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Caderno
de Prova

Fisioterapeuta
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Dia: 21 de fevereiro de 2010 « Horario: das 15as 18 h
Duracao: 3 horas, incluido o tempo para o preenchimento do cartdo-resposta.

a 3\
Confira o nimero que vocé obteve no ato da inscricao com o que esta indicado no cartao-resposta.
. J
a )
Instrugdes Atencao!
Para fazer a prova vocé usara: m Nao é permitido qualquer tipo de consulta durante a realizagdo
da prova.
= este caderno de prova; ® Para cada questao sao apresentadas 5 (cinco) alternativas dife-
= um cartdo-resposta que contém o seu nome, nimero de inscri- rentes de respostas (a, b, ¢, d, e). Apenas uma delas constitui a
cé0 e espaco para assinatura. resposta correta em relacdo ao enunciado da questéo.
= Ainterpretacdo das questdes é parte integrante da prova, ndo
Verifique, no caderno de prova se: sendo permitidas perguntas aos fiscais.
= Nao destaque folhas da prova.
= faltam folhas e a seqiiéncia de questdes, no total de 40, estd correta. Ao terminar a prova, entregue ao fiscal o caderno de prova com-
= hd imperfeicSes graficas que possam causar duvidas. pleto e o cartdo-resposta devidamente preenchido e assinado. O
gabarito da prova sera divulgado no site do concurso.
Comunique imediatamente ao fiscal qualquer irregularidade.
http://hu.fepese.ufsc.br
. J
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Conhecimentos Gerais

(15 questdes)

Texto

O extraordinario sucesso do programa criado por Zilda
Arns, em conjunto com o arcebispo de Salvador, dom
Geraldo Majella, é inversamente proporcional a com-
plexidade de seus métodos. O trabalho da Pastoral

da Criancga, pelo qual ela recebeu uma indicacéo ao
Prémio Nobel, se baseia na adogéo, por parte das maes,
de medidas simples, mas que podem salvar a vida de
seus filhos. A aplicacao do soro caseiro (duas colheres
de sopa de agucar e uma de sal dissolvidas em 1 litro
de dgua limpa) em criancas desidratadas e a ingestao
da multimistura (farinha que aproveita folhas e graos)
para combater a desnutricdo, por exemplo, sdo méto-
dos de eficacia comprovada hd muito tempo. O mérito
da Pastoral foi fazer com que chegassem a quem pre-
cisa. Para isso, o programa se vale do trabalho volunta-
rio — que elimina a logistica e os gastos envolvidos em
pagamentos e outras burocracias — e de uma metodo-
logia antiassistencialista, que ensina as maes a cuidar
melhor do desenvolvimento dos filhos em vez de
torna-las dependentes de uma organizagao que o faca.
O baixo custo da agao é outro dado surpreendente.

O gasto mensal com cada crianca da Pastoral é de
apenas 1,70 real. A representante do Unicef no Brasil,
Marie-Pierre Poirier, avalia: “O Brasil foi um dos paises
que tiveram maior reducdo na mortalidade infantil nos
ultimos vinte anos. O trabalho da Pastoral da Crianca
foi fundamental para tanto”.

Simples, barato e eficiente. Veja, Sdo Paulo: Abril, ed. 2148, ano 43,
n23, p.87,20jan.2010.

Com base no texto e, principalmente, em seu primeiro
periodo, transcrito abaixo, resolva as questées 1, 2,3 e
4, que seguem, assinalando a alternativa correta para
cada uma.

"0 extraordinario sucesso do programa criado
por Zilda Arns, em conjunto com o arcebispo de
Salvador, dom Geraldo Majella, é inversamente
proporcional a complexidade de seus métodos.”

1. Assinale a alternativa que interpreta corretamente
este primeiro periodo.

a. () Somente um programa com a alta complexi-
dade metodoldgica daquele criado por Zilda
Arns poderia obter sucesso.

b. (X) A complexidade metodoldgica do programa
criado por Zilda Arns é muito menor do que o
sucesso por ele alcancado.

c. () O programa criado por Zilda Arns é tdo com-
plicado metodologicamente quanto o tama-
nho do sucesso por ele alcancado.

d. () O programa criado por Zilda Arns tem enorme
sucesso devido a alta complexidade de seus
métodos.

e. () Acomplexidade metodoldgica do programa
criado por Zilda Arns é muito maior do que o
sucesso por ele alcangado.

2. Analise o texto abaixo:

O adjetivo “extraordinario’, destacado no periodo,
poderia ser substituido Por ............ccoceeeveenieennnc sem

prejuizo gramatical ou de sentido.

Assinale a alternativa que completa corretamente a
lacuna do texto.

magico
inaceitavel

)

)

) inexplicavel
) excepcional
)

superestimado
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3. O pronome “seus”’, em“a complexidade de seus
métodos” refere-se a:

) sucesso.

) programa.

) Zilda Arns.

) complexidade.

) o arcebispo de Salvador.

4. Assinale a alternativa correta.

a. () O programa desenvolvido por Zilda Arns mos-
tra que ela foi uma cientista renomada.

b. ( ) Zilda Arns e dom Geraldo Majella foram indi-
cados ao Prémio Nobel.

c. () Zilda Arns desenvolveu sozinha o programa
da Pastoral da Crianca.

d. ( ) Zilda Arns foi agraciada com o Prémio Nobel
pelo seu trabalho, realizado por meio da
Pastoral da Crianca.

e. (X) Zilda Arns recebeu uma indicacdo ao Prémio
Nobel pelo seu trabalho, realizado por meio
da Pastoral da Crianca.

5. Com relacéo a regéncia verbal e a regéncia nomi-
nal, assinale com ( C) as frases corretas e com (E ) as
erradas.

() Garoto, ajude a seu pai, por favor!

() Amae damocga pediu permissao para assistir
ao parto.

() Aenfermeira assistiu o cirurgido durante o
procedimento.

() O Papaatendeu os peregrinos.
() Aquele médico é contrario ao aborto.

() Aquele empresario tem bens avalidveis de 3
milhdes.

Assinale a alternativa que indica a sequécia correta,
de cima para baixo.

a.( ) C-C-E-E-C-C
b.( ) C-E-C-C-E-E
c¢( ) C-E-C-E-C-C
d.(X) E-C-C-C-C-E
e.( ) E-C-E-C-E-C
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6. Considere as afirmativas abaixo, baseadas no texto.

1. O programa criado por Zilda Arns se baseia na
adocdo de medidas simples para combater a
desidratacédo e a desnutricdo.

2. Para combater a desnutricao, o programa de
Zilda Arns prevé a ingestao do soro caseiro.

3. Para combater a desidratacdo, o programa de
Zilda Arns prevé a ingestao da multimistura.

4. Na frase, sublinhada no texto, “mas que
podem salvar a vida de seus filhos’, o pro-
nome seus refere-se a“maes”.

5. A eficacia do programa criado por Zilda Arns é
sustentada por dois pilares: trabalho volunta-
rio e metodologia antiassistencialista.

Assinale a alternativa que indica todas as afirmativas
corretas.

a. () Estao corretas apenas as afirmativas 1,2 e 3.
b. (X) Estao corretas apenas as afirmativas 1,4 e 5.
c. () Estdo corretas apenas as afirmativas 3,4 e 5.
d. ( ) Estdo corretas apenas as afirmativas 1, 2, 3 e 4.
e. () Estdo corretas apenas as afirmativas 1,2, 3 e 5.

7. Com base no texto, assinale a alternativa correta.

Em “O trabalho da Pastoral da Crianca foi fundamental
para tanto’, a palavra sublinhada pode ser substituida,
sem alterar o sentido do texto, por:

a. (X) isso.

b.( ) nés.

c. () ele

d. () aquilo.
e. () ascriangas.

8. Assinale a alternativa em que todas as palavras
estdo grafadas corretamente.

porisso —paralisia — calterizacdo- chapéis

anorecsia — pedestre — ximpanzé — assepcia

()

()

(X) assepsia — acefalia —polui¢cdo — mercurocromo
() hidropisia —humido - paiz — beneficiente

()

P a0 oo

excessdo — ultravioleta — diaguinéstico
- cancerigeno
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9. Escreva (V) para verdadeiro e ( F ) para falso.

() Overbo“chegassem” refere-se a (ou
tem como sujeito) “métodos de eficacia
comprovada”

() Opronome relativo que, em” - que elimina a
logistica e os gastos...” refere-se a (ou substi-
tui) “programa”.

() Nafrase“em vez de torna-las dependentes de
uma organizac¢ao que o faca’, a forma prono-
minal las estd substituindo “as maes”.

() Naoracao“que o faga’, 0 é um pronome que
estd substituindo “cuidar melhor do desenvol-
vimento dos filhos”.

() Naoracdo“que ensina as maes a cuidar
melhor do desenvolvimento dos filhos..., o
pronome relativo que refere-se (ou substitui)

“metodologia antiassistencialista’”.

() Aspalavras extraordinario, eficacia e agua
sdo acentuadas devido a mesma regra de
acentuacdo grafica.

Assinale a alternativa que indica a sequécia correta,
de cima para baixo.

a. () V-V-V-V-V-V
b.( ) F-V-V-F-V-F
¢ () V=F-V-V-V-F
d.( ) F=F-V-F-F-F
e. (X) V-F-V-V-V-V

10. Assinale a alternativa correta.

Se na frase “O gasto mensal com cada crianca da
Pastoral é de apenas 1,70 real” substituissemos gasto
por gastos e 1,70 por 3,00, a frase ficaria assim:

a. () Osgastos mensal com cada crianca da
Pastoral é de apenas 3,00 real.

b. ( ) Osgastos mensais com cada criangas das
Pastorais é de apenas 3.00 real.

c. (X) Os gastos mensais com cada crianca da
Pastoral sdo de apenas 3,00 reais.

d. () Os gastos mensais com cada crianga das
Pastorais é de apenas 3,00 reais.

e. () Osgastos por més com uma so crianca da
Pastoral é de apenas 3,00 real.

11. Comrelacdo a concordancia nominal, assinale com
(C) as frases corretas e com ( E ) as erradas.

() VossaExceléncia esta certa. (dirigindo-se a um
homem)

() Ascopias seguem anexas.

() Osalunos estavam quite com a tesouraria da
escola.

() Juliana adora vestidos salmao.
() Paulo prefere ternos azul-marinho.
() Agarota chegou meia cansada da viagem.

Assinale a alternativa que indica a sequécia correta,
de cima para baixo.

a. (X) E-C-E-C-C-E
b.( ) EFE-C-E-C-C
c( ) E-E-E-C-C-C
d.( ) C-C-C-C-E-C
e.( ) C-C-C-E-E-E

12. Assinale a alternativa em que as opgdes 1.e 2.
sdo igualmente corretas em relacdo a concordancia
verbal.

. Oautor do livro é eu.

O que se procurava eram livros raros.
. E proibido fumar neste recinto.
Ginastica matinal é boa para a saude.

. Eu e Paula chegamos muito cedo.
Pediatras sdo exemplo de paciéncia.

e N = N = N .

. Passear, ler e dormir era tudo o que plane-
java para as férias.
2. Rir e chorar faz parte da vida.

e. () 1. Somente 10% das ruas da cidade nao fica-
ram alagadas.
2. Dos funcionarios, 20% nédo conseguiu che-
gar ao trabalho.
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13. Leia atentamente as proposicdes abaixo.

1. Arelacdo dos aprovados.............ccccoeceeveerreennnn
Nno anexo.

2. O preco dos cereais..........coccoveeeeeveneennnne. sofrer
novo aumento.

3. As encomendas para a grande festa ja

....................................... chegando.

I o I para julho o inicio das
férias de inverno.

5. Prometemos................... .encontrar no bar do
clube.

6. O governador deixou ..........cccceerivemernene. a

sua discordancia.

Assinale a alternativa que preenche correta e sequen-
cialmente as lacunas do texto.

estd ; deve ; estdo ; marcado; nos; clara
estdo ; devem ; esta ; marcada ; se; claro

)
)
) estdo; deve;esta; marcadas; lhe; claramente
) consta; deverao; vao;estabelecido ; Ihes; dbvia
)

a. (
b. (
c (
d. (
e (

aparece ; vao; estdo ; marcado; a; evidente

14. Assinale a alternativa correta em relacdo ao uso
da crase.

a. () Achegada estava prevista para as 20 horas.
b. () Chegou a Brasilia, vindo de Roma.

c. () Apesar de gostar de andar a pé, preferiu pegar
um onibus.

d. ( ) Apesardo grande tumulto, a policia ficou a
distancia.

e. (X) FoiaWashington e nao fez uma visita a Casa
Brancal!
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15. Ordene numericamente (de 1 a 4) os fragmentos
abaixo, de forma que constituam um texto coeso e
coerente.

Adaptado de Terapia do Riso. Selecées. Reader’s Digest, jan. 2010, pg 33.

() Todos os participantes do estudo tomaram
os medicamentos comuns da diabete, mas
0s que também assistiram a 30 minutos de
comédia por dia apresentaram melhora dos
fatores de risco cardiovascular.

() Portanto, comece a praticar as gargalhadas.

() Deacordocom um estudo americano, assistir
a filmes engracados pode ajudar as pessoas
com diabete a reduzir o estresse e a reagao
inflamatoria e a melhorar o nivel de colesterol.

() Embora varios outros estudos tenham sido
muito pequenos, sabemos com certeza que rir
nao faz mal.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia correta,
de cima para baixo.

X

LA)NN—\—‘
—‘-hw-bl\)

0 -3-
() -2-
() -1-
- (X) -1-
() -4-

mo_no-m
Nw-bw.p
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Conhecimentos Especificos

(25 questodes)

16. Assinale a alternativa correta sobre anatomia e
fisiologia respiratoria.

a. () Capacidade residual funcional é a quantidade
de ar nos pulmdes ao final de uma expiragao
forcada, e corresponde a soma do VC, VR e VRE.

b. () Ao conjunto de trés bronquiolos terminais
e toda a porcao distal se designa acino. Os
bronquiolos possuem cartilagem e glandulas
mucosas.

c. () Adifusao através dos tecidos é descrita pela
lei de Fick que afirma que a velocidade de
difusdo de um gas é diretamente proporcio-
nal a variacdo de pressdo e inversamente pro-
porcional ao fluxo sanguineo.

d. () Osquimiorreceptores centrais estdo localiza-
dos nos corpusculos carotideos e nos corpus-
culos adrticos, acima e abaixo do arco aértico,
e respondem a diminui¢do na PO, e PH arte-
riais e aumentos na PCO, arterial.

e. (X) No pulmao humano na vertical, o fluxo san-
guineo diminui quase linearmente de baixo
para cima, atingindo valores muito baixos no
apice, sendo esta distribuicao afetada pela
alteracao da postura e por exercicio.

17. Em relacdo ao desmame da ventilacdo mecanica
em tubo T, é correto afirmar:

a. () Econsiderado superior aos outros métodos
de desmame.

b. ( ) Osistemade tubo T mantém a pressurizacao
das vias aéreas evitando o colapso alveolar.

c. (X) Arealizagao de uma prova didria de respira-
¢ao espontanea em tubo T diminui o tempo
de retirada da ventilagdo mecanica.

d. () Caso o paciente nao tolere o periodo de prova
em tubo T pode-se aguardar alguns minutos e
tentar novamente.

e. () Aschances de sucesso do desmame aumen-
tam se o paciente permanecer em tubo T por
um periodo superior a 120 minutos.

18. Com relacéo a avaliacao fisioterapéutica do
paciente com disturbios respiratorios, assinale a alter-
nativa correta.

a. () Aefetividade da tosse ndo depende do volume
pulmonar, e remove particulas localizadas nas
zonas mais distais do pulmao, visto que a tosse
gera pressdes acima de 200 mmHg.

b. ( ) Cianose central decorre da diminuicdo da
velocidade de circulacdo do sangue ao nivel
dos capilares e da maior extragcao de oxigénio
pelos tecidos.

c. () Osroncos e sibilos sao mais audiveis durante
a fase da inspiracao, e geralmente ocorrem
por estreitamento das vias aéreas terminais
de pequenos calibres.

d. () Paraavaliacao da funcao muscular utiliza-se
a ventilometria que analisa a forca e a endu-
rance dos musculos respiratérios, com medi-
das da Pimax e Pemax.

e. (X) Adispneia é percebida por um esforco suple-
mentar ou diferente que esta sendo feito para
respirar, e é representada por alguns fatores
como: aumento da frequéncia respiratdria,
aumento da amplitude de movimento do
térax, aumento do tempo respiratério, con-
tracdo dos musculos abdominais, abertura de
narinas e tiragens.

19. Considerando um paciente em ventilagao meca-
nica devido a insuficiéncia respiratoéria, qual das
alternativas abaixo constitui critério para iniciar o
desmame da ventilacao?

a. Instabilidade hemodinamica.

b. Normalizagéo da PCO, alveolar.

C Normalizacdo da radiografia de térax.

d Reversao total ou parcial da causa da insufici-
éncia respiratoria.

e. () Oxigenacao arterial adequada caracterizada
por PaO,/FIO,<150.
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20. A avaliacao fisioterapéutica na unidade terapia
intensiva é um conjunto de acdes que visa a obten-
¢ao do maior numero possivel de informagdes sobre
um determinado paciente. A avaliagao correta pro-
picia um plano de tratamento adequado. Iniciado

o tratamento, é importante avaliar sua efetividade
regularmente.

Sendo assim, correlacione as sentencas.

Coluna 1

1. Sinal de Hoover

2. Cornagem

3. Hemoptise

4. Sudorese

5. Tiragens

6. Frémito toracovocal

Coluna 2

() Importante sinal no paciente grave, pode
ocorrer devido a agitagéo, ao calor, a dor, a
febre, ao edema agudo de pulmao, a hipoten-
sdo arterial e a hipoglicemia.

() Durante ainspiracao, observa-se a retracao do
terco inferior do torax.

() Depressao inspiratoria dos espacos intercos-
tais e das regides supraesternal e supraclavi-
culares que ocorre durante toda a inspiracao.

() Palpagao das vibragdes produzidas pelos sons
vocais transmitidos a parede toracica.

() Resultante da estenose nas porcoes supe-
riores das vias respiratorias, observa-se nas
lesdes traumaticas da orofaringe.

() Consiste na presenca de sangue no escarro;
podem ocorrer desde estrias de sangue no
catarro até grandes hemorragias.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia correta,
assinalada de cima para baixo.

a. () 1,456,372
b.( ) 156,423
c¢( ) 415236
d. (X) 4,1,56,2,3
e.( ) 451623
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21. Um paciente de 65 anos foi submetido a cirurgia
tordcica por neoplasia pulmonar. No pés-operatério
estava com dois drenos toracicos em hemitérax direito.

Assinale a alternativa correta quanto as condutas
fisioterapéuticas que podem ser aplicadas nesse tipo
de paciente.

a. () Econtraindicado deitar o paciente no mesmo
lado do dreno de térax para evitar hipoxemia.

b. (X) O uso da pressdo positiva continua na via area
(CPAP) deve ser aplicado de forma selecio-
nada, visto que podera gerar uma eventual
fuga aérea pelo dreno, contribuindo para um
pneumotaorax.

c. () Como técnica de reexpansdo podem ser utili-
zados incentivadores a fluxo ou a volume que
tém como principio o uso da pressao positiva
expiratoria.

d. ( ) Exercicios de respiracao profunda e manobras
de tosse sdo Uteis para minimizar a dor no
pos-operatorio.

e. () Acorrecdo postural é frequentemente neces-
saria, pois os pacientes tendem a flexionar o
tronco lateralmente em direcao oposta a inci-
sao da toracotomia.

22. Um paciente masculino, 65 anos em ventilacdo
mecanica devido a DPOC descompensado, vem apre-
sentando crise de broncoespasmo e reten¢ao de CO,
(pH =7.18 paCO, = 95).

Os parametros de ventilacdo no momento séo:

modo = volume controlado, volume corrente
VC =400 ml, frequéncia respiratéria FR = 20 rpm,
fluxo inspiratério = 45, relacéo L:E = 1:2

Quiais sdo os ajustes necessarios no ventilador a fim de
baixar a paCO,?

a. (X) Reduzir FR e alargar relacdo |:E.

b. ( ) Reduzir FR e inverter relacdo I:E.

c. () Aumentar FR e alargar relagao l:E.

d. () Aumentar FR e reduzir fluxo inspiratério.

e. () Aumentar FR e aumentar fluxo inspiratorio.
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23. Um paciente de 46 anos de idade, com diag-
nostico de obesidade moérbida, IMC igual a 44, sub-
mete-se a cirurgia bariatrica sem intercorréncias no
transoperatorio.

Assinale a alternativa correta sobre esse tema.

a. () Afisioterapia respiratéria pré-operatéria deve
ser iniciada apo6s a internac¢do hospitalar do
paciente, minutos antes da cirurgia, com o
objetivo de expansdo pulmonar no intuito de
ventilar as bases pulmonares e dessa forma
evitar atelectasias.

b. ( ) Afisioterapia respiratdria e motora, como os
exercicios respiratorios e a deambulacao, deve
ser iniciada com 48 horas de pds-operatério
para que sejam evitados os processos trombo-
embolicos e as complicagdes pulmonares.

c. (X) Os fatores de risco cirdrgico podem variar
de acordo com a localizacéo, tipo de incisdo
cirdrgica e o tempo de cirurgia. Esses fatores
independem da idade do paciente, da pre-
senca ou ndo de pneumopatias e tabagismo.

d. () Odesenvolvimento de atelectasias no pos-
operatorio das cirurgias bariatricas é um
achado comum, podendo o paciente manifes-
tar febre e taquicardia nas primeiras 24 horas,
sendo que o valor do IMC nao estd direta-
mente relacionado ao seu aparecimento.

e. () Apbos acirurgia bariatrica sdo observadas
anormalidades na funcdo pulmonar, como
reducao na CRF, CV, VEF1 e CPT. Além da redu-
¢ao no volume corrente, frequéncia respiraté-
ria e suspiros fisioldgicos.

24. No modo ventilatério Pressdo de Suporte (PSV),
quais sao os parametros controlados pelo paciente?

a. () Frequéncia respiratéria / volume corrente /
pressao inspiratéria

b. (X) Frequéncia respiratdria / volume corrente /
tempo inspiratério

c. () Frequéncia respiratéria / volume corrente /
sensibilidade

d. () Frequéncia respiratéria / volume corrente /
fracao inspirada de O,

e. () Frequéncia respiratéria / volume corrente /
ciclagem para a fase expiratéria

25. Com relagcdo a mecanica pulmonar, assinale a
alternativa correta.

a. () Otrabalho respiratério é realizado sobretudo
pelos musculos acessorios da respiracao e
exige uma energia inferior as forcas eldsticas e
de atrito que se opdem a insuflacdo pulmonar.

b. ( ) Acomplacéncia pulmonar caracteriza-se pela

mudanca de volume por alteracdo de pressao.
O pulmao normal é notavelmente distensi-

vel ou muito complacente. A complacéncia
encontra-se reduzida nos casos de fibrose pul-
monar, atelectasias e quando ocorre aumento
da pressdo venosa pulmonar. A complacéncia
estd aumentada nos casos de edema alveolar,
enfisema pulmonar e no pulmao idoso normal.

c. () Atensao superficial é a forca que atua na
superficie do liquido que reveste os alvéo-
los. As células que revestem esses alvéolos
secretam uma substancia, o surfactante, que
aumenta profundamente a tensao superficial
do liquido de revestimento alveolar.

d. () Avesisténcia das vias aéreas é definida como
a oposicao ao fluxo de gases devido as forcas
de friccdo na parte interna do sistema respira-
torio. Ao longo da arvore brénquica a resistén-
cia é menor nos brénquios de tamanho médio
e maior nos bronquiolos muito pequenos.

e. (X) O ponto de igual pressao caracteriza-se por
um local ao longo da via aérea onde a pres-
sdo no interior é igual a pressao exterior no
espaco pleural, ocorrendo o estreitamento da
via aérea e limitando a passagem do fluxo de
ar. Quanto maior o esforco inspiratério, maior
a pressao pleural e, consequentemente, maior
a limitacdo ao fluxo de ar.

26. Diante de uma acidose respiratéria, qual o meca-
nismo compensatério do organismo?

X) Retencao renal de bicarbonato.

(
( Retencao renal de amédnia (NH4).
(

( Eliminacgao renal de bicarbonato.
(

)
)
) Retencao renal de acidos volateis.
)
)

® a0 oo

Eliminagao de CO, por hiperventilagao.
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27. E necessario que o fisioterapeuta que faz parte da
equipe de uma UTl reconheca as diversas alteragdes
provocadas pela lesao neuroldgica, a fim de que possa
tracar seus objetivos e condutas de tratamento.

Sendo assim, assinale a alternativa correta sobre os
pacientes com hipertensao intracraniana em UTI.

a. () Asmudancas de decubito devem ser realiza-
das para evitar escaras, mesmo em pacientes
instaveis.

b. ( ) O valorda PIC considerada normal é acima
de 20 mmHg, que sugere boa tolerancia para
intervencao fisioterapéutica.

c. (X) Asaspiragdes traqueais ndo deverado ser rea-
lizadas em horarios programados, somente
quando houver real necessidade e com seda-
¢ao prévia.

d. () O posicionamento adequado do paciente é
em decubito dorsal, com elevacédo da cabeca
em torno de 45 graus e com discreta latera-
lizacao para a direita para otimizar o retorno
venoso.

e. () Pressao de perfusao cerebral (PPC) corres-
ponde ao gradiente pressorico que ha entre
a PAM e a PIC, e que deve ser mantido menor
que 70 mmHg para que haja perfusdo sangui-
nea adequada ao SNC.

28. Um paciente de 52 anos de idade, internado na
UTIl com diagnéstico de leptospirose, evoluiu com
SARA e insuficiéncia renal. Permaneceu longo periodo
em ventilacdo mecanica com dificuldade no processo
de desmame, porém com sucesso na extubacao.

Com alta programada para a enfermaria, o paciente
apresentava-se com bom padrao ventilatério mas com
retencdo de moderada quantidade de secrecao pul-
monar. A gasometria arterial mostrava uma PaO, de
58 mmHg e SatO, de 80% em ar ambiente.

Assinale a alternativa que indica qual o melhor dispo-
sito de oxigenoterapia, neste momento.

a. () Canulade oxigénio
b. ( ) Cateter de oxigénio
c. () Capacete de oxigénio
d. ( ) Catetertranstraqueal
e. (X) Mascara de oxigénio
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29. Quanto a fisioterapia para pacientes neonatos,
assinale a alternativa correta.

a. (X) A aspiracao traqueal em neonatos deve ser
realizada apenas quando os sinais clinicos
indicarem a necessidade, pois podem ocorrer
prejuizos cardiovasculares e cerebrovascu-
lares, independentemente de alteracdes de
oxigenacao e ventilacdo.

b. () Aventilacdo por pressao positiva continua
na via aérea mantém uma pressao constante
acima da basal durante a inspiracao. Nos
neonatos, € normalmente utilizada através de
mascara facial e estd indicada quando a PaO,
é inferior a 80 mmHg.

c. () Aterapiade higiene bronquica estd indicada
quando o acumulo de secrecbes compromete
a funcdo pulmonar e nao deve ser realizada
no tratamento inicial de aspiracao de corpos
estranhos.

d. () Apercussao e adrenagem postural podem
levar a regurgitacao e possivel broncoaspira-
¢ao se for realizada logo apos a alimentacédo e
a presenca de uma sonda nasogastrica aberta
pode potencializar tais complicacdes.

e. () Adrenagem postural em qualquer posicio-
namento pode levar ao aumento da pressao
intracraniana e desencadear hemorragia intra-
ventricular com lesées cerebrais.

30. Assinale a alternativa em que todos os seus com-
ponentes sdao complicagdes da ventilagao mecanica.

a. () Pneumonia, hipoxemia, traqueobronquite,
disfuncdo organica multipla, fadiga muscular.

b. (X) Sinusite, volutrauma, aumento da PIC e dimi-
nuicdo do fluxo sanguineo cerebral, atrofia
muscular, polineuromiopatia.

¢. () Traqueomalacia, faléncia respiratoria,
aumento da frequéncia respiratdria, reducao
do fluxo sanguineo coronariano.

d. () Rouquidao, retencdo co,, alteragdes da
mecanica respiratéria, acidose metabdlica,
barotrauma.

e. () Volutrauma, atrofia muscular, comando respi-
ratério instavel, fadiga muscular, parede tora-
cica instavel.
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31. Para doencas respiratorias na infancia, assinale as
afirmativas abaixo com (V) para as verdadeiras e (F)
para as falsas.

()

O tratamento da bronquiolite consiste no
posicionamento verticalizado para assistir a
respiracdo e o suporte de oxigénio umidifi-
cado, quando necessario. A fisioterapia esta
indicada nos estéagios iniciais da bronquiolite,
quando o lactente tem sinais de desconforto
respiratorio.

A pneumonia na infancia apresenta sinais
clinicos como febre, tosse seca, taquipneia e
algumas vezes tiragens intercostais. A radio-
grafia de térax mostra areas de consolidacao.
Os sinais clinicos sdo com frequéncia minimos
comparados com o grau da doenca.

A laringotraqueobronquite aguda é um pro-
blema comum na infancia que ocorre entre as
idades de 6 meses a 5 anos, causada por virus
que produzem inflamacéo aguda e edema da
via aérea. Os sintomas sao coriza seguida de
tosse com som estridente e voz rouca e estri-
dor inicialmente inspiratério. A fisioterapia

na maioria das vezes nao é necessaria nesses
pacientes.

A incidéncia de asma brénquica esta aumen-
tando e a condicao atual afeta aproximada-
mente 20% dos lactentes e criancas. O fisio-
terapeuta, durante a crise de broncoespasmo,
deve inclinar a crianga com a cabega para
baixo e encorajé-la a tossir.

A coqueluche caracteriza-se pela tosse
paroxistica e pode ser provocada pelo choro,
alimentacao ou qualquer outro disturbio, cau-
sando hipoxia e apneia, além de problemas
adicionais como convulsdes, sangramento
intracraniano e encefalopatia. A fisiotera-

pia é contraindicada durante a fase aguda
pois precipita a tosse paroxistica com suas
complicagdes.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia correta,
assinalada de cima para baixo.

o

0
()

(X)
0
()

m o N

32. Identifique se sao verdadeiras (V) ou falsas ( F)
as afirmativas abaixo, sobre pacientes com disturbios
neuroldgicos e suas alteracoes respiratorias especificas.

() Afraqueza muscular ou o ténus anormal asso-
ciados aos efeitos da gravidade diminuem a
habilidade do térax de se expandir.

() Limitagbes na expansao toracica levam a alte-
racdes nos padroes respiratorios em resposta
a deficiéncias nos centros respiratérios do
tronco cerebral.

() Avrespiracao paradoxal é um tipo de padrao
respiratério normal que ocorre apenas na
paraplegia.

() Pacientes com AVC conseguem expandir
ativamente seu lado nao afetado, que gera
uma assimetria vista como uma inclinagdo em
direcdo ao lado afetado.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia correta,
assinalada de cima para baixo.

a( ) Vv-v-v-Vv
b.(X) V-V-F-V
c¢( ) V-F-V-F
d.( ) F-V-F-V
ee( ) F-F-V-V

33. Cada vez mais ocorrem internagdes de pacientes
vitimas de queimaduras, onde um dos 6rgaos atingi-
dos é o pulmao.

Assinale a alternativa em que todos os seus com-
ponentes sdo complicagdes pulmonares das
queimaduras.

a. () Pneumotodrax, edema de glote, pneumonia.
b. () Bronquiolite, SDRA, hiperinsuflacdo pulmonar.
C.

() Edema de glote, atelectasia, congestao
pulmonar.

d. (X) Obstrucdo de vias aéreas superiores e inferio-
res, SDRA, pneumonia.

e. () Obstrucdo de vias aéreas superiores e inferio-
res, pneumonia, pneumotorax.
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34. Afisioterapia constitui um recurso terapéutico efi-
ciente para o tratamento e manejo dos pacientes sub-
metidos a assisténcia ventilatoria mecanica artificial.

Em relacao a fisioterapia nos pacientes internados na
UTI, assinale a alternativa correta.

a. () Asmanobras de higiene brénquica podem
ser realizadas em pacientes com osteopo-
rose e fraturas de arcos costais, em especial a
vibrocompressao.

b. () Adrenagem postural bronquica seletiva pode
ser realizada em pacientes com insuficiéncia
cardiaca sem risco algum.

c. () Otreinamento muscular respiratério deve ser
utilizado em pacientes com desmame dificil,
em especial nos pacientes com fadiga muscu-
lar respiratéria.

d. () OCPAP éum recurso instrumental depen-
dente da variacdo da pressao pleural utili-
zado para aumentar a capacidade residual
funcional.

e. (X) Se o paciente realizou toracocentese, passa-
gem de cateter, reposicionamento ou remo-
¢ao de tubos toracicos, deve-se aguardar para
iniciar a manipulacao até que o Rx de térax
seja realizado e se descarte a existéncia de
pneumotorax.

35. Analise a gasometria arterial abaixo,

pH=7.29
SATO, = 89

paCO, =28 pa0, =80
HCO,=15 EB=-8

Com base na analise, identifique o disturbio acido-
basico e sua possivel causa:

a. (X) acidose metabdlica/ acidose latica

b. ( ) acidose respiratéria/ DPOC descompensado
c. () acidose metabdlica/ DPOC descompensado
d. () alcalose respiratéria / intoxicacdo por salicilato
e. () alcalose metabdlica / uso de diuréticos
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36. Numere a coluna 2, identificando as técnicas e os
recursos de acordo com a coluna 1:

Coluna 1

1. Higiene brénquica
2. Reexpansdo pulmonar

Coluna 2

() Expiracao abreviada.

() Drenagem autdgena.

() Flutter.

() Respiragao por pressao positiva intermitente.
() Descompressdo toracica abrupta localizada.
()

Manobra com pressao zero ao final da
expiracao.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia correta,
assinalada de cima para baixo.

a( ) 1-1-2-1-1-2
b.( ) 1-2-1-2-1-2
c¢( ) 1-2-2-1-2-1
d.(X) 2-1-1-2-2-1
e( ) 2-2-2-1-1-1

37. Considere uma paciente internada no hospital
por AVC isquémico, acamada, com retencao de secre-
¢ao pulmonar, tosse produtiva e ineficaz, em uso de
oxigenoterapia por mascara facial 8 I/min, leve taquip-
neia, hemiplégica a direita. Rx mostra reducao do
volume pulmonar em 1/3 inferior direito, hipotranspa-
réncia, elevacdo diafragmatica e reducao dos espagos
intercostais, além de consolida¢ées no HTD.

Diante do caso apresentado, identifique qual o possi-
vel diagnéstico deste RX e a melhor conduta fisiotera-
péutica a ser adotada.

a. () Atelectasia; respiron, solucos inspiratorios,
vibrocompressao, huffing, tosse assistida.

b. (X) Atelectasia; vibrocompressao, descompressao
tordcica abrupta, aspiracdo nasotraqueal, CPAP.

c. () Derrame pleural; flutter, drenagem autogena,
estimulacao elétrica diafragmatica, CPAP.

d. () Pneumotorax; friccdo traqueal expiratoria,
EPAP, aspiracdo nasotraqueal.

e. () Derrrame pleural; exercicio respiratério a
partir do VR, Voldyne, inspiracdo em tempos,
auxilio a tosse.
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38. Um paciente de 28 anos de idade foi internado
na UTIl apds acidente de motocicleta que resultou

em trauma do térax com fratura de arcos costais e
contusdo pulmonar. A radiografia de térax apresen-
tava atelectasia no hemitérax esquerdo sem sinais

de pneumotérax. Na avaliacdo apresentava-se lucido,
queixando-se de dor principalmente ventilatério
dependente, respirando espontaneamente através de
catéter de oxigénio a 2 I/min e apesar de estar taquip-
neico, ndo apresentava outros sinais de esforco respi-
ratério. A ausculta pulmonar demonstrou murmdrio
vesicular diminuido no hemitérax esquerdo.

Quanto a conduta fisioterapéutica, nesse caso, é
correto afirmar:

a. () Aimobilizacado seria de grande valia neste
paciente, evitando o desencadeamento da
dor devido a movimentacao.

b. ( ) Atosse éum mecanismo natural de defesa
das vias aéreas e nesse caso deve ser incenti-
vada ao paciente. Ele também deve ser orien-
tado em relacdo ao apoio manual do térax
contralateral para minimizar a dor e assim
facilitar a expectoracao de secrecoes.

c. (X) Vibrocompressao sdo movimentos oscilato-
rios aplicados sobre o térax acompanhados
de compressao toracica durante a expiracao
com o objetivo de expandir areas pulmonares
atelectasiadas. Neste caso esta contraindicada
devido a presenca de fratura de arcos costais.

d. ( ) Exercicios respiratérios tém por objetivo
aumentar o volume corrente e a mobilidade
da caixa toracica, melhorando a ventilacao e
as trocas gasosas. Estao indicados assim que o
paciente retirar a oxigenoterapia.

e. () Exercicios com pressao positiva intermitente
consistem na utilizacao de aparelhos que
geram pressdo positiva na fase inspiratoria,
levando ao aumento do volume corrente e
melhorando as trocas gasosas, sendo util no
tratamento de atelectasias. Nesse caso estao
contraindicados devido a presenca de fratura
de costelas.

39. Identifique se sao verdadeiras (V) ou falsas (F ) as
afirmativas em relacao a ventilagdo nao-invasiva (VNI).

() Otermo VNI engloba uma série de modalida-
des de assisténcia ventilatoria que utilizam
pressao negativa em via aérea usando como
interface uma mdscara.

() Ulceras de pressao nas areas de atrito entre a
mascara e a face do paciente constituem uma
complicacdo da VNI.

() Oemprego daVNIpode estar relacionado a
diminuicao do risco de infeccdo nosocomialp-
neumonia e sinusite).

() Porserum modo nao-invasivo, o uso da VNI
ndo tem interferéncia sobre o retorno venoso.

() AVNImelhora a oxigenacao arterial.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia correta,
assinalada de cima para baixo.

a.( ) V-V-F-V-F
b.( ) V-V-F-F-V
() V-V-F-F-F
d.( ) F-V-V-V-F
e. (X) F=V-V-F-V

40. Dentre as situagoes clinicas abaixo, em qual a VNI
estd corretamente indicada?

a. (X) Paciente em edema agudo de pulmao,
apresentando-se bastante ansioso mas cola-
borativo, com sinais de esforco respiratorio e
hipoxemia arterial.

b. ( ) Paciente com quadro de DPOC descompen-
sado, apresentando obnubilacao e cianose, a
gasometria arterial evidenciando pH=7.19;
paCO, =90 e paO, = 65.

c. () Paciente em pds-operatério imediato de eso-
fagectomia, evoluindo com esforgo respiraté-
rio, hipoxemia arterial e radiografia de torax
mostrando atelectasia do pulmao direito.

d. () Paciente com diagnéstico de bronquiectasias
infectadas, acordado e colaborativo, apresen-
tando hipoxemia arterial e hemoptise.

e. () Paciente que sofreu traumatismo craniano,
nivel de consciéncia pela escala de coma de
Glasgow = 7, apresentando pneumonia aspi-
rativa, sinais de esforco respiratorio e hipoxe-
mia arterial.
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