
 
 

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 
 
 
 
 
 

INSTRUÇÕES GERAIS 
 

 

 Verifique se este caderno contém trinta questões objetivas e observe se ele apresenta alguma imperfeição.  

      Em caso de dúvida, comunique ao fiscal. 
 As questões desta prova apresentam quatro alternativas, assinaladas com os números 01, 02, 04 e 08, nesta 

sequência. Cada questão terá como resposta a soma dos números correspondentes às alternativas que você 

apontar como corretas. 

 O prazo determinado para resolução desta prova é de TRÊS HORAS, a partir do momento em que for 

completado  o  processo  de  distribuição  dos  cadernos  de  questões,  incluído o tempo para o preenchimento 

do cartão de respostas. 

 Quando você terminar a prova, solicite ao fiscal que apanhe o material de prova na sua carteira e aguarde sua 

liberação pelo fiscal para sair do local de prova.  

Lembre-se de que você só pode deixar o local de prova após as 16h15min. 
 É de inteira responsabilidade do candidato a leitura, a interpretação e a conferência de todas as informações 

constantes no Caderno de Questões e no Cartão de Respostas. 

 É obrigatória a permanência dos três últimos candidatos da sala para a assinatura da ata de encerramento de 

aplicação da prova. 

INSTRUÇÕES SOBRE O CARTÃO DE RESPOSTAS 
 

 CONFIRA os dados seguintes, que devem coincidir com os de sua inscrição: nome do candidato, número de 

inscrição, área. 

 ASSINE apenas no local indicado. 

 PREENCHA os campos ópticos com cuidado, porque não haverá substituição do cartão  

      em caso de erro ou rasura. 
 Siga as instruções quanto ao preenchimento do cartão de respostas. 

 Todas as informações acima constam no Edital de Abertura. 

 

 

Observação: você pode preencher a papeleta abaixo e levá-la. 

ATENÇÃO!  Só a destaque depois de ter entregue o cartão de respostas ao fiscal. 

 
...................................................................................................................... destaque aqui ............................... 
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INSTRUÇÕES QUANTO AO PREENCHIMENTO DO CARTÃO DE RESPOSTAS 

  
1. A prova é elaborada com questões de alternativas múltiplas; 

 

2. Cada questão contém 4 (quatro) alternativas, indicadas com os números 01, 02, 04 e 08; 

    

3. O valor a ser assinalado no cartão de respostas será a soma dos números correspondentes às alternativas 

corretas. Cada questão pode ter uma, duas, três ou quatro alternativas corretas; 

 

4. No local próprio do cartão de respostas, deve ser assinalado o valor numérico do somatório encontrado, 

obrigatoriamente com dois algarismos. Em questões com somatório entre os intervalos 01 e 09, o alga-

rismo zero da casa decimal deve ser preenchido (exemplo: 06); 

 

5. A atribuição de pontos só será feita quando o valor numérico assinalado incluir pelo menos uma alter-

nativa correta e nenhuma alternativa errada. Portanto, a pontuação integral ou parcial de uma ques-

tão só será computada se o somatório apresentado não incluir alternativa(s) errada(s). 

 

Suponha a questão hipotética número 65, representada abaixo. Você identificou duas alternativas corretas 

na questão, a saber: 

 

65 – Enunciado da questão, assinale o que for correto.   CARTÃO DE RESPOSTAS 

01) Alternativa correta. ✔ 

02) Alternativa errada. 

04) Alternativa errada. 

08) Alternativa correta. ✔ 

 

  

A soma das duas alternativas corretas (01 + 08) será igual a 09.  

No Cartão de Respostas, o campo referente à questão 65  

deve ser preenchido da maneira indicada ao lado. 

 

Agora suponha a questão hipotética número 70, representada abaixo. Você identificou três alternativas cor-

retas na questão, a saber: 

 

70 – Enunciado da questão, assinale o que for correto.   CARTÃO DE RESPOSTAS 

01) Alternativa errada. 

02) Alternativa correta. ✔ 

04) Alternativa correta. ✔ 

08) Alternativa correta. ✔ 

 

 

A soma das três alternativas corretas (02 + 04 + 08) será igual a 14.  

No Cartão de Respostas, o campo referente à questão 70  

deve ser preenchido da maneira indicada ao lado. 
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14 



 
 

QUESTÕES REFERENTES A POLÍTICAS PÚBLICAS EM 
SAÚDE E MODELOS DE ATENÇÃO À SAÚDE 

 

01– Sobre os principais marcos da história das políticas 

públicas de saúde no Brasil, assinale o que for correto. 
 

01) A criação do Sistema Único de Saúde (SUS) foi 

instituída na Constituição Federal de 1988, que 
consagrou o direito à saúde como um direito uni-
versal e garantido a todos os cidadãos brasileiros. 

 

02) A Lei Orgânica da Saúde, regulamentada pela Lei 

no 8.080/1990, estabelece os princípios e diretrizes 
do Sistema Único de Saúde (SUS). 

 

04) O Serviço Especial de Saúde Pública (SESP), esta-

belecido em 1942, foi criado como um programa de 
prevenção e controle de doenças crônicas não 

transmissíveis no Brasil. 
 

08) O Programa Saúde da Família foi implementado 

pela primeira vez em 1998 com o objetivo de ofere-
cer cuidados de saúde primários em áreas urbanas 
e rurais, focado na prevenção de doenças crônicas 
e na promoção da saúde mental.  
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02– Considerando os conceitos sobre o processo saúde-

doença e os determinantes sociais de saúde, assinale o 

que for correto. 
 

01) Os determinantes sociais de saúde referem-se às 

condições socioeconômicas, culturais e ambientais 
que influenciam a saúde das pessoas. 

 

02) A relação entre saúde e doença é estática, uma vez 

que fatores biológicos determinam de forma defini-
tiva a condição de saúde de um indivíduo. 

 

04) A teoria da determinação social da saúde considera 

que a saúde é influenciada por um conjunto com-

plexo de fatores sociais, econômicos e políticos. 
 

08) O modelo biomédico de saúde enfoca principal-

mente as causas biológicas da doença, desconside-
rando fatores sociais e ambientais.  
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03– Acerca dos diferentes modelos de atenção à saúde 

implementados no Brasil, assinale o que for correto. 
 

01) No modelo de assistencialismo médico, o acesso é 

direcionado a uma população específica, com foco 
em práticas de atenção voltadas predominante-
mente para as ações curativas. 

 

02) No sanitarismo, o financiamento é público estatal, 

com o processo saúde-doença baseado na 
perspectiva microbiológica e em medidas coletivas 
de saúde pública. 

 

04) No modelo de atenção básica em saúde, as práticas 

de atenção à saúde são multiprofissionais, orien-

tadas pela integralidade e proteção social universal. 
 

08) O modelo preconizado atualmente é o de atenção 

básica em saúde, embora os demais modelos ainda 
possam influenciar a organização de programas e 
práticas de atenção à saúde.  
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04– Sobre o Sistema Único de Saúde (SUS) e sua estrutura 

de gestão e financiamento, assinale o que for correto. 
 

01) A Lei no 8.080/1990 estabelece que a gestão do 

SUS deve ser realizada exclusivamente pelos 
gestores municipais, sem a necessidade de 
coordenação com os níveis estadual e federal. 

 

02) O Sistema de Informação da Atenção Básica (SIAB) 

é uma ferramenta fundamental no SUS para a 
gestão e monitoramento das atividades da atenção 
básica, integrando dados de saúde e gerenciais. 

 

04) O SUS adota o modelo de financiamento tripartite, 

envolvendo a alocação de recursos financeiros por 
parte dos níveis federal, estadual e municipal, com 
base em critérios de população e necessidades de 

saúde. 
 

08) O SUS permite a implementação de políticas de 

saúde específicas, como programas de saúde da 
família e vigilância em saúde, sem necessidade de 
alinhamento com as diretrizes nacionais e 
estaduais.  
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05– Acerca dos princípios orientadores da Política Nacional 

de Atenção Hospitalar (PNHOSP), assinale o que for 

correto. 
 

01) A centralização dos serviços hospitalares em 

grandes centros urbanos é uma diretriz da PNHOSP 
para facilitar o acesso a serviços de alta 
complexidade. 

 

02) A eficiência e eficácia na gestão dos recursos são 

princípios que orientam a administração hospitalar 
para otimizar o uso dos recursos disponíveis. 

 

04) A Política Nacional de Atenção Hospitalar prioriza a 

hospitalização de longa permanência como forma 

de atendimento preferencial. 
 

08) A integralidade da atenção é um princípio que visa 

garantir um atendimento abrangente ao paciente, 
considerando todas as suas necessidades de saúde.  
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06– Sobre as Redes de Atenção à Saúde no Brasil, assinale 

o que for correto. 
 

01) As Redes de Atenção à Saúde são estruturadas para 

promover a integração e coordenação entre dife-
rentes níveis de atenção, desde a atenção primária 
até a atenção especializada e hospitalar, com o 
objetivo de garantir a continuidade do cuidado ao 
longo do percurso de saúde do indivíduo. 

 

02) A regionalização das Redes de Atenção à Saúde 

permite que os serviços sejam organizados de 
acordo com a demanda e as características epide-
miológicas de cada região, facilitando a gestão e a 
cobertura dos serviços de saúde. 

 

04) A integração dos serviços de saúde nas Redes de 

Atenção é essencial para evitar duplicidade de 
esforços e promover uma abordagem centrada no 
paciente, que considera suas necessidades ao 

longo de todo o percurso de cuidado. 
 

08) As Redes de Atenção à Saúde têm como um de seus 

princípios a centralização das decisões e a padro-
nização rigorosa dos protocolos de atendimento em 
todo o território nacional, assegurando uniformi-
dade na prestação dos serviços de saúde.  

 

 
 

 
 

 

07– Considerando os componentes da vigilância à saúde no 

Brasil, assinale o que for correto. 
 

01) A vigilância epidemiológica é responsável pelo mo-

nitoramento de doenças transmissíveis e crônicas. 
 

02) A vigilância sanitária regula a segurança de alimen-

tos, medicamentos e serviços de saúde. 
 

04) A vigilância do mercado de trabalho é parte inte-

grante da vigilância à saúde. 
 

08) A vigilância ambiental monitora fatores do ambien-

te que podem afetar a saúde da população.  
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08– Sobre os programas estratégicos de atenção à saúde 

desenvolvidos pelo Sistema Único de Saúde (SUS), 

assinale o que for correto. 
 

01) O Programa Saúde da Família (PSF) visa a amplia-

ção da cobertura de atenção básica no Brasil. 
 

02) O Programa Nacional de Imunizações (PNI) é res-

ponsável pela coordenação e sistematização das 
ações de vacinação no país. 

 

04) O Programa de Controle do Tabagismo busca redu-

zir a prevalência de fumantes e prevenir doenças 

relacionadas ao tabaco. 
 

08) O Programa de Assistência Domiciliar (PAD) oferece 

cuidados de saúde na residência do paciente, 
promovendo a desospitalização.  
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09– Sobre a avaliação em saúde, assinale o que for correto. 
 

01) A avaliação de impacto em saúde concentra-se 

exclusivamente na análise de dados financeiros do 
programa, sem considerar os efeitos na saúde da 
população. 

 

02) A avaliação em saúde não é necessária para a 

tomada de decisões gerenciais, pois os gestores 
podem basear suas decisões apenas na experiência 
e na percepção subjetiva dos resultados dos 
programas. 

 

04) A avaliação em saúde pode ser classificada em 

avaliação de processos, resultados e impacto, 
sendo a avaliação de processos focada em como as 
atividades do programa são implementadas e se 

estão sendo realizadas conforme o planejado. 
 

08) A avaliação de resultados busca medir a efetividade 

das intervenções em termos de melhoria dos 
indicadores de saúde e alcançando os objetivos 
específicos estabelecidos para o programa.  
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10– Considerando os elementos fundamentais do 

planejamento estratégico em saúde, assinale o que for 

correto. 
 

01) O diagnóstico situacional é essencial para entender 

a realidade de saúde da população e orientar o 
planejamento. 

 

02) A definição de metas e objetivos é crucial para 

estabelecer os resultados esperados e direcionar as 
ações. 

 

04) O monitoramento e avaliação permitem acompa-

nhar a implementação e os resultados do plano de 

saúde. 
 

08) A flexibilidade dos recursos financeiros é o principal 

fator para o sucesso do planejamento estratégico 
em saúde.  
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QUESTÕES ESPECÍFICAS 
 

11– O complexo fenômeno da dor compreende quatro 

componentes: a nocicepção, a dor, o sofrimento e o 
comportamento doloroso. Estes componentes podem 
nortear abordagens efetivas para o tratamento do 

paciente. Com base nisso, assinale o que for correto. 
 

01) Nocipecpção é uma resposta afetiva negativa 

gerada no encéfalo por dor, medo, ansiedade, 
estresse, perda de entes amados e por outros 
estados psicológicos. 

 

02) Comportamentos dolorosos são desencadeados 

pelo sofrimento, por exemplo caretas, gemer, 
mancar, deixar-se ficar deitado, buscar 
continuamente auxílio médico e sentir-se incapaz 
de trabalhar. 

 

04) Dor é a percepção da nocicepção gerada no 

cérebro, a partir de aferências nociceptivas. 
 

08) Sofrimento é a detecção de lesão tissular por 

transdutores especializados ligados às fibras A 
delta e C, que transmitem sinais para o corno dorsal 
da medula.  
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12– A abordagem assertiva do fisioterapeuta na respiratória 

deve ser baseada no conhecimento de física, isso facilita 

o raciocínio clínico, portanto, assinale o que for correto. 
 

01) A lei de Fick (da difusão) afirma que a quantidade 

de gás que se move através de uma lâmina de 
tecido é proporcional à área dessa lâmina, mas 
inversa à sua espessura. A membrana alvéolo-
capilar é muito fina e tem uma área entre 50 e 100 
m2, portanto, é bem capacitada para a sua func ̧ão 

de troca gasosa. 
 

02) Sob algumas condições especiais, a pressão efetiva 

ao redor dos capilares é reduzida pela tensão 
superficial do líquido que reveste os alvéolos. 
Entretanto, em geral, a pressão efetiva é a alveolar, 
a qual, quando se eleva acima da existente no 

interior dos capilares, faz com que eles sejam 
colapsados. A diferença de pressão entre o lado 

interno e o externo dos capilares é, muitas vezes, 
chamada de pressão transmural. 

 

04) A hipoventilac ̧ão sempre reduz a PO2 alveolar e a 

arterial, exceto quando a pessoa respira uma 
mistura de O2 enriquecida. Nesse caso, a 
quantidade de O2 adicionada pela respiração pode 

compensar o fluxo reduzido de gás inspirado. 
 

08) Em condições perfeitas, na inspirac ̧ão, o diafragma 

em forma de cúpula se contrai, os conteúdos 
abdominais são forçados para baixo e para fora e a 

caixa torácica é ampliada. Todos promovem o 
aumento do volume do tórax. Na expiração forçada, 

os músculos abdominais se contraem e empurram 
o diafragma para baixo.  

 

 
1. :  

 
 

 

13– O profissional especializado é capaz de fornecer 

diagnóstico mais preciso e tratamento mais efetivo, 
resultando em grande impacto na qualidade do 
tratamento ofertado. Identifique especialidades da 
fisioterapia reconhecidas pelo Conselho Federal de 
Fisioterapia e Terapia Ocupacional e assinale o que for 

correto. 
 

01) Fisioterapia em Acupuntura. 
 

02) Fisioterapia em Saúde Coletiva. 
 

04) Fisioterapia em Quiropraxia. 
 

08) Fisioterapia do Trabalho.  
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14– A primeira característica cinemática linear do corpo 

humano é sua posição baseada num ponto de referência 
fixo em relação ao espaço. O conhecimento dos 
conceitos do movimento humano é a base para a 
conduta fisioterapêutica e para a escolha dos recursos e 
técnicas a serem empregados. Assinale o que for 

correto. 
 

01) Distância linear percorrida - comprimento do 

percurso realizado do momento da partida ao de 
chegada. 

 

02) Rapidez - taxa de variação da distância percorrida. 
 

04) Velocidade - taxa de variação de velocidade. 
 

08) Aceleração - taxa de variação de deslocamento.  
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15– A eletroterapia é um recurso amplamente utilizado nos 

tratamentos fisioterapêuticos, portanto o conhecimento 
das bases da eletrofísica para o seu emprego clínico é 
fundamental. Tendo o exposto, assinale o que for 

correto. 
 

01) A soma do número de partículas com carga positiva 

(prótons) ou negativa (elétrons) é chamada de 
carga elétrica e é medida em Coulombs (C). 

 

02) O quanto o tecido biológico resiste à passagem de 

corrente, reduzindo seu efeito sobre os tecidos é 
denominado resistência elétrica, medida em Ohms 
(Ω). 

 

04) Denomina-se corrente alternada, a corrente em 

que há mudança constante da direção do fluxo de 
elétrons, que é contínuo, ou seja, não apresenta 
pausas (intervalos) na passagem de corrente, não 
tem pólos positivo e negativo fixos, o que a 

caracteriza como uma corrente polarizada. 
 

08) Corrente pulsada, é assim chamada por possuir um 

intervalo entre os pulsos, ou seja, existe uma pausa 
na corrente que está sendo transmitida aos tecidos, 
havendo entrega de menos energia para os tecidos 
comparada às correntes direta ou alternada com a 
mesma amplitude.  
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16– De acordo com a Resolução no 402/2011, considerando 

a Ética Profissional do Fisioterapeuta, que é disciplinada 
por meio do seu Código Deontológico Profissional cabe 
ao fisioterapeuta exercer as seguintes atribuições, entre 
outras: 

 

01) Direção. 
 

02) Consultoria. 
 

04) Auditoria. 
 

08) Perícia.  
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17– A estrutura dos membros inferiores precisa suportar 

grande estresse em atividades como andar, correr e 
inclinar-se. Para isso, a pelve e as articulações do quadril 
devem estar estabilizadas, o que é garantido tanto pelos 
ligamentos de sustentação, quanto pelos músculos, que 
se alongam e se contraem durante os movimentos. 

Frente a este cenário, assinale o que for correto. 
 

01) Os glúteos são os músculos mais superficiais da 

região do quadril e se situam na região posterior do 
quadril. 

 

02) O glúteo máximo, é o maior dos três músculos 

glúteos; dá forma e proeminência às nádegas; 
origina-se de forma ampla na região posterior da 
pelve a partir do ílio, do sacro e da parte lateral do 
cóccix; estende-se em sentido oblíquo inferior, 
inserindo-se com o tensor da fáscia lata na faixa de 
tecido que se estende inferiormente na região 
lateral da coxa, ou trato iliotibial, assim como na 
parte proximal do corpo do fêmur e; realiza 
abdução e rotação da coxa em sentido medial, 
juntamente com o glúteo mínimo estabiliza a pelve 

durante a deambulação. 
 

04) O glúteo mínimo tem forma de leque; origina-se no 

ílio logo abaixo do glúteo médio e converge para 
inserir-se na região anterior do trocanter maior e; 
realiza abdução e rotação da coxa em sentido 
medial estabilizando a pelve durante a 

deambulação. 
 

08) O glúteo médio tem forma de leque e origina-se na 

superfície externa do ílio e abaixo da crista ilíaca, 
convergindo para inserir-se no trocanter maior; 
como o principal extensor do quadril, sua função 
primária consiste em manter o tronco ereto sobre 
as articulações do quadril.  
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18– A ventilação mecânica é utilizada em pacientes 

neurológicos quando o nível de consciência está 
comprometido, em caso de insuficiência respiratória 
associada ou, ainda, de incapacidade de proteger as vias 
aéreas. A despeito dos seus benefícios, é importante 
assegurar que a ventilação mecânica não produza 

efeitos deletérios em parâmetros cerebrais básicos, 
como pressão intracraniana (PIC), pressão de perfusão 
cerebral (PPC) e fluxo sanguíneo cerebral (FSC). Sob 

essa ótica, assinale o que for correto. 
 

01) O FSC varia ao longo do tempo, sendo diretamente 

a PPC e inversamente proporcional com a resis-
tência vascular cerebral (RVC) e é regulado conti-
nuamente por diversos mecanismos, destacando-
se a autorregulação mediada pela pressão e 
mecanismos químicos, por meio das variações de 
CO2, O2 e sistema simpático. 

 

02) A nutrição cerebral, incluindo a oferta de O2 e 

demais nutrientes, é altamente dependente da 
PPC, a qual é definida pela diferença entre a 
pressão arterial diastólica (PAD) e a PIC, ou seja, 

(PPC = PAD – PIC). 
 

04) Valores muito baixos da PaO2, direta ou indireta-

mente, produzem profundos efeitos na oxigenação 
cerebral. A hipoxemia grave, reduz a oferta 
cerebral de oxigênio, o que induz de forma rápida 
e intensa a vasodilatação cerebral, predispondo ao 
edema cerebral nas áreas lesadas e também nas 

regiões normais. 
 

08) A RVC é amplamente influenciada pelo diâmetro 

das arteríolas cerebrais. Além dos mecanismos de 
autorregulação pela pressão, essa reatividade é 
fortemente influenciada pela variação do CO2, 
potente vasodilatador cerebral.  
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19– A cinesioterapia tem dedicado sua atenção para o 

ambiente aquático, pois é indiscutível os efeitos 
benéficos dos movimentos realizados em meio líquido. 
Com base nos princípios físicos da água, conceitos de 

cinesiologia e biomecânica, assinale o que for correto. 
 

01) O princípio de Pascal afirma que a pressão do 

líquido é exercida igualmente sobre todas as áreas 
da superfície de um corpo imerso e em repouso a 
uma determinada profundidade.  Sendo assim, 
essa propriedade física é responsável pelas 
principais alterações fisiológicas durante a imersão. 

 

02) A facilitação da troca de calor entre o corpo e o 

meio aquático, em temperatura termoneutra, 
exerce uma influência importante nas respostas 
fisiopatológicas nesse meio. 

 

04) O principal componente que afeta diretamente o 

tempo de resistência ao movimento no meio 
aquático é a velocidade de execução, visto que esta 
é elevada ao quadrado diretamente proporcional a 

ela. 
 

08) O princípio de Arquimedes afirma que todo corpo, 

parcial ou totalmente imerso em um fluido sofre 
uma força igual ao peso do volume de líquido 
deslocado por esse fluido, com sentido contrário à 
força gravitacional da Terra.  
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20– As articulac ̧ões existem sempre que dois ou mais ossos 

se encontram. Elas realizam movimento específico, e o 
complexo de estruturas envolvidas trabalham em 
conjunto para manter o movimento dentro da amplitude 
normal.  Neste contexto, assinale o que for correto 

referente às articulações sinoviais. 
 

01) As articulações sinoviais podem ter uma variedade 

de estruturas acessórias, inclusive, discos de 
fibrocartilagem, ligamentos, tendões e bainhas de 
mielina. 

 

02) Em condições normais, as superfícies ósseas no 
interior de uma articulac ̧ão sinovial não fazem 

contato entre si, porque essas superfícies são 
revestidas por cartilagens articulares. 

 

04) É circundada por uma cápsula articular composta 

de uma camada espessa de tecido conectivo denso, 
a membrana sinovial, que produz o líquido sinovial 

que preenche a cavidade articular. 
 

08) São diartroses que permitem uma grande 

amplitude de movimento.  
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21– O edema pulmonar (EP) é uma síndrome clínica 

caracterizada por acúmulo anormal de fluidos no 
compartimento extravascular dos pulmões, situação que 
o fisioterapeuta que atua em urgência e emergência se 
depara frequentemente. Em relação ao EP, assinale o 

que for correto. 
 

01) O decúbito horizontal à 0 graus, ou seja, sem 

elevação da cabeceira, é a posição preconizada 
para dar conforto ao paciente e reduzir a dispneia. 

 

02) Dentre os sinais e sintomas clássicos encontram-

se: hipoxemia, uso de musculatura acessória da 
respiração, tosse com expectoração rósea e 
espumosa e presença de estertores crepitantes à 
ausculta pulmonar. 

 

04) O uso de oxigenoterapia como suporte inicial é 

preferível ao uso da ventilação não-invasiva, já que 
seu uso previne a necessidade de intubação 
orotraqueal desde que utilizados níveis acima de 

5L/min de O2. 
 

08) O EP pode ser classificado como cardiogênico ou 

não cardiogênico, sendo um exemplo de EP 
cardiogênico a insuficiência cardíaca congestiva 
esquerda.  
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22– A mobilidade está ligada à integridade articular e à 

flexibilidade possibilitando a execução de atividades 

funcionais. Sendo assim, assinale o que for correto. 
 

01) A hipomobilidade é a mobilidade diminuída ou 

restrita em uma ou mais articulações, estando 
entre os fatores que a desencadeiam: imobilização 
prolongada, distúrbios do sistema tegumentar e 
anormalidades de tônus. 

 

02) A imobilização prolongada dos tecidos em posição 

encurtada pode levar a uma contratura fibrótica e 
tornar-se irreversível por meios não cirúrgicos. 

 

04) Fatores que limitam a mobilidade não 

comprometem o desempenho muscular pois as 

unidades musculotendíneas estão íntegras. 
 

08) Um indivíduo com hipermobilidade está mais 

suscetível a lesões musculoesqueléticas e dor 
devido à instabilidade articular.  
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23– Em relação a fraturas ósseas, assinale o que for correto. 
 

01) Uma fratura por estresse é ocasionada por 

microtraumas repetidos em uma estrutura, já a 
fratura patológica é mais comumente observada 
nos casos de osteoporose e tumor ósseo. 

 

02) Após o período de imobilização por fratura, o 

paciente tende a apresentar diminuição da 
amplitude de movimento do local acometido, 
atrofia muscular e pouca resistência à fadiga. 

 

04) Edema, consolidação viciosa, úlceras na pele e 

embolia gordurosa são possíveis complicações de 

fraturas. 
 

08) Na fase de reparo é observado o estágio de união 

radiológica, quando o osso é considerado 

radiograficamente consolidado.  
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24– Movimentos involuntários são encontrados principal-

mente nos casos de distúrbios do movimentos relacio-
nados à disfunções do núcleo da base (hipercinesias). 

Sobre este tópico, assinale o que for correto. 
 

01) A coreia é caracterizada por um início abrupto. 

explosivo, de curta duração repetindo-se com 
intensidade variável. 

 

02) Movimentos lentos, sinuosos, geralmente contí-

nuos e que predominam em segmentos distais são 
chamados de atetose. 

 

04) Movimentos amplos, lentos, em torção que afetam 

segmentos proximais levando à posturas anômalas 

são classificados como distonias. 
 

08) O esforço para controlar esses movimentos podem 

acentuar o quadro, enquanto a maior parte 
desaparece durante o sono.  
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25– A monitorização ventilatória contínua é realizada 

em  pacientes em setores de emergências ou em terapia 
intensiva. Em relação à monitorização ventilatória, 

assinale o que for correto. 
 

01) A gasometria arterial permite a avaliação do 

equilíbrio acidobásico, determinado pelas 
concentrações de íons hidrogênio (H+) no sangue. 
Os distúrbios acidobásicos podem ser divididos em 
acidose (pH < 7,35) ou alcalose (pH > 7,45). 
Quando existe a presença de acidose, o distúrbio é 
respiratório quando há a presença de alcalose, o 
distúrbio é metabólico. 

 

02) O capnógrafo gera o gráfico que representa a 

pressão parcial de dióxido de carbono (CO2). A 
ausência ou redução dos níveis da pressão parcial 
de CO2 ao final da expiração indica redução ou 
ausência de ventilação alveolar. 

 

04) A monitorização ventilatória auxilia o fisioterapeuta 

no estabelecimento do diagnóstico cinético 
funcional respiratório e consequentemente nas 
corretas condutas terapêuticas aplicadas a cada 

caso. 
 

08) A oximetria de pulso é um método invasivo que 

mensura continuamente a saturação periférica de 
oxigênio (SpO2).  
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26– Sobre a Resolução no 424/2013, que estabelece o 

Código de Ética e Deontologia da Fisioterapia, assinale o 

que for correto. 
 

01) O fisioterapeuta deve atuar em consonância à 

política nacional de saúde, promovendo os 
preceitos da saúde coletiva no desempenho das 
suas funções, cargos e cidadania, independente-
mente de exercer a profissão no setor público ou 
privado. 

 

02) O fisioterapeuta que recebe o cliente/paciente/ 

usuário confiado por colega, em razão de impedi-
mento eventual deste de continuidade no atendi-
mento, deve reencaminhar o cliente/paciente/ 
usuário ao colega uma vez cessado o impedimento. 

 

04) A responsabilidade do fisioterapeuta por erro 

cometido em sua atuação profissional, é 
minimizada quando o erro é cometido de forma 

coletiva com a instituição ou uma equipe. 
 

08) O fisioterapeuta deve servir-se de posição 

hierárquica para impedir ou dificultar a utilização 
das instalações e outros recursos sob sua direção, 
para o desenvolvimento de pesquisa, salvo por 
motivos relevantes e justificáveis.  
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27– O fisioterapeuta deve estar ciente das mudanças no 

corpo da gestante pois é um profissional que atua em 
todos os momentos da gestação até o pós-parto. Em 

relação à atuação fisioterapêutica nesse período, 
assinale o que for correto. 

 

01) As alterações hormonais impactam todos os 

sistemas, inclusive o músculoesquelético, 
reduzindo a força tensiva ligamentar levando à uma 
maior flexibilidade porém, ao mesmo tempo, 
deixando a gestante propensa a lesões, 
especialmente de coluna, pelve e membros 
superiores, que ficam sobrecarregados pelo ganho 
de peso. 

 

02) A pressão venosa nos membros inferiores diminui 

quando a gestante está em pé, o que leva ao 
edema nos membros inferiores. 

 

04) Exercícios de elevação bilateral com as pernas 

estendidas e de apoio de peso unilateral devem ser 

evitados durante a gestação. 
 

08) Algumas compensações podem ser observadas na 

postura como o aumento das lordoses cervical e 
lombar e protração das escápulas, as quais são 
provenientes da mudança do centro de gravidade 
da gestante que é desviado para cima e para frente.  
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28– A atuação do fisioterapeuta nos cuidados paliativos é 

reconhecida pela Resolução no 539/2021, do Conselho 
Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional. Sobre 

esse tema, assinale o que for correto. 
 

01) Cuidados paliativos consistem na assistência 

promovida por uma equipe multidisciplinar que 
objetiva a melhoria da qualidade de vida do 
paciente e de seus familiares, diante de uma 
doença que ameace a continuidade da vida. 

 

02) a abordagem em Cuidados Paliativos deverá ser 

oferecida por todos os fisioterapeutas, sempre que 
em atendimento a pacientes com doenças 
ameaçadoras da vida, para prevenção ou alívio de 
situações simples de sofrimento físico, psicossocial 
ou espiritual. 

 

04) A Fisioterapia em Cuidados Paliativos é um 

componente do tratamento integrado que pode ser 
executada em todos os níveis de atenção à saúde, 
em qualquer cenário de cuidado em saúde, 
devendo o fisioterapeuta se capacitar para atuar de 
forma autônoma, ou em equipe multidisciplinar, em 
instituições públicas, privadas, filantrópicas, entre 

outras. 
 

08) Cabe ao fisioterapeuta aplicar intervenções 

fisioterapêuticas para a prevenção e alívio de 
sintomas físicos, em todas as fases da doença 

ameaçadora da continuidade da vida, não restrita 
ao contexto de terminalidade.  
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29– Para o fisioterapeuta é importante compreender a 

sequência de aquisição dos marcos motores da criança 
para selecionar, de forma adequada, estratégias que 
estimulem seu desenvolvimento sensório-motor. Sobre 

reflexos e reações, assinale o que for correto. 

 

01) Reflexo de marcha: ao colocar os pés do bebê em 

contato com uma superfície rígida com o bebê 
suspenso pela região axilar em posição vertical, a 
leve inclinação anterior favorecerá a alternância 
dos membros inferiores resultando na troca de 

passos. 
 

02) Reação cervical de retificação: com lactente em 

decúbito dorsal, a cabeça é virada para um lado e 
o corpo acompanhará esse movimento virando em 
bloco. 

 

04) Reação de Galant: em decúbito ventral ou 

suspensão ventral, um estímulo é realizado na pele 
da região lombar, um pouco acima da crista ilíaca, 
fazendo com que a coluna se curve para o mesmo 

lado do estímulo. 
 

08) Reflexo da glabela: uma leve pressão sobre a 

região da glabela leva a abertura imediata das 
pálpebras de forma bilateral e simétrica.  
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30– A execução repetida de ações leva ao desenvolvimento 

das habilidades motoras, sendo o aprendizado motor 
uma série de processos cognitivos, perceptuais e 
motores que resultam em mudanças permanentes na 
capacidade hábil. A partir deste conceito, assinale o que 

for correto. 
 

01) A execução sucessiva de uma ação motora faz com 

que haja ativação repetida e reforços das sinapses 
envolvidas nos circuitos neurais das tarefas. 

 

02) É considerado que uma nova habilidade foi 

aprendida quando houve melhora do desempenho 
com o treinamento e essa melhora permanece em 
médio e longo prazo. 

 

04) O treinamento mental se dá pela imaginação 

mental da tarefa motora, ocorrendo a ativação 
repetitiva das redes neurais relacionadas com a 

tarefa em si. 
 

08) Em relação ao número de repetições, a quantidade 

de treinamento deve permanecer abaixo do ponto 
de saturação da curva de aprendizado.  
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