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ESPECIALIZAGAO 2017.2

FISIOTERAPIA TRAUMATO-ORTOPETICA FUNCIONAL

DATA: 01/10/2017
HORARIO: 09h as 11h (horédrio do Piaui)

LEIA AS INSTRUCOES:

1. Vocé deve receber do fiscal o material abaixo:
a) Este caderno, contendo 20 questdes objetivas, sem repeti¢éo ou falhas;
b) Um CARTAO-RESPOSTA destinado as respostas objetivas da prova.

2. Para realizar sua prova, use apenas o0 material mencionado acima e em hipétese
alguma, papéis para rascunhos;

3. Verifigue se este material estd completo, em ordem e se seus dados pessoais
conferem com aqueles constantes do CARTAO-RESPOSTA;

4. Apés a conferéncia, vocé devera assinar seu nome completo, no espaco proprio do
CARTAO-RESPOSTA utilizando caneta esferografica com tinta de cor preta ou azul;

5. Escreva 0 seu nome nos espacos indicados na capa deste CADERNO DE
QUESTOES, observando as condigdes para tal (assinatura e letra de forma), bem
como o preenchimento do campo reservado a informag¢do de seu ndmero de
inscrigao;

6. No CARTAO-RESPOSTA, a marcacéo das letras correspondentes as respostas de
sua opcdo, deve ser feita com o preenchimento de todo o espagco do campo
reservado para tal fim;

7. Tenha muito cuidado com o CARTAO-RESPOSTA, para n&o dobrar, amassar ou
manchar, pois este é personalizado e em hip6tese alguma podera ser substituido;

8. Para cada uma das questdes sdo apresentadas cinco alternativas classificadas com
as letras (a), (b), (c), (d) e (e); somente uma responde adequadamente ao quesito
proposto. Vocé deve assinalar apenas uma alternativa para cada questdo; a
marcagdo em mais de uma alternativa anula a questdo, mesmo que uma das
respostas esteja correta; também serdo nulas as marcacgdes rasuradas;

9. As questdes sao identificadas pelo nUmero que fica a esquerda de seu enunciado;

10. Os fiscais ndo estdo autorizados a emitir opinido nem a prestar esclarecimentos
sobre o contetido da Prova. Cabe Unica e exclusivamente ao candidato interpretar e
decidir a este respeito;

11. Reserve os 30 (trinta) minutos finais do tempo de prova para marcar seu CARTAO-
RESPOSTA. Os rascunhos e as marcagfes assinaladas no CADERNO DE
QUESTOES néo serdo levados em conta;

12. Quando terminar sua Prova, assine a LISTA DE FREQUENCIA, entregue ao Fiscal o
CADERNO DE QUESTC)ES e 0 CARTAO-RESPOSTA, que deverdo conter sua
assinatura;

13. O TEMPO DE DURACAO PARA ESTA PROVA E DE 2h;

14. Por motivos de seguranca, vocé somente poderd ausentar-se da sala de prova
depois de decorrida 1h30min. do seu inicio;

15. O rascunho ao lado ndo tem validade definitiva como marcagcédo do Cartdo-Resposta,
destina-se apenas a conferéncia do gabarito por parte do candidato.

N° DE INSCRICAO

Assinatura

Nome do Candidato (letra de forma)
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LINGUA PORTUGUESA

TEXTO |

01.

Estou com saudade de ficar bom. Escrever é
consequéncia natural.
(Jorge Amado, na Folha de Sao Paulo, 22/10/96)

Segundo o texto:

a) o autor esteve doente e voltou a escrever.

b) o autor esta doente e continua escrevendo.
¢) O autor nao escreve porque esta doente.

d) o autor esta doente porque nao escreve.

e) o autor ficou bom, mas n&o voltou a escrever.

TEXTO Il

02.

Ainda falta um bom tempo para a aposentadoria
da maior parte deles, mas a Andrade Gutierrez ja
tem pronto um estudo sobre a sucessao de 20
de seus principais executivos, quase todos na
faixa entre 58 e 62 anos. Seus substitutos serdo
escolhidos entre 200 integrantes de um time de
Eduardo
superintendente, que j& integra o conselho de

aspirantes. Andrade, o atual

administracdo da empreiteira mineira, deverd ir
se afastando aos poucos do dia-a-dia dos

negocios. Para 0s outros executivos, que

deverdo ser aproveitados como consultores, a
aposentadoria chegara a médio prazo.
(José Maria Furtado, na Exame, dez./99)

Se comegarmos 0 primeiro periodo do texto por

“A Andrade Gutierrez ja tem pronto...”, teremos,

como sequéncia coesa e coerente:

a) visto que ainda falta um bom tempo para a
aposentadoria da maior parte deles.

b) por ainda faltar um bom tempo para a
aposentadoria da maior parte deles.

c) se ainda faltar um bom tempo para a
aposentadoria da maior parte deles.

d) embora ainda falte um bom tempo para a
aposentadoria da maior parte deles.

e) a medida que ainda falta um bom tempo para
a aposentadoria da maior parte deles.

TEXTO Il
Um anjo dorme aqui; ha aurora apenas, disse

adeus ao brilhar das acucenas em ter da vida
alevantado o véu.
— Rosa tocada do cruel granizo Cedo finou-se e
no infantil sorriso passou do berco pra brincar no
céu!

(Casimiro de Abreu, in Primaveras)

03.

04.

O tema do texto é:

a) a inocéncia de uma crianca

b) o0 nascimento de uma crianca

¢) o sofrimento pela morte de uma crianca
d) o apego do autor por uma certa crianca
e) a morte de uma crianga

TEXTO IV

Julgo que os homens que fazem a politica
externa do Brasil, no Itamaraty, s&o
excessivamente pragmaticos. Tiveram sempre
vida facil, vém da elite brasileira e nunca
participaram, eles préprios, em combates contra
a ditadura, contra o colonialismo. Obviamente
nao tém a sensibilidade de muitos outros paises
ou diplomatas que conheco.

(José Ramos-Horta, na Folha de Sdo Paulo, 21/10/96)

S6 ndo caracteriza os homens do Itamaraty:

a) o pragmatismo

b) a falta de sensibilidade

) a luta contra a ditadura

d) a tranquilidade da vida

e) as raizes na elite do Brasil.

TEXTO VI

A vida é dificil para todos nés. Saber
disso nos ajuda porque nos poupa da
autopiedade. Ter pena de si mesmo é uma
viagem que ndo leva a lugar nenhum. A
autopiedade, para ser justificada, nos toma um
tempo enorme na construgdo de argumentos e
motivos para nos entristecermos com uma coisa
absolutamente natural: nossas dificuldades.

Ndo vale a pena perder tempo se
gueixando dos obstaculos que tém de ser
superados para sobreviver e para crescer. E
melhor ter pena dos outros e tentar ajudar os que
estdo perto de vocé e precisam de uma mao
amiga, de um sorriso de encorajamento, de um
abraco de conforto. Use sempre suas melhores
gualidades para resolver problemas, que sao:
capacidade de amar, de tolerar e de rir.

Muitas pessoas vivem a se queixar de
suas condicbes desfavoraveis, culpando as
circunstancias por suas dificuldades ou
fracassos. As pessoas que se ddo bem no
mundo sdo aquelas que saem em busca de
condicdes favoraveis e se ndo as encontram se
esforcam por crid-las. Enquanto vocé acreditar
que a vida é um jogo de sorte vai perder sempre.
A questdo ndo é receber boas cartas, mas usar
bem as que lhe foram dadas.

(Dr. Luiz Alberto Py, in O Dia, 30/4/00)
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05.

Segundo o texto,

quando:

a) aprendemos a nos comportar em sociedade.

b) nos dispomos a ajudar os outros.

c) passamos a ignorar o sofrimento.

d) percebemos que ndo somos o0s Unicos a
sofrer.

e) buscamos o apoio adequado.

evitamos a autopiedade

CONHECIMENTO ESPECIFICO

06.

07.

08.

A sindrome do impacto é uma das causas mais
comuns de dores no ombro em adultos. Séo
testes utilizados neste tipo de sindrome,
EXCETO:

a) McMurray é um teste usado no exame fisico
para avaliar pacientes com suspeita de
lesbes no ombro.

b) Teste de Yergason ¢é
diagnosticar tendinite.

c) Teste de Jobe é uma manobra usada no
exame fisico para detectar forgca do manguito
rotador.

d) Teste de Neer com a finalidade de avaliar a
sindrome do impacto.

e) Speed identifica a presenca de alteracdo da
cabeca longa do biceps.

utilizado para

Um paciente com lombalgia cronica apresenta
quadro doloroso moderado na lombar associado
a diminuicdo de for¢a para os extensores longos
dos dedos. Considerando este fato, qual a
conduta cinesioterapéutica contraindicada:

a) Exercicios passivos no limite da dor.

b) Exercicios ativos para MMII.

¢) Exercicios posturais para analgesia lombar.

d) Exercicios resistidos com carga para ganho.
de forca.

e) Alongamentos lombares progressivos.

Mobilizacdo passiva realizado pelo fisioterapeuta
com objetivo de diminuicdo da dor e aumento de
mobilidade. Sobre a mobilizagdo articular é
INCORRETO afirmar:

a) Melhora amplitude articular.

b) Os impulsos nervosos aferentes de
receptores articulares transmitem
informacdes para o SNC, provendo

percepc¢éo de posicao e movimento.

c) Estimula atividade biolégica, melhorando a
nutricdo de cartilagens avasculares

d) Serve para tratar articulagbes dolorosas e
espasmo muscular.

e) Facilita a diminuicdo do edema intra-articular.

09.

10.

11.

Na avaliacdo da sindrome do tunel do carpo
(S.T.C.), existem dois sinais caracteristicos que
desencadeiam os sintomas da S.T.C., um é a
percussdo do nervo mediano através do
ligamento do carpo, e o outro é a hiperextensdo
dorsal ou palmar do punho durante um minuto.
Como séo denominados estes sinais?

a) Sinal de Froment e sinal de Duchenne.

b) Sinal de Hoffman-Tinel e sinal de Phalen.

c) Sinal de Trendelenburg e sinal de Froment.
d) Sinal de Phalen e sinal de Duchenne.

e) Sinal de Duchenne e Sinal de Trendelenburg.

E um teste funcional da musculatura lombar,
aplicado quando ha suspeita de hérnia de disco.
Realiza com paciente em decubito dorsal e
solicita que eleve o MI estendido até 45graus e
mantenha a sustentacdo. O teste € positivo
guando o paciente ndo consegue manter essa
posicéao.

a) Teste de Phalen.

b) Teste de Lasegue.

c) Teste de Gillet.

d) Teste de Tremdelemburg.
e) Teste de Jobe.

Em relacdo a avaliacdo fisioterapéutica assinale
a INCORRETA:

a) O teste de forca muscular permite graduar a
integridade do musculo testado.

b) A histéria familiar pode influenciar sobre a
patologia do paciente.

c) A consulta fisoterapéutica do paciente é
essencial e individual, ndo podemos eliminar
esta etapa do processo de assisténcia.

d) A conduta fisioterapéutica depende de uma
avaliacdo especifica musculo esquelética.

e) O fisioterapeuta precisa apenas de
conhecimento tedrico para conduzir com
gualidade o processo fisioterapéutico.
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12.

13.

14.

Em relagdo a prevencgdo de Ulceras de pressao
nos segmentos do corpo onde ha alteracdo de
sensibilidade pés fratura de MMII, assinale a
alternativa INCORRETA:

a) Se uma area da pele parecer avermelhada, a
posicdo do paciente deve ser alterada
imediatamente.

b) A utilizacdo de colchdo de agua ou colchdo
casca de ovo deve ser recomendado para
pacientes que estdo acamados.

¢) Na inspecédo da pele, deve ser dada especial
atencdo as regides do corpo onde ha um
grande coxim adiposo e(ou) muscular, por
serem as mais suscetiveis a Ulceras de
pressao.

d) Um dos fatores do desenvolvimento de
Ulceras de pressdo é a intensidade e a
duragcdo da pressdo: quanto maior a
intensidade da pressdo, menor o0 tempo
necessario para ocorrer a anOxia da pele e
dos tecidos moles.

e) A mudanca de decubito a cada 6 horas é uma
medida efetiva de prevencdo a Ulceras de
pressao.

De acordo com a figura, assinale o teste
correspondente:

a) Teste de Yergason.

b) Teste de Apley.

c) Teste de carga e deslocamento.
d) Teste de instabilidade anterior.
e) Teste do arco doloroso.

Resumo do artigo: A influéncia postural do salto
alto em mulheres adultas: analise por
biofotogrametria computadorizada. Introducéo:
Em nossa sociedade, temos observado uma
oferta cada vez maior de modelos, cores, estilos,
altura e diversos tipos de salto. Objetivo: Avaliar
se 0 uso de calgcados de salto alto influencia nas
alteracdes posturais com base em um conjunto
de variaveis mensuradas, por meio da
fotogrametria computadorizada. Métodos: Vinte
individuos que utilizam salto alto com frequéncia
(grupo 1) e 20 individuos que utilizam salto alto
esporadicamente (grupo 2) foram fotografados
no plano frontal anterior e sagital em trés
momentos: a) sem utilizacdo de calgcado, b)
utiizando salto agulha e c) utlizando salto
plataforma, sendo estas fotografias aleatorizadas

e analisadas por um experimentador cego, por
meio da fotogrametria. A analise estatistica foi
realizada a partir da andlise de varidncia em
esquema fatorial 2x3, ou seja, comparando-se a
frequéncia do uso de salto com o tipo de
calcado, com 5% de significAncia. Resultados:
Apenas o0 éangulo protrusdo da cabeca
apresentou diferenca quando comparados grupo
1 e 2 (p<0,01). O efeito do tipo de calgcado
ocorreu na variavel alinhamento do joelho direito,
sendo que houve diferenca apenas entre o
sapato agulha e os pés descalgcos (p=0,03);
também para a variavel angulo tibiotarsico, o
efeito esteve presente em todos os tipos de
calcado. Os demais angulos avaliados néo
apresentaram diferencas entre a frequéncia no
uso de salto e 0s outros tipos de sapato.
Conclusbes: A frequéncia do uso de salto e o
tipo de salto praticamente ndo modificam a
postura estética avaliada pela fotogrametria.
Palavras-chave: postura; salto alto;
fotogrametria. (ISSN 1413-3555 Rev Bras
Fisioter, S&o Carlos ©Revista Brasileira de
Fisioterapia). Considerando a  publicacdo
supracitada e os conhecimentos sobre avaliacdo
postural, assinale a alternativa CORRETA:

a) O angulo tibio tarsico normal deve estar em
120 graus em vista perfil.

b) E um padrdo da avaliagdo postural avaliar
apenas em dois segmentos plano frontal e
sagital.

c) O salto alto influencia nas alteracbes
posturais com base em um conjunto de
varidveis mensuradas, por meio da
fotogrametria computadorizada.

d) A andlise por biofotogrametria
computadorizada € um método confivel para
realizar a avaliag@o postural.

e) Em todos os éangulos analisados houve
diferenca estatistica demonstrado neste
artigo.

Questdes (15, 16 e 17) Caso Clinico: Paciente
78 anos, sexo feminino, apresentando
senilidade, com dificuldades para deambular,
passando a maior parte do tempo acamada.
Hoje, quando se levantava para dirigir-se ao
banheiro, sofreu uma queda da prépria altura,
caindo lateralmente, provocando uma grande
contusdo na regido lateral e superior da coxa
direita. Foi socorrida por familiares, os quais a
transportaram para 0 servico de pronto
atendimento. Apresenta-se agora com a area
bastante  edemaciada e também com
hematomas. Dor intensa e incapacidade para
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15.

16.

17.

movimentar a perna. De acordo com o exposto,
responda as questdes (15, 16 e 17) que se
seguem:

Se vocé tivesse presenciado o fato, quais os
cuidados de primeiros socorros que Vvocé
tomaria:

a) Imobilizar o paciente com talas e transportar
em maca, de preferéncia em uma
ambulancia.

b) Se apresentar alguma fratura exposta,
realinhar o membro, reposicionar 0 0sso para
dentro e transportar em uma maca.

c) Aplicar crioterapia e realizar massoterapia
com anti-inflamatério tépico antes de tomar
gualquer atitude.

d) N&o tocar no paciente para ndo correr o risco
de complicar o estado clinico e chamar
imediatamente uma ambulancia.

e) Solicitar ao paciente que tente se levantar, ou
tentar levanta-lo, deita-lo novamente na cama
e chamar uma ambulancia.

Qual a principal suspeita diagndstica:

a) Fratura de tibia comunitiva.

b) Hematoma por contuséo.

c) Fratura isquiatica.

d) Luxacéo ou subluxacdo da articulagdo coxo-
femural.

e) Fratura de colo de fémur.

Dentre as possiveis complicacbes em
decorréncia da imobilizacdo gessada de uma
fratura, podemos destacar:

muscular,
compressao

a) Hipotrofia  muscular,
desmineralizacdo
vascular.

b) Paralisia do membro por irritagdo nervosa,
atrofia muscular, rigidez articular, compressao
vascular e desmineralizagao 6ssea.

c) Infeccdo, rigidez articular, compresséo
vascular e desmineralizagao 6ssea.

d) Formagéo de calo dsseo, hipotrofia muscular,
compressdo vascular e paralisia do membro
por irritacdo nervosa.

e) Atrofia muscular, pseudoartrose, compressao
vascular e desmineralizagédo 6ssea.

rigidez
6ssea e

18.

19.

20.

Considerando um quadro tipico de Tendinite de
Biceps fase aguda, qual a conduta inicial de
tratamento?

a) Imobilizacdo por tipoia e crioterapia.

b) Terapia manual e crioterapia.

c) Calor superficial (compressas quentes ou
infravermelho Gmido) e mobilizacdo precoce
articular.

d) Imobilizagédo gessada e repouso.

e) Ondas curtas e TENS.

Paciente, 21 anos, sexo feminino, jogadora de
voley-ball, iniciou quadro subito de dor no ombro
direito aos movimentos e em repouso, ha dois
dias. Suspendeu desde entéo a pratica esportiva.
Apresentava também edema em todo o ombro,
mais evidente na regido anterior. Ao exame
fisico, dor em repouso, aos movimentos,
principalmente para abducgéo e flexdo, e dor a
palpacdo mais pronunciavel na regido peri-
acromial. Limite de amplitude articular reduzida
devido a dor, ndo apresentando evidéncia de
bloqueio articular. Raio-x de ombro apresentou-
se normal. De acordo com o exposto, assinale a
alternativa CORRETA, quanto ao possivel
diagnostico:

a) Processo de degeneracgdo articular.

b) Hemorragia intracapsular devido a micro-
traumatismos provocados pelo esporte.

c) Bursite sub-acromial ou tendinite da porcéo
longa do biceps.

d) Luxacéo acromial.

e) Fratura do colo anatdmico do amero.

Apb6s consultar um paciente com quadro clinico
de lombalgia e realizar todos ao testes possiveis,
identificou-se uma tensdo no quadrado lombar
esquerdo associada a escoliose com quadro
algico leve. Assinale a alternativa CORRETA de
conduta terapéutica:

a) Exercicios de Pilates com molas de
resisténcia para ganho de forca.

b) Exercicios respiratérios para
tenséo lombar.

c) Cinesioterapia perineal para fortalecimento
muscular.

d) Exercicios dinamicos e
alongamento.

e) Cinesioterapia ativo assistida para MMSS.

maximizar

posturais para
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