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CLINICA

PORTO ALEGRE RS

01. Verifique se este CADERNO DE PROVA corresponde ao Processo Seletivo
para o qual vocé esta inscrito. Caso nao corresponda, solicite ao Fiscal da sala
que o substitua.

02. Esta PROVA consta de 40 questoes objetivas.

03. Caso o CADERNO DE PROVA esteja incompleto ou apresente qualquer defeito,
solicite ao Fiscal da sala que o substitua.

04. Para cada questao objetiva existe apenas uma alternativa correta, a qual
devera ser assinalada, com caneta esferografica, de cor azul ou preta, na
FOLHA DE RESPOSTAS.

05. Preencha com cuidado a FOLHA DE RESPOSTAS, evitando rasuras. Eventuais
marcas feitas nessa FOLHA a partir do nimero 41 serao desconsideradas.

06. Durante a prova, nao sera permitido ao candidato qualquer espécie de consulta
a livros, cddigos, revistas, folhetos ou anotacdes, nem o uso de telefone celular,
transmissor/receptor de mensagem ou similares e calculadora.

07. Ao terminar a prova, entregue a FOLHA DE RESPOSTAS ao Fiscal da sala.

08. A duracdo da prova é de 3 horas e 30 minutos, ja incluido o tempo
destinado ao preenchimento da FOLHA DE RESPOSTAS. Ao final desse prazo, a
FOLHA DE RESPOSTAS sera imediatamente recolhida.

09. O candidato somente podera retirar-se do recinto da prova apds transcorrida 1
(uma) hora do seu inicio.

10. A desobediéncia a qualquer uma das recomendagdes constantes nas presentes
instrucdes podera implicar a anulacao da prova do candidato.

Boa Prova!

\_ J
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01.

Com relagdo a marcha do paciente protetizado, sao
causas de alargamento da base de sustentagao,
EXCETO

(A) contratura dos adutores do coto.

(B) dor e desconforto na area do perineo.

(C) contratura muscular dos abdutores do coto.
(D) prétese muito comprida.

(E) coxal alinhado em valgo.

02.

Em relagdo a niveis de amputagdo dos membros
inferiores, ¢ INCORRETO afirmar que

(A) se deve evitar a desarticulagao do quadril, deixando,
quando possivel, a cabeca e uma maior porcdo do
coto do fémur para evitar deformidades.

(B) o comprimento ideal para o coto da coxa é de 30
a 36 cm abaixo do trocanter.

(C) a amputagdo através do tarso é de facil
protetizagao.

(D) a amputacdo de Symes permite excelentes cotos
para apoio terminal.

(E) as amputacOes através do tarso devem ser evitadas.

05.

Considere os padrdes de dor irradiada abaixo.

I - para o punho
II - para o epicondilo medial

III- para a base do polegar no primeiro espago
interdigital

Quais constituem padrao de dor referida do ponto
gatilho do musculo braquiorradial?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas I e III.
(E) Apenas II e III.

03.

Quanto a indicagdo da ventilagdo mecanica ndo-invasiva
com pressao positiva (CPAP, BiPAP), podemos afirmar
que ela é contra-indicada na seguinte situacdo clinica:

(A) desconforto respiratorio.

(B) paciente ndo colaborativo.

(C) gasometria com PH < 7,35.

(D) freqliéncia respiratoria > 25 rpm (adulto).
(E) PaCO2 > 45 mmHg.

06.

Considere os padroes de dor irradiada abaixo.

I - para as nadegas
II - para o terco superior da coxa
III- para a coxa, estendendo-se para a panturrilha

Quais constituem padrdo de dor referida do ponto gatilho
do gliteo maximo?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.
(C) Apenas III.
(D) Apenas I el
(BE) I, Il e III.

04.

Considere as patologias abaixo.

I - compressdao do nervo supra-escapular na espinha
da escapula

IT - radiculopatia de C7
III- neuropatia do mediano

Quais fazem parte do diagnostico diferencial da
Sindrome Dolorosa Miofascial, com presenca de ponto
gatilho no musculo grande dorsal?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.
(C) Apenas III.
(D) Apenas I eIl
(E) I, I e III.

07.

Considere os seguintes prognosticos de locomogdo de
paciente.

I - uso de cadeira de rodas comunitaria, deambulagdo
domiciliar com Orteses e bengalas canadenses

IT - uso de cadeira de rodas

III- deambulagao comunitaria com drteses e bengalas
canadenses

Quais constituem progndstico de locomogao em paciente
com mielomeningocele, nivel neuroldgico T12, na idade
adulta?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.

(D) Apenas II e III.
(B) I, Il e III.
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08.

Considere os sinais e sintomas abaixo.

I - parestesias
II - deméncia
III- perda auditiva unilateral

Quais ocorrem em pacientes com esclerose multipla?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas I e III.
(B) I, Il e III.

09.

No que se refere ao uso da crioterapia, considere as
precaucoes abaixo.

I - N&o aplicar em areas com infecgao.
II - N3o utilizar em pacientes com tumores malignos.

III- Monitorar a pressao arterial em pacientes
hipertensos, pois pode ocorrer aumento
transitorio das pressoes sistolica e diastdlica.

Quais devem ser adotadas quando do uso da crioterapia?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas I e III.
(E) I, Il eIl

12,

No que se refere a paciente com lesdo medular, nivel
neuroldgico T1, considere os seguintes prognosticos.

I - total independéncia nas atividades da vida diaria
e pratica

II - necessidade de ligeiro auxilio nas transferéncias e
mudancas de posicao

III- manejo de cadeira de rodas comum

IV - direcdo com carro adaptado

Quais estdo corretos?

(A) ApenasIe Il

(B) Apenas II e III.
(C) Apenas III e IV.
(D) Apenas I, Ill e 1V.
(B) I II, Il e IV.

10.

Qual o mecanismo de agao da ciclobenzaprina?

(A) Estimulacdo do /ocus ceruleus, inibindo neur6nios
motores e produzindo relaxamento muscular.

(B) Inibicdo central da sintese de prostaglandinas,
com menor efeito na periferia.

(C) Inibicdo da recaptagao
norepinefrina.
(D) Deplecdo da substancia P nos terminais das fibras C.

(E) Inibicdo da formacgdo reticular descendente e da
medula espinhal.

pos-sinaptica da

13.

A acdo dos musculos sinergistas se explica por

I - qualquer musculo que se contraia, auxiliando
e/ou impedindo agdes ndo desejadas dos agonistas,
ou estabilizando outras articulages.

II - qualquer musculo que se contraia, auxiliando
acoes nao desejadas dos agonistas.

III- qualquer musculo que produza movimento contrario
ao desejado.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas I e III.
(BE) I, 1I, e III.

11.

No que se refere a tratamento com Orteses para
metatarsalgia, considere os itens abaixo.

I - Reduzir a pressao nas cabegas dos metatarsianos.
II - Apoio do arco transverso.

III- Aumentar a descarga de peso medial do pé.

IV - Aumentar a descarga de peso posterior do pé.

Quais constituem objetivos desse tratamento?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

(C) ApenasIell
(D) Apenas II e III.
(E) Apenas III e IV.

14.

Qual o grau minimo de forca muscular necessario
para realizar a amplitude de movimento articular
completo?

(A) 1.
(B) 2.
(C) 3.
(D) 4.
(E) 5.

15.

Constituem determinantes da marcha, EXCETO

(A) rotacgdo pélvica.

(B) inclinagdo pélvica.

(C) flexao de joelho.

(D) movimento do pé.

(E) deslocamento pélvico anterior.
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16.

As ocorréncias abaixo sao causas do pé equino, durante
a fase de balanceio, EXCETO

(A) contratura do tenddo do calcanhar.

(B) espasticidade do musculo tibial anterior.
(C) espasticidade do musculo solear.

(D) espasticidade do musculo tibial posterior.
(E) fraqueza dos dorsiflexores do pé.

17.

As ocorréncias abaixo sdo causas de genu recurvatum,
EXCETO

(A) pé eqliino irredutivel.

(B) fraqueza do quadriceps.

(C) espasticidade do dorsiflexor.
(D) espasticidade do flexor plantar.
(E) espasticidade do quadriceps.

18.

No que se refere a defeito e incapacidade, assinale a
afirmacdo INCORRETA.

(A) Defeito é toda lesdo funcional ou anatomica
secundaria a doenca ou trauma.

(B) Incapacidade é conseqiiéncia do defeito ou lesdo
que acarreta dificuldades em uma funcao.

(C) Deficiéncia é a desvantagem resultante da
incapacidade que dificulta ou impede a auto-
suficiéncia nas atividades da vida diaria, no trabalho
ou no lazer.

(D) Nao existe uma relagdo direta e freqliente entre uma
doenca e o grau de incapacidade por ela gerado.

(E) O fisiatra deve valorizar mais as incapacidades
causadas pela doenga do que as capacidades
preservadas.

21.

Com relacdo ao nervo obturador, considere as afirmagdes
abaixo.

I - Seu ramo principal pode ser abordado em sua saida
do forame obturatdrio.

II - Inerva os musculos adutor maior, obturador externo,
adutor longo e sartorio.

III- E composto pelas raizes L1-L3.

IV - Raramente é bloqueado em casos de espasticidade
de adutores.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.

(C) Apenas I e IIl.
(D) Apenas I e 1V.
(E) Apenas ], Ill e IV.

19.

As paralisias abaixo sdo tipos clinicos de paralisia
cerebral conforme alteracao motora, EXCETO a

(A) congénita.
(B) atetosica.
(C) ataxica.
(D) mista.

(E) espastica.

22.

Considere as afirmagdes abaixo.

I - A espasticidade produz oscilagdo de tonus muscular
reflexo-dependente.

II - A espasticidade é decorrente da lesdo do segundo
neuronio motor.

III- Nem toda espasticidade deve ser tratada.
Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas I e III.
(B) I, Il e I1I.

20.

Na paralisia cerebral, a subluxacdao e a luxacao de
quadril estao relacionadas com qual deformidade dos
membros inferiores?

(A) Joelhos varos.

(B) Rotacdao medial das coxas.
(C) Flexao de quadril.

(D) Abducao de quadril.

(E) Aducao de quadril.

23.

Considere os sinais €/ou sintomas abaixo.

I - calvicie
II - catarata
III- anormalidades enddcrinas

Quais sdo caracteristicos da Distrofia Miotonica
(Steinert)?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.
(C) Apenas III.
(D) Apenas I eIl.
(E) I, Il eIIL
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24.

Sobre a Distrofia de Becker, ¢ INCORRETO afirmar que

(A) é um padrdao de heranca recessiva ligada ao
cromossomo X.

(B) € um padrao de heranca dominante ligada ao
cromossomo X.

(C) ocorre em homens.
(D) pode ocorrer em mulheres.
(E) provoca fraqueza muscular progressiva.

25.

Considerando a Sindrome do Interdsseo Anterior,
assinale a afirmacdo correta.

(A) O nervo interdsseo anterior € um ramo do nervo
mediano.

(B) O nervo interdsseo anterior € um ramo do nervo
radial.

(C) Ocorre parestesia nos trés primeiros dedos e em
dois tercos radiais da mao.

(D) H& perda de forca em todos os musculos
inervados pelo mediano.

(E) H& perda de forca em todos os musculos
inervados pelo radial.

28.

As hemianopsias podem ocorrer em lesOes situadas em

I - trato optico.
II - quiasma optico.
I1I- Jocus ceruleus.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.
(C) Apenas III.
(D) Apenas I eIl.
(B) I, Il eIl

26.

As protrusdes mais freqiientes do disco intervertebral
ocorrem no sentido postero-lateral. Das raz6es abaixo
apontadas, assinale a INCORRETA.

(A) O anel postero-lateral é submetido a maiores
tensdes de cisalhamento intralaminar.

(B) O anel posterior recebe tensdes mais repetitivas.

(C) O anel posterior tem menor dimensao radial, com
menor suporte.

(D) E nos niveis cervicais e lombares que o anel se
apresenta mais fino nas dimensdes superior e
inferior, onde sofre maior tensao.

(E) O nlcleo pulposo situa-se excentricamente
proximo ao aspecto anterior do disco.

29.

A Doenca de Huntington caracteriza-se por

I - deméncia progressiva e ataxia.
II - heranga autossdmica recessiva.

III- evolugdo dos sintomas por um periodo de dois a
cinco anos e morte causada, geralmente, por
complicagOes cardiacas.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.

(C) ApenasIell
(D) Apenas II e III.
(B) I, Il e III.

27.

Constitui ligamento da coluna vertebral

(A) o ligamento colateral medial.
(B) o ligamento colateral lateral.
(C) o ligamento amarelo.

(D) o ligamento interescapular.
(E) o ligamento cruzado anterior.

30.

O ombro doloroso do hemiplégico pode ocorrer por

I - sindrome talamica.
II - sindrome ombro-mgo.
III- lesOes cerebelares.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

(C) ApenasIell
(D) Apenas II e III.
(B) I, Il e III.

31.

Considere as caracteristicas sindromicas abaixo.

I - discalculia
IT - apraxias
III- desorientagdo direita-esquerda

Quais constituem caracteristicas da Sindrome de
Gerstmann (lesdo da regiao parietal esquerda)?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas I e III.
(B) I, Il e III.
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32.

Os itens abaixo sao considerados métodos de facilitagdo
motora utilizados no tratamento de pacientes apds
Acidente Vascular Encefalico (AVE), EXCETO

(A) Panner.

(B) Brunnstrom.
(C) Bobath.

(D) Kabat.

(E) Rood.

33.

A depressdo pds-Acidente Vascular Encefalico (AVE)

I - pode ocorrer por efeito bioldgico da lesdo do
sistema nervoso central.

II - pode ser secundaria as perdas funcionais causadas
pelo AVE.

III- requer que a droga de primeira escolha no
tratamento seja a amitriptilina.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

(C) ApenasIell
(D) Apenas II e III.
(BE) I, Il eIIL

35.

No que se refere a emissao de atestado e boletim
médicos, é permitido ao profissional

(A) fornecer atestado sem ter praticado o ato profissional
que o justifique, ou que ndo corresponda a verdade.

(B) utilizar-se do ato de atestar como forma de
angariar clientela.

(C) deixar de atestar atos executados no exercicio
profissional, quando solicitado pelo paciente ou
seu responsavel.

(D) utilizar-se de formularios de instituigbes publicas
para atestar fatos verificados em clinica privada.

(E) deixar de atestar dbito de paciente ao qual vinha
prestando assisténcia.

34.

E direito do médico

I - exercer a medicina sem ser discriminado por
questdes de religido, raca, sexo, nacionalidade,
cor, opcao sexual, idade, condigdo social, opinido
politica, ou de qualquer outra natureza.

II - indicar o procedimento adequado ao paciente,
observadas as praticas reconhecidas e respeitadas
as normas legais vigentes no pais.

III- apontar falhas nos regulamentos e nas normas
das instituicoes em que trabalhe, quando julga-las
indignas do exercicio da profissdo ou prejudiciais
ao paciente, devendo dirigir-se, nesses casos, aos
6rgdos competentes e, obrigatoriamente, a
Comissdao de Etica e ao Conselho Regional de
Medicina de sua jurisdicao.

IV- internar e assistir seus pacientes em hospitais
privados com ou sem carater filantropico, ainda
que ndo facam parte do seu corpo clinico,
respeitadas as normas técnicas da instituicdo.

Quais estdo corretas?

(A) ApenasIe Il

(B) Apenas II e III.
(C) Apenas III e 1V.
(D) Apenas I, IIl e IV.
(E) I, II, Il e 1V.

36.

Com relacdo a pesquisa médica, assinale a afirmagdo
correta.

(A) E possivel realizar pesquisa em ser humano, sem
que este tenha dado seu consentimento por
escrito, quando for devidamente esclarecido sobre
a natureza e as conseqliéncias da pesquisa.

E vedado ao médico promover pesquisa médica
na comunidade sem o conhecimento dessa
coletividade e sem que o objetivo seja a protecdo
da salde publica, desde que respeitadas as
caracteristicas locais.

(B)

Caso o paciente ndo tenha condicdes de dar seu
livre consentimento, a pesquisa ndo podera ser
realizada.

(©

E permitido realizar pesquisa médica em voluntarios,
sadios ou ndo, que tenham direta ou indiretamente
relagdo de dependéncia ou subordinagdo com o
pesquisador.

(D)

E permitido realizar pesquisa médica em ser
humano sem submeter protocolo a aprovacgado de
comissdo isenta de qualquer dependéncia em
relacdo ao pesquisador.

(B)
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37.

Para obtermos uma posicao funcional da mdo em uma
ortese, devemos utilizar os seguintes angulos:

(A) punho em 30 graus de flexao dorsal; articulagdes
metacarpofalangeanas em 50 graus de flexao;
interfalangeanas proximais em 40 graus de flexao;
interfalangeanas distais em 30 graus de flexao;
polegar em oponéncia.

punho em 20 graus de flexdao dorsal; articulacdes
metacarpofalangeanas em 45 graus de flexdo;
interfalangeanas proximais em 30 graus de
flexdo; interfalangeanas distais em 20 graus de
flexdo; polegar em meio termo de abducdo e
0posi¢ao.

(B)

(C) punho em 15 graus de flexao dorsal; articulagdes
metacarpofalangeanas em 35 graus de flexdo;
interfalangeanas proximais em 20 graus de
flexdo; interfalangeanas distais em 10 graus de
flexdo; polegar em meio termo de abducdo e

0posicao.

(D) punho em 40 graus de flexao dorsal; articulagcdes
metacarpofalangeanas em 40 graus de flexao;
interfalangeanas proximais em 25 graus de
flexdo; interfalangeanas distais em 15 graus de
flexdo; polegar em oponéncia.

(E) punho em 35 graus de flexao dorsal; articulagdes
metacarpofalangeanas em 30 graus de flexao;
interfalangeanas proximais em 35 graus de
flexdo; interfalangeanas distais em 25 graus de
flexdo; polegar em oponéncia.

39.

Considere os efeitos abaixo.

I - produgdo de eritema

II - ardor

III- espessamento da camada cdrnea
IV - aumento da hematopoese

Quais constituem efeitos fisioldgicos da aplicagao de
radiacdo ultravioleta?

(A) ApenasIe Il

(B) Apenas I e III.

(C) Apenas Il e 1V.
(D) Apenas II, Ill e IV.
(E) I, II, Il e 1V.

38.

Considere as seguintes hipdteses.

I - contratura muscular com geragdao de pontos
isquémicos que, ao sofrerem pressdo, originam
dor referida a distancia

II - sensibilizacdo cronica dos neurGnios motores
periféricos, edema local persistente, isquemia,
crise energética com faléncia da bomba de calcio
e contratura do sarcomero

III- pontos de contracdo muscular mantidos por esforcos
repetitivos

IV - contratura muscular devido a isquemia, edema
local persistente, crise energética com faléncia da
bomba de célcio e irradiacdo de dor a distdncia

Quais constituem hipoteses atuais para a génese da
Sindrome Dolorosa Miofascial?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

(C) Apenas I e IIl.
(D) Apenas I e IV.
(E) Apenas ], Ill e IV.

40.

As ocorréncias abaixo constituem causas enddcrinas
de disfonia organica, EXCETO

(A) alteracdes da tiredide.

(B) mixoedema.

(C) retardo na mutagao sexual masculina.
(D) miastenia grave.

(E) virilidade acentuada na mulher, por acdo de terapia
hormonal.
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