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LINGUA PORTUGUESA

01.

Leia o TEXTO |, trecho de uma entrevista concedida pelo fil6sofo e professor universitario Mario Sergio
Cortella a Revista Galileu, para responder as questdes de 07 a 07.

TEXTO |

"Nao basta ter informacgao, é preciso saber o que fazer com ela"
(...)
Revista Galileu: Vivemos em uma sociedade, em uma civilizacao, onde o conhecimento flui
livremente e em abundéncia ao alcance de qualquer pessoa, mas a correria do dia a dia faz
com que a grande maioria delas nao tenha tempo de absorver esse conhecimento de forma
satisfatéria. Como o senhor enxerga essa questao?

Mario Sérgio Cortella: A gente nao necessariamente tem abundancia — tem excesso. Abundancia
€ quando tem fartura, suficiéncia, temos algo que ultrapassa nossa capacidade de usufruto, de
absorcg&o e apropriagéo. E por isso que em grande medida o que falta hoje é o critério. Aquilo que
faz com que eu, pegando o excesso, retire 0 que me serve e descarte 0 que ndo me serve, é
exatamente esse critério. Um dos exemplos mais fortes vem da area do self service. Quando vocé
entra em uma loja, em uma livraria, tudo é mega, megastores, ha centenas e centenas de produtos
a disposicdao. Se nao tiver critério, a pessoa enlouquece. Especialmente no campo do
conhecimento, ndo se deve confundir: informagédo é cumulativa, conhecimento é seletivo. Comer
bem ndo é comer muito.

(..r)

Revista Galileu: Falando especificamente sobre o conhecimento cientifico, que é complexo
por natureza e cuja compreensao exige um esforco mental consideravel, como vé o papel
dos divulgadores de ciéncia para a sociedade?

Mario Sérgio Cortella: O divulgador € aquele que coloca a pessoa em contato, alguém que de
maneira simples sem ser simpldria estabelece uma ponte, estende o convite, abre a porta para que
a pessoa que nao esteja no campo direto da ciéncia em seu cotidiano também tenha a
possibilidade de adentrar nesse territério. Ha uma grande diferenca entre o simples e o simplério,
sou professor de filosofia, preciso fazer com que ela seja palatavel, digerivel,se quiser fazer com
que as pessoas tenham possibilidade de fruicdo dessa area do conhecimento. Nao posso ser
simplorio, delirar ndo é filosofar. Opinidao balizada é diferente da achologia. Quando alguém que tem
estrutura de fundamento diz “eu acho”, esta se apoiando ndo s6 nele, mas no conjunto de
instancias legitimadoras e revisoras do conhecimento que emite. Quando é superficial, € s opiniao,
nao um conceito fundamentado.

https://revistagalileu.globo.com/Ciencia/noticia/2017/08/mario-sergio-cortella-nao-basta-ter-informacao-e-preciso-saber-o-que-fazer-com-
ela.html. Acesso em 29 de junho de 2019.

Ao emitir as respostas que lhe sao feitas, Mario Sérgio Cortella assume uma atitude

a) Paternal e mediadora, considerando que ele tenta dirimir possiveis duvidas sobre os conceitos em
discussao.

b) Autoritéria e paternal, ja que exibe um nivel de conhecimento que ndo estaria ao alcance da compreensao
do seu interlocutor.

c) Didatica e professoral, tendo em vista que ele se utiliza dos seus conhecimentos para oferecer
esclarecimentos sobre ideias que, possivelmente, podem ndo ser claras para seu interlocutor.

d) Fraternal e didatica, porque ele assume um comportamento de igualdade mediante o pouco conhecimento
do seu interlocutor sobre o assunto.

e) Mediadora e professoral, considerando-se que demonstra ser detentor do conhecimento e assume seu
interlocutor como pouco inteligente.
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02.

03.

04.

05.

06.

Uma das caracteristicas do Professor Mario Sérgio, ao emitir suas respostas, € a utilizacdo da linguagem em
sentido figurado. Na sua fala, esse recurso s6 NAO é observado no trecho:

a) ... alguém que de maneira simples sem ser simpléria estabelece uma ponte, ...

b) ... preciso fazer com que ela seja palatavel, digerivel,se quiser fazer com que as pessoas tenham
possibilidade de fruicdo dessa area do conhecimento.

c) ... abre a porta para que a pessoa que nao esteja no campo direto da ciéncia em seu cotidiano também
tenha a possibilidade de adentrar nesse territério.

d) N&o posso ser simplério, delirar nao é filosofar.

e) Ha uma grande diferenga entre o simples e o simplério, ...

Ao responder o que Ihe é perguntado, o Professor Mario Sérgio utiliza-se, explicita ou implicitamente, do
confronto de conceitos que, possivelmente, podem causar algum equivoco, quanto aquilo que significam.
Essa estratégia s6 NAO se observa, contextualmente, em:

a) Abundancia é quando tem fartura, suficiéncia, o que temos é algo que ultrapassa nossa capacidade de
usufruto, de absorgao e apropriagéo.

b) Quando vocé entra em uma loja, em uma livraria, tudo € mega, megastores, ha centenas e centenas de
produtos a disposicao.

c¢) Comer bem nao é comer muito.

d) N&o posso ser simplério, delirar no é filosofar.

e) ... ndo se deve confundir: informacgéo é cumulativa, conhecimento é seletivo.

Observe o uso da palavra em destaque em |, II, e lll para responder a questéo 04.

| - Se nao tiver critério, a pessoa enlouquece.
Il - ... ndo se deve confundir: informagé&o é cumulativa, conhecimento é seletivo.
Il - ... se quiser fazer com que as pessoas tenham possibilidade de fruigdo dessa area do conhecimento.

A palavra se estabelece uma relagédo de condi¢do entre oragdes, em:

a) lell.

b) llelll.

c) I, 1ell.

d) lelll.

e) Il, somente.

Assinale a opg¢ao na qual a palavra marcada tem fungdo morfossintatica DIFERENTE daquela que tem o
destaque em: “... temos algo gque ultrapassa nossa capacidade de usufruto, de absorgéo e apropriagéo.”

a) ... abre a porta para que a pessoa que néo esteja no campo direto da ciéncia ...
b) Quando alguém gue tem estrutura de fundamento diz “eu acho’, ...

c) Aquilo gue faz com que eu, pegando o excesso, ...

d) O divulgador é aquele que coloca a pessoa em contato, ...

e) ... e descarte o gue ndo me serve é exatamente esse critério.

A palavra “ela” em:“... sou professor de filosofia, preciso fazer com que ela seja palatavel, digerivel,se quiser
fazer com que as pessoas tenham possibilidade de fruicdo dessa area do conhecimento”, retoma uma
palavra no espaco da segunda resposta do entrevistado. Essa palavra é:

a) pessoa (primeira linha).
b) porta (segunda linha).
C) pessoa (terceira linha).
d) ciéncia (terceira linha).
e) filosofia (quinta linha).

PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO — FUNDACAO MUNICIPAL DE SAUDE — FMS 1 2019 [
.



07.

08.

09.

Considerando-se as relagdes sintaticas, em apenas uma das opgdes abaixo, o termo em destaque NAO
corresponde ao sujeito da oragao. Assinale-a.

a) Ha uma grande diferenca entre o simples e o simplério, ...
b) Um dos exemplos mais fortes vem da area do self service.
c) ... delirar nao é filosofar.

d) Opinido balizada ¢ diferente da achologia,

e) ... (eu) sou professor de filosofia ...

TEXTO Il (Para as questdes de 08 a 710).

Leite
Conforto e nutrientes a mao

Quem nunca tentou induzir o sono com um copo de leite quente, que atire a primeira pedra.
Estudos mostram que esse efeito é psicoldgico: a temperatura ndo torna o leite mais nutritivo para o sono,
mas traz uma sensacdo de conforto importante para ajuda-lo a chegar. Mas isso nao significa que os
aspectos nutricionais do leite e de seus derivados sejam de se jogar fora. Como todo alimento de origem
animal, € uma fonte de triptofano, aminoacido percursor da serotonina, neurotransmissor do bem-estar,
essencial para o relaxamento necessario para se dormir bem. Além disso, o calcio, mineral encontrado em
grandes quantidades nesta bebida, € um cofator importante para a sintese de um outro hormoénio ligado ao
sono, a melatonina. Esta substancia €& produzida no corpo quando se esta perto da hora de dormir,
sinalizando que o corpo entrara em repouso. Portanto, € muito mais dificil comegar se a melatonina n&o for
produzida corretamente. Um estudo publicado na revista cientifica European Neurology Journal, em 2009,
mostrou que os niveis de calcio no corpo sdo mais altos nos niveis mais profundos do sono, como a fase
REM, e que sua deficiéncia pode trazer interrupgcdes do sono justamente nestes momentos, tdo importantes
para que o organismo descanse e se organize da forma necessaria. Noticia boa: leite sem lactose também

tem o mineral!
(Colegao VivaSaude Especial — Editora Escala Ltda — Edigdo 1, p. 43)

No texto, apesar de ser utilizada uma linguagem cientifica especializada, identificam-se estratégias
linguisticas menos formais, 0 que sugere a intengdo de uma aproximagdo maior com o leitor. Essas
estratégias podem ser verificadas em sequéncias como:

a) Como todo alimento de origem animal,... / Portanto, é muito mais dificil comegar se a melatonina néo for
produzida corretamente.

b) ... a temperatura ndo torna o leite mais nutritivo para o sono, .../ ... essencial para o relaxamento
necessario para se dormir bem ...

¢) Quem nunca tentou induzir o sono com um copo de leite quente, que atire a primeira pedra/ Noticia boa:
leite sem lactose também tem o mineral!

d) ... mas traz uma sensacgdo de conforto importante para ajuda-lo a chegar. /Noticia boa: leite sem lactose
também tem o mineral!

e) ... essencial para o relaxamento necessario para se dormir bem. / Esta substancia é produzida no corpo
quando se esta perto da hora de dormir, ...

Observe os trechos | e Il, a seguir, com especial atengdo aos itens marcados, para responder a questio 09.

| - Além disso, o calcio, mineral encontrado em grandes quantidades nesta bebida, ...
Il - Portanto, é muito mais dificil comegar se a melatonina ndo for produzida corretamente.

Sobre os destaques, estdo CORRETAS as afirmagdes apresentadas nos itens | e Il, respectivamente, em:

a) |, retomada de uma ideia anteriormente apresentada; Il, projegdo para a continuidade da discussao sob
forma de uma nova argumentacao.

b) I, retomada do que fora afirmado anteriormente e sinalizagdo de acréscimo de informagéo; Il, sinalizagao
para a conclusdo da discussao em pauta.
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10.

¢) |, sinalizagdo para o acréscimo de uma nova ideia; Il, sinalizagdo para apresentacédo de ideias que se
opdem aquela anteriormente apresentada.

d) I, indicagdo de sequenciagdo de ideias; Il, introdugdo de uma explicacdo condicionada a um fato
anteriormente expresso.

e) |, estabelecimento de uma relagédo de oposicao entre o que fora apresentado anteriormente e aquilo que
sera explicado na sequéncia; Il, encerramento da argumentacgao iniciada anteriormente.

Assinalar a opgdo na qual o verbo (forma verbal) caracteriza-se por apresentar a mesma transitividade e por
isso exigir complemento da mesma natureza que o verbo marcado em: “Quem nunca tentou induzir o sono
com um copo de leite quente, que atire a primeira pedra.”

a) ... esse efeito é psicolégico: ..

b) ... essencial para o relaxamento necessario para se dormir bem.

c) ... tAo importantes para que o organismo descanse e se organize da forma necessaria.
d) ... leite sem lactose também tem o mineral!

e) Esta substancia é produzida no corpo ...

LEGISLAGAO DO SUS

11.

12.

“Mais transparéncia na gestdo do Sistema Unico de Saude (SUS), mais seguranca juridica nas relagdes
interfederativas e maior controle social. Essas sdo as principais vertentes do decreto que regulamenta a Lei
n® 8.080, de 19 de setembro de 1990, conhecida como Lei Orgénica da Saude”. Com base no decreto N°
7.508, de 28 de junho de 2011, assinale a alternativa INCORRETA.

a) Regido de Saude: espaco geografico continuo constituido por agrupamentos de municipios limitrofes,
delimitado a partir de identidades culturais, econémicas e sociais e de redes de comunicagdo e
infraestrutura de transportes compartilhados, com a finalidade de integrar a organizagao, o planejamento e
a execucgao de agodes e servigos de saude.

b) Portas de Entrada: servicos de atendimento inicial a saude do usuario no SUS, considerando-se,
exclusivamente, os servigos de atencdo primaria, atengdo de urgéncia e emergéncia e de atencéo
psicossocial.

c) Comissdes Intergestores: instancias de pactuagédo consensual entre os entes federativos para definigao
das regras da gestdo compartilhada do SUS.

d) Mapa da Saude: descricdo geografica da distribuicdo de recursos humanos e de agbes e servigcos de
saude ofertados pelo SUS e pela iniciativa privada, considerando-se a capacidade instalada existente, os
investimentos e o desempenho aferido a partir dos indicadores de saude do sistema.

e) Rede de Atencado a Saude: conjunto de agdes e servicos de saude articulados em niveis de complexidade
crescente, com a finalidade de garantir a integralidade da assisténcia a saude.

O Contrato Organizativo da A¢ao Publica da Saude é um acordo de colaboragéo entre os entes federativos,
para a organizagao da rede interfederativa de atengéo a saide no ambito do SUS. Em relagao a este acordo,
€ CORRETO afirmar:

a) Constitui a organizagado e a integragao das acbes e dos servigos de saude, sob a responsabilidade dos
entes federativos em uma Regido de Saude, com a finalidade de garantir o principio da universalidade,
previsto na Lei 8.080/1990.

b) Resultara da integragédo dos planos de saude dos entes federativos na Rede de Atengédo a Saude, tendo
como fundamento as pactuagdes estabelecidas pela Comissao Intergestores Bipartite.

c) Definira as responsabilidades individuais e solidarias dos entes federativos com relagdo as acbes e
servigos de saude, os indicadores e as metas de saude, os critérios de avaliagdo de desempenho, os
recursos financeiros que serdo disponibilizados, a forma de controle e fiscalizagcdo da sua execugao e
demais elementos necessarios a implementacgao integrada das agdes e servigos de saude.

d) A humanizacdo do atendimento do usuario ndo sera considerada um fator determinante para o
estabelecimento das metas de saude previstas no Contrato Organizativo de Agéo Publica de Saude.

e) As normas de elaboragao e fluxos do Contrato Organizativo de Agao Publica de Saude serdo pactuados
pela Secretaria de Saude Estadual, a qual coordenara sua implementacéo.

b
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13.

14.

15.

A Politica Nacional de Atencdo Basica tem na Saude da Familia sua estratégia prioritaria para expansao e
consolidagado da Atengdo Basica a Saude. Contudo, reconhece outras estratégias de organizagado da Atengéo
Basica nos territorios, que devem seguir os principios e diretrizes da Atengédo Basica e do SUS. Analise as
diretrizes da Atencéo Basica e suas caracteristicas.

Diretrizes

I.  Cuidado Centrado na Pessoa.
Il.  Resolutividade.

Ill.  Longitudinalidade do cuidado.
IV. Coordenar o cuidado.

V. Ordenar as redes.

Caracteristicas

a) o cuidado é construido com as pessoas, de acordo com suas necessidades e potencialidades na busca de
uma vida independente e plena.

b) reconhecer as necessidades de saude da populagdo sob sua responsabilidade, organizando as
necessidades desta populagdo em relagao aos outros pontos de atenc¢do a saude.

c) pressupde a continuidade da relagdo de cuidado, com construgdo de vinculo e responsabilizagdo entre
profissionais e usuarios, ao longo do tempo e de modo permanente e consistente.

d) deve ser capaz de resolver a grande maioria dos problemas de saude da populagdo, coordenando o
cuidado do usuario em outros pontos da Rede de Atengao a Saude, quando necessario.

e) atua como o centro de comunicagcdo entre os diversos pontos de atencdo, responsabilizando-se pelo
cuidado dos usuarios, em qualquer destes pontos, através de uma relagdo horizontal, continua e
integrada.

A alternativa que apresenta a associagdo CORRETA é:

a) I-a; ll-d; lll-c; IV-b; V-e.
b) I-a; II-b; lll-c; IV-d; V-e.
c) I-a; ll-b; lll-e; 1V-c; V-d.
d) I-a; ll-c; lll-e; IV-b; V-d.
e) I-a; 1l-d; lll-c; IV-e; V-b.

E fundamental a integragdo do trabalho entre Ateng&o Basica e Vigilancia em Saude, que é um processo
continuo e sistematico de coleta, consolidacao, analise e disseminacao de dados sobre eventos relacionados
a saude, visando ao planejamento e a implementacdo de medidas de saude publica para a protegdo da
saude da populacao, a prevengao e controle de riscos, agravos e doengas, bem como para a promogao da
saude. Sao acgbes de Vigilancia em Saude inseridas nas atribuicdes de todos os profissionais da Atencéo
Basica, EXCETO:

a) Vigilancia da situacdo de saude da populagdo, com andlises que subsidiem o planejamento,
estabelecimento de prioridades e estratégias, monitoramento e avaliagdo das agdes de saude publica.

b) Deteccao oportuna e adogdo de medidas adequadas para a resposta de saude publica.

c) Vigilancia, prevencéao e controle das doengas transmissiveis.

d) Vigilancia das violéncias, das doengas cronicas nao transmissiveis e acidentes.

e) Notificagdo compulséria e investigagdo somente dos casos confirmados de doencas, agravos e outros
eventos de relevancia para a saude publica, conforme protocolos e normas vigentes.

Teve inicio nesta segunda-feira (01/07/2019) a Semana de Fortalecimento “Nossa UBS Humaniza SUS”, com
atividades de conscientizagao sobre a humanizagao do atendimento em saude. “A proposta é sensibilizar os
atores incluidos no processo de humanizagado da saude — trabalhadores, usuarios e gestao — a respeito da
Politica Nacional de Humanizacao: o que &, quais os principios e como podemos operacionalizar a politica”,
explica Rubens Dias, assistente social da Residéncia.

Fonte: https://pmt.pi.gov.br/2019/07/01/ubs-cristo-rei-tem-semana-de-sensibilizacao-sobre-humanizacao-em-saude/#more-8904
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16.

17.

18.

A Politica Nacional de Humanizagdo (PNH) existe, desde 2003, para efetivar os principios do SUS no
cotidiano das praticas de atencdo e gestdo, qualificando a saude publica no Brasil e incentivando trocas
solidarias entre gestores, trabalhadores e usuarios. Sao diretrizes da PNH, EXCETO:

a) Indissociabilidade entre atencao e gestéo.
b) Acolhimento.

c) Gestéao participativa e cogestéo.

d) Ambiéncia.

e) Clinica ampliada e compartilhada.

Leia o texto abaixo:

Prevaléncia e fatores associados ao bruxismo do sono em adolescentes de Teresina, Piaui*

Resumo:Bruxismo do sono (BS) é uma atividade muscular repetitiva cuja epidemiologia em adolescentes tem
sido pouco estudada. Este estudo observacional transversal objetivou determinar a prevaléncia e os fatores
associados ao BS em adolescentes. A amostra foi constituida de 594 escolares na faixa etaria de 11 a 14
anos de Teresina, Piaui, Brasil. A prevaléncia de BS foi de 22,2%. Na analise multivariada foi observada
maior prevaléncia de BS em adolescentes do sexo masculino (razdo de prevaléncia - RP = 1,41; intervalo de
confianca de 95% - 1C95% 1,04 - 1,89), com relato de ronco (RP = 1,39; IC95% 1,02 - 1,89) e dificuldades
para dormir (RP = 1,92; 1C95% 1,38 - 2,66). BS € uma condigéo frequente em adolescentes, e os fatores
associados a sua prevaléncia foram: sexo masculino, ronco e dificuldades para dormir.

*Adaptado de: http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1415-790X2018000100401&Ing=pt&nrm=iso

Considerando o estudo descrito e o0 uso da Epidemiologia para a compreenséo de problemas relacionados a
saude, € CORRETO afirmar:

a) Em Teresina, os casos novos de bruxismo do sono surgiram em maior frequéncia em adolescentes do
sexo masculino.

b) Em Teresina, a ocorréncia de casos de bruxismo do sono foi maior entre os adolescentes do sexo
masculino.

c) Em Teresina, a prevaléncia de bruxismo do sono entre os adolescentes com dificuldade para dormir foi
quase 40% superior a prevaléncia encontrada entre os adolescentes sem dificuldade para dormir.

d) Em Teresina, cerca de dois quintos dos adolescentes entrevistados relataram ter bruxismo do sono.

e) Em Teresina, ser adolescente que ronca é fator causal para o bruxismo do sono.

A medida de frequéncia do evento de interesse em um estudo transversal é a prevaléncia, cuja definicao é a
relacao entre:

a) Numero de casos novos e populagao existente em determinados local e periodo.

b) Numero de casos novos e o nimero de casos existentes em determinados local e periodo.

¢) Numero de casos existentes e a populacdo existente em determinados local e periodo.

d) Numero de casos existentes e o nimero de casos que evoluiram ao 6bito, em determinados local e
periodo.

e) Numero de casos que evoluiram ao 6bito e a populagao existente, em determinados local e periodo.

Em termos gerais, os indicadores de saude sdo medidas-sintese que contém informagéo relevante sobre
determinados atributos e dimensdes do estado de saude da populagédo e do desempenho do sistema de
saude. Um dos indicadores mais utilizados para avaliar as condi¢gdes de saude de um determinado local é o
coeficiente (taxa ou razao) de Mortalidade Materna. Por definicdo, este indicador expressa:

a) O risco de morte de mulheres durante a gravidez, parto ou puerpério, por qualquer motivo, em relagao ao
numero de nascidos vivos existentes em determinados local e periodo.

b) O risco de morte de mulheres durante a gravidez, parto ou puerpério, por causas externas em relagao ao
numero de nascidos vivos existentes em determinados local e periodo.

c) O risco de morte de mulheres durante a gravidez, parto ou puerpério, por qualquer motivo, em relagao ao
numero de menores de um ano de idade existentes em determinados local e periodo.

b
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19.

20.

d) O risco de morte de mulheres durante a gravidez, parto ou puerpério, excetuando-se as causas externas,
em relagdo ao numero de nascidos vivos existentes em determinados local e periodo.

e) O risco de morte de mulheres durante a gravidez, parto ou puerpério, excetuando-se as causas externas,
em relagcdo ao numero de mulheres em idade fértil existentes em determinados local e periodo.

Os sistemas de informagdo em saude (SIS) sao instrumentos padronizados de monitoramento e coleta de
dados, que tem como objetivo o fornecimento de informagdes para analise e melhor compreensdo de
importantes problemas de saude da populagao, subsidiando a tomada de decisdes nos niveis municipal,
estadual e federal.

(0] tem por objetivo coletar, processar, transmitir e disseminar dados epidemioldgicos, gerados por
profissionais de saude na rotina dos servigos. Os agravos da lista de doengas de notificagdo compulséria sao
registrados em fichas de investigagao, as quais sao enviadas para a vigilancia epidemioldégica municipal,
responsavel pela digitagdo, adogdao das medidas de controle e encerramento das investigagdes, a partir da
evolugao do caso.

Assinale a alternativa que contem o SIS que completa CORRETAMENTE o trecho acima:

a) SINAN.
b) SINASC.
c) SIH/SUS.
d) SAI/SUS.
e) SIM.

De acordo com a Portaria GM/MS n°® 204/2016, sao agravos de notificagdo compulséria, EXCETO:

a) Poliomielite.

b) Raiva humana.

¢) Hantavirose.

d) Neurocisticercose.

e) Obito com suspeita de doenca pelo virus Zika.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

21.

Sobre  definigbes de Termos  Comuns 22. S3o considerados fatores de risco para doenca
relacionados ao movimento, assinale a coronariana (DC), EXCETO:
alternativa em que o termo NAO condiz com sua .
L a) Diabetes.
defini¢ao. .
b) Fumo de cigarros.
a) Abducdo: um movimento para longe do eixo c) Colesterol e lipoproteinas de baixa densidade
ou da linha média do corpo, quando na d) Hipertensao.
posi¢éo anatémica. e) Miastenia actioses.
b) Agonista: o musculo engajado diretamente na
contragdo em oposicdo aos musculos que 23. Algumas recomendacgdes praticas para a adesao
estdo se relaxando ao mesmo tempo. ao exercicio fisico sdo necessarias, pois além de
¢) Pronagdo: um movimento que produz rotagao educar as pessoas acerca do exercicio, é
sobre o eixo de um osso. Quando aplicada necessario motiva-las a influenciar e manter um
especificamente ao antebrago, a palma da programa de aptidéo pessoal (WILMORE, 1974).
mao fica orientada para baixo, pois o radio Assinale a variavel que afeta a adesédo ao
roda sobre a ulna. exercicio fisico de maneira negativa.
d) Hiperextensdo: um movimento na dire¢éo da . -
~ . - . a) Recrutamento do apoio do médico para o
extensdo que posiciona um angulo articular L
. ~ programa de exercicios.
além de um grau normal de extenséo. o ~ L
L . b) Minimizagao das lesdes e/ou as complicagbes
e) Supinagdo: um movimento que reduz o L ..
N . . com uma prescri¢cao de exercicio moderado.
angulo articular entre dois ossos que se e o i
articulam c) Utilizagdo de graficos/planilhas do progresso
' para registrar as conquistas devidas ao
exercicio.

b
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24.

25.

26.

d) Eximir os reconhecimentos das realizacdes
dos participantes por meio de um sistema de
recompensa.

e) Inclusdo de jogo recreativo opcional no
formato de programa de condicionamento.

Os profissionais da aptiddo fisica e da
reabilitacdo enfrentam o desafio de terem que
trabalhar com clientes e suas familias, assim
como com a comunidade, para elaborar métodos
destinados a mudar os comportamentos
negativos relacionados a saude. Assinale a
alternativa em que as estratégias de
comportamento do bom profissional do exercicio

NAO se ajusta a sua atuagao.

a) Fazer referéncias constantes a uma
terminologia médica ou fisioldgica complexa.
Concentrar-se em termos técnicos para
produzir mais conhecimento para seu cliente,
ao mesmo tempo valorizar a sua formagao.

b) Proporcionar aos participantes um fluxo
constante de artigos de jornais ou revistas
sobre tépicos relacionados com a atividade
fisica e outras informagdes relevantes.

c) Utilizar o estabelecimento dos objetivos como
um instrumento motivacional. Concentrar-se
nas areas de interesse percebido dos
participantes.

d) Demonstrar seu otimismo. Isso cria uma
profecia positiva de autorrealizagdo. O
participante sera bem-sucedido em grande
parte por causa de sua crenga de que
consegue perseverar.

e) Fornecer informacao clara e concisa. Escutar,
resumir e esclarecer, para ter certeza que sua
comunicagao foi compreendida corretamente.

Os musculos esqueléticos individuais sao
formados por um numero variavel de feixes
musculares denominados de:

a) Peridsteos.
b) Fasciculos.
c) Fascias.
d) Epimisio.
e) Cingulos.

Osteologia é o ramo da ciéncia que compreende
o estudo dos ossos e de seus componentes
estruturais. Os ossos apresentam proeminéncias
denominadas acidentes 6sseos e cada 0sso tem
suas caracteristicas préprias. Esta ciéncia dividiu

27.

28.

29.

a) Ossos dos membros superiores e inferiores.

b) Extremidade superior dos membros.

c) O cranio, a coluna vertebral, o esterno e as
costelas.

d) O ombro, a clavicula, a escapula, o umero, a
ulna, o radio, os ossos do carpo.

e) Latissimo do membro inferior, o fémur, a
patela, a tibia, a fibula, o tarso, os
metatarsos, as falanges.

As caracteristicas das fibras musculares deste
tipo sdo consistentes com as fibras musculares
que resistem a fadiga. Estas sao recrutadas para
atividades de baixa intensidade e longa duragao.
O texto refere-se a:

a) Fibras musculares do tipo 1IB.
b) Fibras musculares do tipo IIA.
c) Fibras musculares do tipo IIC.
d) Fibras musculares do tipo I.
e) Fibras musculares do tipo Il.

O movimento humano pode ser iniciado, tanto
voluntariamente quanto involuntariamente. Com
frequéncia, os movimentos involuntarios s&o
denominados de “reflexos” e sdo desencadeados
por uma ou mais estruturas sensoriais. Quatro
sistemas de oOrgaos sensoriais proprioceptivos
respondem a um estimulo de estiramento
(alongamento), EXCETO:

a) Orgaos tendinosos de Golgi (OTG).
b) Septos trabeculares.

c) Fusos musculares.

d) Corpusculos de Pacini.

e) Orgaos terminais de Ruffini.

A fungcdo primaria do sistema cardiovascular
consiste em proporcionar um ambiente
apropriado para o transporte de nutrientes e a
remogao dos produtos de desgaste. Sdo também
fungdes do sistema cardiovascular, EXCETO:

a) Transportar o sangue oxigenado dos pulmdes
para os tecidos e o sangue desoxigenado dos
tecidos para os pulmdes.

b) Transportar hormbnios e enzimas que irdo
regular a fungéo fisioldgica.

c) Manter a temperatura corporal por absorver e
redistribuir o calor.

d) Distribuir os nutrientes (por exemplo, glicose,
acidos graxos livres, aminoacidos) para as
células.

0 esqueleto em duas partes: o esqueleto axial e €) ]IcZ)esvanecer um za')fg \t/oIL~|me liquido  de
0 esqueleto apendicular. Assinale a alternativa orma a prevenir a desidratacao.
que contém apenas partes do esqueleto axial.
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30.

31.

32.

O desenvolvimento motor da crianga inclui o
desenvolvimento categorizado das capacidades
fisicas e o desenvolvimento das habilidades
motoras. Numere a coluna A (capacidades
fisicas) de acordo com a coluna B(aspectos) da
capacidade fisica, respectivamente, e em
seguida marque a sequéncia CORRETA.

COLUNA A
(1) Condicao fisica.
(2) Condicao motora.

COLUNAB
Forga muscular.
Resisténcia muscular.

()

()

( ) Poténcia.

( ) Flexibilidade.

() Velocidade.

() Equilibrio.

() Resisténcia cardiorrespiratéria.
( ) Coordenagéo.

() Agilidade.

a) 1,1,2,1,2,2,1,2, 2.
b) 1,1,1,2,1,2,1, 2, 2.
c) 2,2,2,1,1,1,2,1, 2.
d) 1,2,1,2,1,2,1,2,1.
e) 2,1,2,1,2,1,2,1,1.

As capacidades fisicas sdo associadas a
capacidade de realizagdo de tarefas motoras.
“Habilidades Motoras”, por outro lado, é um
termo que diz respeito ao agrupamento das
categorias de movimento. Estas categorias de
que trata o texto sao:

a) Locomogédo, manipulagéo e estabilizagao.

b) Coordenagao motora, equilibrio e destreza

¢) Velocidade, equilibrio e esquema corporal

d) Agilidade, equilibrio e flexibilidade

e) Esquema corporal, organizagao/estrutura
espacial e lateralidade

As experiéncias sensorio-motoras ajudam o
individuo a interpretar o seu ambiente e a formar
conceitos sobre aquele ambiente que € o
caminho para o desenvolvimento cognitivo
(Goldman, 1976). Assinale a alternativa em que

constam somente capacidades perceptivo-
motoras.

a) Conceitos, posicdes e dimensdes.

b) Orientacdo espacgo-temporal, relagbes e

formas.
c) Corpo, espaco e diregdo.
d) Dimensdes, direcéo e formas.
e) Relagbes, interpretagdes e manipulagao.

33.

34.

35.

Gallahue (1982) apresenta a sequéncia do
desenvolvimento do aparecimento e da inibigao
de seletos comportamentos, reflexos primitivos e
posturais. Assinale a alternativa em que constam
somente comportamentos de reflexos posturais.

a) Preensao plantar e tdnico cervical.

b) Rastejar e Babinski.

¢) Preensao palmar, nuca e corpo direito.
d) Labirinto e levantar.

e) Sucgéo e Moro.

Esta acdo exige capacidade de executar um
movimento complexo ou uma forma motora com
alto grau de eficiéncia. Em geral, combina varios
elementos e incorpora todos os fatores relativos
ao desenvolvimento  motor  previamente
aprendido (Flinchum, 1981). O texto refere-se a

a) Movimento Perceptivo-Motor.

b) Movimento Criativo.

¢) MovimentoFulcral.

d) Movimento Interpretativo e Expressivo.
e) Movimento Especializado.

Varios protocolos de testes, com a utilizagao de
uma ampla variedade de modalidades, sao
usados para testar a populagao idosa, tanto na
forma padronizada, quanto com ligeiras
modificagdes. Existem protocolos para os que
estdo altamente condicionados ou fisicamente
limitados. Algumas consideragcdes especiais
devem ser levadas em conta, ao testar o idoso
(Gibbonset al., 1997; Skinner, 1993), EXCETO:

a) As arritmias induzidas pelo exercicio sdo mais
frequentes no idoso que em outros grupos
etarios.

As medicagbes prescritas sdo comuns e nao
influenciam nas respostas eletrocardiogra-
ficas e hemodinamicas ao exercicio.

Para idosos dos quais se esperam baixas
capacidades de trabalho, a carga inicial deste
deve ser baixa (2 a 3 equivalentes
metabdlicos MET) e os acréscimos nessa
carga de trabalho devem ser pequenos (0,5 a
1,0 MET), p. ex. protocolo de Naugthton).
Para os idosos que tém dificuldade em se
ajustar ao equipamento do exercicio, podera
ser necessario prolongar o estagio inicial,
reiniciar o teste ou repeti-lo.

Um Cicloergbmetro pode ser preferivel a uma
esteira rolante para idosos com equilibrio
precario, coordenagao neuromuscular
inadequada, visdo deteriorada, padrbes de
marcha senis, limitagbes na sustentacdo da
massa corporal e problemas nos pés.

b)

d)

e)
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36.

37.

A intensidade e duragdo do exercicio
determinam o dispéndio calérico total, durante
uma sessdo de treinamento, e estdo
inversamente relacionadas. Os fatores a serem
levados em conta antes de determinar o nivel do
exercicio incluem os seguintes, EXCETO.

a) Nivel de aptidao do individuo: as populagées
pouco aptas e muito sedentarias podem

aprimorar a aptiddo com sessbes de
exercicios de menor intensidade e maior
duragéo.

b) O risco de lesbes cardiovasculares e

ortopédicas € mais alto e a adesao &€ menor
com o0s programas de exercicios de alta
intensidade.
c) As preferéncias individuais para o exercicio
devem ser levadas em conta para aumentar a
probabilidade de o individuo aceitar o
programa de exercicios.
Os objetivos do programa individuais (PA
mais alta, maior adiposidade corporal,
aumento do VO,ns) ajudam a definir as
caracteristicas da prescricdo do exercicio.
Os individuos mais aptos terdo que trabalhar
na extremidade mais alta do continuum da
intensidade, para aprimorar e manter sua
aptidao.

d)

e)

Estudos epidemioldgicos prospectivos apoiam a
nogao que tanto um estilo de vida fisicamente
ativo quando um nivel moderado a alto de
aptidao cardiorrespiratério reduzem
independentemente o risco de varias doencgas
crbnicas. Assinale a alternativa em que constam
os beneficios da atividade fisica regular e/ou do
exercicio, EXCETO:

a) Aprimoramento na fung¢do cardiovascular e
respiratéria (maior captacdo maxima de
oxigénio em virtude de adaptagbes tanto
centrais quanto periféricas).

Reducédo nos fatores de risco para doenga
arterial coronariana (pressodes
sistélica/diastdlica reduzidas em repouso).
Mortalidade e morbidez reduzida (os niveis
mais altos de atividade e/ou de aptidao estao
associados a taxas de morte mais baixas por
coronariopatia).

d) Aprimoramento na fung¢do cardiovascular e
respiratoria (ventilagdo minuto mais baixa
para qualquer intensidade submaxima).
Reducédo nos fatores de risco para doenga
arterial coronariana (menores niveis séricos
de colesterol lipoprotéico de baixa densidade
€ maiores niveis séricos dos triglicerideos).

b)

e)

38.

39.

40.

S3o0 considerados beneficios da atividade fisica
aerébica, EXCETO:

a) A diminuicdo da frequéncia cardiaca, de
forma geral, € um dos primeiros efeitos da
pratica de atividades aerdébias.

Aumento da capacidade de obtencado de
energia imediata para a contragdo muscular
em virtude do acréscimo na capacidade de
armazenamento de energia pela célula.

Um treinamento de resisténcia regular e de
resisténcia média tem efeitos positivos sobre
diferentes formas de hipertensao.

O treinamento aerdébico pode acarretar,
provavelmente, redugcdes moderadas nas
pressoes sistdlicas e diastélicas em repouso
e durante o exercicio submaximo.

O treinamento de resisténcia favorece a
dilatagdo das artérias coronarias, garantindo
um melhor fornecimento de oxigénio para o
coragao, tanto em repouso quanto em
atividade.

b)

d)

e)

Os alongamentos deveriam fazer parte da vida
diaria, pois, além de serem agradaveis, ao
pratica-los cotidianamente podemos atingir os
seguintes beneficios, EXCETO:

a) Reducgao de tensdes musculares e sensacao
de um corpo mais relaxado.

b) Prevengcdo de lesGes como distensdes
musculares.
c) Ajuda na liberagdo dos movimentos

desbloqueados por tensbées emocionais, de
modo que isso acontega de forma elaborada.
Desenvolvimento da consciéncia corporal,
conforme alongamos as diversas partes do
nosso corpo, focalizamos e entramos em
contato com elas, aprendendo a nos
conhecer.

e) Aumento do dmbito de movimentacao e ativa

a circulagao.

d)

Aspecto que deve ser considerado por todos
aqueles envolvidos no planejamento ou no
desenvolvimento de programas de atividades
fisicas. Pode ser expresso por meio de tempo,
distancia ou numero de repeticbes em que a
tarefa devera ser realizada. O texto trata de.

a) Volume.

b) Intensidade.

c) Continuidade.
d) Adaptacao.

e) Reversibilidade.
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