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MISSAO

Ser um referencial publico em saude, prestando assisténcia de exceléncia,

gerando conhecimento, formando e agregando pessoas de alta qualificacéo.
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INSTRUCOES

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

Esta PROVA consta de 25 (vinte e cinco) questdes objetivas.

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

Para cada questao objetiva, existe apenas uma (1) alternativa correta, a qual devera ser assinalada na
FOLHADE RESPOSTAS.

Os candidatos que comparecerem para realizar a prova ndo deverdo portar armas, malas, livros,
magquinas calculadoras, fones de ouvido, gravadores, pagers, notebooks, telefones celulares, pen drives
ou quaisquer aparelhos eletrénicos similares, nem utilizar véus, bonés, chapéus, gorros, mantas, lencos,
aparelhos auriculares, protese auditiva, oculos escuros, ou qualquer outro aderego que lhes cubra a
cabeca, 0 pescoco, 0s clhos, os ouvidos ou parte do rosto. Os relégios de pulso serao permitidos, desde
que permanec¢am sobre a mesa, a vista dos fiscais, até a conclusao da prova. (conforme subitem 7.10
do Edital de Abertura)

E de inteira responsabilidade do candidato comparecer ao local de prova munido de caneta
esferografica preferencialmente de tinta azul, de escrita grossa, para a adequada realizagao de sua
Prova Escrita. Nao sera permitido o uso de lapis, marca textos, lapiseira/grafite e/ou borracha
durante a realizagao da prova. (conforme subitem 7.15.2 do Edital de Abertura)

N&o serdo permitidos: nenhuma espécie de consulta em livros, codigos, revistas, folhetos ou anotacdes,
nem o uso de instrumentos de calculo ou outros instrumentos eletronicos, exceto nos casos estabelecidos
noitem 13 do Edital. (conforme subitem 7.15.3 do Edital de Abertura)

Preencha com cuidado a FOLHA DE RESPOSTAS, evitando rasuras. Eventuais marcas feitas nessa
FOLHA a partir do numero 26 serdo desconsideradas.

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

A duracado da prova é de duas horas e trinta minutos (2h30min), ja incluido o tempo destinado ao
preenchimento da FOLHA DE RESPOSTAS. Ao final desse prazo, a FOLHA DE RESPOSTAS sera
imediatamente recolhida.

O candidato somente podera se retirar da sala de prova uma hora (1h) apds o seu inicio. Se quiser
levar o Caderno de Questdes da Prova Escrita Objetiva, o candidato somente podera se retirar da
sala de prova uma hora e meia (1h30min) apds o inicio. O candidato ndao podera anotar/copiar o
gabarito de suas respostas de prova.

Apés concluir a prova e se retirar da sala de prova, o candidato somente podera se utilizar de
sanitarios nas dependéncias do local de prova, se for autorizado pela Coordenagao do Prédio e
estiveracompanhado de um fiscal. (conforme subitem 7.15.6 do Edital de Abertura)

Ao concluir a Prova Escrita, o candidato devera devolver ao fiscal da sala a Folha de Respostas (Folha
Optica). Se assim ndo proceder, sera excluido do Concurso. (Conforme subitem 7.15.8 do Edital de
Abertura)

A desobediéncia a qualquer uma das recomendacdes constantes nas presentes instru¢cdes podera
implicar a anulagao da prova do candidato.
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m relagao a Norma Regulamentadora n - e
GF® Em relacioa N Regul tadora n° 32 (NR-32) é

INCORRETO afirmar que

(A) o programa de prevencao de riscos ambientais
(PPRA) deve conter a identificagdo dos riscos
bioldgicos mais provaveis e a avaliacdo do local de
trabalho e do trabalhador, devendo ser reavaliado
a cada dois anos.

a comunicacao de acidente de trabalho (CAT)
deve ser emitida em toda ocorréncia de acidente
envolvendo riscos bioldgicos, com ou sem afasta-
mento do trabalhador.

0 programa de imunizacdo ativa contra tétano,
difteria e hepatite B é fornecido gratuitamente a
todo trabalhador dos servicos de salde.

os lavatdrios para higiene das mdos devem ser
providos de papel toalha, sabonete liquido e lixeira
com tampa, de acionamento por pedal.

as normas e os procedimentos, a serem adotados
em caso de ocorréncia de acidentes ambientais ou
pessoais, devem constar em manual disponivel e
de facil acesso aos trabalhadores e a fiscalizagdo
do trabalho.

(B)

©

(D)

(B)

Conforme a Lei n® 8.080/1990, artigo 7°, as agles e
servigos publicos de saude, que integram o Sistema
Unico de Saude (SUS), obedecem a varios principios,
EXCETO:

(A) universalidade de acesso aos servicos de salide em
todos os niveis de assisténcia.

(B) igualdade de assisténcia a salde, sem preconceitos
ou privilégios de qualquer espécie.

(C) centralizagdo politico-administrativa com diregdo
Unica em cada esfera do governo.

(D) integragdo em nivel executivo das acoes de salde,
meio ambiente e saneamento basico.

(E) utilizacdo da epidemiologia para estabelecimento
de prioridades, alocacao de recursos e orientagao
programatica.
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Bk} Considere as afirmacdes abaixo sobre Bioética.

I - Trata-se da ética aplicada as questGes de salde e
de pesquisa em seres humanos.

II - A questdo religiosa € uma das visOes utilizadas
dentro do conceito de multidisciplinaridade e, em
geral, serve como referencial de prevaléncia em
comparacdo as questoes morais relativas a Bioética.

III- Aborda os novos problemas de forma contempora-
nea e, dentro desse contexto, a memoria deve ser
vista como um processo de continua reconstrucdo.

Quais estdo corretas?

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

(¥ As mudancas durante o primeiro ano de vida do bebé

w

sao as mais importantes. E quando se processam os
maiores saltos evolutivos em curtos periodos de tempo.
Em relacdo ao desenvolvimento motor tipico, é correto
afirmar que

(A) o fisioterapeuta, para determinar a faixa etaria
motora da crianga, deve considerar critérios como
reacoes, reflexos, tonus, padroes de movimento e
habilidades motoras voluntarias.

o primeiro trimestre é extremamente significativo
para aquisicdo de um comportamento motor
coordenado e sinérgico.

no segundo trimestre, predomina a postura flexora
no bebé.

a partir do sexto més, verifica-se que a crianga esta
com a cabega alinhada com o tronco e o tronco
alinhado com os membros superiores em extensao.

a marcha se inicia com uma base de sustentacdo
alargada, abducdo e rotacao externa da coxofemoral,
elevacdao dos membros superiores e fixacdo da
cintura escapular.

(B)

(©
(D)

(B)
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F} Considerando a distribuicdo clinica da paralisia cerebral,

numere a coluna da direita de acordo com a da
esquerda, associando a estrutura anatémica afe-
tada, do Sistema Nervoso Central, ao respectivo tipo
de paralisia cerebral.

(1) Espastica
(2) Atetose
(3) Ataxia

( ) Ganglios da base
( ) Cerebelo
( ) Cortex cerebral

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses
da coluna da direita, de cima para baixo, é

(A) 3-2-1.
(B) 1-3-2.
(C)1-2-3.
(D)2-3-1.
(E) 2-1-3.

O tratamento neuroevolutivo Bobath é uma abordagem
de resolucao de problemas para avaliacao e tratamento
das deficiéncias e limitagdes funcionais de individuos
com disfungGes neuroldgicas. Com base no conceito
Bobath, o trabalho do fisioterapeuta se concentra,
especificamente, em

(A) alongamentos musculares e desenvolvimento do
controle motor, incluindo controle postural, equili-
brio, graduacao da ativacao muscular, coordenacgao
motora e velocidade.

(B) atividades de vida diaria no sentido de desenvolver
a area motora global e especifica, visomotora,
sensorial, perceptiva e cognitiva.

(C) atividades funcionais, principalmente para recupe-
racao dos membros superiores.

(D) atividades funcionais no sentido de desenvolver o
controle motor e as areas sensorial, perceptiva e
cognitiva.

(E) tarefas funcionais apoiando-se nos mecanismos de
feedback e feedforward.

FAURGS — HCPA — Edital 05/2015
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Com relagao as patologias neurofuncionais da infancia

e adolescéncia, assinale com V (verdadeiro) ou F (falso)
as afirmativas abaixo.

( ) A Sindrome de Down ou trissomia do 21 é uma alte-
racdo cromossOmica geneticamente determinada,
com caracteristicas fisicas especificas e atraso no
desenvolvimento. Base nasal plana, palato ogival,
orelhas de implantagdo baixa, braquidactilia, hipo-
tonia e frouxiddo ligamentar s3ao algumas de suas
caracteristicas.

( ) A Mielomeningocele caracteriza-se pela presenca
de uma bolsa externa que contém meninges e
medula espinal projetadas por meio de um defeito
na vértebra. O defeito pode ocorrer em qualquer
ponto ao longo da espina, mas é mais comu-
mente localizado na regido toracica.

( ) A Distrofia Muscular de Duchenne é uma doenca
progressiva, na qual os musculos apresentam uma
degeneracao das fibras musculares com aumento
do tecido conjuntivo e das células adiposas. Os
neurdnios motores e sensitivos ndo sao danificados
e ndao ha mudancas importantes no sistema
nervoso central (SNC) ou no sistema vascular.

Osteogenesis Imperfecta (OI) é uma doenga de
origem genética, na qual se observa anormalidade
na sintese do procolageno. Osteoporose, perda
auditiva, escleras azuladas e dentinogénese sao
suas principais caracteristicas. A OI do tipo I é
considerada a forma mais grave da doenca.

( ) A Artrogripose Mltipla Congénita esta relacionada
a limitacdo de movimentos fetais apds a oitava
semana de gestacdo. Devido as interferéncias no
periodo gestacional, o crescimento do membro fica
comprometido, associando alteracdes Osseas as
contraturas articulares.

( ) A Displasia de Desenvolvimento do Quadril (DDQ)
€ um termo utilizado para cobrir um amplo espectro

de anormalidades do quadril, que resultam do cresci-
mento e desenvolvimento anormal da articulacao.

()

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses,
de cima para baixo, €

(A) F—=F-V-F-V-F.
(B) V-V-V-F-V-F.
(O V-F-V-F-V-V.
(D) F—=V-F-V-F-V.
(E) V-V-F-F-F-V.
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(FY As Diretrizes de Atencio & Pessoa com Paralisia Cerebral,

elaboradas pelo Ministério da Satide em 2013, sugerem
que a crianga com paralisia cerebral seja classificada a
partir de sistemas que valorizem a sua funcionalidade,
para fins de definicdo de identificacdo de limitagdes e
potencialidades, bem como para identificar a evolugao
do desenvolvimento, para acompanhamento longitudi-
nal da evolugao e para documentagao dos efeitos tera-
péuticos. Para realizar essa classificacdo, sdo utilizadas
escalas.

Dentre as alternativas abaixo, assinale a que apresenta
as escalas de classificagao sugeridas pelo Ministério da
Saude.

(A) GMFM-66 (Gross Motor Function Measure) teste
de atengdo concentrada escala de mobilidade
funcional.

(B) GMFM-66, PEDI (Pediatric Evaluation of Desability
Inventory) e MEEM (miniexame do estado mental).

(C) GMFM-66, teste de caminhada de 6 minutos e
CHORES (Children Helping Out-Responsibilities,
Expectations and Supports).

(D) GMFM-66, escala de mobilidade funcional e PEGS
(The Perceived Efficacy and Goal Setting System).

(E) GMFM-66, escala de mobilidade funcional e MEEM
(miniexame do estado mental).

Considere as afirmacOes abaixo sobre acidente vascular
encefalico (AVE).

I - Nas fases aguda e subaguda, o aumento do tonus
esta relacionado ao mau progndstico.

II - A dor neuropatica pode ocorrer por lesoes taldmicas
e corticais.

III- O inicio da movimentacdo do membro superior de
distal para proximal pode predizer um pior desem-
penho funcional.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.

(D) Apenas II e III.
(E) I, Il e III.

I0] As alternativas abaixo apresentam manifestacdes que

sao caracteristicas de disfuncoes cerebelares, EXCETO
uma delas. Assinale-a.

(A) Tremor de intencao.

(B) Disturbios da fala.

(C) Desvios do movimento do olho.
(D) Tremor postural.

(E) Hipertonia.

FAURGS — HCPA — Edital 05/2015
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fB8 Considere a seguinte condicdo clinica.

Paciente com lesdo medular, apresentando punho em
tenodese, consegue deslocar-se com cadeira de rodas
manual com pinos nos aros para curtas distancias,
passar de decubito para sentado e de sentado para
deculbito, com auxilio.

Qual é o nivel de lesdo medular apresentado pelo
paciente?

(A) C1-C4.
(B) C5.
(C) Cs.
(D) C7.
(E) C8.

o

Episodios de congelamento, disautonomia e face em
mascara sao manifestacdes que podem ser encontradas
em qual patologia?

(A) Doenca de Parkinson.

(B) Esclerose Mdltipla.

(C) Llpus Eritematoso Sistémico.
(D) Esclerose Lateral Amiotrofica.
(E) Doenga de Machado-Joseph.
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FEY Assinale com V (verdadeiro) ou F (falso) as afirmativas

abaixo, no que se refere a Esclerose Mdltipla (EM).

( ) A EM consiste em uma inflamagdo cronica, com
afeccdo desmielinizante do sistema nervoso central
(SNC) e do sistema nervoso periférico (SNP).

( ) A EM afeta principalmente adultos jovens entre 20
e 40 anos e é muitas vezes referida como “a maior
ruina do adulto jovem”.

( ) Os pacientes com lesdes cerebelares demonstram
sinais e sintomas de comprometimento no neurénio
motor superior (NMS). Esses acometimentos sdo por
paresia, espasticidade, reflexos tendinosos exacer-
bados, espasmos involuntarios de flexao e extensao,
clénus, sinal de Babinski, reflexos cutaneos exacer-
bados e perda de controle autbnomo de precisdo.

Na EM, os movimentos sao lentos, rigidos e fracos,
indicando que os neurbnios motores perderam o
recrutamento ordenado e reduziram a modulagao
da taxa de disparo.

( ) A fadiga € um sintoma diario presente em 75% a
95% dos individuos com EM.

( ) As dores sao descritas como intensas, cortantes,
perfurantes, similares a choques elétricos e ardentes.
Os tipos mais comuns sdo neuralgia do trigémeo,
dor paroxistica nos membros e dor de cabeca.

()

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses,
de cima para baixo, é

(A)V-F-V-F-V-F
(B) F~=V-F-V-V-V
(QV-V-F-V-F-F
(D) F=F-V-V-V-V
(E) V-V-V-F-F-V
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FZ8 Numere a segunda coluna de acordo com a primeira,

associando os elementos contrateis dos musculos e
as propriedades neurofisioldgicas do tecido contratil as
suas respectivas definicdes.

(1) Sarcomero

(2) Fuso muscular

(3) Orgao tendinoso de Golgi
(4) Fibras do tipo Ia

(5) Fibras do tipo II

( ) Orgo sensitivo localizado perto das juncdes muscu-
lotendineas das fibras extrafusais.

( ) Unidade contratil da miofibrila composta de miofi-
lamentos de actina e miosina.

( ) Principal 6rgdo sensitivo do musculo sensivel ao
estiramento rapido e tonico.

( ) TerminagOes aferentes primarias originadas das
fibras saco nuclear que sdo sensiveis e que fazem
0 musculo responder tanto ao estiramento rapido
guanto ao estiramento tonico.

( ) TerminagGes aferentes secundarias originadas
das fibras cadeia nuclear que sdo sensiveis ao
estiramento tonico.

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses
da segunda coluna, de cima para baixo, é

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

Fisioterapeuta aplica em paciente teste ou técnica
de mobilizagdo neural, no qual o paciente é posicionado
em decubito dorsal, com elevacao do membro inferior
estendido, adugdo e rotacgao interna do quadril e dorsi-
flexdo do tornozelo. Qual o nervo testado nesta manobra?

(A) Sural.

(B) Femoral.
(C) Mediano.
(D) Fibular.
(E) Isquiatico.

Os musculos envolvidos nos movimentos da articulagdo
escapulotoracica, chamados de pivos escapulares, sdo:

(A) trapézio, serratil anterior, elevador da escapula,
romboides maior e menor.

(B) grande dorsal, trapézio, redondo maior, peitoral
menor, supraespinhoso.

(C) supraespinhoso, infraespinhoso, subescapular e
redondo menor.

(D) grande dorsal, deltoide, peitoral maior e menor,
supraespinhoso.

(E) deltoide, romboides maior e menor, elevador da
escapula, subescapular.
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Qual é o principal sintoma relatado por pacientes

com problema na funcgdo da articulagao do ombro?

(A) Diminuicao de movimento.
(B) Redugdo de poténcia.

(C) Redugao de fungao.

(D) Dor ou instabilidade.

(E) Diminuicdo da forga muscular.

IEY Ao tratar as disfungdes na articulagdo patelofemural, os

exercicios cinéticos de cadeia fechada devem ser
executados na amplitude de flexdo de

(A) 0° a 30°.
(B) 0° a 45°.
(C) 0° a90°.
(D) 30° a 90°.
(E) 45° a 90°.

iE) A lesdo no nervo

afeta os musculos
dorsiflexores do tornozelo e extensores dos dedos,
causando queda do pé e comprometimento da marcha.

Assinale a alternativa que preenche corretamente a
lacuna do paragrafo acima.

(A) tibial

(B) fibular superficial
(C) fibular profundo
(D) plantar

(E) obturatorio

No que se refere a marcha dos pacientes amputados,
¢ INCORRETO afirmar que

(A) o alinhamento e o encaixe protético sdo fatores
gue podem afetar a eficiéncia da marcha.

(B) amputados transfemorais apresentam uma marcha
mais lenta com maior aumento da fase de duplo
apoio, deslocamento maior do centro de gravidade
e maior gasto energético.

(C) tanto a marcha em abducao quanto a marcha com
circunduncao (ceifante) pode ocorrer devido a
protese estar muito comprida ou devido a uma
contratura em abdugdo ou déficit muscular.

(D) a inclinacao lateral do tronco pode ocorrer devido
a fatores protéticos, como uma protese muito
curta, elevacao acentuada da parede medial da
prétese que leva o paciente a se inclinar para evitar
o desconforto ou ainda fatores relacionados ao
paciente, como falta de equilibrio, déficit de forca
dos abdutores do quadril ou mesmo por dor no coto.

a principal alteracdo da marcha é a assimetria
durante todo o seu ciclo, que leva a diminuicdo da
fase de apoio do membro amputado e ao aumento
do duplo apoio em consequéncia ao contato precoce
do membro nao amputado.

(B)
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PR Com relacdo as caracteristicas da marcha normal, é

correto afirmar que:

(A) na fase de batida do calcanhar, o quadril posiciona-se
em leve adugdo e rotagao interna, ocorrendo o
trabalho excéntrico do gliuteo maximo e dos
isquiostibiais para resistir ao movimento de
flexdao no quadril.

(B) a fase de apoio representa 60% do ciclo da marcha
e comega com o contato inicial do pé com o solo,
terminando quando o pé contralateral deixa o solo.

na fase de apoio médio, o quadril movimenta-se da
posicdo neutra, a pelve gira posteriormente e o
iliopsoas contrai excentricamente para resistir a
extensdo do quadril.

(D) a fase de balango representa cerca de 20% do ciclo
da marcha, descrevendo o periodo em que o pé
nao esta em contato com o solo e inicia quando um
dos pés é elevado, terminando quando o outro
fizer o contato inicial com o solo.

para a producao da marcha normal, a pelve deve
girar e inclinar, sendo inclinagao pélvica produzida
por uma contracdo concéntrica dos abdutores do
quadril, tendo como finalidade reduzir a elevacao
excessiva do centro de gravidade (CG).

©

(B)

PPA Em relacdo a artrite reumatoide (AR), é correto afirmar

que

(A) o calor superficial, dentre uma variedade de
agentes fisicos, € uma modalidade utilizada para
lidar com a dor capaz de afetar as propriedades
viscoelasticas do coldgeno e aumentar a distensdo
plastica dos ligamentos.

(B) o uso do calor profundo ndo é contraindicado
durante o estagio agudo da inflamagdo na artrite
reumatoide.

(C) a terapia manual geralmente é recomendada para
pessoas com AR que tiveram uma inflamacao
articular.

(D) o exercicio isométrico pode ser indicado, a fim de
melhorar o ténus muscular, a resisténcia estatica
e a forca, porém o paciente ndo deve manter a
contracdao por mais de seis segundos.

os exercicios de fortalecimento devem ser feitos
dentro da amplitude maxima de movimento.

(B)
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PEX Em relacdo aos exercicios apds a cirurgia de cancer de

mama, € INCORRETO afirmar que

(A) os exercicios de ombro ndo devem ser realizados
até que os drenos sejam removidos.

sdo indicados exercicios de bombeamento circula-
tério do brago no lado da cirurgia para prevenir ou
minimizar linfedema no pds-operatorio.

sao indicados exercicios de amplitude de movi-
mento (ADM) ativo-assistidos e ativos para os
ombros, cotovelo e maos, no intuito de prevenir a
restricdo de mobilidade do membro superior.

indica-se drenagem linfatica manual para diminuir
o linfedema.

a intervengao, no primeiro dia pds-operatorio, é dire-
cionada a educacdo do paciente para a prevencao
das complicacOes e comprometimentos pds-opera-
torios.

(B)

©

(D)
(B)

Em relagdo as técnicas de desobstrucdo de vias aéreas,
assinale com V (verdadeiro) ou F (falso) as afirmacdes
abaixo.

( ) Recomenda-se que, para uma tosse eficaz, o
paciente esteja na posicao sentada e, preferen-
cialmente, com a coluna inclinada para a frente, o
que facilita a acdo diafragmatica e permite uma
inspiracao mais profunda.

( ) Para remover a secrecdo dos espagos aéreos peri-
féricos, a tosse deve ser realizada com volumes
pulmonares acima do volume de reserva expiratorio.

( ) O Huffing permite remover secrecao de vias aéreas
centrais com baixas pressoes intrapulmonares.

( ) No adulto, em relagdo ao posicionamento para
drenagem postural, o pulmdo ndo dependente é o
que ventila e perfunde melhor.

( ) A vibragdo ou vibrocompressao da parede toracica
deve ser aplicada preferencialmente no final da
expiragao.

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses,
de cima para baixo, é

(A) V-V-F-V-V
(B) F-F-V-F-V
(COV-F-V-F-F
(D)V-F-V-F-V
(E) F-V-F-V-F
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PEl Considere as afirmacSes abaixo sobre as indicagdes e

contraindicagdes relativas as modalidades terapéuticas.

I - A diatermia de ondas curtas é indicada para o
aumento da circulagdao profunda, reducao do
espasmo e defesa muscular; é contraindicada nos
casos de implantes metalicos e malignidade.

II - A crioterapia é indicada para reducdo de fluxo
sanguineo, analgesia e reducdo nas inflamacoes; é
contraindicada para individuos com danos circula-
torios.

III- O ultrassom ¢é indicado para 0 aumento na exten-
sibilidade dos tecidos conjuntivos, aumento na
circulacdo e redugdo nas inflamagGes; é contrain-
dicado para individuos com hipertireoidismo.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

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