afirma em

O 1le2.
O 2e3.
® 3e4.
® 1,2e4.
G 1,3e4.
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QUESTAO 13

Uma paciente de 52 anos de idade, com 76 quilogramas e 1,68 centimetros de estatura, com diagndstico
clinico de insuficiéncia cardiaca, classe funcional New York Heart Association (NYHA) - 3, queixa-se de cansago
ao caminhar e ao subir a escada do seu prédio. Durante avaliacdo fisioterapéutica, foram identificadas
reducdo de volume e capacidade pulmonar, observada pela espirometria (VEF, € igual a 78 por cento do
predito e CVF é igual a 81 por cento do predito); fraqueza muscular respiratdria (pressao inspiratdria maxima
€ igual a 58 centimetros negativos de H20, aproximadamente 70 por cento do predito), avaliada pela
manovacuometria; fraqueza em membros inferiores, avaliada pelo exame muscular manual; diminuicdo do
condicionamento aerdbico, evidenciado pela realizacdo do teste de caminhada de seis minutos (distancia
prevista € igual a 546 metros de acordo com equacdo de referéncia de Enright & Sherrill e distancia
caminhada é igual a 398 metros); e dispneia ao esforco durante o teste de caminhada (Borg € igual a 7/10,
Escala da Borg).

Considerando o caso clinico descrito e as condutas fisioterapéuticas adequadas para essa paciente,
avalie as afirmacdes a seguir, indicando quais sdo as corretas.

1. O fisioterapeuta deve trabalhar o fortalecimento dos musculos do diafragma e intercostais,
por meio do treinamento muscular respiratério, com uso do threshold com carga de 30 por cento
da pressao inspiratdoria maxima.

2. O fortalecimento dos musculos dos membros inferiores com exercicio resistido com carga

moderada (50 a 60 por cento do teste de repeticdo maxima) é uma conduta adequada para
auxiliar a recuperagao dessa paciente.

3. O exercicio aerdbico intervalado, em bicicleta ergométrica, em trés fases (aguecimento,
condicionamento e resfriamento) e com intensidade moderada, é uma atividade que trard
beneficios para essa paciente.

4. O uso do suporte ventilatério ndo invasivo no modo BIPAP, durante a pratica do exercicio aerdbico,
favorece a capacidade de realizar o treinamento, podendo ser indicado pelo fisioterapeuta.

E correto apenas o que se afirma em

O 1e3.
O 1e4s
® 2e4.
® 1,2e3.
A 2,3e4.
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QUESTAO 14

Segundo recomendacdo das Diretrizes Brasileiras de Ventilagdo Mecanica (2013), o diagndstico
fisioterapéutico deve preceder qualquer intervencdo em pacientes sob assisténcia ventilatéria.
A fisioterapia em pacientes sob ventilagdo mecanica (VM) na unidade de terapia intensiva (UTI) deve
ser implementada em regime de 24 horas, com beneficios na reducdao do tempo de VM, do tempo de
internacdo em UTI, do custo hospitalar e da mortalidade.

A qualidade da assisténcia esta relacionada ao reconhecimento das alteracdes fisiolégicas ocasionadas
pelos diversos mecanismos fisiopatolégicos, decorrentes das diferentes doengas pelas quais os
pacientes criticamente enfermos sdo acometidos.

Considerando as informacdes do texto apresentado e as especificidades terapéuticas da assisténcia
ventilatdria, avalie as afirmacGes a seguir, indicando qual(is) é (sdo) a(s) correta(s).

1. Nos pacientes com Doenca Pulmonar Obstrutiva Crénica (DPOC), a VM tem o objetivo de
promover a diminuicdo do trabalho da musculatura respiratéria e a melhora dos disturbios
agudos da troca gasosa.

2. Nos pacientes com Sindrome da Angustia Respiratdria Aguda (SARA), é indicado usar a menor
FiO, possivel, a fim de garantir SpO, maior que 92 por cento.

3. Nos pacientes obesos, hda um aumento da complacéncia pulmonar e da capacidade residual
funcional, sendo, portanto, necessario um aumento do volume corrente ofertado na VM.

4. Nos pacientes com Esclerose Lateral Amiotrdfica (ELA), quando a capacidade vital for menor que
50 por cento do previsto e houver fraqueza muscular respiratdria, ha critérios para indicacdo de
inicio do suporte ventilatdrio.

E correto apenas o que se afirma em

02

O 1e3.
® 1,2e4.
® 1,3e4.
G 2,3e4.
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QUESTAO 15

Um paciente foi admitido em uma clinica de Fisioterapia com diagndstico clinico de lesdo medular
completa (nivel motor C8), ocasionada por acidente automobilistico.

Considerando o quadro cinético-funcional para esse tipo de lesdo neuroldgica, assinale a opc¢do correta.

O A indicacdo de drteses para esse paciente é proibida ao fisioterapeuta, pois, conforme a legislacdo,
esse é um ato exclusivo do médico.

( 0 paciente necessitara de algum tipo de suporte ventilatério, pois hd comprometimento do diafragma
e dos musculos acessorios da respiracdo.

® As orteses extensoras de cotovelo devem ser prescritas na tentativa de evitar as deformidades em
flexao desse segmento, associadas a supina¢ao do antebraco.

® O paciente pode ser independente para atividades relacionadas com o cuidado pessoal,
a alimentacdo e o uso do computador, mas necessitara de cadeira de rodas.

(@ 0 paciente é capaz de auxiliar no banho, na alimentacdo e na escrita, desde que utilize estabilizador
de punho, pois existe comprometimento dos extensores radiais do carpo.

QUESTAO 16

Durante a pandemia de Covid-19, a fim de garantir a continuidade do atendimento aos pacientes e
adotar medidas de distanciamento social para evitar a propagacao do virus, a equipe de fisioterapeutas
de uma clinica decidiu que o teleatendimento em Fisioterapia poderia ser uma medida apropriada.
Dada a publicacdo, pelo Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional (COFFITO), da Resolucdo
COFFITO numero 516/2020 — que dispde sobre Teleconsulta, Telemonitoramento e Teleconsultoria no
ambito da Fisioterapia e da Terapia Ocupacional —, os fisioterapeutas puderam implementar na clinica o
teleatendimento de forma adequada, respeitando as normas e diretrizes estabelecidas.

Considerando as normas e diretrizes previstas pelo COFFITO acerca do teleatendimento em Fisioterapia,
avalie as afirmacdes a seguir, indicando quais sdo as corretas.

1. No teleatendimento, uma das vantagens é a ampliacdo das opg¢bes de agendamento de
consultas, o que torna o servico mais flexivel e acessivel aos pacientes, em conformidade com as
normas profissionais.

2. No teleatendimento, o fisioterapeuta precisa assegurar que o paciente esteja ciente dos
beneficios e limitacdes dessa modalidade, assim como deve oferecer orientacdes claras e
objetivas sobre a seguranca do ambiente onde a sessdo sera realizada.

3. No teleatendimento, assim como no atendimento presencial, o fisioterapeuta esta autorizado a
realizar servicos de forma gratuita, sem a cobranca de honorarios, cabendo a cada profissional a
decisdo quanto a graciosidade do atendimento.

4. No teleatendimento, é possivel realizar uma teleconsulta assincrona em alguns momentos da atengao
fisioterapéutica, na qual o paciente envia previamente informagGes sobre sua condi¢do clinica,
e o fisioterapeuta as analisa e responde posteriormente.

E correto apenas o que se afirma em

O 1e3.
O 1e4
® 2e3.
®1,2e4
G 2,3¢e4.
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QUESTAO 17

Ao realizar a avaliac¢do, o fisioterapeuta utiliza manobras e testes diagndsticos, como o mostrado na figura
a seguir, a fim de identificar estruturas e fungdes envolvidas, estabelecendo o diagnéstico fisioterapéutico.

Descrigao da figura: Intitulada Teste de Elevagdo da Perna Estendida, a figura apresenta uma pessoa
deitada em uma superficie plana, com bracos e pernas estendidos. Ela movimenta uma perna para
cima, formando, em diferentes momentos, angulos de 30 a 60 graus em relagdo ao quadril.

Figura - Teste de Elevagao da Perna Estendida.

30°a 60°

i

Considerando o contexto apresentado e a imagem do teste de elevacdo da perna estendida,
avalie as afirmagdes a seguir, indicando quais sao as corretas.

1. O Teste de Elevacdo da Perna Estendida positivo sugere o comprometimento radicular em casos
de lombalgias.

2. A manobra apresentada na imagem é considerada positiva quando o paciente refere dor entre
30 graus e 60 graus de flexao do quadril.

3. Apossibilidade da presenca de hérnia de disco é descartada em casos de sinal positivo.
4. O sinal positivo estd associado a presenca de uma lombalgia psicossomatica.

E correto apenas o que se afirma em

O 1e2.
O 1e4s
® 3e4.
® 1,2e3.
A 2,3e4.

Fisioterapia 19



IR RIREM enade2023

QUESTAO 18

Uma fisioterapeuta avaliou um paciente de 5 anos de idade com diagndstico clinico de Paralisia Cerebral
com hemiparesia espastica a direita e nivel 3 na escala de Classificagdo da Fun¢do Motora Grossa (GMFCS).
Ao exame cinético-funcional, observou pé equino-varo durante a marcha e ortostatismo.

Considerando o caso clinico apresentado, é mais adequada para esse paciente a értese

@ articulada tornozelo-pé, a fim de limitar a flexdo plantar e permitir a dorsiflexdo durante a marcha.
® n3o articulada tornozelo-pé, a fim de estabilizar o tornozelo e limitar seus movimentos durante a marcha.
@® articulada tornozelo-pé, a fim de permitir os movimentos de flex3o plantar e dorsiflexdo durante a marcha.

® n3o articulada tornozelo-pé, a fim de limitar o movimento de flexdo plantar e facilitar a dorsiflex3do
durante a marcha.

 articulada tornozelo-pé, a fim de facilitar a extensdo do joelho durante a segunda transi¢do do
tornozelo na fase de apoio da marcha.

QUESTAO 19

Uma paciente de 60 anos de idade, em consulta médica, relatou amenorreia ha cinco anos.
O médico assistente, apds analisar o resultado de sua densitometria éssea (BMD), prescreveu terapia
de reposicdo hormonal (TRH) com suplementacdo de calcio, encaminhando-a posteriormente para
o grupo de fisioterapia na propria Unidade de Estratégia de Saude da Familia. O médico seguiu
o protocolo estabelecido, que recomenda essa conduta para pacientes com menos de 5 anos de
menopausa, sem TRH e com BMD menor que 1 T-score (osteopenia e marcadores aumentados).

Considerando o caso clinico apresentado e aspectos correlatos, avalie as afirmacdes a seguir, indicando quais
sao as corretas.

1. O protocolo estabelecido estd sendo preventivo, pois uma parte significativa da perda dssea
ligada a idade ocorre entre os 5 e os 10 anos seguintes a instalagdo da menopausa, e tem como
um dos fatores causadores o hipoestrogenismo.

2. A prevencgdo da osteoporose deve ser iniciada na adolescéncia, com a pratica de exercicio fisico
regular, por favorecer a deposicdo de calcio nos o0ssos.

3. O efeito do estrégeno na osteoclastogénese é mediado por osteoblastos e/ou células do estroma
da medula dssea, por meio de liberagao ou inibi¢ao de citocinas.

4. O estrégeno aumenta o recrutamento de osteoclastos e/ou seus precursores, reduzindo, assim,
0 processo de osteopenia.

5. Os exercicios fisicos regulares, principalmente os resistidos, estimulam a producdo de
osteoclastos, prevenindo a osteoporose, e, por isso, devem ser prescritos logo apds a menopausa.

E correto apenas o que se afirma em

O 3e4.

O 4e5.

® 1,2e3.
® 1,2,3e5.
@ 1,24e5.

20 Fisioterapia



enade2023 A

QUESTAO 20

O fisioterapeuta de uma equipe de programa de atendimento domiciliar foi solicitado para visitar um
paciente com recente alta hospitalar, classificado pelos profissionais da equipe como sendo um caso
de Atengdo Domiciliar. O usudrio com 67 anos de idade, etilista cronico, em situacdo de vulnerabilidade
social e em reintegragdo na familia, apresenta bronquiectasia como sequela de tuberculose recorrente,
quadro de fragilidade e necessidade de auxilio para as atividades didrias basicas, principalmente
pequenos deslocamentos.

Considerando o caso descrito, avalie as afirmagdes a seguir, indicando qual(is) é (sdo) a(s) correta(s).

1. O fisioterapeuta, nesse caso, tem como uma de suas atribuicdes a orientacdo de familiares,
cuidador e wusudrio sobre a enfermidade e a necessidade de adesdo ao tratamento
fisioterapéutico, levando-se em conta, principalmente, o carater da abordagem em longo prazo.

2. O wusudrio, dadas as caracteristicas do quadro, deveria ter sido conduzido a um servico
ambulatorial de um Centro de Especialidades para tratamento, ndo sendo imperativa a
intervencdo domiciliar do fisioterapeuta.

3. O fisioterapeuta deve realizar e orientar técnicas de remocao de secrecdo broncopulmonar nos
casos de infeccdes recorrentes, inflamacdes, hipersecrecdo e reducdo da atividade mucociliar,
tipicas da bronquiectasia.

E correto o que se afirma em

O 1, apenas.

O 2, apenas.

® 1e3,apenas.
® 2e3, apenas.
0 1,2e3.
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QUESTAO 21

Agravos a saude como as pneumonias, devido as alteracdes provocadas pela prépria senescéncia,
sdo cada vez mais frequentes e impdem medidas especificas, tendo em vista a melhoria da qualidade
de vida das pessoas assim atingidas. Portanto, conhecer as particularidades de salde e adoecimento da
populacdo com mais de 60 anos de idade é extremamente importante para poder estabelecer condutas
adequadas do ponto de vista preventivo, curativo ou de reabilitacdo.

Considerando as informacGes do texto, assinale a opc¢do que descreve uma pratica profissional do
fisioterapeuta com valorizacdao da integralidade e dos determinantes de saude-doenca em relagdo a
pessoa idosa.

(A)

(B)

Avaliar a independéncia e a autonomia para atividades de vida diaria, a rede de apoio social e outros
aspectos da funcionalidade para estabelecer abordagens adequadas a saude da pessoa idosa em
equipes interprofissionais e colaborativas.

Propor instrumentos de avaliagdo baseados nos aspectos da estrutura e fung¢do do sistema
respiratério para estabelecer condutas em nivel de prevencao, tratamento ou reabilitacdo da pessoa
idosa com infecc¢des respiratorias.

Indicar a abordagem e intervencdo nas deficiéncias agudas da estrutura e funcdo do sistema
respiratério da pessoa idosa a partir da realizacdo de espirometria sistematica e de parametros
respiratorios protocolares.

Conduzir a abordagem em ambulatério e hospital da pessoa idosa, com atencdo centrada na historia
natural de progressdo da pneumonia e nas complicagbes organicas com vistas a promogao da
gualidade de vida.

Encaminhar aos setores responsaveis os problemas de saneamento, aposentadoria, moradia,
transporte e outros que envolvam a relagdo intersetorial identificados no contexto da abordagem da
pessoa idosa.

22
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QUESTAO 22

Cuidados paliativos constituem uma forma de cuidado que significa proteger alguém com o objetivo
de amenizar a dor e o sofrimento, sejam de origem fisica, psicolégica, social ou espiritual. Esse modo
de atuagdo surgiu para suprir as necessidades especificas de pacientes sem possibilidades terapéuticas.
A inserc¢ao desses cuidados no atendimento de pacientes oncolégicos é de extrema importancia, sendo uma
necessidade crescente nos hospitais e instituicdes de saude.

Acerca da importancia da fisioterapia no cuidado paliativo de pacientes, considerando as questées
éticas envolvidas nessa atuacdo, avalie as afirmacGes a seguir, indicando qual(is) é (sdo) a(s) correta(s).

1. A intervencao do fisioterapeuta com pacientes em cuidado paliativo fica restrita as fases iniciais
do tratamento, uma vez que, em casos avan¢ados de neoplasias, a prioridade passa a ser o
controle da dor a partir de abordagem medicamentosa.

2. Os profissionais da fisioterapia dispdem de recursos para o alivio da dor de pacientes em cuidado
paliativo, o que pode refletir em beneficios fisicos, psicoldgicos e espirituais.

3. O fisioterapeuta, tendo em vista o respeito a dignidade e aos direitos da pessoa humana, pode
optar por ocultar informacdes relativas ao diagndstico e ao progndstico de pacientes em cuidado
paliativo, pois essa conduta pode minimizar o sofrimento e aumentar o bem-estar dessas pessoas.

4. A reabilitagdo paliativa, independentemente da fase da enfermidade e de suas caracteristicas
especificas, minimiza os sinais e sintomas do avanco da doenca, incentiva o paciente a realizar
atividades funcionais e até mesmo a participar do prdprio tratamento, evitando a progressao
da doenga.

E correto apenas o que se afirma em

02

O 1e4
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® 1,3e4.
A 2,3e4.
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QUESTAO 23

Uma mulher com 57 anos de idade chegou ao servico de fisioterapia com diagndstico clinico de
incontinéncia urindria mista. Relatou que realiza caminhada quatro vezes por semana e pilates duas
vezes por semana. Na sua historia obstétrica, informou ter tido uma filha em parto vaginal hospitalar
com realiza¢do de episiotomia. Na histéria ginecoldgica, descreveu amenorreia ha sete anos e negou
antecedentes cirurgicos. Por meio da andlise do didrio miccional, foi possivel observar frequéncia
miccional aumentada. A tabela a seguir apresenta o resultado da avaliagao funcional do assoalho pélvico
(PERFECT) da paciente.

Descricdo da tabela: A tabela apresenta, em duas colunas, os pardmetros analisados da Escala
PERFECT e os resultados obtidos:

P (Power) — Forca muscular (0 a 5): 2 (Escala de Forca de Oxford)

E (Endurance) — Manutencdo da contracdo: 2 segundos de manutencdo da contragdo

R (Repetition) — Repeticdo das contracdes mantidas: 3 contracdes com duracdo satisfatoria

F (Fast) — Niumero de contracGes rapidas: 4 repeticoes rapidas

Parér::z;Tas :2::::2:05 da Resultados obtidos

P (Power) 2 (Escala de Forga de Oxford)

E (Endurance) 2 segundos de manutencdo da contracao
R (Repetition) 3 contra¢des com duracdo satisfatéria

F (Fast) 4 repeticOes rapidas

Legenda: P = Forca muscular (0 a 5); E = Manutenc¢do da contragdo; R = Repeti¢do das contragGes mantidas;
F = NUumero de contragdes rapidas.

Considerando o caso apresentado, a fisioterapeuta deve propor

@ reeducacdo miccional com reducdo dos intervalos entre as mic¢des, acompanhado de um programa
de ganho de forca muscular abdominal.

 eletroestimulacdo da musculatura do assoalho pélvico a fim de recrutar isoladamente as fibras
do tipo 2, responsaveis pelo suporte muscular.

@® fortalecimento das musculaturas abdominal, glitea e adutora, para que possam auxiliar a
musculatura do assoalho pélvico a vencer o aumento da pressao intra-abdominal.

® diminuicdo da frequéncia de realizacdo das atividades fisicas pela paciente para se submeter a um
programa de fortalecimento das musculaturas de assoalho pélvico, glutea e adutora.

 realizagdo de exercicios para ganho de forca e resisténcia muscular do assoalho pélvico, evoluindo,
gradativamente, para exercicios de contracdo desses musculos em situacdes de aumento da
pressao intra-abdominal.
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QUESTAO 24

O processo de envelhecimento repercute na modificacdo do equilibrio, na perda da massa muscular
e 0ssea, 0 que pode ser a razao de risco de queda para pessoas idosas. As quedas ndo ocorrem por
uma Unica causa, mas sim devido a associacdo de diversos fatores, principalmente entre os idosos
mais longevos. Entre as causas, destacam-se o estilo de vida, a polifarmacia, o sexo feminino,
as doencas cronicas nao transmissiveis e o ndo planejamento da adapta¢dao do ambiente doméstico.
Mesmo com o alto indice de ocorréncia de quedas nessa popula¢do, o levantamento dos fatores de
risco e as estratégias de prevencdo de acidentes por quedas ainda sdo incipientes. Estudos destacam
a importancia da educacdo em saude, da capacitagdo profissional e da criacdo de ambientes mais
seguros, além da priorizagdo de investigacOes relacionadas as quedas na populagdo idosa.

Considerando que as quedas na populacdo idosa decorrem de causas multifatoriais, requerendo
abordagem multidimensional, avalie as afirmacdes a seguir, acerca das estratégias de intervencao
fisioterapéutica nesses casos, indicando quais sdo as corretas.

1. A reavaliacdo e a modificacdo, se necessdrio, dos medicamentos que podem estar afetando o
equilibrio, sobretudo daqueles que causam hipotensao postural e confusdao mental, incluem-se entre
as atribuicdes do fisioterapeuta.

2. A avaliagdo do ambiente em que a pessoa idosa vive e a intervengdao com orientagdes
adequadas, como instalagdo de corrimdaos em escadas, barras e tapetes antiderrapantes,
sao atribuicGes do fisioterapeuta.

3. A investigacdo dos disturbios miccionais da pessoa idosa estd entre os fatores a serem
analisados pelo fisioterapeuta, pois, ter que acordar para urinar, sobretudo no periodo noturno,
€ um importante fator de risco para quedas.

4. A promocao de exercicios na postura bipede, aumentando gradativamente os desafios impostos a
pessoa idosa, com o objetivo de ampliar os limites de estabilidade em todas as direcées, inclui-se
entre as possiveis acoes do fisioterapeuta.

E correto apenas o que se afirma em

O 1e3.
O 1e4
® 2e4.
® 1,2e3.
A 2,3e4.
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QUESTAO 25

A pratica de exercicios fisicos na dgua voltados para gestantes tem proliferado nos ultimos anos,
gracas aos beneficios proporcionados pelo ambiente aqudtico, como reducao da acdo da gravidade,
maior sensa¢ao de conforto fisico, maior mobilidade e flexibilidade, reducdo da dor pds-exercicio e
melhora do retorno venoso devido ao aumento da pressao hidrostatica.

Uma paciente com 32 anos de idade e 36 semanas de gestacdo apresenta queixa principal de dor
em regido glutea direita que piora durante a caminhada (choque do calcanhar), quando passa muito
tempo em determinada posicdo e na troca da posicdo de decubito. A paciente relata que trabalha como
secretaria em uma clinica e permanece muito tempo sentada. Durante a avaliacdo, observa-se presenca
de edema em membros inferiores e mdos. Os seguintes testes foram positivos: Patrick (Fabere),
Phalen e Sinal de Trendelemburg. A fisioterapia aquatica foi indicada como parte do tratamento,
visando a recuperacao da funcdo dos membros e o alivio da dor.

Considerando o caso clinico apresentado, avalie as afirmagdes a seguir, indicando quais sdao as corretas.
1. A fisioterapia aquatica ndo é recomendada no terceiro trimestre gestacional, uma vez que o meio
liguido interfere na identificacdo de um dos sinais do trabalho de parto, que seria a ruptura de bolsa.

2. A resisténcia proporcionada pela dgua (arrasto) pode ser utilizada para fortalecer o musculo
gliteo médio, identificado como insuficiente no teste de Trendelemburg.

3. A flutuacdo e o suporte proporcionados pela dgua reduzem a sobrecarga nas articulagdes,
possibilitando melhora da dor e movimentos mais amplos, além de auxilio no relaxamento
da gestante.

4. A pressao hidrostatica da agua exerce influéncia negativa na recuperacdo da sindrome do tunel
do carpo, identificada pelo teste de Patrick (Fabere).

5. A fisioterapia aquatica proporciona melhoria na propriocepgao, promovendo melhor percepcao
do corpo e dos movimentos durante a gestacdao, em especial devido a viscosidade e a pressao
hidrostatica do ambiente aquatico.

E correto apenas o que se afirma em

01,23
O 1,3e4
® 1,4e5.
® 2,3eb.
@ 2,4e5.
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QUESTAO 26

O termo “cirurgia plastica” descreve a técnica de modelagem tecidual, podendo ser realizada como um
trabalho reconstrutivo pds-trauma, excisdo de tecido doente ou correcao de uma deformidade congénita.

Nesse sentido, os enxertos cutdneos consistem em fatias de pele removidas de uma parte do corpo
(drea doadora) e aplicadas a uma superficie escoriada em outra parte (local receptor). Eles podem
ser utilizados em qualquer parte do corpo em dreas onde houver danos por queimaduras, feridas por
laceracdes, ulceracdes, Ulceras de pressao, canceres de pele ou cicatrizes contraturadas.

Com base nos objetivos e no tratamento fisioterapéutico no campo das queimaduras e da cirurgia plastica,
avalie as afirmacgdes a seguir, indicando qual(is) é (sao) a(s) correta(s).
1. A adequacgdo do posicionamento do seguimento envolvido é um fator importante para evitar
aderéncia do enxerto a tecidos subjacentes e deformidades da drea enxertada.

2. As técnicas de alongamento passivo e massoterapia podem ser utilizadas para as complicagdes
gue surgem no pods-operatorio tardio, pois podem prevenir retracGes adicionais da cicatriz e
reduzir a dor e o desconforto.

3. A realizagdao de exercicios ativos para amplitude de movimento nas articulagdes afetadas deve
ser instruida ao paciente, antes mesmo que o enxerto esteja estavel.

4. A massagem, com movimentos pequenos e pouca pressdo superficial, pode ser iniciada assim
gue o enxerto esteja estavel e com as margens totalmente cicatrizadas.

E correto apenas o que se afirma em

02

O 1e3.
®1,2e4
® 1,3e4.
G 2,3e4
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QUESTAO 27

O gréfico a seguir corresponde a uma representacdo grafica da relacdao entre intensidade e duragao
de pulso na eletroestimulagdo, relacionada a sequéncia de estimulagdo do sistema sensério-motor.
Essa curva de intensidade-duragdo apresenta, portanto, a combinagdo minima entre a intensidade da
corrente (amplitude) e a duragdo do pulso, necessaria para despolarizar determinado nervo.

Descricdo do grafico: Intitulado Agentes fisicos na reabilitacdo, o grafico de linhas apresenta a
intensidade da corrente (amplitude) e a duragdo do pulso dos seguintes elementos:

Sensorial A beta: uma corrente de 160 miliampeéres inicia-se antes de 10 microssegundos e diminui
para 10 miliampéeres apds 100 microssegundos, seguindo constante dai em diante.

Motor: uma corrente de 160 miliampéres inicia-se em 40 microssegundos e diminui para um pouco
mais de 20 miliampeéres apds 300 microssegundos, seguindo constante dai em diante.

Dor aguda A delta: uma corrente de 160 miliampeéres inicia-se em 100 microssegundos e diminui para
40 miliamperes apds 300 microssegundos, seguindo constante dai em diante.

Dor lenta C: uma corrente de 160 miliampeéres inicia-se em 1 milissegundo e diminui para quase
50 miliamperes apds 5 milissegundos, seguindo constante dai em diante.

Musculo denervado: uma corrente de 160 miliampeéres inicia-se em 3 milissegundos e diminui para
guase 50 miliamperes apds 80 milissegundos.
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Com base nas informacgdes do texto e no grafico apresentado, avalie as afirmagGes a seguir, indicando qual(is)
é (s3o) a(s) correta(s).
1. Uma duracdo de pulso maior é necessdria para a estimula¢do de musculos denervados.
2. Uma corrente de 20 miliampéres de amplitude e duracdo de pulso de 300 microssegundos é
capaz de despolarizar as fibras A delta.
3. As fibras de transmissao de dor lenta, para serem despolarizadas, precisam de maior duracdo de
pulso do que as fibras de transmissdo de dor aguda.
4. Os pulsos de maior tempo de duragdo, em estimulacdes supralimiares, com uma amplitude
maxima mantida, serdo mais confortaveis que os de menor duracao.
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E correto apenas o que se afirma em
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(B
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® 1e4.
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QUESTAO 28

A Fisioterapia contribui para o desenvolvimento de criancas com Sindrome de Down (SD), facilitando na
aquisicdo das etapas neuropsicomotoras e na melhora do desempenho respiratério, além de promover
melhor qualidade de vida. Para tanto, é necessario que a intervengao seja individualizada e acompanhada
de orientacdes a familia, levando-se em conta condi¢Oes pessoais e ambientais.

A respeito da atuacdo do fisioterapeuta no desenvolvimento de criangas com SD, assinale a opg¢do correta.

O Para desenvolver o controle cervical, deve ser orientado o estimulo ao brincar de prono com os
cotovelos apoiados para promover a forga dos musculos do complexo do ombro e dos extensores de
cervical e de tronco superior.

® Para minimizar o atraso no desenvolvimento neuromotor, a hipertonia e a frouxid3o ligamentar,
devem ser orientadas a realizagdo de movimentos passivos, a inibicdo do padrao patoldgico e o
alinhamento de tronco e cabeca.

® Para adquirir maior coordena¢do motora e desenvolver a marcha, deve ser orientado o treino de
marcha em esteira a partir dos 11 meses de idade, aconselhando-se os pais/cuidadores a incentivar
a crianca a fazé-lo de forma independente.

® Para adquirir equilibrio e controle postural, deve ser orientada a realizacio de fortalecimento
muscular com carga, pois esses déficits estdo relacionados a fraqueza muscular e podem influenciar
a habilidade de realizar tarefas diarias, como a manutencdo do equilibrio e da marcha.

 Para treinar o engatinhar, deve ser orientada a realizacdo desse movimento de forma repetida,
solicitando-se que o cuidador posicione e execute os movimentos pela crianga sempre que necessario,
pois o engatinhar para a crianca com SD ¢é a drea da mobilidade que necessita de maior auxilio.
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QUESTAO 29

Uma paciente com 53 anos de idade apresenta queixa de dores no ombro direito apds movimento brusco
do membro, ocorrido ha 1 més, associado a dificuldade para abduzir o ombro com persisténcia de quadro
algico. Devido a sua condicdo de saude, a paciente apresenta cinesiofobia e isolamento social. O diagndstico
clinico apontou lesdo do manguito rotador e o diagndstico fisioterapéutico, apds avaliagdo funcional,
indicou diminuicdao de amplitude de movimento articular, dor, hipotrofia por desuso e fraqueza muscular
com limitagdo funcional, interferindo em condigBes psicolégicas e sociais.

Com relacdo a avaliacdo fisioterapéutica e ao diagndstico cinético-funcional dessa paciente,
avalie as afirmacdes a seguir, indicando quais sdo as corretas.

1. O exame da amplitude de movimento realizado de forma passiva permite avaliar o envolvimento
de unidades ndo contrateis, sendo uma proposta inicial para o exame da mobilidade.

2. O teste do impacto de Neer promove uma elevagdo passiva e rdpida do membro no plano da
escapula pelo fisioterapeuta.

3. A forga dos musculos subescapular, redondo menor, supraespinhal e deltoide deve ser verificada,
pois eles constituem o manguito rotador.

4. O teste de Jobe deve ser executado com o membro superior em rotacdo medial, com a paciente
realizando a elevacdo ativa contra uma resisténcia oposta feita pelo fisioterapeuta.

E correto apenas o que se afirma em

O 1e3.
O 2e4
® 3e4.
® 1,2e3.
@ 12e4
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QUESTAO 30

Uma equipe do Nucleo Ampliado de Saude da Familia e Atengdao Basica (NASF-AB) promoveu uma ag¢ado
de rastreamento em um bairro da cidade e identificou que havia grande quantidade de pessoas com
risco cardiovascular, decorrente, em especial, do sedentarismo. Diante desse resultado, a equipe decidiu
elaborar um programa de prevengdo de doencgas cardiovasculares.

Considerando essa situacdo, avalie as assercoes a seguir e a relacdo proposta entre elas.

1. Ofisioterapeuta do NASF-AB deve elaborar um programa de exercicios, a ser realizado na Academia
da Saude existente na praca do bairro, que envolva o fortalecimento muscular, visando hipertrofia,
aliado a atividades aerdbicas de alta intensidade.

PORQUE

2. O trabalho aerébico e a contragdo muscular propiciam estimulos ao organismo, induzindo respostas
fisioldgicas benéficas, como aumento da absorg¢do de oxigénio, gasto calérico, melhora na composicdo
corporal (nivel de adiposidade), regulacdo da secrecdo hormonal, e reduzindo a probabilidade de
individuos sedentarios apresentarem doencas cardiovasculares e disturbios metabdlicos.

A respeito dessas asserc¢oes, assinale a opg¢do correta.

O As asserc¢des 1 e 2 s3o proposicdes verdadeiras, e a 2 é uma justificativa correta da 1.

® As asserc¢des 1 e 2 s3o proposicdes verdadeiras, mas a 2 ndo é uma justificativa correta da 1.
® Aassercdo 1 é uma proposicdo verdadeira, e a 2 é uma proposicdo falsa.

® Aassercdo 1 é uma proposic3o falsa, e a 2 é uma proposicdo verdadeira.

 As assercdes 1 e 2 s3o proposicdes falsas.

QUESTAO 31

Um rapaz com 32 anos de idade sofreu uma lesdo do nervo fibular em membro inferior direito, devido a
esmagamento em acidente automobilistico ocorrido ha dois meses. Desde entdo, vem apresentando
disturbios motores e sensitivos relativos a essa lesdo. Foi encaminhado para tratamento fisioterapéutico,
pois foi identificada a presenca de paresia e parestesia em perna direita.

Com base no quadro descrito, assinale a op¢do que apresenta corretamente os movimentos que devem
ser avaliados pelo fisioterapeuta por terem sido comprometidos nesse tipo de lesdo.

O Dorsiflexdo de tornozelo e flexdo de joelho.

® Flexdo do joelho e flexdo plantar de tornozelo.
® Dorsiflexdo de tornozelo e extensdo dos dedos.
® Flexdo plantar de tornozelo e flexdo dos dedos.
@ Extensdo do joelho e flexdo plantar de tornozelo.
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QUESTAO 32

Uma paciente com 18 anos de idade, jogadora de basquete, sofreu ruptura do ligamento cruzado anterior
ocorrida apds um movimento brusco de mudanca de direcdao durante o jogo. Depois da reconstrugao
do ligamento cruzado anterior, realizada com o uso de enxerto dos tenddes do semitendineo e gracil do
joelho direito, foi encaminhada para tratamento fisioterapéutico.

Considerando o caso clinico descrito e o tratamento fisioterapéutico indicado para essa paciente,
avalie as afirmacdes a seguir, indicando quais sdo as corretas.

1. Na fase inicial da reabilitagdo, deve-se avaliar a amplitude de movimento de extensao do joelho,
pois mesmo poucos graus de reducdo da extensao do joelho aumentam o risco de complicagdes
como a artrofibrose.

2. A mobilizacdo articular patelofemoral inferior, o alongamento de alta carga e longa duracdo com
joelho estendido e os exercicios ativos de extensdo do joelho sem resisténcia sdo indicados para
prevenir as aderéncias e auxiliar no ganho da extensao do joelho.

3. No caso de restricio de flexdo do joelho, devido a fraqueza dos musculos flexores,
é aconselhavel a realizacdo de exercicios em cadeia cinética aberta, com carga a partir da
primeira semana de pds-operatorio.

4. Os musculos abdutores e rotadores laterais do quadril devem ser trabalhados de forma efetiva
durante a avaliacdo e reabilitacdo de jovens atletas do sexo feminino, pois interferem na
biomecanica da articulagao do joelho.

E correto apenas o que se afirma em

O 1e3.
O 1e4s.
® 2e4.
® 1,2e3.
G 23e4.
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QUESTAO 33

A Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa (PNSPI), aprovada em 2006 pelo Ministério da Saude,
direciona medidas coletivas e individuais de saude para a populagdo idosa em consonancia com os
principios e diretrizes do Sistema Unico de Salde, a fim de promover a recuperac¢do, a autonomia e a
independéncia da pessoa idosa. Essa populagdo apresenta uma grande carga de doengas cronicas e
incapacitantes, quando comparada a outros grupos etdarios. Entretanto, a incapacidade funcional e as
limitagdes fisicas ndo sdo consequéncias inevitdveis do envelhecimento. A prevaléncia da incapacidade
aumenta com a idade, mas a idade sozinha nao prediz incapacidade.

Nesse contexto, a Fisioterapia exerce papel fundamental na atencdo primdria a salde da pessoa idosa e
tem como principal objetivo

0 avaliar as pessoas idosas da comunidade para, assim, prescrever tratamento fisioterapéutico
individualizado.

 realizar atendimento fisioterapéutico no domicilio visando a prevencdo de incapacidades das
pessoas idosas.

@

elaborar programa de tratamento fisioterapéutico visando corrigir as incapacidades decorrentes
do envelhecimento.

©

acompanhar as pessoas idosas ao centro de reabilitacdo para tratar as incapacidades identificadas
na sua avaliacdo.

@

propor acdes de promoc¢ao do envelhecimento ativo e saudavel, orientando a realizacdo de
atividades que possibilitem melhor qualidade de vida.
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QUESTAO 34

Uma paciente com 29 anos de idade, com diagndstico médico de escoliose idiopatica, procura atendimento
fisioterapéutico queixando-se de dores na coluna durante a realizacdo de atividade fisica. Ela relata ficar
sentada por longos periodos na faculdade e em seu trabalho, como atendente de telemarketing. Refere
também que, em situagdes de grande tensdo emocional, a dor na coluna se torna incapacitante. Apds
realizagdo do exame, a radiografia evidenciou, na incidéncia anteroposterior (AP) do tronco, curvatura lateral
da coluna vertebral (angulo de Cobb de 20 graus) e Risser 4, conforme figura a seguir.

Descrigdo da figura: Reproducdo de uma radiografia do tronco de uma pessoa, em que é possivel ver
a representacdo dos 0ssos e que ela esta posicionada de frente. H4 uma linha amarela paralela aos
ossos dos ombros, e uma linha amarela perpendicular a primeira, que ressalta o desalinhamento em
20 graus de parte da coluna vertebral, conforme demarcado por dois tracos vermelhos, um na altura
do peito e outro na altura do abdémen.
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Considerando o caso clinico apresentado e a atuacdo do fisioterapeuta nessa situacdo, avalie as afirmacoes
a seguir, indicando quais sdo as corretas.

1. Ao exame fisico, o fisioterapeuta deve utilizar o teste de flexdo do tronco para identificar a
presenca de gibosidade e, assim, verificar se a escoliose da paciente é estrutural ou funcional,
para melhor norteamento de sua conduta.

2. O tratamento conservador deverd incluir exercicios para o reequilibrio muscular e educacdo
em saude, a fim de incentivar a mudanc¢a comportamental no que tange a autocorrecdo postural
durante a realizacdo, pela paciente, das atividades diarias, laborais e dos exercicios fisicos.

3. Nos momentos de exacerbacdo do quadro algico da paciente, o fisioterapeuta pode utilizar a
eletroanalgesia concomitantemente a realizacdo dos exercicios funcionais e de estabilizacdo da
coluna vertebral.

4. Embora os exercicios de estabilizacdo e autocorrecdo tridimensional da coluna, pelve e caixa
tordcica sejam necessarios para a melhora do quadro, a obtencdo de resultados mais eficazes
dependera da utilizacdo de colete pela paciente.

E correto apenas o que se afirma em

O 1e2.
O 1e4s
® 3e4.
® 1,2e3.
G 2,3e4.
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QUESTAO 35

A revascularizagdo miocardica é uma das mais frequentes cirurgias realizadas em todo o mundo.
Nas ultimas décadas, desde a primeira realizacdo desse procedimento, ocorreram muitos avangos,
relacionados, sobretudo, a revisdao de varios conceitos concernentes a aterosclerose, tecnologia e
técnica cirurgica.

Apds o procedimento cirdrgico, os pacientes estdo mais propensos a desenvolverem complicacées
respiratérias. Por essa razdao, com o objetivo de prevenir ou amenizar tais complicagdes, tem papel
essencial a fisioterapia, cuja atuacdo se inicia com a aplicacdo de técnicas de desmame ventilatdrio e se
estende a manutencdo do paciente em ventilacdo espontdanea apds a extubacao.

Acerca da atuacdo da fisioterapia, nos periodos pré e pds-operatério, como parte do tratamento de
pacientes submetidos a cirurgias cardiacas, assinale a opc¢do correta.

@ A monitorizacdo da press3o arterial é importante para prevencdo de pressdes excessivas sobre
o enxerto arterial no pds-operatdrio de cirurgia cardiaca, devendo-se evitar o rebaixamento da
cabeceira durante o posicionamento do paciente.

O A realizacdo da fisioterapia pré-operatdria reduz a incidéncia de complicacdes pulmonares em
pacientes com risco moderado e alto, e é baseada essencialmente em orientagdes sobre a cirurgia e
a conscientizacdo da importancia dos exercicios no pds-operatério.

® A aplicacdo dos exercicios respiratérios apds a extubacdo do paciente pode prevenir ou reverter as
complicagdes pulmonares, e deve ser realizada preferencialmente de forma passiva, de modo a nao
aumentar excessivamente a demanda ventilatéria e metabdlica do paciente.

® A abordagem apds alta da unidade de terapia intensiva inclui, além da manutenc¢do dos cuidados
respiratérios, a inclusdo de atividades funcionais, como posicionamento no leito, sedestacdao e
ortostatismo; a deambulagdo deve ser adicionada a partir do quinto dia de pds-operatdrio.

A A reducdo dos sons pulmonares dos pacientes no pés-operatdrio de cirurgias cardiacas é achado
comum no momento da admissdo na unidade pds-operatéria; nos pacientes em ventilacdo
mecanica, niveis elevados de pressao positiva expiratéria final sdo indicados para prevencao e
reversao de atelectasias.
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QUESTAO 36

Uma paciente com 45 anos de idade foi encaminhada para o tratamento fisioterapéutico ambulatorial
apoés realizagdo de cirurgia de Madden, linfonodectomia axilar direita, radioterapia e quimioterapia
para tratamento de neoplasia mamaria. Na avaliacdo, a fisioterapeuta observou reducao da amplitude
de movimento e aumento de 3 centimetros em dois pontos da perimetria do membro superior direito
comparativamente aos do membro contralateral e sinal de Stemmer positivo, caracterizando linfedema.
Constatou, ainda, auséncia de escdpula alada e reducdo da sensibilidade na regido axilar e no tergo
superior interno do membro superior direito.

Considerando o caso apresentado, avalie as afirmacdes a seguir, indicando qual(is) é (sdo) a(s) correta(s).

1. A fisioterapeuta deve realizar cinesioterapia com foco na flexdo, extensao e abdug¢ao do ombro,
principais movimentos comprometidos apds essa cirurgia, que envolveu, entre outras acdes,
a retirada do musculo peitoral maior.

2. A fisioterapia complexa descongestiva, composta por drenagem linfatica manual, terapia
compressiva, cinesioterapia e cuidados com a pele, deve ser o tratamento principal para o linfedema.

3. A fisioterapeuta diagnosticou lesdo do nervo toracico longo, portanto, deve incluir um protocolo
de exercicios para reeducacdo sensitiva do membro superior direito.

4. Afisioterapeuta, na segunda fase do tratamento do linfedema, deve substituir a fisioterapia complexa
descongestiva por taping e fotobiomodulacdo para a manutencdo dos resultados alcancados.

E correto apenas o que se afirma em

0 1.
0 2.
® 1e4.
® 2e3.
A 3e4.
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QUESTAO 37

Um médico da Unidade Basica de Saude encaminhou um paciente com hanseniase para a avalia¢do
e conduta do Fisioterapeuta no Nucleo Ampliado de Saude da Familia e Atengdo Bdasica (NASF-AB).
Ao ser avaliado, o paciente apresentou instabilidade da pinga do polegar com o segundo dedo,
conhecido como sinal de Froment, grau de forga muscular 3 no abdutor e no oponente do quinto dedo,
além de sensibilidade diminuida no quarto e quinto dedos.

Sabendo que as acdes da Fisioterapia no NASF-AB devem ser pautadas na promoc¢dao da saude,
na prevencao de incapacidades e na interdisciplinaridade, assinale a op¢ao que indica a melhor conduta
a ser seguida nesse caso.

) Orientar o paciente sobre as sequelas da hanseniase, em especial do nervo ulnar; encaminhar

a reabilitacdo, para realizacdo de exercicios ativos de abdu¢do e oponéncia do quinto dedo e do
adutor do polegar; encaminhar para a equipe de enfermagem, para que ela proceda a orienta¢ao
sobre autocuidado, como inspec¢do e hidratacdao das maos diariamente.

Orientar o paciente sobre as sequelas da hanseniase, em especial do nervo ulnar; orientar sobre
autocuidado, como inspecdo e hidratacdo das maos diariamente; orientar autoexercicios ativos de
abducdo e oponéncia do quinto dedo e do adutor do polegar utilizando recursos simples, como eldsticos
de borracha; apresentar para a equipe interprofissional as alteracdes de funcionalidade de uma lesdo do
nervo ulnar e solicitar a contribuicdo dos demais profissionais da saude para a limitacdo do dano.

Orientar o paciente sobre as sequelas da hanseniase, em especial do nervo mediano; orientar sobre
autocuidado, como inspecdo e hidratacdo das maos diariamente; encaminhar a reabilitacdo, para
realizacdo de exercicios passivos de abdu¢do e oponéncia do quinto dedo e do adutor do polegar;
apresentar para a equipe interprofissional as alteracdes de funcionalidade de uma lesdo do nervo
mediano e solicitar a contribuicdo dos demais profissionais da saude para a limitagdo do dano.

Orientar o paciente sobre as sequelas da hanseniase, em especial do nervo ulnar; encaminhar
a reabilitacdo, para realizacdo de exercicios passivos de abducdo e oponéncia do quinto dedo e
do adutor do polegar; apresentar para a equipe interprofissional as alteracdes de funcionalidade
de uma lesdo do nervo ulnar e solicitar a contribuicdo dos demais profissionais da saude sobre
orientacOes e autocuidado, como inspecao e hidrata¢cdo das maos diariamente.

Orientar o paciente sobre as sequelas da hanseniase, em especial do nervo mediano; orientar sobre
autocuidado, como inspecdo e hidratacdo das maos diariamente; encaminhar a reabilitacdo, para
realizacdao de exercicios passivos de abdu¢dao e oponéncia do quinto dedo e do adutor do polegar;
encaminhar para o servico social e para a equipe de enfermagem com o objetivo de reinsercdo do
paciente na sociedade.
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QUESTAO 38

O Acidente Vascular Encefalico (AVE), de ocorréncia frequente, afeta geralmente a marcha dos pacientes.
As alteragbes decorrentes do AVE contribuem para a piora da autoimagem e do bem-estar do individuo,
limitando suas atividades e restringindo sua participa¢do social. A marcha independente é um importante
indicador de autonomia e qualidade de vida, e um dos principais objetivos terapéuticos na reabilitacdo de
pacientes apds AVE.

Considerando a marcha de pacientes com hemiparesia apds AVE, avalie as afirmacbes a seguir,
indicando quais sdo as corretas.

1. A hiperextensdo do joelho durante a fase de apoio, uma das altera¢des cinematicas frequentes
nesses pacientes, estd relacionada a fraqueza do quadriceps apresentada por esses individuos.

2. Os pacientes com hemiparesia apds AVE apresentam um padrdo de marcha com menor
velocidade e menor gasto energético quando comparado ao de individuos saudaveis.

3. O treino de condicionamento aerdbico e o treino do equilibrio sdo elementos fundamentais para
a reabilitacdo da marcha desses pacientes.

4. A marcha comunitaria é considerada independente quando o paciente apresenta velocidade
de marcha igual ou superior a 1,2 metro por segundo em superficie plana, sem levar em conta
outras variaveis.

E correto apenas o que se afirma em

0O 1e2
O 1e3.
® 3e4.
® 1,2e4
A 2,3e4.
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QUESTIONARIO DE PERCEPCAO DA PROVA
As questdes abaixo visam conhecer sua opinido sobre a qualidade e a adequagdo da prova que vocé acabou de realizar.
Assinale as alternativas correspondentes a sua opinido nos espacos apropriados do CARTAO-RESPOSTA.

AVALIACAO GLOBAL DA PROVA

QUESTAO 01
Qual foi o tempo gasto por vocé para concluir a prova?

@® Menos de uma hora.

® Entre uma e duas horas.

® Entre duas e trés horas.

® Entre trés e quatro horas.

@ Quatro horas, e ndo consegui terminar.

QUESTAO 02

Em relacdo ao tempo total de aplicacdo, vocé
considera que a prova foi

@ muito longa.
O longa.

® adequada.
® curta.

d muito curta.

QUESTAO 03

As informacoes/instrucGes fornecidas para a resolucdo
das questdes foram suficientes para resolvé-las?

@ Sim, até excessivas.

® Sim, em todas elas.

® Sim, na maioria delas.

® Sim, somente em algumas.
 N3o, em nenhuma delas.

QUESTAO 04

Vocé se deparou com alguma dificuldade ao responder

a prova? Qual?

@ Desconhecimento do conteldo.

( Forma diferente de abordagem do contetdo.

® Espaco insuficiente para responder as questdes.

@ Falta de motivacdo para fazer a prova.

A N3o tive qualquer tipo de dificuldade para
responder a prova.

QUESTAO 05

Considerando apenas as questdes objetivas da
prova, vocé percebeu que

@ n3o estudou ainda a maioria desses contetdos.

® estudou alguns desses contetidos, mas ndo os
aprendeu.

® estudou a maioria desses contedidos, mas n3o
os aprendeu.

® estudou e aprendeu muitos desses contetdos.

 estudou e aprendeu todos esses contetdos.

FORMACAO GERAL

QUESTAO 06

Qual o grau de dificuldade das questdes de
Formacao Geral?

O Muito facil.

G Ficil.

® Médio.

® Dificil.

@ Muito dificil.

QUESTAO 07

Os enunciados das questdes de Formacdao Geral
estavam compreensiveis e objetivos?
@ Sim, todos.

® Sim, a maioria.

® Apenas cerca da metade.

® Poucos.

3 N3o, nenhum.

COMPONENTE ESPECIFICO

QUESTAO 08

Qual o grau de dificuldade das questdes do
Componente Especifico?

@O Muito facil.

O Facil.

® Médio.

® Dificil.

O Muito dificil.

QUESTAO 09

Os enunciados das questdes do Componente
Especifico estavam compreensiveis e objetivos?

@ Sim, todos.

® Sim, a maioria.

® Apenas cerca da metade.
® Poucos.

A N3o, nenhum.




