RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL HCE - 2024-2025 — FISIOTERAPIA
QUESTOES 01 A 10 - Politicas Publicas em Saude, SUS.

01. O Sistema Unico de Satde (SUS) foi criado com base na Constituicio Federal de 1988 e é orientado por

principios que definem sua organizagdo e funcionamento. Neste contexto, selecione a assertiva a seguir, que

apresenta corretamente um desses principios fundamentais e seu papel no funcionamento do SUS.

a) O principio da integralidade prevé que o SUS deve oferecer cuidados apenas em nivel de atengéo primaria,
limitando 0 acesso a servigos especializados e hospitalares.

b) O principio da universalidade assegura que todo cidad&o tem direito ao acesso igualitario e gratuito aos servigos
de saude, independentemente de sua condigéo social ou econdmica.

c) O principio da equidade busca promover igualdade de acesso aos servicos de saude, tratando todos os
individuos da mesma maneira, independentemente de suas necessidades.

d) O principio da descentralizacdo estabelece que a gestdo do SUS deve ser centralizada no governo federal,
com as decisdes sendo tomadas principalmente em Brasilia.

02. O Sistema Unico de Satide (SUS) & uma das maiores conquistas sociais no Brasil, garantindo acesso universal,
integral e gratuito a salde para toda a populagédo. Seus fundamentos estdo embasados em principios que orientam
sua organizagao e funcionamento. Diante dos principios éticos e doutrinérios do SUS, um deles assegura o direito
de todos os cidadaos a assisténcia integral, incluindo promogao, prote¢ao e recuperacao da saude. Neste contexto,
selecione a assertiva que melhor descreve o principio que garante a abrangéncia e a amplitude dos servigos de
saude oferecidos pelo SUS.

a) Universalidade.

b) Equidade.

c) Integralidade.

d) Descentralizacéo.

03. A Lei 8080/1990 € uma legislagdo fundamental que estabelece as diretrizes para a organizagdo do Sistema

Unico de Satde (SUS) no Brasil. O artigo 2° dessa lei descreve os fundamentos que orientam as politicas de satide

no pais, fornecendo um arcabougo legal para a prestagéo de servigos de saude. Neste contexto, o artigo 2° da Lei

8080/1990 estabelece os principios que norteiam o SUS. De acordo com esse artigo, institui-se condigdes

indispensaveis em relagdo a saude dos Brasileiros. Dentre as assertivas abaixo, assinale aquela que se tornou

dever do Estado.

a) A saude deve ser complementada pelo estado e associada a verbas privadas das empresas aos seus
colaboradores.

b) A saude deve ser custeada pelo setor privado a partir do momento que estabelece vinculo de trabalho com seu
colaborador.

c) A saude é um direito fundamental do ser humano, devendo o Estado prover as condigdes indispensaveis ao
seu pleno exercicio.

d) A saude deve ser totalmente descentralizada da responsabilidade do estado e passa a ser dever da populagéo
arcar com todo seu custeio.

04. A Politica Nacional de Educacdo Permanente em Salde (PNEPS) busca promover a formagéo continua dos
trabalhadores da saude, integrando a educagao ao trabalho. De acordo com as orientagdes do Ministério da Saude,
o principio fundamental para a implementagdo da PNEPS é:

a) Foco exclusivo na formagéo tedrica dos profissionais de saude.

b) Prioridade em cursos, sem necessidade de articulagdo com as préticas de saude.

c) Exclusao de setores sociais na constru¢do dos processos educativos.

d) Integragéo entre ensino, servigo e comunidade.



RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL HCE - 2024-2025 - FISIOTERAPIA

05. A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) assim define os Determinantes Sociais da Saude (DSS): “As

circunstancias nas quais as pessoas nascem, crescem, trabalham, vivem, e envelhecem, e 0 amplo conjunto de

forcas e sistemas que moldam as condi¢des da vida cotidiana. Essas for¢as e sistemas incluem sistemas e politicas

econdmicas, agendas de desenvolvimento, normas sociais, politicas sociais e sistemas politicos”. Sendo assim,

entendemos que os DSS, sdo fatores que influenciam diretamente as condi¢des de vida e saude da populagéo.

Pode-se afirmar que melhor representa um exemplo de determinante social da saude e sua influéncia no bem-estar

das pessoas:

a) Condigdes de trabalho e emprego sdo determinantes sociais da saude, pois afetam a qualidade de vida, mas
0 desemprego nao esta relacionado ao aumento de doencas cronicas.

b) O meio ambiente fisico, como a poluigao do ar, € um determinante social da satde, mas ele tem pouco impacto
em doencas respiratorias e cardiovasculares.

c) Habitagdo nédo é considerada um determinante social da saude, pois as condigdes de moradia néo afetam
diretamente o estado de saude de uma populagéo.

d) A educagdo € um dos principais determinantes sociais da saude, pois pessoas com maior nivel educacional
tendem a adotar habitos de vida mais saudaveis e ter melhores condi¢des de saude.

06. A violéncia esta inserida no cotidiano das pequenas e grandes cidades, sendo uma realidade presente nas

relagdes sociais das mais variadas formas. A ocorréncia das violéncias envolve questdes socioecondmicas,

demogréficas, além do crescimento das cidades, demandas de natureza politica, religiosa e cultural. A violéncia

interpessoal e autoprovocada passou a integrar o Sistema de Informagao de Agravos de Notificagdo - SINAN a

partir da Portaria n® 104 MS/GM, de 25 de janeiro de 2011, estando inserida no programa do Ministério da Salde

(VIVA/SINAN/MS) e no VIVA/Inquérito. De acordo com o documento "Notificag&o de violéncias interpessoais e

autoprovocadas", publicado pelo Ministério da Saude em 2017, assinale qual das seguintes afirmativas € verdadeira

sobre a importancia da notificagdo de violéncias.

a) A notificacdo é fundamental para a realizagao de agoes de prevencgéo e controle, pois permite a identificagéo
de padrbes e a mobilizagao de recursos para o enfrentamento da violéncia.

b) A notificacdo de violéncias interpessoais e autoprovocadas é opcional e pode ser ignorada pelos profissionais
de saude conforme sua avaliagao.

c) Apenas as violéncias autoprovocadas devem ser notificadas, uma vez que as violéncias interpessoais ndo
apresentam impacto significativo na satde publica.

d) A notificacdo deve ser feita exclusivamente por médicos, ndo sendo necessaria a participagdo de outros
profissionais de saude.

07. A Politica Nacional de Saude Integral da Populagdo Negra busca garantir a equidade no acesso aos servigos
de saude e promover a valorizagdo da cultura negra. Inclui agdes de cuidado, atengdo, promogao a saude e
prevencao de doencas, bem como de gestao participativa, participagdo popular e controle social, produgédo de
conhecimento, formagéo e educagédo permanente para trabalhadores de saude, visando a promogao da equidade
em saude da populagcdo negra. Pode-se afirmar que melhor representa um dos principios fundamentais dessa
politica é a:

a) Implementagdo de programas de saude exclusivos para a populagéo indigena.

b) Criagéo de hospitais especializados apenas para a populagao branca.

c) Promogéo da salde e prevengao de doengas com foco na realidade social e historica da populagao negra.

d) Adogéo de praticas de saude que desconsiderem as especificidades culturais da populagao negra.
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08. A populagéo LGBT sempre esteve a margem dos servigos publicos e nunca foi vista na saude como um ator

social integrante daquele espago. Essa populagdo como um todo ndo se via como se tivesse direitos, como se

aquele espaco fosse dela. O que a Politica Nacional de Saude Integral de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e

Transexuais traz é a construgdo de que 0 espago publico de saude também é um espago da populagdo

LGBTQAPIN+. Logo, a politica preconiza essa abertura, recepgao e acolhimento desse publico pelos servigos e

equipamentos de saude. Sendo assim, dentre as assertivas abaixo, marque aquela que corretamente afirma algo

sobre esta tematica.

a) A Politica Nacional de Saude Integral reconhece a importancia do acesso da populagéo LGBT a servigos de
saude de qualidade, considerando suas especificidades e promovendo ag¢des que visem a inclusao e o respeito
a diversidade.

b) O documento estabelece que a saude da populacdo LGBT deve ser tratada apenas em rela¢éo a doengas
sexualmente transmissiveis, desconsiderando outras questdes de saude pertinentes a esse grupo.

c) O documento ndo menciona a necessidade de formagao e capacitacéo de profissionais de salde para atender
a populagao LGBT, uma vez que a abordagem deve ser padréo para todos 0s grupos.

d) A Politica Nacional de Saude Integral propde que agdes de salde para a populagdo LGBT sejam realizadas
exclusivamente por organizagdes ndo governamentais, sem a participacdo do Sistema Unico de Satde (SUS).

09. O Programa Nacional de Imunizagdo vem contribuindo para a redugdo da morbimortalidade causada pelas
doencas imunopreveniveis, buscando a qualidade e a segurancga dos produtos oferecidos para a manutengao e a
disponibilidade, em tempo oportuno, dos imunobiol6gicos preconizados nos calendarios e nas campanhas
nacionais de vacinagao para a populagdo brasileira. Neste sentido, o PNI vem desenvolvendo e aperfeigoando
ferramentas para possibilitar a melhor instrumentalizagdo e qualificagdo das atividades de vacinagdo em todo o
territdrio nacional. Sendo assim, podemos considerar que: A vacinagdo em adultos € fundamental para a
manutengdo da saude publica (Razéo), porque doengas preveniveis por vacinas podem afetar individuos em
qualquer fase da vida, ndo sendo restritas a infancia (Assercdo). Assinale abaixo a assertiva que contém a melhor
relacdo entre assergao e razao sobre a tematica:

a) Aassergao e a razao estao corretas, e a razo justifica corretamente a assergéo.

b) A assercéo e a razao estdo corretas, mas a razéo nao justifica a assergéo.

c) A assercdo esta correta, mas a razéo esta incorreta.

d) A assergéo esta incorreta, mas a razdo esta correta.

10. A compreens&o sobre 0s cuidados paliativos (CP) vem sendo elaborada ao longo de seu processo de definigéo,

atualizado pela Organizagdo Mundial da Salde em 2018. Ela determina que cuidados paliativos séo uma

abordagem que melhora a qualidade de vida de pacientes (adultos e criancas) e familias que enfrentam problemas

associados a doengas que ameagam a vida, prevenindo e aliviando o sofrimento por meio da identificagdo precoce,

avaliagéo correta e tratamento da dor e de outros problemas fisicos, psicossociais ou espirituais. De acordo com

este conceito, assinale a assertiva que melhor define o principal objetivo dos cuidados paliativos no tratamento de

pacientes com doengas graves e progressivas.

a) Prolongar a vida do paciente, instrumentalizando sua rede de apoio, utilizando todos os recursos médicos
disponiveis.

b) Melhorar a qualidade de vida do paciente e de sua familia, aliviando o sofrimento e controlando os sintomas.

c) Focar exclusivamente no tratamento curativo do paciente, informando a sua familia, independentemente do
estagio da doenca.

d) Oferecer apenas suporte psicoldgico para o paciente e sua familia, sem interferir no tratamento médico e dos
demais profissionais.
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QUESTOES 11 A 50 - Contetido Especifico.

11. Assinale a resposta CORRETA sobre 0s possiveis sinais/sintomas presentes em sindrome cerebelar:
a) Hipotonia, hiperreflexia, adiadococinesia, marcha talonante.

b) Hipertonia plastica, hiporreflexia, ataxia cerebelar, marcha de pequenos passos.

c) Hipotonia, hiperreflexia, reflexos pendulares, marcha estrela.

d) Hipotonia, hiporreflexia, disdiadocinesia, marcha ebriosa.

12. Correlacione os sinais clinicos comuns na paralisia facial periférica:

(1) Apagamento do sulco nasogeniano () Ao fechar os olhos com forga, os cilios do lado n&o afetado
desaparecem e os cilios do lado afetado ficam aparentes

(2) Sinal de Bell () Aslinhas de expressédo diminuem

(3) Lagoftalmo () Movimento involuntario que ocorre associado a outro
movimento voluntario

(4) Cilios de Barré () As glandulas lacrimais sédo ativadas por estimulos
gustativos

(5) Epifora () Incapacidade de ocluséo da fenda palpebral

(6) Sincinesias () Lacrimejamento excessivo

(7) Sindrome das Lagrimas de Crocodilo ( ) Quando o paciente tenta fechar os olhos, o globo ocular se
desloca para cima

Assinale a opcdo CORRETA da sequéncia numérica da correlagéo entre as colunas:
a) 4,1,6,7,3,5,2.
b) 1,4,7,6,52,3.
c) 6,753421.
d) 2,3,1,45,76.

13. Considere a Resolugédo do Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional - COFFITO 424 de 03 de

maio de 2013 e assinale a resposta CORRETA sobre ética e deontologia da Fisioterapia:

a) O fisioterapeuta pode recusar assumir responsabilidade técnica por servico de Fisioterapia, em carater de
urgéncia, quando designado ou quando for o Unico profissional do setor, atendendo a Resolugéo especifica.

b) E previsto ao fisioterapeuta negar a assisténcia ao ser humano ou & coletividade em caso de indubitavel
urgéncia quando estiver em horario de descanso.

c) O fisioterapeuta avalia sua capacidade técnica e somente aceita atribuicdo ou assume encargo quando capaz
de desempenho seguro para o paciente, em respeito aos direitos humanos.

d) Em nenhuma hipétese é permitido ao fisioterapeuta o atendimento ndo presencial, por exemplo, por
teleatendimento.
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14. Assinale a opcdo CORRETA sobre Parkinsonismo:

Bradicinesia, rigidez, tremor de repouso e instabilidade postural sdo exemplos de alteracbes motoras que
podem estar presentes em pessoas com doenca de Parkinson.

Uma das caracteristicas fisiopatoldgicas da doenga de Parkinson é a diminui¢&o de serotonina nos neurénios
localizados na substancia negra parte compacta.

Os sintomas ndo motores da doenga de Parkinson incluem: hipertensao ortostatica, depressao, hiposmia e
hiperidrose.

A doenca de Parkinson é uma forma de parkinsonismo secundario com caracteristicas clinicas distintas de
outras doengas que mimetizam a doenga de Parkinson.

15. Relacione a 12 coluna de acordo com a 22 coluna

(1) Fungéo corporal ( ) Execugéo de tarefas no ambiente habitual

(2) Estrutura corporal () Execugdo de uma tarefa ou agdo da rotina diaria em
diversos contextos (pessoal, profissional e comportamental)

(3) Atividade () Funcao fisioldgica e/ou psicolégica dos diferentes sistemas
corporais

(4) Participacao () Anatomia dos diferentes sistemas corporais (6rgéos,

membros e seus componentes)

(5) Capacidade () Interagdo de um individuo na sociedade em situagdes de

vida cultural, comportamental e social

(6) Desempenho () Maxima fungdo durante a execugdo de tarefas em um

ambiente padronizado/uniforme

Assinale a opcdo CORRETA da sequéncia numérica da correlagéo entre as colunas:
a) 5,234,1,6.
b) 1,5,2,3,6,4.
c) 4,6,51,23.
d 6,3,1,2,4,5.

16. Considere a Resolugéo do Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional - COFFITO 532 de 24 de
junho de 2021 e assinale a resposta CORRETA sobre a divulgagédo de imagens, textos e audios relativos aos
procedimentos fisioterapéuticos:

a)

b)

E proibido ao fisioterapeuta divulgar, para fins de autopromogéo, declaraco, atestado, imagem ou carta de
agradecimento emitida por cliente/paciente/usuario ou familiar deste, em razéo de servigo profissional prestado.
E permitido ao fisioterapeuta inserir em antincio ou divulgagéo profissional, bem como expor em seu local de
atendimento/trabalho, nome, iniciais de nomes, endereco, fotografia, inclusive aquelas que comparam quadros
anteriores e posteriores ao tratamento realizado, ou qualquer outra referéncia que possibilite a identificacdo de
cliente/paciente/usuério, ainda que sem a autorizagdo formal prévia do cliente/paciente/usuério ou do
responsavel legal.

E permitido ao fisioterapeuta promover publicamente os seus servicos, em qualquer meio de comunicagao,
incluindo a promessa de resultado infalivel, observando os preceitos do Cédigo de Etica e Deontologia da
Fisioterapia, bem como as normas do Conselho Federal de Fisioterapia e de Terapia Ocupacional.

Em todas as publicagbes de imagens, textos e audios deverao constar o nome do profissional e 0 seu nimero
de inscricao, além da data das imagens, textos e audios, sendo vedada a divulgagéo de casos clinicos de
autoria de terceiros.
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17. De acordo com a Classificacao Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF), existem dominios
que influenciam e séo influenciados pela condigdo de salde do sujeito: “Estrutura do corpo”, “Fungédo do corpo”,
“‘Atividade” e “Participagé@o”. Das opgdes abaixo, assinale o instrumento de avaliagédo que contempla o dominio
“Atividade”:

a) Teste do levante e ande cronometrado.

b) Teste manual de for¢a muscular.

c) Goniometria.

d) Ténus muscular.

18. Para a avaliagéo de disturbios na mobilidade dindmica que envolve tronco/membros inferiores em pacientes
adultos com disfungdes neuroldgicas, o instrumento de medida a ser utilizado € o teste:

a) Dos nove pinos e nove buracos.

b) De “levantar-se e andar” (Timed Up and Go).

c) Da caixa e blocos.

d) De pronagao/supinagéo.

19. A definigdo do termo “desempenho” na perspectiva do aprendizado motor é:

a) Mudanca permanente no comportamento motor observado durante as sessdes de pratica.

b) Diminuicdo na receptividade que ocorre como resultado de uma exposi¢do repetida a um estimulo nao
doloroso.

c) Mudanga temporaria no comportamento motor observado durante as sessdes de pratica.

d) Receptividade aumentada apds um estimulo nocivo ou de ameaga.

~

0. O trato espinotalamico anterolateral é responsavel pelas seguintes sensagdes:
) Dor e temperatura.

) Cinestesia e tato epicritico.

) Artrestedia e tato protopético.

) Estereognosia e presséo.

1. Pode-se afirmar que o significado do termo “alodinia” é:

a) Perda completa da sensibilidade a dor.

b) Dor produzida por um estimulo que ndo é nocivo.

c) Incapacidade de localizar uma sensagéo.

d) Sensagdes de dor e queimacdo, geralmente, ao longo da distribuicdo de um nervo.

2. Assinale a resposta CORRETA sobre o termo “cadéncia” da marcha:

) Quantidade de tempo decorrido durante uma passada (contato de um pé até o préximo contato do mesmo pé.

) Tempo decorrido entre contatos consecutivos entre os pés direito e esquerdo (contatos do calcanhar).

) Numero de passos dados por uma pessoa por unidade de tempo.

) Quantidade de tempo gasto no ciclo da marcha quando os dois membros inferiores estdo em contato com a
superficie de apoio.

3. Pode-se afirmar que o ligamento do joelho que tem a fungéo de limitar o deslizamento anterior da tibia € o:
a) Cruzado anterior.
b) Cruzado posterior.
c) Colateral medial.
d) Colateral lateral.
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24. Durante a avaliagdo musculoesquelética o fisioterapeuta, como profissional de primeiro contato, deve estar
atento aos sinais ou sintomas que indiquem possiveis problemas mais graves, que indiquem a necessidade de
encaminhamento para um médico. E uma chamada “bandeira vermelha”:

a) Rinorreia.

b) Sudorese.

c) Rubor.

d) Incontinéncia urinaria ou incapacidade de urinar.

25. O teste indicado para avaliagdo da mobilidade da articulagdo sacro iliaca é o:
a) Laségue.

b) Gillet.

c) Bragard.

d) Spurling.

26. A propriedade biomecanica dos musculos esqueléticos que consiste na capacidade de ser alongado ou
aumentar seu comprimento € a:

a) Elasticidade.

b) Irritabilidade.

c) Capacidade de desenvolver tensao.

d) Extensibilidade.

27. A fibra muscular com caracteristica glicolitica, fibras brancas, contragdo répida e de baixa resisténcia a fadiga

¢ a do tipo:
a) llb.
b) la.
c) lla.
d) M.

28. A corrente elétrica terapéutica que é obtida a partir da superposicao de duas correntes de média frequéncia no
interior dos tecidos é chamada:

a) Russa.

b) Aussie.

c) Trabert.

d) Interferencial.

29. Parte dos efeitos terapéuticos do ultrassom deve-se aos chamados efeitos ndo térmicos. No entanto, alguns
destes sdo indesejaveis por serem relacionados a lesdes. O efeito ndo térmico relacionado com lesdo do endotélio
e estase de células sanguineas, que pode ser evitado pela movimentagdo do cabegote do ultrassom € denominado:
a) Cavitagdo estavel.

b) Micromassagem.

c) Ondas estacionarias.

d) Fluéncia acustica.

30. As fibras nervosas periféricas respondem de modo menos eficaz a alguns tipos de pulsos elétricos, de acordo
com sua forma ou parametros. Pode-se afirmar que um pulso elétrico de subida lenta gera a seguinte resposta no
nervo periférico:

a) Estimulagdo maxima.

b) Habituacao.

c) Periodo refratario.

d) Acomodagao.
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31. A técnica de terapia manual que envolve participacédo ativa do paciente, através de contragfes controladas, que
utilizam facilitacdo e inibigdo muscular, caracterizada pelo posicionamento de um complexo mioarticular na sua
barreira de restri¢do, utilizada para mobilizar articulagées e melhorar mobilidade e dor, altamente indicada na fase
aguda de lesdes musculoesqueléticas é:

a) Energia muscular.

b) Maitland.

c) Kaltenborn.

d) Terapia de liberagédo posicional.

32. A doenga ou deformidade de Haglund acomete 0 0sso:
a) Fémur.

b) Calcéneo.

c) Tibia.

d) Talus.

33. A presenga de implantes eletrdnicos, tais como marca-passos, contraindica o uso de grande parte dos agentes

eletrofisicos. O recurso considerado seguro para uso em pacientes com marca-passos €:
a) Ultrassom terapéutico.

b) Ondas curtas.
c) LASER.
d) Micro-ondas.

4. E um tumor 6sseo benigno:
a) Osteossarcoma.

b) Osteoma.

c) Mieloma maltiplo.

d) Cordoma.

35. A estrutura anatdbmica conhecida como pata de ganso ou pé anserino frequentemente é associada a dor no
joelho. Um dos tenddes que a compde, é o do musculo:

a) Gracil.

b) Semimembranoso.

¢) Quadriceps.

d) Biceps femoral.

36. A capnografia € a mensurag&o néo invasiva e continua do CO2 na via aérea ao final da expiragdo (ETCO2 — gas

carbonico expirado). A respeito desta medida pode-se afirmar que:

a) A aplicagéo clinica mais relevante da ETCO2 é o acompanhamento da perfusdo pulmonar nas mais diversas
doengas.

b) Em individuos sem alteragdes ventilatorias e de circulagdo, a ETCO2 é de aproximadamente 1 a 5 mmHg
menor que a PaCOs.

c) A medida da ETCO2 ndo é alterada em nenhuma situagdo clinica, exceto na desconexdo do circuito da
ventilagdo mecénica.

d) A ETCO:z néo é fidedigna para detecgéo de intubagéo esofagica nem da verificacdo da ventilagdo do espago
morto.
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37. As queimadas que vém acontecendo em todo o Brasil comprometem a respiragéo e saude da populag¢do. O
sistema respiratdrio possui mecanismos de defesa que incluem a tosse, a agao de mediadores inflamatérios e hiper
responsividade brénquica que reagem na tentativa de evitar doencgas. A fumaga e o material particulado causam
estimulos que caminham pelas vias aferentes até o centro bulbar e retornam por vias eferentes para acionar a
musculatura respiratéria e a glote. A respeito dos receptores das vias aéreas que recebem os estimulos do
ambiente, correlacione corretamente as colunas a seguir:

a) Receptores quimicos (I Estdo presentes nas vias aéreas mais proximais e trato
respiratorio superior. Os estimulos sé@o frio ou calor
excessivos.

b) Receptores térmicos (1) Estao localizados ao longo das vias aéreas, mais numerosos

na regido proximal. Respondem a poeira, secregoes,
inflamac&o, edema, dentre outros.

c) Receptores mecanicos (1) Estdo localizados a partir da 2* geragdo brénquica e
respondem a fumaga, gases irritantes, vapores.

a-lll/b-Il/ ¢l .
a-lll/b-I /el .
a-ll/b-1/cIl.
a-Il/b-lll /el .
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38. Observe a radiografia:

Pode-se afirmar que o principal achado visualizado no hemotérax direito é:
a) Enfisema subcuténeo.

b) Pneumopericardio.

c) Atelectasia com derrame pleural.

d) Pneumotorax.
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39.A presenca de aumento da pressdo intracraniana é comum em diversas condigdes neurocriticas onde 0

fisioterapeuta pode atuar nas unidades de terapia intensiva. Sobre os sinais e sintomas de evolugao da hipertensao

intracraniana, € CORRETO afirmar:

a) A primeira fase ja traz muitos sinais caracteristicos da hipertenséo intracraniana e permite diagndstico sem
dificuldades.

b) A evolugéo dos sinais e sintomas é estratificada em quatro fases, onde a ultima (“terminal”) é caracterizada
pelo coma profundo, hipotensao arterial sistémica, pupilas fixas e dilatadas.

c) A segunda fase é composta por cefaleia frontal com alteragéo de ténus da musculatura periférica.

d) Aresposta de Cushing esta presente na terceira fase é caracterizada por depressao do estado de consciéncia,
hipotensao arterial, taquicardia e respiragéo regular.

40.0 trato respiratério da crianga possui diversas caracteristicas anatomo fisioldgicas que diferem do adulto.
Analise as afirmativas abaixo e marque (V) para verdadeiro e (F) para falso:
() Alocalizagao da laringe de um lactente se localiza entre C3 e C4 e é mais afunilada do que a do adulto.
() Asgrandes vias aéreas condutoras do lactente sdo mais longas e mais estreitas do que as do adulto.
() A-caixa toracica do lactente tem composicéo cartilaginosa e € altamente complacente.
() Os neonatos prematuros e os neonatos a termo apresentam uma resposta paradoxal a hipoxemia,
apresentando breve periodo de hiperventilagdo seguido de apneia.

A altern
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tiva que representa a sequéncia CORRETA é:
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41. As cardiopatias congénitas sdo importantes doengas que acometem o publico neonatal/pediatrico e que tem
grande impacto sobre o inicio da vida. Sobre tais anormalidades, correlacione as colunas abaixo e assinale a
resposta correta:

a) Tetralogia de Fallot (I) Condigéo onde o canal arterial ndo se fecha ap6s o nascimento e o
tratamento pode ser medicamentoso ou cirrgico.

b) Defeito do Septo ventricular (I) Caracterizada por uma constricdo da aorta que restringe o fluxo
sanguineo, aumentando a pos-carga do ventriculo esquerdo.

c) Defeito do septo atrial (Il) Abertura que persiste apos o fechamento do forame oval e
isoladamente tem pequena importancia clinica.

d) Persisténcia do canal arterial (IV) Anormalidade ciandtica (shunt direita-esquerda) que inclui estenose
pulmonar, defeito septal ventricular, dextroposicdo da aorta e

e) Coarctacdo da aorta hipertrofia ventricular esquerda.

(V) Observado ao longo do septo que separa os ventriculos, podendo
acontecer isolado ou em combinagao com outras anomalias.

a-lll/b-Il /c-1/d-V/e-lV
a-l/b-ll/ c-V/d-IV/e-ll
a-V/b-l/cll/d-lll/ eV
a-lV/b-V/c-ll/d-1/e-ll
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42 Mulher, 58 anos, internada na unidade de terapia intensiva, em suporte ventilatorio invasivo. A gasometria
arterial mostra pH=7,12; p0O2=65 mmHg; pC02=82 mmHg; HCO3 = 25 mEq/l e BE= +2 mEq/l. Classifique o
disturbio acido-base apresentado pelo paciente:

a) Acidose respiratoria.

b) Acidose metabolica.

c) Alcalose respiratoria.

d) Alcalose metabdlica.

43.0bserve a imagem abaixo e marque a opgao que corresponde a fungéo do dispositivo:

a) Testar e treinar a musculatura inspiratéria.

b) Medir a Capacidade Residual Funcional.

c) Medir a energia dissipada pela contragdo muscular respiratéria.
d) Testar o pico de fluxo expiratorio.

44 Sobre os sistemas de oxigenoterapia de baixo fluxo, podemos afirmar:

a) Os sistemas de baixo fluxo ndo dependem de um reservatorio anatdbmico ou artificial de oxigénio nem da
frequéncia respiratéria do paciente.

b) Quando o fluxo de oxigénio é ofertado em valores que variam de 1 a 4 L/min n&o h& necessidade de umidificar
0 ar inspirado.

c) AFiO2 liberada pelo sistema € precisa e invariavel.

d) Sao exemplos de dispositivos de baixo fluxo: canulas nasais, CPAP nasal, mascaras simples e mascaras sem
reservatorio.

45, “Shuttle Walk Test” pode ser definido como teste:

a) Que mede a distancia percorrida durante 6 minutos a fim de otimizar a reabilitagdo cardiovascular e respiratéria.

b) Onde o individuo caminha 1 milha 0 mais depressa possivel e, uma pista com metragem conhecida. Mede-se
a frequéncia cardiaca e o tempo despendido para a conclusdo do percurso.

c) Progressivo, desenvolvido para levar o sujeito ao estresse, objetivando uma performance maxima limitada
pelos sintomas. Realizado em um percurso de 10 metros e dois cones e possui 12 niveis. O parametro utilizado
¢ a distancia percorrida.

d) Que inicia com o paciente sentado numa cadeira e finaliza com a medida da escala de sensagéo de esforgo
apds uma caminhada de 15 metros.
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46.A ventilagdo ndo invasiva é indicada para o uso no edema cardiogénico. Sobre seu uso e interagdes

cardiopulmonares, € CORRETO afirmar:

a) Causa redugéo o retorno venoso, aumento da performance cardiaca e aumento da PaOz2.

b) Ocasiona aumento do retorno venoso e do trabalho respiratério, além de aumento da pressao capilar pulmonar.

c) Ha redugdo do shunt e aumento da tensao superficial nos alvéolos.

d) Pode causar infarto agudo do miocardio pela reducdo da performance cardiaca e do aumento do retorno
Venoso.

47 Atosse é um reflexo protetor muito importante para o sistema respiratorio e conta com 4 (quatro) fases conforme
esquema abaixo:

Assinale a opg¢ao que traz corretamente as fases da tosse, na ordem de ocorréncia:

a) Irritag&o, inspiragao profunda, compresséo e expulséo.

b) Inspiragdo profunda, irritagdo, compressao e expulsio.

c) lIrritagdo, inspiragdo ao nivel do volume de reserva expiratério, expulséo e degluticdo.
d) Inspiragéo ao nivel do volume corrente, compressao, irritagéo e expulsao.

48.Prematuros podem ficar internados por periodos prolongados e, por isso, precisam de um olhar particular quanto

ao desenvolvimento e a respiragdo. Uma das condutas fisioterapéuticas mais importantes nas UTIs neonatais € o

posicionamento no leito e, sobre tais manuseios, ¢ CORRETO afirmar:

a) A postura corporal correta é fundamental para predispor o desenvolvimento neuromotor, favorecer a mecanica
respiratoria e minimizar os sinais de estresse. Pode-se usar tecidos organizados como rolos e coxins para
promover a flexao fisioldgica e modificar as posigdes a cada horario.

b) O pescogo deve estar colocado sempre para a esquerda da incubadora, e os membros inferiores com quadril
e joelhos estendidos.

c) Recomenda-se organizar os membros superiores em flexdo de cotovelo e extensdo de punho e dedos para
acelerar o desenvolvimento dos movimentos manuais.

d) Deve-se fazer um enrolamento total e firme do recém-nascido evitando sua desorganizagdo motora durante o
periodo de repouso.
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49.Alguns modos de ventilagdo mecanica invasiva sdo chamados de n&o convencionais e tem caracteristicas que
precisam ser conhecidas para serem corretamente utilizados. Analise as afirmativas:

. Na ventilag&o por volume minuto mandatério (MMV), um volume minuto minimo preestabelecido é oferecido ao
paciente em respiragao espontanea quando a ventilagao diminui abaixo do desejado.

Il. Na APRV (Ventilagdo com Liberagéo de Presséo das Vias Aéreas), o paciente respira de forma controlada e
uma valvula se abre de forma intermitente durante a expiragéo, liberando a pressao nas vias aéreas em um nivel
inferior a preestabelecida.

lIlLA PAV (Ventilagdo Assistida Proporcional) € uma técnica ventilatéria onde a pressao liberada nas vias aéreas
aumenta na proporgao do esforgo instanténeo do paciente, a cada ciclo, bem como de forma continua ao longo da
fase inspiratoria.

Pode-se afirmar que esta(d0) CORRETA(S):
a) As afirmativas I, Il e lll séo corretas.

b) Apenas a afirmativa Il é correta.

c) As afirmativas | e lll séo corretas.

d) As afirmativas Il e Ill so corretas.

50.0 desmame do suporte ventilatério deve ser realizado dentro de critérios rigorosos que incluem a evidéncia da

resolucao do fator causal agudo que levou o paciente a insuficiéncia respiratéria. Adicionalmente, deve-se observar

medidas objetivas e subjetivas que devem ser satisfeitas em adultos, tais como:

a) Adequado estado mental, padrao ventilatdrio apical, teste de respiragdo espontanea com tolerancia inferior a
5 minutos.

b) Sudorese, uso de musculatura acessoria da inspiragao para potencializar a tosse e Plmax > - 15 cmH20.

c) Capacidade Vital > 5 mL/kg, Complacéncia estatica > 10 mL/cmH20 e indice de Tobin >180.

d) Oxigenacdo adequada, auséncia de febre, acidose respiratoria ndo significativa e niveis de hemoglobina
adequados.



