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INSTRUGOES:

1. Verifique se este caderno de provas contém 40 (quarenta) questdes de multipla escolha, sendo Lingua Portuguesa de
01 a 15, Raciocinio Logico de 16 a 25 e Conhecimentos Especificos de 26 a 40.

2. Observe se ha falhas ou imperfei¢gdes graficas que causem duvidas. Caso existam, comunique imediatamente ao
Fiscal de Sala.

3. Confira seus dados na Folha de Respostas com os dados do Cartao de Inscrigao.

4. Esta Prova tem duracgéo de 4 (quatro) horas. N&o é permitida a saida do candidato antes de transcorridas 2 (duas)
horas completas, sob pena de eliminagao.

5. E vedado, durante a prova, o intercambio ou empréstimo de material de qualquer natureza entre os candidatos, bem
como o uso de celulares, calculadoras e/ou qualquer outro tipo de equipamento eletrdnico. A fraude, ou tentativa, a
indisciplina e o desrespeito as autoridades encarregadas dos trabalhos sao faltas que eliminam o candidato.

6. Certifique-se de que assinou a lista de presencga e que preencheu adequadamente todos os espacos da Folha de
Respostas.

7. Aofinalizar a prova, entregue ao fiscal o Caderno de Prova e a Folha de Respostas, sob pena de eliminagao.
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PORTUGUES

Leia o Texto I pararesponder as questoes de 1 a 12.

Texto I

Dinheiro oculto
Estudo rastreia pagamentos ndo declarados recebidos por autores de duas revistas de psiquiatria

Pesquisadores de duas escolas de medicina do estado da Pensilvania, nos Estados Unidos, avaliaram a prevaléncia e a
magnitude de conflitos de interesse financeiro entre médicos que publicaram artigos em duas revistas influentes da area de psiquiatria:
o American Journal of Psychiatry (AJP) e o Journal of the American Medical Association Psychiatry (Jama-PSY).

O levantamento, divulgado na revista médica eletronica BMJ Open, observou que cerca de US$ 4,5 milhdes foram pagos por
patrocinadores privados, notadamente da industria farmacéutica, a 27 autores médicos de 74 artigos nas duas revistas, mas 14% desse
valor (US$ 645.135) ndo foram declarados pelos pesquisadores aos periddicos. Entre os pagamentos ndo divulgados, que incluiam
honorarios de consultoria ou de palestrante, alimentacdo e bebidas e auxilio para viagens, 83% foram destinados para coordenadores
dos projetos (US$ 532.841) e os 17% restantes (US$ 112.295) para outros pesquisadores dos projetos.

O estudo também identificou um grupo de 10 autores altamente remunerados — oito homens ¢ duas mulheres —, que
conduziram 12 ensaios clinicos randomizados de medicamentos para depressao, ansiedade, transtorno do espectro autista, entre
outros. Eles responderam por 84,8% (4JP) € 99,6% (JAMA-PSY) de todos os pagamentos ndo divulgados as revistas. Seus nomes nao
foram revelados no estudo.

Para chegar aos resultados, fez-se o cruzamento de duas fontes de informag@o. Uma delas sdo os valores declarados pelos
médicos as duas revistas, cujas politicas editoriais exigem que autores informem suas relagdes financeiras com patrocinadores nos 36
meses anteriores a publicacdo. A outra ¢ o banco de dados do Open Payments, um programa nacional que exige que empresas
produtoras de medicamentos e dispositivos médicos informem “valores transferidos” a médicos, enfermeiros-chefes e hospitais, a fim
de tornar transparentes e permitir a fiscalizagdo de eventuais conflitos de interesse. Nesse banco, sdo contabilizados desde almogos a
profissionais da satide pagos por representantes comerciais de empresas até bolsas de pesquisa e a compra de participagao aciondaria de
empresas pertencentes a médicos.

O levantamento alerta que os conflitos de interesse na pesquisa psiquiatrica representam um desafio ético persistente.
“Vinculos financeiros podem influenciar indevidamente os resultados dos estudos, com pesquisas financiadas pela inddstria
frequentemente apresentando resultados favoraveis aos produtos do patrocinador”, escreveram os autores. “Esse viés €
particularmente preocupante nos contextos da pesquisa psiquiatrica, onde ainda hd uma caréncia de biomarcadores objetivos para a
maioria dos transtornos mentais.”

Segundo eles, os achados evidenciam possiveis lacunas nas politicas editoriais de periddicos. Uma forma de resolvé-las seria
criar mecanismos independentes de verificacdo cruzada, como a exigéncia de links para perfis do OpenPayments durante a submissao
de artigos arevistas.

Fonte: PESQUISA FAPESP. Dinheiro Oculto. 21 jan. 2026, 8:05. Disponivel em: https://revistapesquisa.fapesp.br/dinheiro-oculto/. 21 jan. 2026 as 8:05. Acesso em:
18 mar. 2026 [adaptado].

1*QUESTAO
Consoante ao propdsito comunicativo, ¢ CORRETO afirmar que o Texto 1:

a) pretende destacar aimportancia das pesquisas na area da psiquiatria e criticar a industria farmacéutica.

b) buscapromover produtos da industria farmacéutica e descrever tratamentos para transtornos psiquiatricos.

¢) visadivulgar dados sobre os valores recebidos pelo Open Payments e os valores informados pelos autores das revistas investigadas.
d) buscarastrear pagamentos ndo declarados por autores e divulgar descobertas cientificas da area da psiquiatria.

e) visaapresentar resultados de uma pesquisa que aponta conflitos de interesse praticados por estudiosos da area da psiquiatria.

2*QUESTAO
Assinale aassertiva CORRETA de acordo com as ideias apresentadas no Texto 1.

a) Apesquisa em analise revela que houve concentragdo de pagamentos para um grupo significativo de autores médicos das revistas
investigadas nos ultimos 36 meses, sobretudo para coordenadores e colaboradores de projetos da area da psiquiatria.

b) O estudo apresentado lanca luz para conflitos de interesse por parte de autores médicos de artigos publicados em revistas
cientificas, em razao do recebimento de valores nao declarados provenientes de patrocinadores da industria farmacéutica.

¢) O estudo apresentado destaca a seriedade e a transparéncia nas politicas editoriais de periddicos cientificos internacionais no
cruzamento de dados de diferentes fontes de informagao, bem como no cruzamento de dados financeiros.

d) Apesquisaapresentada analisou artigos publicados em todas revistas cientificas da area de psiquiatria, com circula¢do no estado na
Pensilvania, nos Estados Unidos, com foco nas pesquisas realizadas por autores médicos vinculados financeiramente a grandes
industrias farmacéuticas.

e) Otexto apresentado sugere que vinculos financeiros sao indiferentes aos resultados de estudos e pesquisas, o que ndo compromete a
seriedade e a objetividade cientifica de artigos publicados em revistas cientificas.
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3*QUESTAO
Analise as assertivas abaixo apresentadas, consoante as ideias apesentadas no Texto I.

I- A maior parte dos valores ndo declarados pelos autores das revistas investigadas foram destinados para pesquisadores dos
projetos, enquanto a menor parte foi destinada para os coordenadores dos referidos projetos.

II- Os pagamentos ndo divulgados pelos autores das revistas investigadas incluiam honorarios de consultoria, alimentagdo e bebidas
e auxilio para viagens.

ITI- Amaior parte dos valores nao declarados foram destinados a viagens e hospedagens na Pensilvania, nos Estados Unidos.

IV- Grande parte dos valores ndo declarados pelos autores das revistas investigadas vieram majoritariamente de institui¢des publicas.

E CORRETO o que se afirma apenas em:

a) LIlelV.
b) Ilelll.

c) L

d) IL

e) IllelV.

4*QUESTAO

Analise as assertivas que seguem acerca do fragmento do Texto I: “A outra ¢ o banco de dados do Open Payments, um programa
nacional que exige que empresas produtoras de medicamentos e dispositivos médicos informem “valores transferidos” a médicos,
enfermeiros-chefes e hospitais™ (4 ° paragrafo).

I- O trecho que inicia em “um programa nacional” exerce funcdo de aposto explicativo, pois acrescenta uma informagdo sobre
“Open Payments”.

II- Ousodohifenem “enfermeiros-chefes” estd inadequado, pois, nesse caso, a forma correta seria sem hifen.

III- O segmento “um programa nacional que exige que empresas [...]” apresenta uma restricao ao sentido de “Open Payments”.

IV- As aspas em “valores transferidos” foram empregadas para dar énfase & expressao e, no contexto apresentado, poderiam ser
substituidas por virgulas.

E CORRETO o que se afirma em:

a) LIL eIV

b) I, apenas.

¢) IelV, apenas.
d) 1V, apenas.

e) Ilelll, apenas.

5°QUESTAO

Acerca das relagdes coesivas observadas no fragmento “cerca de US$ 4,5 milhdes foram pagos por patrocinadores privados,
notadamente da inddstria farmacéutica, a 27 autores médicos de 74 artigos nas duas revistas, mas 14% desse valor (US$ 645.135) ndo
foram declarados pelos pesquisadores aos periddicos” (2° paragrafo), ¢ CORRETO afirmar que:

a) o elemento coesivo “mas” estabelece relacdo de causa entre a primeira informacao ¢ a segunda informagdo e, no contexto
apresentado, pode ser substituido por “pois”.

b) o elemento coesivo “mas” pode ser substituido, mantendo a relagdo de sentido, pelo conectivo “destarte”, ja que indica uma
oposicao.

¢) oelemento coesivo “mas” estabelece relagdo de contrariedade entre a primeira informacao e a segunda informagao e, no contexto
apresentado, pode ser substituida por “entretanto”.

d) oelemento coesivo “mas” pode ser substituido, mantendo a relagéo de sentido, pelo conectivo “enquanto”, ja que indica contraste.

e) o elemento coesivo “mas” estabelece relacdo de condi¢do entre a primeira informagao e a segunda informagao e, no contexto
apresentado, pode ser substituido por “caso”.

6°QUESTAO

No tocante as relacdes semanticas e morfologicas observadas no fragmento “Entre os pagamentos nao divulgados, que incluiam
honorarios de consultoria ou de palestrante, alimentagao e bebidas e auxilio para viagens, 83% foram destinados para coordenadores
dos projetos (US$ 532.841) e os 17% restantes (US$ 112.295) para outros pesquisadores dos projetos” (2° paragrafo), ¢ CORRETO
afirmar que:

a) em “bebidas e auxilio para viagens”, o termo “e¢” funciona como verbo de ligacéo, conjugado na terceira pessoa do singular.

b) em “que incluiam honorérios de consultoria”, o termo “que” funciona como uma conjung¢ao integrante e retoma “pagamentos nao
divulgados”.

¢) em “foram destinados para coordenadores dos projetos”, o termo “para” indica dire¢cdo, como ocorre em “viajar para”.

d) em “entre os pagamentos ndo divulgados”, o termo “ndo” ¢ um modificador circunstancial que modifica o sentido de “divulgados”.

e) em “os 17% restantes”, o termo “os” ¢ classificado morfologicamente como um artigo indefinido e estd sendo empregado para
determinar um substantivo.
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7°QUESTAO
Assinale a alternativa CORRETA acerca das relagdes coesivas estabelecidas no fragmento “Eles responderam por 84,8% (4JP) ¢
99,6% (JAMA-PSY) de todos os pagamentos nao divulgados as revistas. Seus nomes nao foram revelados no estudo” (3°paragrafo).

a) O termo “eles” funciona como elemento de coesdo textual cataforico e, no Texto I, foi empregado no fragmento destacado para
retomar “estudo”.

b) Otermo “eles” funciona como elemento de coesdo textual anaférico e foi empregado no Texto I para retomar “grupo de 10 autores”.

¢) O termo “eles” ¢ um pronome pessoal de terceira pessoa do singular e ndo exerce fungdo coesiva no excerto destacado, pois ndo
estabelece relagdo referencial.

d) O termo “‘seus”, assim como o pronome “eles”, ¢ um pronome demonstrativo e esta sendo empregado para fazer referéncia ao
mesmo referente de “eles”.

e) O termo “seus” éum pronome possessivo, porém nao faz referéncia ao mesmo referente de “eles”, ja que, no fragmento observado,
estabelece relagdo cataforica com o termo “estudo”.

8°QUESTAO
Considere o fragmento “Estudo rastreia pagamentos ndo declarados recebidos por autores de duas revistas de psiquiatria”, extraido do
Texto I, e analise as afirmativas a seguir.

I-  Otermo “rastrear” ¢ empregado no sentido de investigar a partir de dados recolhidos.

II- Aexpressao “ndo declarados” estabelece relagdo de antonimia com o termo “ocultos”.

III- No contexto do Texto I, o termo “revistas” refere-se a publicacdes periddicas.

IV- Aexpressdo “ndo declarados” estabelece relag@o de sinonimia com a expressao “ndo divulgados”.

E CORRETO o que se afirma em:

a) L IIIelV,apenas.
b) LILIIIeIV.

¢) Ielll, apenas.

d) IV,apenas.

e) IlelV, apenas.

9°QUESTAO
Com base na observagao da linguagem empregada no Texto [, ¢ CORRETO afirmar que trata-se de uma linguagem:

a) formal, indiferente ao contexto de circulagdo, pois o texto apresentado ¢ uma unidade auténoma.

b) informal, portanto, inadequada ao contexto cientifico, que é marcada pela total subjetividade.

¢) rebuscada, com exigéncia de alto nivel de monitoramento linguistico e selegdo lexical restrita.

d) formal, adequada ao contexto comunicativo, como publico-alvo e local de circulagio.

e) informal, inadequada ao contexto de divulgagdo cientifica, haja vista a necessidade de simplificar a linguagem para atingir os
diferentes ptiblicos.

10° QUESTAO
Observe os fragmentos A ¢ B. Em seguida, assinale a alternativa CORRETA acerca das relagdes sintaticas apresentadas.

A- “Vinculos financeiros podem influenciar indevidamente os resultados dos estudos, com pesquisas financiadas pela industria” (5°
paragrafo).
0 1 1 i . . C fio &t . - eo
B- “O levantamento alerta que os conflitos de interesse na pesquisa psiquiatrica representam um desafio ético persistente” (5
paragrafo).

a) EmA, otermo “indevidamente” funciona como adjunto adverbial.

b) EmA, aexpressao “Vinculos financeiros” exerce fungao de complemento nominal.

¢) EmA,aexpressao “osresultados” exerce fungao de sujeito.

d) EmB, aoragdo introduzida por “que” ¢ uma oragdo subordinada adjetiva.

e) Em B, o fragmento “um desafio ético persistente” corresponde ao objeto indireto da oragdo subordinada.

11*QUESTAO

Analise a presenca da crase no fragmento “Uma delas sdo os valores declarados pelos médicos as duas revistas, cujas politicas
editoriais exigem que autores informem suas relagdes financeiras com patrocinadores nos 36 meses anteriores a publicagdo” (4°
paragrafo) e assinale a alternativa CORRETA.

[T L)

a) Em “as duas revistas”, ocorre a fusdo da preposi¢do “a” com o artigo feminino plural “as”; em “a publica¢do”, ocorre a fusdo da
preposicdo “a” com o artigo feminino singular “a”.

b) Em “as duasrevistas”, a crase € facultativa; em “a publicacdo”, é obrigatdria por se tratar de locugao adverbial.

¢) Em “as duasrevistas”, ndo ha crase, pois “revistas” esta no plural; em “a publicagdo”, ha apenas preposigao.

d) Emambos os casos, a crase ocorre diante de locugdes adverbiais constituidas de substantivo feminino plural.

e) Em “asduasrevistas”, a crase ¢ indevida, pois o termo esta determinado por numeral; em “a publicagdo” é facultativa.
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12*QUESTAO
Analise as alternativas abaixo apresentadas e assinale a alternativa CORRETA acerca das relagdes coesivas observadas no Texto I.

a) Em “afim de tornar transparentes e permitir a fiscalizagdo de eventuais conflitos de interesse” (4° paragrafo), nota-se a presenca de
um elemento coesivo que exprime condigdo necessaria para que se realize o que se declara na oragéo principal.

b) Em “O levantamento alerta que os conflitos de interesse na pesquisa psiquiatrica representam um desafio ético persistente (5°
paragrafo), ha um elemento coesivo que estabelece relagéo de explicagao.

¢) Em “Para chegar aos resultados, fez-se o cruzamento de duas fontes de informagao” (4° paragrafo), nota-se um elemento coesivo
que exprime o modo pelo qual se executou o fato expresso na oragao principal.

d) Em “o American Journal of Psychiatry (AJP) e o Journal of the American Medical Association Psychiatry (Jama-PSY)” (1°
paragrafo), nota-se um elemento coesivo que exprime a finalidade da declaragdo expressa na oragdo principal.

e) Em “Segundo eles, os achados evidenciam possiveis lacunas nas politicas editoriais de periodicos” (6° paragrafo), ha um elemento
coesivo que exprime um fato em conformidade com outro expresso na oragao principal.

Leia o Texto Il para responder as questdes 13 e 14.

Texto I1

[ CUI’IUS_IdEIdESEEIE_ﬂE!EI Sequir
b, Sugesides para voceé
o - =t ] o Y L ’ 1
¥ = o Py iy y . -~ "y i

MIBINTINANESMENTIA

0 PRESUNTO PROCESSADO AGORA E
OFICIALMENTE CLASSIFICADO COMO
CARCINOGENO DO GRUPO 1 (CAUSADOR DE
CANCER).

0 GRUPO 1E 0 MESMO GRUPO DO TABACO,
AMIANTO E ARSENIGO.

ESTIMA-SE QUE, A CADA DUAS FATIAS QUE VOCE
COME, VOGE AUMENTA 0 RISCO DE CANCER
COLORRETAL EM 18%

Q 283mil () 689 1) 1994 7 104 mil

Disponivel em: https://www.instagram.com/p/DWXDtY Oka0a/. Acesso em: 28 mar. 2026.
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13*QUESTAO
Com base na leitura do Texto II, analise as assertivas abaixo.

I- Trata-se de um texto conotativo, com emprego de recursos multimodais que tém o objetivo de engajar o leitor.

II- Eum texto denotativo, com presenga marcante de elementos que caracterizam a linguagem informal, como marcas de oralidade e
reducdo de palavras.

III- Eum texto publicado em rede social, o que pode ser atestado a partir da observagao de elementos visuais especificos, como icones
(abaixo da imagem) e nome da pagina (acima daimagem).

IV- Trata-se de um texto juridico, com linguagem objetiva e finalidade normativa.

E CORRETO o que se afirma em:

a) [, Il elll, apenas.
b) LILIIelIV.

¢) IelV,apenas.

d) II, apenas.

e) III apenas.

14°QUESTAO
Analise as assertivas que seguem acerca das relagdes semanticas, morfologicas e sintaticas, apresentadas no Texto I1.

I- No fragmento “o presunto processado agora ¢ oficialmente classificado como carcinégeno do grupo 17, o termo “agora” indica
uma circunstancia de tempo e foi empregado para informar que houve uma mudanga recente na classificagdo do alimento
mencionado.

II- No fragmento “Estima-se que, a cada duas fatias que vocé€ come, vocé aumenta o risco de cancer colorretal em 18%”, o termo
“voce” foi empregado como um referente genérico, empregado em sentido universal e ndo para indicar um interlocutor em
particular.

ITI- No fragmento “Estima-se que, a cada duas fatias que vocé come, vocé aumenta o risco de cancer colorretal em 18%”, o elemento
“se” funciona como indice de indeterminacdo do sujeito, assim como ocorre em “alugam-se casas”.

IV- No fragmento “Estima-se que, a cada duas fatias que vocé come, vocé aumenta o risco de cancer colorretal em 18%”, o elemento
“se” funciona como conjungao integrante.

E CORRETO o que se afirma em:

a) [, apenas.

b) Ilelll, apenas.
¢) Iell, apenas.
d) IV, apenas.

e) LILIIelIV.

15*QUESTAO
Analise as assertivas abaixo acerca da acentuacdo grafica das palavras apresentadas nas assertivas que seguem.

I-  Otermo “carcindgeno” recebe acentuagao grafica por ser uma proparoxitona, assim como ocorre em “perioddicos”.

II- Ostermos “arsénio” e “até” sdo oxitonas e os termos “cancer” ¢ “satide” sdo paroxitonas.

III- Ostermos “carcindgeno” e “cancer” recebem acento grafico em razdo da mesma regra de acentuagao.

IV- O termo “cancer” recebe acentuagao grafica por ser uma palavra paroxitona terminada em -r, assim como ocorre, por exemplo,
com o termo “reporter”.

E CORRETO o que se afirma em:

a) Ielll, apenas.

b) LI IIelIV.

¢) IelV,apenas.

d) IV,apenas.

e) IL I elV,apenas.
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RACIOCINIO LOGICO

Considere as afirmagdes abaixo e responda ao que se pede:

I- Aproposicao “(3<2)«> (1-3=4)"éverdadeira.
II- Onuamero delinhas de uma tabela—verdade ¢ sempre um niumero par.
III- A proposigdo “(1+1=2)— (\/5 >2)” ¢ falsa.

E CORRETO o que se afirma em:
a) [Ilelll d) ITelll, apenas.
b) Iell,apenas. e) II, apenas.

¢) Ielll apenas.

17°QUESTAO
Em uma instituigdo publica de ensino do interior da Paraiba, considere as seguintes premissas relacionadas ao processo de langamento
denotas e responda ao que se pede:

I-  Se o docente responsavel entrega os diarios académicos dentro do prazo estabelecido, entdo a coordenagido académica realiza a
atualizagdo do sistema institucional.

II- Seacoordenagdo académica realiza a atualizagdo do sistema institucional, entdo os discentes conseguem acessar suas notas no
portal académico.

III- Os discentes ndo conseguiram acessar suas notas no portal académico.

Com base nas premissas apresentadas e nos principios da l16gica de argumentacao, ¢ CORRETO concluir que:

a) osdiscentes conseguiram acessar parcialmente suas notas no portal académico.

b) acoordenacdo académicarealizou a atualizagao do sistema institucional.

¢) odocenteresponsavel nao entregou os diarios académicos dentro do prazo estabelecido.

d) odocente responsavel entregou os diarios académicos dentro do prazo estabelecido.

e) a coordenagdo académica ndo realizou a atualizagdo do sistema institucional, embora o docente responsavel tenha entregue os
diarios académicos dentro do prazo.

18*QUESTAO
Considere a proposi¢do composta:
(= Ar]—q

Com base nos principios da logica proposicional, a proposi¢cao composta é:

a) umatautologia.

b) uma contradigdo.

¢) umacontingéncia.

d) logicamente equivalente a—g.

e) falsaparaquaisquer valores logicosdep,ger.

19°QUESTAO
Considere um conjunto de dados formado por quatro numeros inteiros positivos consecutivos, em ordem crescente, no qual o tltimo
numero aparece duas vezes. Assim, os dados podem ser representados por

nn+l,n+t2,n+3,n+3
comne Nen#0.

Com base nessas informagdes, ¢ CORRETO afirmar que:

a) médiaaritmética<moda <mediana.
b) moda <mediana <média aritmética.
¢) mediana<média aritmética<moda.
d) moda <média aritmética<mediana.
e) médiaaritmética<mediana<moda.
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20°QUESTAO
Um técnico da CPCON, apreciador de desafios matematicos, registrou a quantidade total de participantes de um processo seletivo
utilizando o esquema abaixo, no qual letras representam algarismos distintos.

MANN A
+tMANNA
TENTA

Considerando que letras distintas correspondem a algarismos distintos, entdo ¢ CORRETO afirmar que, a soma, que € o total de
participantes desse processo seletivo € um numero compreendido entre:

a) 73000 75000. d) 78500¢ 81000.
b) 82000 ¢ 84000. e) 80000 e 82000.
¢) 75000¢78000.

21 QUESTAO
Durante o periodo de entrega da Declaracdo do Imposto sobre a Renda da Pessoa Fisica (IRPF), um contribuinte decidiu organizar
antecipadamente toda a sua documentagao para evitar atrasos no envio da declaragao.

Sabe-se que:

I- Eleiniciouaorganizac¢ao dos documentos exatamente 40 dias antes do prazo final de entrega da declaragéo;

II- Oprazo final ocorreu em umaterga-feira;

ITI- O contribuinte entregou sua declaragao exatamente 12 dias antes do prazo final;

IV- No dia da entrega, ele compareceu a um posto de atendimento, no qual uma servidora atendia um contribuinte a cada 18 minutos,
sem interrupgdes;

V- Oprimeiro atendimento do dia comegou as 8h12min, e o contribuinte foi o 15° atendido.

Com base nessas informagdes, ¢ CORRETO afirmar que:

a) O contribuinte iniciou a organizacao dos documentos em uma segunda-feira e entregou a declaragao em uma quinta-feira.
b) O contribuinte iniciou a organizagdo dos documentos em uma quinta-feira, e seu atendimento terminou as 12h42min.

¢) O contribuinte entregou sua declaragcdo em uma terga-feira e seu atendimento iniciou as 12h24min.

d) O contribuinte entregou sua declaragcdo em uma quinta-feira e seu atendimento terminou as 12h24min.

e) O contribuinte iniciou a organizacdo dos documentos em uma terca-feira e entregou a declaragdo em um sabado.

22*QUESTAO

Durante as décadas passadas, um brinquedo bastante popular consistia em um quebra-cabega deslizante, no qual pequenas pegas
quadradas deveriam ser movimentadas para reorganizar figuras ou palavras, utilizando sempre um espago vazio para permitir os
deslocamentos. Considere uma versao simplificada desse brinquedo, composta por 5 pecgas contendo letras e um espago vazio (espago
em cinza), organizados em uma malha 2x3, conforme a configuragao abaixo:

P|IN|O
C|C
Deseja-se reorganizar as pecas para formar a configuracao:
CiP|C
ON
Sabendo que, em cada movimento, apenas uma pega adjacente ao esgago vazio pode ser deslocada para ocupé-lo, ¢ CORRETO afirmar
que o nimero minimo de movimentos necessarios para atingir a configuracao desejada é:
a) 7. d) 10.
b) 9. e) 6.
c) &
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23*QUESTAO

Uma reportagem recente publicada pela The Economist (2026), discute o crescente interesse da populagdo em indicadores de satde
relacionados ao condicionamento cardiorrespiratério, como o VO, maximo. Em uma academia, foi realizada uma pesquisa com
praticantes de atividades fisicas sobre o acompanhamento de indicadores de satde e habitos esportivos.

Considere os conjuntos:

A: conjunto dos praticantes que monitoram o VO, maximo;
B: conjunto dos praticantes que utilizam relogios inteligentes (smartwatches);
C: conjunto dos praticantes que realizam atividade fisica regularmente.

Sabe-se que:

I- 80 praticantes pertencem ao conjunto A; V- Ainterse¢do dos conjuntos A e C possui 50 praticantes;

II- 70 praticantes pertencem ao conjunto B; VI- Aintersecao dos conjuntos B e C possui 45 praticantes;

III- 100 praticantes pertencem ao conjunto C; VII- A interse¢do dos trés conjuntos A, B e C possui 20 praticantes;

IV- Aintersecdo dos conjuntos A e B possui 40 praticantes;

Com base nessas informagdes, ¢ CORRETO afirmar que a soma dos niimeros de praticantes que pertencem exclusivamente aos
conjuntos A, B e C, isto é, que apenas monitoram o VO, maximo, apenas utilizam smartwatches ou apenas realizam atividade fisica
regularmente, é:

a) 40. d) 45.
b) 35. e) 50.
¢) 30.

24* QUESTAO

Uma reportagem recente, divulgada pelo portal G1Paraiba (2026), destacou a descoberta de uma grande pegada de dinossauro no
municipio de Sousa, no Sertdo da Paraiba, regido reconhecida por importantes registros paleontoldgicos. Inspirado nesse contexto,
considere que um pesquisador representou, em uma malha quadriculada, uma sequéncia hipotética de pegadas deixadas por um

dinossauro. 1 2 3 4 5 6
| | W] H H

H:

Fonte: CPCON

O animal entra pela extremidade superior esquerda da malha e percorre as casas em zigue-zague, conforme indicado no esquema
abaixo:

entrada 1

Fonte: CPCON
Com base nessas informagoes, ¢ CORRETO afirmar que a proxima posi¢ao ocupada pela pegada sera:

a) b) ©) d) e)

l R ™

25*QUESTAO
A sigla CPCON ¢ formada por cinco letras. Considere que cada letra seja substituida pelo valor correspondente a sua posi¢do no
alfabeto, adotando-se aconveng¢do A =1, B=2, C=3, ¢ assim sucessivamente.

Com base nessas informagdes, ¢ CORRETO afirmar que:

a) Amediana corresponde a letra C,a moda também corresponde a letra C, e amédia aritmética éiguala 10.

b) Amoda correspondea letra C,a mediana corresponde a letra N, e a média aritmética ndo € um numero inteiro.
¢) Amodacorresponde a letra V, amediana corresponde a letra O, e a média aritmética ¢ maior que 12.

d) Amedianacorresponde aletra P, amoda corresponde a letra C, ¢ amédia aritmética ¢ um numero inteiro.

e) Amoda corresponde a letra O, amediana corresponde a letra N, e a média aritmética éiguala 11.
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

26° QUESTAO

O Sistema Unico de Satide (SUS) esta estruturado e funciona com atribui¢es e competéncias fundamentadas nos artigos 196 a 200 da
Constituicao Federal de 1988. Com baseno Art. 198, que trata das agdes e servigos publicos de satide, a organizagao esta de acordo com
as diretrizes que trazem resultados positivos. Nesse contexto, analise as assertivas a seguir.

I- A Centralizagdo, concentracdo de decisdes na organizacdo do SUS pode resultar em conhecimento mais aprimorado das
realidades e necessidades locais, facilitando atendimentos e investimentos.

II- O atendimento integral, com prioridade para as atividades preventivas, sem prejuizo dos servigos assistenciais, favorece a
integralidade da assisténcia, a promocao da saude e a preven¢do de doengas, visando a melhoria da qualidade de vida da
populagio.

III- A participacdo da comunidade favorece a melhoria do vinculo entre usuarios e profissionais de saude, a eficicia e
representatividade das politicas publicas e o fortalecimento do controle social no Sistema Unico de Satide.

IV- O subfinanciamento para investimentos em infraestrutura e compra de leitos favorece principalmente a expansao sustentavel das
Parcerias Publico-Privadas (PPPs) sociais, a modernizagdo do SUS e 0 aumento da capacidade de atendimento hospitalar.

V- A hierarquizacdo da rede favorece o uso inteligente de recursos, o fluxo de atendimento, a especializagdo do cuidado ¢ a
continuidade da assisténcia.

E CORRETO o que se afirma apenas em:

a) LIelV.
b) II,Ile V.
) IVeV.
d) TelV.
e) IellL

27*QUESTAO

Os servicos privados de assisténcia a sade, quanto ao funcionamento, sdo tratados na Lei Federal n® 8.080, de 19 de setembro de 1990,
que dispde sobre as condigdes para a promogdo, a protegdo ¢ a recuperacdo da saude, a organizacio e o funcionamento dos servigos
correspondentes e d4 outras providéncias. Com base nalei, ¢ CORRETO afirmar que:

a) a Constituicdo e a propria Lei do Planejamento Familiar afirmavam que o capital estrangeiro era proibido, na assisténcia a saude,
“salvo nos casos previstos em lei”. Porém, em 2015, houve alteragdo da redagdo do art. 23 da lei n° 8.080/90 que passou a permitir
investimentos estrangeiros em todos os casos na assisténcia a saude no Brasil.

b) aassisténciaasaude ¢ livre a iniciativa publica.

¢) os principios éticos e as normas expedidas pelo Ministério da Satde na prestacdo de servigos privados de assisténcia a saude sao
atribui¢des exclusivas para o seu funcionamento.

d) ¢épermitidaaparticipagdo direta ou indireta, inclusive controle, de empresas ou de capital estrangeiro na assisténcia a saude, através
de doagdes de organismos internacionais vinculados a Organizagdo das Nagdes Unidas (ONU), de entidades de cooperagdo técnica
e de financiamento e empréstimos.

e) servigos de satide podem ser mantidos, sem finalidade lucrativa, por empresas estrangeiras, para atendimento aos seus empregados
e dependentes, com O6nus para a seguridade social.

28°QUESTAO

O paciente Sicrano, diagnosticado com uma doenga neuromuscular (Esclerose Lateral Amiotrofica), apresenta-se a clinica do Dr.
Fulano com queixas de cansaco aos pequenos esforgos e dificuldade para expectorar. Anamnese: Dr. Fulano identifica que Sicrano tem
dificuldade em manter a ventilagdo espontinea por longos periodos. Exame Fisico-Funcional: E detectada fraqueza acentuada da
musculatura respiratéria (diafragma e intercostais) e reducao do volume corrente. Com base na Resolugdon® 610, de 26 de fevereiro de
2025, que dispde sobre a Primeira Atualizagdo da Classificag@o Brasileira de Diagnosticos Fisioterapéuticos (CBDF-1) e da outras
providéncias, ¢ CORRETO afirmar que:

a) por se tratar de uma doenga progressiva, a CBDF-1 desobriga o fisioterapeuta de realizar a codificagao funcional, permitindo que o
profissional utilize apenas o CID-10 (Cddigo Internacional de Doengas) para o registro no prontuario de Sicrano.

b) odiagndstico fisioterapéutico deve ser codificado como D03.04 (Deficiéncia Musculoesquelética de Origem Neural), uma vez que
acausa primaria ¢ a Esclerose Lateral Amiotrofica, focando a intervengo apenas em ganho de for¢a de membros superiores.

¢) o diagnostico fisioterapéutico de Sicrano deve ser classificado no bloco A, como D04.04 (Deficiéncia Cinético-funcional
Respiratoria Neuromuscular), devendo o c6digo ser complementado pelos qualificadores de magnitude para descrever a gravidade
dadeficiéncia funcional detectada

d) o diagnostico estabelecido ¢ de Deficiéncia Cinético-funcional Respiratoria Metabolica (D04.02), visto que a fadiga muscular é
decorrente de alteragao nas trocas gasosas periféricas e no ciclo de Krebs.

e) o Dr. Fulano deve classificar o paciente no codigo D02.04 (Deficiéncia Neuro central), prescrevendo prioritariamente o
treinamento de marcha com carga, visto que a fraqueza do diafragma ¢ um achado secundario que ndo altera a classificagdo
funcional.

PAGINA 11



29°QUESTAO

Aprofessora Sicrana sofre de uma discopatia lombar e busca tratamento na clinica do Dr. Fulano, um fisioterapeuta muito requisitado e
com a agenda lotada. O Dr. Fulano, para otimizar seu tempo, contratou um estudante de Fisioterapia para realizar as sessdes de
eletroterapia e exercicios de cinesioterapia nos pacientes. Na ocasido da chegada da professora a clinica, o Dr. Fulano informou por
telefone ao estudante de Fisioterapia que estava resolvendo questdes administrativas. Dessa forma, o rapaz deveria suspender o
atendimento em curso de outro paciente e comecar a atender a Sra. Sicrana, realizando nela o atendimento com Recursos
Eletrotermofototerapicos finalizando com exercicios de mobilidade e exercicios resistidos. Por fim, também recomendou que fizesse
algumas imagens da paciente durante o atendimento e as divulgasse nas redes sociais, sem a autorizagao formal prévia da cliente.

Nesse cenario, pode-se concluir que houve as seguintes infragdes éticas diretas, conforme o Codigo de Etica e Deontologia da
Fisioterapia - Resolugdo COFFITO n°424/2013.

I- Concorréncia para o Exercicio Ilegal, ou seja, concorrer, de qualquer modo, para que outrem exerca ilegalmente atividade propria
do fisioterapeuta.

II- Prescrever tratamento fisioterapéutico de forma ndo presencial, ou seja, dar consulta ou prescrever tratamento fisioterapéutico de
formanao presencial, salvo em casos regulamentados pelo Conselho Federal de Fisioterapia.

III- Exposi¢do de imagem sem autorizagdo expressa, ou seja, divulgar, para fins de autopromocao, declaragdo, atestado, imagem,
dudio ou carta de agradecimento emitida por cliente/paciente/usuario ou familiar deste, em razdo de servico profissional prestado,
salvo quando expressamente autorizado pelo cliente/paciente/usudrio ou seu responsavel legal.

IV- Abandonar o cliente/paciente/usuario em meio a tratamento, sem garantia de continuidade da assisténcia, salvo por motivo
relevante.

V- Prescrever tratamento fisioterapéutico sem realizag@o de consulta, exceto em caso de indubitavel urgéncia.

E CORRETO o que se afirma em:

a) IllelVapenas.
b) L, IIeIV apenas.
¢) Ilelllapenas.
d) IeVapenas.

e) LILIIIVeV.

30°QUESTAO

As vésperas do carnaval, o Dr. Fulano publica em suas redes sociais: “Cura definitiva da coluna em 2 sessdes com meu método
secreto”. No post, ele usa o termo “Fulano Terapeuta Holistico”, omitindo sua titulagdo de fisioterapeuta, e posta um “prinf” de uma
conversa de WhatsApp de um paciente agradecendo, visando apenas a sua autopromocao. Na ida ao trabalho, encontra uma pessoa em
crise respiratoria aguda, precisando de cuidados urgentes, mas, devido aos compromissos com os pacientes na clinica, evita prestar
socorro, alegando estar atrasado. Ao chegar a clinica, comega o atendimento do seu primeiro paciente agendado, tentando, durante a
sessdo inteira, convencé-lo a votar em seu candidato politico de preferéncia, bem como a frequentar a igreja, mesmo sem interesse
algum manifestado da parte do cliente. No meio da sessdo, o Dr. Fulano recebe uma ligacao pessoal, e, sem qualquer motivo relevante
ou garantia de continuidade por outro profissional, retira os equipamentos do paciente e diz: “Acabamos por hoje, tenho um
compromisso urgente”, deixando o paciente sem a assisténcia completa. Antes de sair, o Dr. Fulano chama a recepcionista da clinica e
pede que ela aplique uma técnica de mobilizagdo articular e um aparelho de laser no proximo paciente que chegar. Ele ensina
rapidamente “como se faz”. Diante da situacao apresentada e considerando exclusivamente a literalidade do Artigo 16 da Lei Federal
n°6.316/1975, analise as assertivas abaixo e identifique quais delas constam expressamente como infragao disciplinar no referido texto
legal.

I- Exerceraprofissio quando impedido de fazé-lo, ou facilitar, por qualquer meio, o seu exercicio aos nio registrados ou aos leigos.
II- Violarsigilo profissional e transgredir preceito do Codigo de Etica Profissional.

ITI- Negar assisténcia ao ser humano em caso de indubitavel urgéncia.

IV- Manter conduta incompativel com o exercicio da profissao.

V- Abandonar o paciente em meio ao tratamento, sem a garantia de continuidade de assisténcia, salvo por motivo relevante.

E CORRETO o que se afirma em:

a) IeVapenas.

b) IIelll apenas.
¢) LII,eIVapenas
d) IlIelIV apenas.
e) LILIILIVeV.
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31*QUESTAO

Com base na publica¢@o da Resolugdo COFFITO n° 610, de 26 de fevereiro de 2025, houve uma alteragao indireta, mas extremamente
significativa, na aplicagdo da Resolucdo COFFITO n°® 565/2022 (Atencao Domiciliar). Embora o texto da Resolugdo COFFITO
565/2022 — que trata da organizacdo da equipe, carga horaria e responsabilidades na assisténcia domiciliar — ndo tenha sido
revogado, a forma como o fisioterapeuta deve registrar e codificar o atendimento mudou obrigatoriamente. Nesse contexto, analise as
assertivas abaixo.

I- A Resolucdo COFFITO 565/2022 estabelece em seu artigo 5° que o fisioterapeuta deve realizar a avaliagdo e estabelecer o
diagndstico fisioterapéutico. Com a nova Resolugdo COFFITO 610/2025, esse diagnodstico devera ser descritivo livre e baseado
no CID.

II- No atendimento domiciliar, ¢ obrigatdrio o uso da CBDF-1. Se o paciente domiciliar tem sequela de Acidente Vascular Cerebral
(AVC), por exemplo, o registro deve ser classificado no Bloco A (ex: D02.01 - Deficiéncia Cinético-funcional Neurocentral
Hemiparética).

ITI- AResolugdo COFFITO 610/2025 introduz uma estrutura que deve ser integrada aos prontuarios de assisténcia domiciliar: CBDF-
S (Saude), CBDF-D (Deficiéncia), CBDF-M (Mobilidade) e CBDF-P (Participacdo Social).

IV- No contexto da Atencao Domiciliar, os eixos CBDF-M e CBDF-P sdao fundamentais, pois mensuram a capacidade de
deslocamento no ambiente doméstico e a interag¢do social do individuo.

V- O prontuario na ateng@o domiciliar deve agora obrigatoriamente conter a estrutura da CBDF-1, na qual o Bloco A identifica o
sistema e 0 Bloco B apresenta os qualificadores de magnitude de 0 a 4.

E CORRETO o que se afirma apenas em:

a) Ilelll

b) IelV.

¢) ILIVeV.

d) ILIOL,IVeV.
e) IlleV.

32°QUESTAO

O Dr. Fulano, fisioterapeuta com inscri¢do principal ativa no CREFITO-3 (Sdo Paulo), onde mantém seu consultorio fisico, ¢
contratado por uma plataforma de tecnologia em satde sediada em Curitiba, devidamente registrada no conselho regional local
(jurisdi¢ao do CREFITO-8). O objetivo da contratagdo ¢ que o Dr. Fulano realize atendimentos exclusivamente via teleconsulta para
pacientes residentes no estado do Parana. O Dr. Fulano nao possui consultério fisico ou qualquer atividade presencial no estado do
Paran4, realizando os atendimentos a partir de sua estagdo de trabalho em Sao Paulo. Com base na Resolugdo COFFITO n° 619, de 28
demaio de 2025, especificamente acerca do que dispde o seu art. 6°, ¢ CORRETO afirmar que:

a) o atendimento ¢ invalido porque a legislagdo mencionada permite a telessaude apenas entre profissionais (Teleconsultoria),
proibindo a Teleconsulta direta entre fisioterapeuta e paciente fora da jurisdigdo da inscri¢éo principal.

b) o atendimento ¢ considerado irregular, pois a Resolugdo COFFITO n° 619/2025 exige que o profissional obtenha inscri¢ao
secundaria obrigatéria sempre que prestar servicos de teleatendimento para pacientes fora de sua jurisdi¢do de origem.

¢) paraque o atendimento seja valido, o Dr. Fulano deveria transferir sua inscrigéo principal do CREFITO-3 para o CREFITO-8, visto
que o vinculo empregaticio ¢ com uma empresa sediada no Parana.

d) a dispensa de inscricdo secundaria prevista na referida norma aplica-se apenas ao Telemonitoramento e a Teleconsultoria,
permanecendo a obrigatoriedade de inscri¢do secundaria para amodalidade de Teleconsulta.

e) o Dr. Fulano esta autorizado a realizar os atendimentos, sendo dispensada a inscrigdo secundaria ou complementar no CREFITO-8,
uma vez que exercera a profissdo na jurisdigao de destino exclusivamente por meio da modalidade telessatide, conforme autoriza o
art. 6°da Resolucdo COFFITOn® 619/2025

33*QUESTAO

A Sra. Sicrana, 62 anos, comparece ao consultério do Dr. Fulano, fisioterapeuta, com dor na face medial do joelho direito ha 6 meses,
que piora ao descer escadas de forma constante e limitante durante o esfor¢o. No exame fisico, apresenta crepitagao articular, redugao
moderada da amplitude de movimento de flexdo em 30% e fraqueza de quadriceps significativa, que dificulta muito a fung¢do, masndo é
total. O fisioterapeuta define que ela possui "Deficiéncia Cinético-Funcional Musculoesquelética” (CBDF D03.01.2.3.3.3),
caracterizada por moderada redugdo de mobilidade articular, grave redug@o de forga muscular e grave presenga de dor, afetando o
segmento do joelho direito, decorrente de processo degenerativo articular. Considerando as etapas do processo de atendimento
descritas no enunciado, a defini¢ao dada pelo fisioterapeuta sobre a condi¢ao da Sra. Sicrana e a decis@o de realizar o fortalecimento de
quadriceps para que ela volte a descer escadas sem dor em 8 semanas, correspondem, respectivamente, a quais etapas?

a) Diagnostico Fisioterapéutico e Progndstico.
b) Avaliacao e Intervencao.

¢) Reavaliagfo e Plano de Tratamento.

d) Diagnostico Clinico e Alta.

e) Exame e Intervencao.
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34*QUESTAO

Beltrano, de 25 anos, atleta de handebol, sofreu uma luxagéo traumatica anterior de ombro direito durante uma partida. Apds a redugao
médica e periodo de imobilizagao, ele apresenta dor grave a palpacgdo da interlinha articular, moderada apreensao positiva a 90° de
abducio e rotagdo externa, além de fraqueza leve nos rotadores externos. Sua Deficiéncia Cinético-Funcional Musculoesquelética é
D03.01.2.1.3.3, com M07.01 (Basica): Atividades basicas de membro superior limitada, M08.01 (Avangada): Atividades avangadas
de membro superior com completa limitagdo. P05.01: Participacdo em atividades esportivas com Deficiéncia Cinético-Funcional com
restri¢ao. Diagndstico Fisioterapéutico (CBDF): D03.01.2.1.3.3|M08.01.4 | P05.01.4.

Diante das informagdes, analise as assertivas a seguir.

I- OResumo do Diagndstico Fisioterapéutico Completo ¢ “Paciente apresenta Deficiéncia Cinético-Funcional Musculoesquelética
(D03) associada a quadro de instabilidade e dor no ombro, com grave reducao de fungdes musculares e controle do movimento,
resultando em limitagdo completa para atividades avangadas de membro superior (M08) e restricdo completa de participagao
esportiva (P05)”.

II- MO08.01.4 (Atividades Avancadas de Membro Superior): Bloco A (M08.01) identifica Atividades Avangadas de Membro Superior
(como o gesto do arremesso no handebol) com presenga de Deficiéncia Cinético-Funcional.

III- M08.01.4 (Atividades Avancadas de Membro Superior): Bloco B (.4) caracteriza o grau de limitagdo como incompleta, o que
significa que o paciente ¢ capaz de realizar o gesto esportivo no momento.

IV- O cédigo P05.01.4 descreve o impacto na vida social e profissional do atleta. Bloco A (P05.01) identifica a participagdo em
atividades recreativas, de lazer e esportivas com presenca de Deficiéncia Cinético-Funcional.

V- O codigo P05.01.4 descreve o impacto na vida social e profissional do atleta. Bloco B (.4) caracteriza uma restricdo completa,
indicando que o atleta esta totalmente afastado das competi¢des e treinos de handebol devido a luxag@o.

E CORRETO o que se afirma apenas em:

a) ILILIVeV.
b) Ielll

¢ LILIVeV.
d) IelV.

e) ILIIeV.

35°QUESTAO

Paciente Beltrano, 51 anos, sexo masculino, apresenta disfungao de mobilidade e estabilidade do segmento lombar, caracterizada por
preferéncia direcional em extensao e intolerancia a flexdo de tronco. Observa-se déficit de controle motor dos musculos estabilizadores
profundos (transverso do abdémen e multifidos) e reducdo da amplitude de movimento (ADM) ativa devido ao quadro algico e a
postura antalgica em inclinagao lateral. Sintese do diagnostico fisioterapéutico definido pelo Dr. Fulano, como Deficiéncia Cinético-
Funcional Neuroperiférica (CBDF-DO01), apresentando moderada redugéo de for¢ga muscular em miétomo de LS5 e alterago sensorial
em dermatomo correspondente, associada a limitagdo na mobilidade para inclinagdo de tronco (CBDF-MO02) e restri¢do na
participagao de atividades sentadas (CBDF-P03) devido ao quadro algico e instabilidade segmentar lombar L4-L5.

Diante da informagdo acima, analise as assertivas abaixo.

I- O cédigo CBDF-DO1 justifica-se pela presenga de sinais de compressao nervosa periférica, manifestados clinicamente pela
parestesia no dermatomo de L5 e pela redugdo de for¢a nos musculos dorsiflexores do tornozelo e extensor longo do halux
(midtomo de LS).

II- As classificagdes CBDF-MO02 e CBDF-P03 indicam que a condi¢@o de saude do paciente ultrapassa a deficiéncia estrutural,
resultando em limitagdes funcionais para realizar movimentos de flexao/inclinagdo de tronco e restrigdes em seu papel social,
como a incapacidade de permanecer sentado para atividades laborais.

III- O diagnostico CBDF-DO1 refere-se a uma Deficiéncia Cinético-Funcional Neurocentral, uma vez que a hérnia de disco localiza-
sena coluna vertebral, atingindo o sistema nervoso central através da medula espinhal em nivel lombar.

IV- A instabilidade segmentar L4-L5 mencionada obriga a substituicdo do cdédigo DO1 pelo codigo D03 (Deficiéncia
Musculoesquelética), uma vez que a CBDF impede a utilizagdo de diagnosticos de sistemas diferentes para o mesmo segmento
vertebral.

V- De acordo com a CBDF, a postura antalgica e a escoliose funcional apresentadas pelo paciente devem ser classificadas
exclusivamente no bloco de Participac¢do Social (CBDF-P), pois limitam a intera¢ao do individuo com o ambiente externo.

E CORRETO o que se afirma apenas em:

a) I IleV.
b) IlelV.
c¢) LIleV.
d) IVeV.
e) lell.
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36°QUESTAO

Menor, 10 anos, com pneumonia lobo médio direito, apresentando derrame pleural com dreno ativo, em uso de cateter de oxigénio a 2
L/min, clinicamente estavel, afebril, normotenso ¢ normocardico. Apos a avaliagdo do Dr. Fulano, fisioterapeuta, com sintese do
diagnostico cinético funcional, CBDF D04.02.0.4.0.0, Deficiéncia Cinético-Funcional respiratoria de carater restritivo em hemitérax
direito (lobo médio), acompanhada de reducdo da expansibilidade toracica e necessidade de oxigenoterapia suplementar (baixo fluxo),
com manutengao de estabilidade hemodinamica e auséncia de desconforto respiratorio agudo no repouso.

Considerando o quadro clinico descrito, ¢ CORRETO afirmar que a conduta fisioterapéutica adequada é:

a) suspender a fisioterapia respiratoria até que o paciente apresente aretirada total do dreno de torax e a interrupcdo completa douso de
oxigénio suplementar, visando a evitar complicagoes.

b) realizar manobras de reexpansdo pulmonar com vibrocompressdo vigorosas no hemitorax direito para deslocar a secregdo,
seguidas de aspiragdo traqueal profunda para garantir a desobstrugdo total das vias aéreas.

¢) indicar arealizacdo imediata de drenagem postural em posi¢do de Trendelenburg para facilitar o dreno toracico ¢ aumentar o fluxo
de secre¢do em diregdo a traqueia.

d) aplicar técnicas de reexpansdo pulmonar com pressdo positiva (como incentivador respiratorio ou exercicios de inspiragado
sustentada), associadas a exercicios de mobilidade toracica, monitorando a saturagao de oxigénio durante a atividade

e) utilizar técnicas de compressao toracica durante a expiracao for¢ada, independentemente da colaboragdo do paciente, para garantir

amobilizac¢do da secrecio e expansao toracica no lobo médio.

37°QUESTAO

O Sr. Beltrano, 68 anos, ex-tabagista (carga tabagica de 50 anos/mago), apresenta-se ao servico de Fisioterapia com queixa de dispneia
aos pequenos esforcos, como o ato de banhar-se, acompanhada de tosse produtiva cronica. Durante o exame fisico, o fisioterapeuta
observou: Inspegao: Uso de musculatura acessoria (esternocleidomastoideo), aumento do didmetro anteroposterior do torax (torax em
tonel) e cianose de extremidades. Palpagdo: Expansibilidade toracica diminuida globalmente e Frémito Toraco-Vocal (FTV) reduzido.
Percussao: Hipersonoridade pulmonar bilateral. Ausculta: Murmirio vesicular reduzido, com presenca de roncos dispersos e sibilos

expiratorios.

Com base no quadro clinico sugestivo de Deficiéncia Cinético-Funcional Respiratoria Obstrutiva (CBDF D04.02) e na semiologia
pulmonar, analise as assertivas a seguir.

I- A Radiografia de Torax é um recurso complementar que permite identificar sinais de hiperinsuflagao, como a retificagdo das
cupulas diafragmaticas e o aumento do espago retroesternal, corroborando o achado clinico de téorax em tonel.

II- A Gasometria Arterial é contraindicada em pacientes que apresentam cianose de extremidades e uso de musculatura acessoria,
devido aorisco de alcalose metabolica compensatoria imediata durante a coleta.

III- A Espirometria ¢ o exame padrido-ouro para confirmar e quantificar o disturbio ventilatorio obstrutivo, sendo o diagndstico
funcional definido poruma relagdo VEF 1/CVF acima de 0,90 apds o uso de broncodilatador.

IV- A utilizagdo de escalas de dispneia validadas é fundamental para quantificar a percepgdo subjetiva da dispneia relatada pelo
paciente, auxiliando na sistematizagdo da assisténcia e na prescri¢ao da intensidade do exercicio.

V- A Oximetria de Pulso substitui a necessidade de gasometria arterial para a avaliagdo do equilibrio acidobésico, pois a saturagdo de
oxigénio fornece dados diretos sobre a pressao parcial de gas carbonico no sangue.

E CORRETO o que se afirma apenas em:

a) IleV.

b) IelV.

c) IlIeV.

d) LILIIelIV.
e) LI, IVeV.
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38"QUESTAO

O Sr. Sicrano, 67 anos, apresenta-se ao servigo de Fisioterapia com historico de quedas frequentes e lentiddo para realizar Atividades
da Vida Diéria (AVDs). Durante a avaliagao, o fisioterapeuta, Dr. Fulano, observa na inspecao: Facies em mascara (hipomimia facial),
postura em flexao (camptocormia leve) e tremor de repouso em “contar moedas” em extremidades distais. No exame fisico, observa a
presenca de bradicinesia moderada (pobreza e lentiddo de movimentos), marcha festinante (passos curtos e rapidos), com redugéo do
balango dos bragos, e sinal da roda dentada positivo durante a mobilizag@o passiva dos punhos, chegando ao diagnostico de Deficiéncia
Cinético-Funcional Neurocentral Hipertdnica Plastica, com impacto severo na Locomogdo Basica e restricdes significativas na
Participacdo Social e AVDs. Com base na fisiopatologia da Doenc¢a de Parkinson e nas manifestagdes clinicas observadas, analise as
assertivas a seguir.

I- A fisiopatologia da doenca estd centrada na degenerag@o progressiva dos neurénios dopaminérgicos na substancia negra (pars
compacta), levando a uma disfung@o nos circuitos dos nicleos da base e ao predominio da via indireta, o que acarreta uma
redugdo da facilitagdo talamocortical. Isto explica a pobreza de movimentos.

II- A rigidez observada no Sr. Sicrano é do tipo espastica (sinal do canivete), sendo dependente da velocidade do movimento e
resultante de uma lesao direta no trato corticoespinal (neurénio motor superior).

III- O tremor de repouso € uma das caracteristicas cardinais da doenga, desaparecendo ou diminuindo significativamente durante a
execug¢do de movimentos voluntarios e durante o sono.

IV- Abradicinesia manifesta-se ndo apenas na marcha, mas também na escrita (micrografia) e na fala (hipofonia), sendo essencial a
utilizagao de pistas visuais e auditivas externas durante o tratamento fisioterap€utico para facilitar o inicio do movimento.

V- O diagnéstico de Parkinson é estritamente radiologico, sendo a Ressondncia Magnética de cranio o Unico recurso capaz de
quantificar a perda de dopamina e definir a conduta fisioterapéutica imediata.

E CORRETO o que se afirma em:

a) [L1lIeIV apenas.
b) Iellapenas.

¢) IleVapenas.

d) IIIelV apenas.
e) LILIILIVeV.

39°QUESTAO

A Escala de Coma de Glasgow ¢ o instrumento mais utilizado mundialmente para avaliar o nivel de consciéncia. Ap6s a atualizagdo de
2018, a avaliacdo da reatividade pupilar foi integrada para oferecer um prognostico mais preciso através da ECG-P (Escala de Coma de
Glasgow com Resposta Pupilar), especialmente em casos de traumatismo cranioencefalico (TCE).

Considere as assertivas abaixo sobre a aplicacdo da escala.

I- Naavaliagdo da Resposta Motora, o paciente que ndo obedece a comandos, mas flexiona o brago rapidamente e o retira da fonte de
um estimulo de pressao supraorbitario, de forma inespecifica (sem localizar o estimulo), recebe pontuagdo 4 (Flexao Normal).

II- A Avaliagdo da Reatividade Pupilar (P) gera um escore a ser subtraido da soma dos trés pardmetros tradicionais (Ocular, Verbal e
Motor). Se ambas as pupilas estiverem reagentes, o escore P € 0; se apenas uma reagir, o escore P ¢ 1; se nenhuma reagir ao
estimulo luminoso, o escore P ¢ 2.

III- Um paciente com Abertura Ocular ao som (E=3), Resposta Verbal com palavras inapropriadas (V=3) e Resposta Motora de
localizacdo ao estimulo de pressao (M=5) totaliza 11 pontos na escala tradicional, o que o classifica tecnicamente em um quadro de
TCE moderado.

IV- Comaimplementagdo dareatividade pupilar na escala atualizada (ECG-P), a pontuagao total do paciente pode variar de um escore
minimo de 1 até o maximo de 15.

V- No pardmetro de Resposta Motora, a “Extensdo Anormal” (Escore 2) ¢ clinicamente indicativa de uma gravidade neurolégica
menor do que a “Flexdo Anormal” (Escore 3).

E CORRETO o que se afirma apenas em:

a) [LIVeV.
b) LI IlelV.
c) lelV.

d) leV.

e) ILIIleV.
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40* QUESTAO

A Sra. Sicrana, uma mulher de 65 anos, esta internada em uma Unidade de Terapia Intensiva (UTI) com quadro de Insuficiéncia
Respiratoria Aguda secundaria a uma pneumonia bacteriana grave, além de possuir diagnostico de Tuberculose Pulmonar ativa
(bacilifera). Devido ao quadro, ela faz uso de ventilagdo mecanica invasiva. Durante o atendimento de fisioterapia respiratéria, que
incluia a realiza¢do de manobras de higiene bronquica e aspiracdo traqueal, o Dr. Beltrano, fisioterapeuta da unidade, utilizava apenas
mascara cirurgica e luvas de procedimento, alegando que o estoque de mascaras N95/PFF2 estava restrito pela instituigao para “casos
de extrema urgéncia”. Durante a aspiracdo, houve a desconexdo acidental do circuito do ventilador, gerando uma nuvem de aerossois
que atingiu diretamente o rosto e a mucosa ocular do profissional.

Com base nas normas de Biosseguranca e Controle de Infec¢ao Hospitalar, analise as assertivas abaixo.

I- O Dr. Beltrano agiu corretamente ao priorizar o atendimento da paciente idosa em ventilagdo mecénica, mesmo sem o EPI
completo, uma vez que o Codigo de Etica Profissional obriga a assisténcia imediata, sobrepondo-se as normas de biosseguranga
institucional em casos de insuficiéncia respiratoria.

II- No caso da Sra. Sicrana (Tuberculose bacilifera), a precaugdo padrdo ¢é suficiente para os procedimentos de rotina, sendo a
precaugdo por aerossois (mascara N95) indicada apenas se o profissional apresentar sintomas gripais ou imunodeficiéncia.

III- Ocorreu uma violagao do Principio da Precaucdo Especifica para Aerossois. Para pacientes com Tuberculose Pulmonar ativa e
submetidos a procedimentos geradores de aerossois (como a aspiracao traqueal), o uso da mascara N95 ou PFF2 ¢ obrigatdrio para
o profissional, além dos demais EPIs de precaucdo padrao.

I'V- Afalhanagestio de estoque da institui¢do ndo exime a responsabilidade de fornecer o EPI adequado. Segundo as normas vigentes,
¢ dever da institui¢do garantir a disponibilidade continua de insumos que assegurem a protecao do trabalhador contra riscos
biologicos.

V- Em caso de exposi¢ao ocular a material bioldgico, a primeira conduta do Dr. Beltrano deve ser a aplicacdo de colirio antibidtico de
amplo espectro, dispensando a lavagem com agua corrente para evitar a disseminagao local dos bacilos.

E CORRETO o que se afirma apenas em:

a) IlelV.
b) Iell

c) IleV.

d) LIleIV.
e) ILIVeV.
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