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LINGUA PORTUGUESA

TEXTO — O MEDO SOCIAL
Jurandir Freire Costa

No Rio de Janeiro, uma senhora dirigia seu
automovel com o filho ao lado. De repente foi
assaltada por um adolescente, que a roubou,
ameacando cortar a garganta do garoto. Dias
depois, a mesma senhora reconhece o assaltante
na rua. Acelera o carro, atropela-o e mata-o, com
a aprovacdo dos que presenciaram a cena.
Veridica ou néo, a histéria € exemplar. llustra o
gue € a cultura da violéncia, a sua nova feigcao
no Brasil.

Ela segue regras proprias. Ao expor as
pessoas a constantes ataques a sua integridade
fisica e moral, a violéncia comeca a gerar
expectativas, a fornecer padrdes de respostas.
Episédios truculentos e situagdes-limite passam
a ser imaginados e repetidos com o fim de
caucionar a idéia de que sé a forca resolve
conflitos. A violéncia torna-se um item obrigato-
rio na visdo do mundo que nos é transmitida. Cria
a convicgao tacita de que o crime e a brutalidade
sdo inevitaveis. O problema , entdo, € entender
como chegamos a esse ponto. Como e por que
estamos nos familiarizando com a violéncia,
tornando-a nosso cotidiano.

Em primeiro lugar, é preciso que a violéncia
se torne corrigueira para que a lei deixe de ser
concebida como o instrumento de escolha na
aplicacdo da justica. Sua proliferacéo
indiscriminada mostra que as leis perderam o
valor normativo e os meios legais de coercéo, a
forca que deveriam ter. Nesse vacuo, individuos
€ grupos passam a arbitrar o que é justo ou in-
justo, segundo decisdes privadas, dissociadas de
principios éticos vélidos para todos. O crime é,
assim, relativizado em seu valor de infracéo.
Os criminosos agem com consciéncias felizes.
N&o se julgam fora da lei ou da moral, pois
conduzem-se de acordo com o que estipulam ser
0 preceito correto. A imoralidade da cultura da
violéncia consiste justamente na disseminacgéo
de sistemas morais particularizados e irredutiveis
a ideais comuns, condi¢cdo prévia para que
qualquer atitude criminosa possa ser justificada
e legitima.

1 - “No Rio de Janeiro, uma senhora dirigia seu automo-
vel com o filho ao lado. De repente foi assaltada por um
adolescente...”; a passagem do pretérito imperfeito para
0 pretérito perfeito marca a mudanca de:

a) um texto descritivo para um texto narrativo;
b) a fala do narrador para a fala do personagem;
€) um tempo passado para um tempo presente;
d) um tempo presente para um tempo passado;
e) a mudanca de narrador.

2 - “De repente foi assaltada por um adolescente...”;
esta frase, na voz passiva analitica, tem como correspon-
dente na voz ativa a frase:

a) De repente assaltou-se um adolescente;

b) Um adolescente, de repente, assaltou (a senhora)...”;

c) De repente, uma senhora foi assaltada...”;

d) De repente, um adolescente assalta (uma senhora)...”;

e) Um adolescente foi assaltado por uma senhora, de
repente.

3 - “... que a roubou, ameagando cortar a garganta do
garoto.” ; 0 bom uso do gerindio requer que sua acéo
seja simultanea a do verbo principal, como ocorre nesse
segmento do texto. Assim, é exemplo de mau uso do
gerundio a frase:

a) O assaltante gritou, abrindo a porta...”;

b) O motorista acovardou-se, abaixando o vidro;

c¢) O assaltante entrou, sentando-se no banco traseiro;
d) O marginal ameacou-o, mostrando a arma;

e) O motorista obedeceu, acelerando o carro.

4 - Anarrativa contida no primeiro paragrafo tem a fungéo
textual de:

a) exemplificar algo que vai ser explicitado depois;

b) justificar a reacdo social contra a violéncia;

c) despertar a aten¢do do leitor para o problema da
violéncia;

d) mostrar a violéncia nas grandes cidades;

e) relatar algo que vai justificar uma reacéo social.

5 - Idéia ndo contida no texto é:

a) a violéncia cria regras proprias;

b) os criminosos agem segundo regras particulares;
) a violéncia aparece socialmente justificada;

d) a violéncia aparece como algo inevitavel;

e) avioléncia requer uma agao governamental eficiente.
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6 - Segundo o texto, para que alei deixe de ser o remédio
contra a violéncia é necessério:

a) que as leis se tornem obsoletas;

b) que os governos descuidem dos problemas;
C) que a violéncia se banalize;

d) que os marginais se tornam mais audaciosos;
€) que a violéncia crie regras proprias.

7 - “Nesse vacuo, individuos e grupos passam a
arbitrar o que € justo ou injusto...”; o comentario corre-
to sobre esse segmento do texto é:

a) O vacuo referido é o espacgo vago deixado pela agao
governamental;

b) Individuos e grupos passam a tomar a lei em suas
maos;

c) Ajustica acaba sendo determinada pelos marginais;

d) Ainjustica acaba por elaborar as leis;

e) Passa a vigorar a lei do mais esperto.

8 - “A imoralidade da cultura da violéncia consiste
justamente na disseminagcdo de sistemas morais
particularizados e irredutiveis a ideais comuns...”; iSso
significa que:

a) na cultura da violéncia todos os marginais pensam
de forma semelhante;

b) a imoralidade da cultura da violéncia se localiza em
peguenos grupos;

¢) na cultura da violéncia todos saem perdendo;

d) na cultura da violéncia, os ideais comuns inexistem;

e) a violéncia dissemina ideais comuns irredutiveis.

9 - “O crime €, assim, relativizado em seu valor de in-
fracdo.”; uma forma de reescrever-se a mesma frase,
mas com perda do sentido original é:

a) O valor de infracdo do crime é, assim, relativizado;
b) Assim, o crime foi relativizado em seu valor de

infracéo;

c) O crime tem seu valor de infracdo, assim,
relativizado;

d) Assim, o crime é, em seu valor de infragao,
relativizado;

e) Relativiza-se, assim, o valor de infrac&o do crime.

10 - O texto acima pode ser classificado, de forma mais
adequada, como:

a) narrativo moralizante;

b) informativo didatico;

c) dissertativo opinativo;

d) normativo regulamentador;
e) dissertativo polémico.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

11 - Baseado no Método RPG (Reeducacéo Postural
Global) pode-se afirmar que os grupos musculares
estdo dispostos em cadeias musculares, que por sua
vez, sdo divididas em estéticas e dindmicas. Séo
consideradas cadeias musculares estaticas:

a) respiratoria, anterior do bracgo e posterior da coxa;
b) inspiratdria, posterior e antero-interna do quadril;
c) inspiratoria, expiratoria e posterior;

d) anterior, posterior e lateral;

e) anterior do brago, lateral e expiratdria.

12 - Para realizar o teste funcional de forca muscular
dos musculos gastrocnémios e solear simultaneamen-
te, para os graus 3, 4 e 5, 0 examinador solicita ao pa-
ciente para permanecer na seguinte posicao:

a) deitado em decubito dorsal, com flexdo de perna
sobre coxa, com resisténcia imposta no pé;

b) deitado em decubito lateral com alinhamento longi-
tudinal de perna e coxa, e resisténcia imposta na
parte posterior do calcanhar;

c) sentado com a perna pendente e resisténcia
imposta na parte posterior do calcanhar;

d) de pé, apoiando as maos discretamente em uma
mesa, com extensdo de perna sobre coxa e com 0
outro membro inferior sem apoio no solo;

e) de pé, apoiando as maos discretamente em uma
mesa, com semiflexdo de perna sobre coxa, com
0 outro membro inferior apoiado no solo.

13 - Torque pode ser definido como:

a) o efeito de uma for¢ca que tende a causar a rotagédo
ao redor de um eixo;

b) o efeito de uma for¢a que causa a traslacéo ao redor
de um plano;

¢) a resultante das forcas obtida através de um movi-
mento espiral;

d) a resultante das forcas obtida através de varios
movimentos rotacionais;

e) o efeito resultante de uma for¢a maior que a forga
inicial.

14 - Em relacéo aos efeitos do alongamento muscular
pode-se afirmar que

a) quanto menor for o comprimento do misculo, maior
sera sua capacidade de produzir tensdo, até um
determinado limite;

b) guanto maior for o comprimento do mudsculo, maior
serd sua capacidade de produzir tensao, até um
determinado limite;

¢) comprimento e tensdo musculares ndo podem ser
relacionados;

d) comprimento e tensdo musculares n&o séo propri-
edades musculares;

e) o alongamento diminui o efeito do torque.
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15 - Na presenca do Sinal de Babinski, a resposta ao
estimulo feito na regido plantar do pé é:

a) a flexdo do halux com aducgdo dos outros quatro
artelhos;

b) a flexdo do halux com abducéo dos outros quatro
artelhos;

c) a extensdo do halux com a abducdo dos outros
quatro artelhos;

d) a extensao do halux com a adug&o dos outros quatro
dedos;

e) a flexdo de todos os artelhos.

16 - De acordo com a Legislacéo Profissional Lei 6.316/75,
constitui Infrag&o Disciplinar:

a) faltar a qualquer dever profissional ; ndo ser sindi-
calizado; ndo possuir Titulacdes;

b) manter conduta incompativel com o exercicio pro-
fissional; violar sigilo profissional;

) ndo possuir titulagdes em Pés- Graduacao;

d) ndo possuir carteira do sindicato profissional;

e) violar sigilo profissional; ndo possuir titulacées em
Pés-Graduacao.

17 - No caso das amputacdes realizadas na diafise dos
0sso0s longos em membros com a extremidade distal
mais estreita que a proximal , a forma ideal deste coto
para protetizacao é:

a) a arredondada;

b) com excessos de partes moles;
c) a conica;

d) a quadrada;

e) a flacida.

18 - De acordo com decreto - lei 938/69 artigo 3, é
atividade privativa do fisioterapeuta

a) executar métodos e técnicas fisioterapicas com a
finalidade de restaurar, desenvolver e conservar a
capacidade fisica do paciente;

b) executar técnicas fisioterapicas prescritas pelo
médico responsével;

c) prescrever métodos e técnicas visando apenas a
restauracdo da capacidade fisica do paciente;

d) ndo cabe ao fisioterapeuta a prescricdo das técnicas
fisioterapicas;

e) pagamento das anuidades pontualmente.

19 - Os cuidados pds-operatdrios no paciente recém-
amputado visam a prevencao de complicacdes e
manutencdo das condi¢des do coto através de
medidas como:

a) enfaixamento, posicionamento e cinesioterapia passiva;
b) apenas cinesioterapia ativa;

¢) treinamento do equilibrio estatico na postura sentada;
d) transferéncia de peso e dessensibilizacéo;

e) repouso absoluto até a cicatrizacao completa.

20 - Em casos de amputacao bilateral de coxa, o
treinamento com prétese proviséria devera ser iniciado
com:

a) as proteses mais longas do que o correspondente
ao comprimento das proteses definitivas;

b) as proteses definitivas e néo as provisdrias;

C) as préteses mais curtas do que o correspondente
ao comprimento das proteses definitivas;

d) ndo é possivel protetizar amputacdes bilaterais;

e) deve-se protetizar apenas um membro.

21 - Em regifes com superficies nao uniformes, como
o0 tornozelo, a forma mais adequada de aplicagcéo do
cabecote do ultra-som é:

a) longitudinal;

b) direta;

c) obliqua;

d) subaquética;
e) bolsa de agua.

22 - O meio de producéo de calor no organismo humano,
guando usamos ondas curtas ocorre por:

a) conveccao;

b) irradiacéo;

¢) conducéo;

d) impedancia tecidual;
e) condutividade tecidual.

23 - Na psoriase, o recurso fisioterapéutico mais
indicado é:

a) infra-vermelho;
b) ultra violeta;

¢) ondas curtas;
d) ultra som;

e) forno.

24 - Em gestantes esta contra-indicado
fisioterapéutico:

como recurso

a) forno de Bier;
b) infra vermelho;
c) turbilh&o;

d) eletroforese;
e) ondas curtas.

25 - A acdo térmica do Ondas Curtas se produz por:

a) ressonancia;

b) conducéo;

c) efeito Joule;

d) inducéo;

e) efeito piezoelétrico.
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26 - A manobra de Ortolani € utilizada para diagnosti-
car a seguinte patologia congénita:

a) torcicolo;

b) escépula alta;

C) pé torto;

d) espinha bifida;

e) luxacdo do quadril.

27 - A hipertonia elastica caracteriza-se por:

a) lesdo extrapiramidal,

b) roda denteada;

¢) sinal de canivete;

d) acometimento de musculatura flexora e extensora,
indistintamente;

e) sinal de Holmes.

28 - Ahipotonia acomete caracteristicamente individuos
com leséo:

a) vestibular;

b) cortical,

c) de 1° neurdnio motor;
d) cerebelar;

e) piramidal.

29 - Constituem a propriocepgéao, exceto :

a) palestesia;

b) grafestesia;

C) artrestesia;

d) cinestesia;

e) sentido de movimento.

30 - A Neurorreabilitacdo em doenca por HIV, deve
incluir a avaliacéo:

a) dos sistemas cognitivo, perceptivo e motor;

b) das anormalidades no tono, equilibrio e na marcha;

¢) das atividades de vida diéria;

d) do sistema perceptivo e motor;

e) do sistema cognitivo, anormalidades no tono, equi-
librio e na marcha.

31 - Espasticidade é:

a) aumento da excitabilidade dos neurdnios
fusimotores gama e dos motores alfa;

b) diminuicdo da excitabilidade dos neurbnios
fusimotores gama e dos motoneurdnios alfa;

c) aumento da excitabilidade dos neurdnios
fusimotores alfa e dos motoneurénios gama;

d) diminuicdo da excitabilidade dos neurdnios
fusimotores gama e dos motoneur6nios gama;

e) aumento da inibicdo dos neurdnios fusimotores
gama e dos neurbnios alfa média.

32 - De acordo com o Conceito Bobath o paciente com
diagndstico de AVE, quando posicionado no leito sobre
o lado hemiplégico, devera permanecer com a:

a) cabeca sustentada sobre um travesseiro, tronco em
angulo reto com a superficie do leito, braco
hemiplégico fica sustentado sobre um travesseiro
a frente do paciente em 100° de elevagdo e com
flexado de quadril e joelho;

b) cabeca sustentada sobre um travesseiro, tronco
rodado um pouco para frente e mantido por um
travesseiro, braco hemiplégico junto ao tronco,
quadril fletido e joelho estendido;

c) cabeca sustentada com travesseiro, tronco em
angulo reto com a superficie, brago hemiplégico
abduzido a 90° e com flexdo de quadril e joelho;

d) cabeca sustentada sobre um travesseiro, tronco
rodado para tras, braco hemiplégico abduzido a 90°
e com quadril e joelho estendido;

e) cabeca sustentada sobre um travesseiro, tronco
rodado um pouco para tras e mantido por um
travesseiro, braco hemiplégico é puxado para
frente até que figue em um angulo de ndo menos
do que 90° com o corpo, quadril estendido e joelho
levemente fletido.

33 - Aarea motora do cortex cerebral responsavel pela
programacao de sequéncias complexas de movimento
é:

a) o cértex motor;

b) o cértex motor primario;

C) o cértex parietal posterior;

d) a area motora suplementar;

e) o cortex cerebral sensoriomotor.

34 - No tratamento de criangas com paralisia cerebral,
€ indicado estimular a colocacdo na postura de pé a
partir de:

a) 18 meses;
b) 12 meses;
c) 6 meses;
d) 3 meses;
e) 3 anos.

35 - Em criangas com sinais de disfuncao neuromotora
e atraso no desenvolvimento € muito importante
estimular a postura ortostatica para:

a) estimular a contracdo muscular;

b) normalizar o ténus muscular;

c) facilitar o controle de cabeca;

d) prevenir a méa formacao da articulagéo coxo-femural;
e) alcancar a marcha.
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36 - Pode-se dizer que os reflexos de sucgéo, tdnico
cervical assimétrico e moro sao:

a) reflexos anormais no desenvolvimento motor;
b) reflexos primitivos e normais;

c) reacBes de endireitamento;

d)reflexos primitivos e anormais;

e)reflexos e/ou reacBes presentes por toda vida.

37 - A coreoatetose caracteriza-se por:

a) espasticidade e imobilidade;

b) lentiddo de movimentos e hipertonia;

¢) movimentos vermiformes em articulacfes distais e
hipertonia;

d) variagdes tbnicas, movimentos involuntarios em
articulacbes proximais e movimentos vermiformes
distais;

€) movimentos voluntarios incoordenados e hipotonia.

38 - Na paralisia cerebral é correto dizer que as formas
mais comuns s&o:

a) hipoténica, hipertdnica e mista;

b) espastica, atetdide e quadriplégica;

c) atetdide, ataxica, quadriplégica e diplégica;
d) espastica, atetbide, ataxica e mista;

e) hipotbnica, ataxica e quadriplégica.

39 - Quando colocamos um paciente com disfuncdo
neuromotora em decubito ventral sobre a bola suica e
apoiamos seus antebragcos queremos estimular:

a) o controle de cabeca;

b) o controle dos membros superiores;
c) o controle de tronco;

d) melhorar a reagéo de equilibrio;

e) o controle de membros e tronco.

40 - Uma crianga de 11 meses foi internada para inves-
tigacdo diagnostica com um quadro de febre e dificul-
dades respiratdrias. Durante o periodo internado o
pediatra responsavel detectou outras alteracdes no
desenvolvimento motor. Solicitou avaliacéo
fisioterapéutica onde foram observados os seguintes
sintomas: controle de cabeca ainda insuficiente em DV,
permanece na postura de “Puppy” sem auxilio; sé se
mantém sentado com apoio; explora o meio com o olhar
e leva as méos a linha média. Com estes dados
conclui-se que:

a) sua idade motora € compativel com sua idade
cronolégica;

b) sua idade motora est4 em torno de 6 meses;

¢) sua idade motora é compativel com a idade crono-
l6gica de 1 més;

d) sua idade motora é incompativel com sua idade
cronoldgica;

e) sua idade motora € de 9 meses.

41 - A utilizacdo do alongamento passivo na Distrofia
Muscular de Duchenne é:

a) contra-indicada em qualquer fase da patologia;

b) indicada desde o principio da doenca , principal-
mente no musculo ja totalmente encurtado;

¢) indicada somente nos periodos avancados da doenga;

d) contra-indicada em todos os tipos de criancga;

e) indicada desde o inicio da patologia associado a
alongamentos ativos e/ou ativo-assistidos.

42 - Efeitos deletérios da ventilacdo com presséo positiva:

a) aumento do espaco morto e redugdo do débito
cardiaco;

b) aumento do shunt e reducao do débito cardiaco;

c¢) reducéo da perfusédo renal e aumento do shunt;

d) aumento da presséo intra-craniana e reducdo do
espago morto;

e) reducéo da perfusdo renal e aumento da relagéo
PaO, / FiO,.

43 - Aonda T do eletrocardiograma corresponde:

a) a despolarizacgéo atrial,

b) a despolarizagao sino-ventricular;
¢) a despolarizacao ventricular;

d) a repolarizac¢éo;

e) ao disparo do nodo sino-atrial.

44 - Sao técnicas desobstrutivas, exceto:

a) ciclo ativo da respiracao;
b) flutter,

c) PEP;

d) drenagem postural;

e) SMI.

45 - Doencas restritivas sdo geralmente tratadas com
as seguintes técnicas:

a) SMI, respiracéo profunda e CPAP;

b) SMI, flutter e drenagem postural,

¢) flutter e ciclo ativo da respiracéo;

d) técnica de expiracéo forgada e huffing;

€) percussao toracica e compressdo-descompressao.

46 - E um critério para indicacdo do desmame da
ventilacdo mecénica:

a) Pimax < -50 cmH,0O;

b) Indice de Respiracdo Superficial > 100;
¢) Hb > 10 g/dL;

d) Escala de Coma de Glasgow < 7;

e) PaO, / FiO, >100.
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47 - Um paciente com volume corrente = 250 mL e
freqiiéncia respiratoria = 40 irpm apresenta um IRS igual a:

a) 160;
b) 6.25;
c) 0.16;
d) 100;
e) 1.6.

48 - Assinale a afirmativa incorreta :

a) a hipdxia hipoxémica é um tipo de hipoxia tissular;

b) a hipéxia anémica é um tipo de hipodxia tissular;

¢) um volume corrente < 5 mL/Kg de peso corporal
contra-indica a instituicao de ventilagdo espontanea;

d) a presséo correta de insuflagdo do cuff é de
35cmH,0;

e) a insuficiéncia ventilatéria cronica é caracterizada
por uma PaCO, > 45 mmHg e pH normal.

49 - Calcule a complacéncia estatica do sistema respi-
ratorio de um paciente com os seguintes parametros
ventilatorios: Presséo de pico = 28 cmH, O, presséo de
platd = 20 cmH,O, volume corrente = 0.4 L, volume
minuto = 10 L, PEEP =5 cmH,0.

a) 50 mL / cmH,0;
b) 26.66 mL / cmH,O;
€) 17.39 mL / cmH,0;
d) 20 mL / cmH,0;
e) 14.28 mL /cmH,O.

50 - O reflexo patelar corresponde ao nivel neuroldgico de:

a) S1;
b) L4,
c) L1;
d) S2;
e) T12.







