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APRESENTACAO

Ol3, Corujas! Tudo bem?

O seu edital esta a um passo de ser lancado e a equipe da Fisioterapia do Estratégia Saude vai te ajudar a
conquistar a tdo sonhada aprovacao.

Qual o primeiro passo? Conhecer a sua banca!

Preparamos um super Raio X estratégico dos assuntos mais cobrados pela banca nas ultimas provas
realizadas!

RAIO

X
DA BANCA

Pessoal, analisamos as ultimas provas da FGV (mais atuais). Foram analisadas 359 questdes. O objetivo é se
basearem com o que esta no Edital do seu concurso.

Se no seu concurso ndo esta escrito Fisioterapia Pedidtrica ou algo relacionado a Pediatria ndo devera ser
cobrado na sua prova. Assim como, SUS.

Para o concurso pré-edital EBSERH 2026 utilizamos como base o ultimo Edital (banca FGV).

Nao colocamos provas de concursos para cargos especificos, por exemplo, cargo fisioterapeuta intensivista,
pois é claro que tem mais questdes relacionadas a esse cargo.

Essa estatistica é para quem tem pouco tempo para estudar e ndo sabe o que é mais cobrado nas provas da
FGV. Sugerimos iniciar os estudos pelo que é mais cobrado e que tenha maior dificuldade.

Separamos de acordo com as aulas dos nossos cursos.

Lembre-se de ler todo o Edital do concurso e estudar o conteddo dos Conhecimentos Basicos também
(portugués, Informatica etc.).

Total de questdes analisadas: 324
Provas analisadas:
v" Tribunal Regional Federal da 12 Regido 2024

v Prefeitura de Caraguatatuba-SP 2024
v' SES MT 2024

EBSERH (Fisioterapeuta) Conhecimentos Especificos
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FHEMIG 2023

TJ-SE 2023

Prefeitura de Sdo José dos Campos - SP 2023
AL MA 2023

SEMSA Manaus 2022

TCE TO 2022

Prefeitura de Paulinia 2021

PM AM 2021

NN N N N SR

Na tabela abaixo temos a porcentagem de cada assunto cobrado:

ASSUNTO %

Fisioterapia Respiratoria 10,31
SUS 9,19
Fisioterapia Neurofuncional 8,36
Avaliacao Traumato-ortopédica e neurofuncional 7,80
Fisioterapia Traumato-ortopédica 7,24
Avaliacao cardiorrespiratoria 6,41
Eletrotermofototerapia 4,74
Fisioterapia Cardiovascular 4,18
Cédigo de Etica e Deontologia 3,90
Cinesioterapia motora e respiratoria 3,62
Anatomia Humana 3,62
Orteses e Préteses, Amputacdo 3,34
Fisioterapia do Trabalho 3,34
Cinesiologia e Biomecaénica 2,79
Marcha Humana 2,51
Recursos manuais e outros tratamentos 2,23
Fisioterapia Uroginecoldgica 1,95
Fisiologia Humana 1,95
Legislacao Profissional 1,95
Fisioterapia Desportiva 1,67
Fisioterapia em Pediatria 1,67
Fisioterapia Gerontoldgica 1,67
uTI 1,11
Hidroterapia 1,11
Fisioterapia Reumatoldgica 1,11
CIF 1,11
Oncologia 0,84
Reabilitacao Vestibular 0,28
TOTAL 100,00

EBSERH (Fisioterapeuta) Conhecimentos Especificos
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Agora ja sabe as matérias com maior peso nas provas realizadas pela banca para direcionar o seu estudo.

Rumo a aprovacao, fisioterapeutas!

S

EBSERH (Fisioterapeuta) Conhecimentos Especificos
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CONHECA A EQUIPE DE FISIOTERAPIA

O nosso curso é elaborado pelos professores:

e Mara Ribeiro: aprovada em Residéncia, Rede Sarah, Saude da Familia — DF e TJDFT.
e Gislaine Holler: aprovada em prefeituras, EBSERH, SESDF, Marinha do Brasil e TRF1.
e Frederico Kochem

e Déboralima

Siga nossas redes sociais, |a postamos dicas e avisos de gravagdes das videoaulas do seu curso!
Instagram dos professores:

@prof.mararibeiro

@gislaineholler

@frederico.kochem

@neurostudent

Instagram do Estratégia satde:

@estrategia.saude

Temos também um canal exclusivo no YouTube. No nosso canal, vocé encontra
videoaulas, webinarios, entrevistas com aprovados e muito mais. Inscreva-se através do
link abaixo:

https://www.youtube.com/@EstrategiaSaude

Um abraco e até a proxima aula!

Estamos sempre a disposi¢ao para tirar duvidas e fazer esclarecimentos, via forum de duividas.

EBSERH (Fisioterapeuta) Conhecimentos Especificos
www.estrategiaconcursos.com.br
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INTRODUCAO A FISIOPATOLOGIA MUSCULOESQUELETICA

1 - Processo de Reparo Tecidual

Iremos falar primeiramente do processo de cicatrizacdo dos tecidos moles do corpo humano. O

processo de cicatrizacdo dos tecidos dsseos é diferente, iremos estudar adiante.

Para que o processo de cicatrizacdo seja ativado, é necessario ocorrer uma lesao ou doenca. Essas

lesGes podem ser classificadas como primarias ou secundarias:

PRIMARIA

Consequéndia direta e imediata
do traumatismo, causadas por
outro individuo ou entidade ou
pelo ambiente.

oOpnmr

SECUNDARIA

Resposta inflamatoéria
que ocorre apos a

As lesGes secundarias ainda podem ser classificadas em agudas, crénicas e agudas sobre cronicas.

lesdo primaria.

Veremos melhor essa classificacdo ao longo dos estagios de cicatrizacao.

No processo de reparo tecidual podemos identificar trés fases: inflamatdria (agudo), migratério e

proliferativa (subagudo) e remodelagdo (cronico).

EBSERH (Fisioterapeuta) Conhecimentos Especificos
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FASE I , FASE II1
INFLAMATORIA REPARO TECIDUAL REMODELACAO

FASE I1
PROLIFERATIVA

Estas fases sdo separadas didaticamente, mas na realidade hd uma superposicdo e transicdo
continua e gradual de uma fase para outra. Geralmente, separamos por tempo de cicatriza¢do, além dos
sinais e sintomas. Atengao! Cada bibliografia cita o tempo de forma diferente, mas em geral, € mais ou menos

o que estd descrito abaixo, podendo durar mais tempo. Vejamos:

TEMPO DE CICATRIZACAO

10%
0 a 3 dias
Foscll > a0%
10dias a 6 semanas

Fase III 70%
6 semanas a
12 meses

A tabela a seguir é o resumo dos estagios de cicatrizagdo, o que ocorre em cada fase e as

caracteristicas gerais. Atentem que com o passar do tempo da lesdo, os sinais e sintomas vao alterando,

geralmente diminuindo.

ESTAGIO REACOES CARACTERISTICAS GERAIS
Coagulagao -Vasorregulacdo e coagulacdo sanguinea; | Edema;
e -Migracdo e acdo celular (macroéfagos e | Hiperemia;
inflamagao fibroblastos; neutréfilos e mondécitos); Calor;
EBSERH (Fisioterapeuta) Conhecimentos Especificos 7
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proliferativo
(subagudo)

de colageno;

-Aumento nas atividades dos macréfagos
e dos matdcitos.

-Contracao da ferida.

(agudo) -Fatores quimicos (fator de crescimento). | Dor presente em qualquer
movimento na area
envolvida;

Impedimento ou perda da
funcao.
-Crescimento capilar e formacdo de | Calor e edema regridem;
] L. tecido granulado; Dor percebida com a
Migratorio . N . i . .
. -Proliferagao de fibroblastos com sintese | atividade ou movimentos na

area envolvida.

Remodelagao
(cronico)

-Conversao do tecido de reparo inicial em
tecido cicatricial.
-Ganho de forga tensil; formagao das

ligacGes cruzadas.

A dor geralmente ocorre apds
alguma atividade.

A partir do exposto, quais recursos terapéuticos podemos utilizar em cada fase?

Para pensar nisso, temos que nos lembrar das caracteristicas gerais de cada fase. Na tabela abaixo,
citamos os objetivos do tratamento fisioterapéutico em cada estagio e possibilidades terapéuticas. Falo em
possibilidades terapéuticas, pois sempre ird depender dos sinais e sintomas do paciente. Nas provas,

geralmente, a banca define quais os sinais e sintomas, em cima disso que saberemos as respostas. Se a banca

pedir a fase da lesdo, lembrem-se das caracteristicas gerais dos sinais e sintomas da fase.

ESTAGIO PRAZO APROXIMADO TRATAMENTO OBIJETIVOS
Lesdo ao Dia 03 Protecdo (orteses); Reduzir a dor;
Repouso; Controlar
Edema Crioterapia; inflamacbes e
INICIAL Dor ao movimento e | Compressao intermitente; | edemas;
AGUDA palpacao Elevacao; Proteger as
Laser de baixa poténcia; estruturas
Estimulacdo Elétrica; danificadas;
Terapia Manual. Manter a forca e
Dias 01 a 06 Crioterapia; mobilidade das
Resposta . . ~ _ . o
) L. Edema diminui, Estimulagdo Elétrica; articulacoes
inflamatdria ) ) . ~
Quente ao toque. Amplitude de movimento; | adjacentes a lesao.

©
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Descoloracao,
Dor ao movimento e a
palpacao.

Compressao intermitente;
Terapia Manual.

Reparo
fibroblastico

Dias4 a 10

Dor a palpacdo e ao
movimento;
Edema diminui.

Termoterapia;
Estimulacdo elétrica;

Laser de baixa poténcia;
Amplitude de movimento;
Fortalecimento muscular

Diminuir a dor,
Aumentar a
circulacao,

Diminuir o edema,
Melhorar a FM

(leve). gradativamente
Dia 7 até recuperagao | Ultrassom; Aumentar ADM;
Estimulagdo elétrica; Aumentar forga
Laser de baixa poténcia; muscular;
Sem edema; Progressao dos exercicios | Diminui dor;
N Palpagdo sem dor; de Amplitude de | Aumentar a
Maturagao — L . . N
. Diminuicdao da dor ao | movimento e | circulagao
remodelagdo ) ) )
movimento. fortalecimento muscular; | sanguinea;

Exercicios Funcionais; Retorno funcional.
Exercicios pliométricos;
Exercicios de

Propriocepcao.

Lembrando que as fases se superpdem, ou seja, 0s sinais e sintomas podem ser os mesmos entre as

fases!

HORA DE

PRATICAR!

Os agentes térmicos transferem energia para dentro ou para fora do tecido. Essa transferéncia
de energia pode basear-se em um gradiente de temperatura, como no caso do gelo e do calor, ou na
conversao de energia eletromagnética, como ocorre nas diatermias. Considerando essas informacgoes,
julgue o item subsequente.

Deve-se colocar uma bolsa de agua quente em um trauma recente para promover analgesia e

diminuir edemas.

a EBSERH (Fisioterapeuta) Conhecimentos Especificos
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Comentadrios: Coloquei essa questdo para entenderem como geralmente é cobrado. Esses recursos
terapéuticos iremos aprofundar no Mddulo de Fisioterapia Geral .Como sabemos, o calor ndo é utilizado em
um trauma recente (agudo) para promover analgesia e diminuir edemas. E utilizada a crioterapia. Item

errado.

A alternativa estd ERRADA e é a resposta da questdo.

&

ESCLARECENDO!

DefinigGes de alguns termos:

° Entorse: sdo lesGes dos ligamentos das articula¢des, onde hd um estiramento além de sua amplitude
normal, rompendo-se. Nao ha deslocamento completo dos ossos. Pode ocorrer por rotacdes, torcoes
bfuscas, etc.

° Luxacdo: lesbes em que a extremidade de um dos ossos é deslocada de seu lugar, podendo afetar
vasos sanguineos, nervos e cdapsula articulares. Ocorre devido traumatismo por golpes indiretos ou
movimentos articulares violentos.

. Distensdo: rompimento parcial ou completo de fibras ou feixes musculares. Iremos falar

especificamente a seguir.

HORA DE

PRATICAR!

Em relacao as lesoes dos tecidos moles, numerar a 22 coluna de acordo com a 12 e, ap0s, assinalar

a alternativa que apresenta a sequéncia CORRETA:

(1) Luxacao.

EBSERH (Fisioterapeuta) Conhecimentos Especificos 10
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(2) Entorse.
(3) Distensao.

() Sobrecarga grave, estiramento ou laceracdo de tecidos moles como capsula articular, ligamento, tendao

ou musculo.

() Deslocamento, geralmente envolvendo as partes ésseas dentro de uma articulagdo, levando a lesdo do

tecido mole, inflamacgdo, dor e espasmo muscular.

() Alongamento excessivo, excesso de exercicio, excesso de uso do tecido mole.
(A)1-2-3.

(B)3-2-1.

(C)2-1-3.

(D)2-3-1.

Comentadrios: Vejamos as assertivas:

(2) Sobrecarga grave, estiramento ou laceragdo de tecidos moles como cdpsula articular, ligamento, tenddo

ou musculo. Entorse.

(1) Deslocamento, geralmente envolvendo as partes dsseas dentro de uma articulacdo, levando a lesdo do

tecido mole, inflamacgdo, dor e espasmo muscular. Luxa¢do. Quando ha deslocamento ésseo, é luxacgao.
(3) Alongamento excessivo, excesso de exercicio, excesso de uso do tecido mole. Distensao.

A alternativa C é a resposta da questao.

EBSERH (Fisioterapeuta) Conhecimentos Especificos 11
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2 - LesOoes Musculares

Podemos considerar como lesoes musculares as contusoes e as distensoes.

Qual a diferenca entre os dois? A contusdao ocorre como resultado de um golpe. Ndo se observa
nenhuma alteracdo na continuidade da pele, porém os vasos sanguineos debaixo dela podem ser lesados,
produzindo uma equimose na area. Ndo gera nenhum prejuizo funcional. Ja a distensdao muscular hd uma
lesdo aguda do musculo, em geral da jungdo musculotendinosa, em virtude de uma contragdo muscular

brusca ou excessiva. Pode ser crénica, em virtude dos movimentos repetitivos que sobrecarregam o musculo.

As distensdes musculares podem ser classificadas, de acordo com a sua gravidade, em 3 graus:

Ruptura de algumas fibras musculares com edema e
desconforto menores.

DISTENSAO ||P€erda minima ou nenhuma de forca e restricdao de
LEVE movimento.

Grau I Sensibiidade palpatoria pode estar presente.

Sem incapaadade funconal.

Certo grau de ruptura musculotendinosa com quadro
de dor a contracdo ou alongamento.

Edema mais significativo.

DISTENSAO ||Diminuicéo da forca e limitacdao de movimentos
MODERADA | [funcionais.

Grau II Dor moderada a grave.
Exame clinico mostra ndo haver ruptura completa.
Reabilitacdo de 3 a 28 dias.

J

EBSERH (Fisioterapeuta) Conhecimentos Especificos 12
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Ruptura completa de um ou mais componentes a
unidade. ‘

DISTENSAQ||Dor grave.
GRAVE

Grau II1

Perda da funcao.

Possibilidade de intervencdao drargica.

/

Reabilitacdo pode requerer de 3 semanas a 3 meses,
dependendo da gravidade.

3 - Lesdes Tendineas e Ligamentares

Do ponto de vista histolégico, os ligamentos e os tendGes tem a mesma composicao, ou seja, sdo
estruturas de tecido conjuntivo densamente compactadas, compostos por colageno de alta resisténcia a

tensdo e com orientacdo direcional. Vamos falar um pouco dessas lesoes.

Os tenddes se deformam menos que os ligamentos sob uma carga aplicada, sendo sujeitos a
maiores estresses de tensdo devido ao maior numero de fibras de colageno paralelas. Embora os tenddes
resistam bem a altas tensdes, resistem bem menos a for¢a de cisalhamento e compressdo. Os ligamentos
também possuem sustentacdo para cargas de tensdo, fornecendo estabilidade articular e limitagdao do

movimento.

As lesOes de tenddo estdo entre as lesGes mais comuns por esforco repetitivo, causando

microtraumas no tecido do tenddo. Podemos considerar 3 tipos mais comuns:
- Tendinite — inflamacdo do tendao;

- Tendinose — alteracdo degenerativa e crénica do tenddo acompanhada de dor e espessamento do

tend3do em geral;

- Paratendinite — disturbio inflamatério dos tecidos que circundam o tenddo. Termos utilizados:

peritendinite, tenossinovite e tenovaginite.

EBSERH (Fisioterapeuta) Conhecimentos Especificos 13
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As lesGes ligamentares podem ser classificadas de acordo com a sua gravidade, muito parecidas com

as fases das lesGes musculares:

5 N

Erau

e Graul-leve: perda minima de integridade estrutural; movimento normal; pouco ou nenhum edema;
sensibilidade localizada (dor branda); contusdao minima. Pode haver pouca perda funcional. Retorno
precoce ao treinamento.

e Grau Il - moderada: certa ruptura ligamentar com instabilidade moderada; dor forte a moderada,
edema significativo. Pode ocorrer hemartrose associada e efusdo. Essa lesdo tem tendéncia a
recidivas e também pode alongar mais com o tempo. Também pode precisar de imobilizacao
modificada.

e Grau lll - completo: perda de integridade estrutural; movimento anormal; contusdo significativa;
hemartrose; ampla instabilidade funcional. Forte dor inicialmente com pequena ou nenhuma dor

subsequente, devido a ruptura total de fibras nervosas. Possibilidade cirurgica.

4 - Lesdes na Cartilagem Articular

Revisando... A cartilagem articular é uma forma especializada de tecido conjuntivo de consisténcia

rigida, com as seguintes funcdes:

e Suporte de tecidos moles
e Reveste superficies articulares, absorve choques e facilita os deslizamentos.

e Nucleos de ossificacdo, essencial para formacdo e crescimento dos ossos longos.

EBSERH (Fisioterapeuta) Conhecimentos Especificos 14
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A cartilagem é composta por:

e (Células: condroblastos, condrdcitos, condroclastos; funcdo destas células é de sintetizar a matriz e
manté-la em estado normal.

e Matriz extracelular: coldgeno ou colageno + elastina, proteoglicanas, capa de solvatacao, “lacunas”

(deixado pelo condroblasto) ocupadas por condrécitos, proteinas de ligacdo (condronectina).

e Tecido conjuntivo de revestimento pericondrio.

e O tecido cartilaginoso ndao possui vasos sanguineos; sendo entdo nutrido pelos capilares do conjuntivo
envolvente (pericondrio) ou pelo liquido sinovial das cavidades articulares.

e Desprovidos de vasos linfaticos e de nervos. Por essa razao, tem potencial limitado de cicatrizagao.

Além dessas propriedades, existem trés tipos de cartilagem:

a) Cartilagem hialina: constituida de fibrilas de coldgeno tipo ll, sendo a cartilagem mais comum, sendo

substituida por um esqueleto dsseo.

Em criancas essa cartilagem é encontrada entre a didfise e a epifise (ossos longos). Observa-se o

“disco epifisdrio” — responsavel pelo crescimento do osso em extensdao — os condrécitos encontram-se em

fileiras ou colunas paralelas (cartilagem seriada). J4 em adultos é encontrado: parede das fossas nasais,

tragquéia e bronquios, na extremidade ventral das costelas e recobrindo as superficies articulares dos ossos

longos.

(2
#ACORDE!

CRESCIMENTO DAS CARTILAGENS:

* crescimento intersticial: devido a divisdo mitdtica dos condrocitos.

EBSERH (Fisioterapeuta) Conhecimentos Especificos
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** crescimento aposicional (adicional): devido as células do pericondrio.

O crescimento das cartilagens intersticiais ocorre nas primeiras fases do crescimento, apds a

cartilagem ira crescer por aposigao.

Pericondrio: camada de tecido conjuntivo denso (em sua maior parte), integridade essencial para a
vida da cartilagem, fonte de novos condrécitos para o crescimento, nutricdo da cartilagem, oxigenacao,
eliminacdo dos refugos metabdlicos, localizacdo dos vasos sanguineos e linfaticos, formados por colageno
tipo |, fibroblastos e mais profundamente condroblastos. A camada de solvatacdo é uma via de transporte
de nutrientes; os condrdcitos presentes sdao responsaveis pela sintese de proteoglicanas: horménio de

crescimento.

b) Cartilagem eldstica: presente no pavilhdo auditivo externo, na tuba auditiva, epiglote (cartilagem

cuneiforme da laringe).

Composicdo: semelhante a hialina, fibrilas de coldgeno tipo Il e fibras eldsticas (cor amarelada), o

crescimento é por aposicao, sendo menos sujeito a processos degenerativos.

c)Cartilagem fibrosa ou fibrocartilagem: presentes nos discos intervertebrais, local onde tenddes e

ligamentos se inserem nos 0ssos, sinfise pubiana.

Caracteristicas: associada ao tecido conjuntivo denso, os condrdcitos formam fileiras, as fibras colagenas

tipo | > ndo existe pericondrio.

Discos intervertebrais: formado por anel fibroso (tecido conjuntivo denso, fibrocartilagem, feixes colagenos

formam camadas concéntricas, o nucleo das células toma aspecto arredondadas dispostas no interior de um

liqguido viscoso rico em acido hialurénico).
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A patela tem a cartilagem articular mais espessa do corpo.
Assim como nas outras lesdes, a cartilagem articular pode ser classificada em trés tipos distintos:

) Lesdes do Tipo 1 (superficiais): envolvem dano microscépico aos condrdcitos e a matriz extracelular.

LESAO CELULAR.

° Lesdes do Tipo 2 (espessura parcial): ruptura microscépica da superficie da cartilagem articular

(fraturas ou fissuras condrais). Ndo tem penetra¢do no osso subcondral.

° Lesdes do Tipo 3 (espessura total): ruptura da cartilagem articular com penetrag¢ao no osso subcondral,

consequentemente ha processo inflamatério.

™ -

SE LIGA!

Os condrécitos sdo células especializadas responsaveis pelo desenvolvimento de cartilagem e pela

manutencdo da matriz extracelular.
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QUESTOES COMENTADAS

HORA DE

PRATICAR!

1. (FGV — PREFEITURA DE SJC — 2023) Entorse é definida como “distensao grave associada a sobrecarga
intensa, estiramento ou laceracdao dos tecidos moles, como uma capsula articular, um ligamento,
tendao ou musculo”. As entorses sao classificadas em graus, de acordo com a gravidade. Uma entorse
grave é classificada como de

A) primeiro grau.

B) segundo grau.

C) terceiro grau.

D) quarto grau.

E) quinto grau.

Comentarios: Vimos que o grau grave é o grau lll ou terceiro grau.

A alternativa C é a resposta da questao.

2. (FGV — FUNSAUDE/CE - 2021) Relacione os tipos de lesées de tecido mole as suas respectivas
definigoes.

1. Entorse grau |
2. Tendinose

3. Contratura

4. Distensdo grau |

() Alteracdao degenerativa e cronica do tenddao acompanhada de dor e muitas vezes associada a seu
espessamento

() Contragdo involuntdria em que o musculo demora a retornar o seu estado de relaxamento

() Ruptura de algumas fibras musculares com edema e desconforto pequeno
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( ) Ruptura minima da estrutura do ligamento apresentando pouco ou nenhum edema e perda funcional
minima

Assinale a opcdo que indica a relacdo correta, segundo a ordem apresentada.

A)1,3,4e2. B)1,4,3e2.

C)3,4,2el. D)2,3,4el. E)2,3,1e4

Comentarios:

(2) Alteracdo degenerativa e cronica do tenddao acompanhada de dor e muitas vezes associada a seu
espessamento. TENDINOSE. Unica alternativa que significa processo degenerativo de tenddo (terminagao -
OSE).

(3) Contracao involuntaria em que o musculo demora a retornar o seu estado de relaxamento. CONTRATURA.

(4) Ruptura de algumas fibras musculares com edema e desconforto pequeno. DISTENSAO MUSCULAR —grau
I. Preste atenc¢do na palavra “muscular”.

(1) Ruptura minima da estrutura do ligamento apresentando pouco ou nenhum edema e perda funcional
minima. ENTORSE grau I.

A alternativa D é a resposta da questao.
3. (FUNDATEC - PREFEITURA DE PALMEIRA DAS MISSOES/RS - 2023) Os fisioterapeutas tratam lesdes
inflamatérias agudas e cronicas, feridas abertas e fechadas e problemas associados com os processos

de regeneracdao como edema e hematomas. Sobre o assunto, assinale a alternativa INCORRETA.

A) E utilizada uma grande variedade de agentes eletrofisicos para iniciar ou favorecer o processo de reparo,
incluindo o ultrassom, as diatermias, lasers e correntes de estimulacdo em baixa frequéncia.

B) A regeneracdo é um processo complexo, porém essencial sem o qual o corpo seria incapaz de sobreviver.
Envolve acoes integradas das células, matriz e mensageiros quimicos e visa restaurar a integridade do tecido

0 mais rapido possivel.

C) O processo de regeneracao, que € comum a todos os tipos de tecidos corporais, pode ser dividido em trés
fases que se sobrepdem: inflamacao, proliferacdo e remodelamento.

D) Inflamagdo é a resposta tardia a lesdo. Os sinais cardinais da inflamag¢do sao rubor, edema, calor e dor.
E) Neutréfilos e mondcitos sdo as primeiras células a chegar ao local de lesao.

Comentarios
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A alternativa A estd correta, pois podemos utilizar diversos agentes eletrofisicos para iniciar ou favorecer o
processo de reparo. Cada um serd utilizado de acordo com a fase da lesdo e do tipo lesdo, dentre outros
aspectos.

A alternativa B estd correta. O processo de regeneracdo é complexo, mas é necessdrio para o ser humano
para restaurar a integridade do tecido o mais rapido possivel.

A alternativa C esta correta. Sempre olhem todas as alternativas. Temos diversas literaturas e diversos
nomes que dao as fases, assim como, tem literaturas que colocam mais fases. O processo de cicatrizagdo é
dividido didaticamente em trés fases: inflamatdria, proliferacdo ou granulacdo e remodelamento ou

maturacgao.

A alternativa D esta errada e é a resposta da questdo. A inflamacdo é a resposta imediata a lesdo. Os sinais
cardinais sdo: edema, calor, rubor, dor e perda da funcao.

A alternativa E esta correta. Lembre-se sempre dos neutréfilos e mondcitos.
4. (UFPR - PROGEPE/UFPR - 2023) Sobre tipos de cicatriza¢do, considere as seguintes afirmativas:

1. Na cicatrizagdo por primeira intencdo, o tecido de granulagdo nao é visivel, e a formacao de cicatriz é
tipicamente minima.

2. A cicatrizacdo por segunda intengao produz cicatriz mais estreita e menos profunda.
3. Na cicatrizacdo denominada fechamento tardio, a ferida necessariamente apresentard queloide.

4. Exemplos nos quais as feridas podem cicatrizar por segunda intencdo incluem queimaduras, lesdes
traumaticas, ulceras e feridas infectadas.

5. Na fase inflamatdria, observa-se cicatriz madura, plana, palida e mole. Assinale a alternativa correta.

(A) Somente as afirmativas 1 e 4 sdo verdadeiras.

(B) Somente as afirmativas 3 e 4 sao verdadeiras.

(C) Somente as afirmativas 1, 2 e 5 sdo verdadeiras.

(D) Somente as afirmativas 1, 2, 3 e 5 sdo verdadeiras.

(E) Somente as afirmativas 2, 3, 4 e 5 sdo verdadeiras.

Comentarios

Coloquei essa questdo aqui para ndao confundirem. A classificacdo da ferida apds lesdao veremos no mddulo

de Dermatofuncional. Existem trés tipos de cicatrizacdo: primeira intencdo, segunda intencdo e terceira
intencdo (fechamento primdrio retardado). A primeira intengao é o tipo de cicatrizagcdo que ocorre quando

a EBSERH (Fisioterapeuta) Conhecimentos Especificos 20

, www.estrategiaconcursos.com.br



Débora Lima, Frederico Barreto Kochem, Gislaine dos Santos
Aula 00 - Prof. Gislaine Holler

as bordas sdo apostas ou aproximadas, havendo perda minima de tecido, auséncia de infeccdo e minimo
edema. A formacao de tecido de granulacdo ndo é visivel. Na segunda intencdo ocorre perda excessiva de
tecido com a presenca ou ndo de infecgdo. A aproximacao primaria das bordas ndo é possivel. As feridas sao
deixadas abertas e se fechardo por meio de contracdo e epitelizagdo. A terceira intencdo designa
aproximacdo das margens da ferida apds o tratamento aberto inicial. Isto ocorre principalmente quando ha
presenca de infeccdo na ferida, que deve ser tratada primeiramente, para depois ser suturada. Agora vamos
analisar cada item:

1. Na cicatrizacdo por primeira intencdo, o tecido de granulacdo ndo é visivel, e a formacdo de cicatriz é
tipicamente minima. Item correto, como vimos.

2. A cicatrizagdo por segunda inten¢ao produz cicatriz mais estreita e menos profunda. Item errado, o correto
seria por primeira intencgao.

3. Na cicatrizagao denominada fechamento tardio, a ferida necessariamente apresentara queloide. Item
errado. O queloide ndo estara presente obrigatoriamente. O queloide acontece em pessoas predispostas a

essa alteracgao.

4. Exemplos nos quais as feridas podem cicatrizar por segunda intencado incluem queimaduras, lesdes
traumaticas, Ulceras e feridas infectadas. Item correto.

5. Na fase inflamatéria, observa-se cicatriz madura, plana, palida e mole. Item errado. Na fase inflamatdria
a cicatriz ndo estd madura.

Somente as alternativas 1 e 4 sdo verdadeiras, ou seja, alternativa A é a resposta da questao.

5. (MSCONCURSOS - PREFEITURA DE PIRAPO/RS-2023) Em rela¢do a fase proliferativa da cicatrizagdo
tecidual, marque a alternativa incorreta.

(A) Possui 4 etapas: epitelizacdo, angiogénese, formacao de tecido de granulacao e depdsito de colageno.
(B) Inicia em torno do quarto dia apds a lesdo e dura aproximadamente até o término da segunda semana.
(C) A parte final da fase de proliferativa é a formacao de tecido de granulagdo.

(D) E a fase de reorganiza¢do da nova matriz.

Comentarios

A fase proliferativa é constituida por quatro etapas fundamentais: epitelizacdo, angiogénese, formacgdo de
tecido de granulacdo e deposicdo de coldgeno (alternativa A). Esta fase tem inicio ao redor do 42 dia apds a
lesdo e se estende aproximadamente até o término da segunda semana (alternativa B). A epitelizacdo ocorre
precocemente. A parte final da fase proliferativa é a formacdo de tecido de granulacdo (alternativa C). Os

fibroblastos e as células endoteliais sdo as principais células da fase proliferativa. Os fibroblastos dos tecidos
vizinhos migram para a ferida, porém precisam ser ativados para sair de seu estado de quiescéncia. O fator
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de crescimento mais importante na proliferacdo e ativacdo dos fibroblastos é o PDGF. Em seguida é liberado
o TGF-B, que estimula os fibroblastos a produzirem colageno tipo | e a transformarem-se em miofibroblastos,
gue promovem a contragao da ferida.

Aletra D estd incorreta e é a resposta da questao, pois a fase de remodelagao da nova matriz ocorre na fase
de remodelamento ou maturacgao.

6. (FEPESE — UDESC - 2022) Analise as afirmativas abaixo a respeito da for¢a contratil e tensiva apés uma
lesao muscular.

1. A forca tensiva do tecido em cicatrizacdo aumenta com o tempo.

2. Ap6s uma lesdo, o coldgeno tipo | apresenta um aumento significativo sobre o colageno tipo Ill na drea de
reparo, como uma fungao da resposta de granulagao.

3. A forca contratil pode apresentar aumentos rapidos em um curto espaco de tempo apods a lesdo, e quando
isso ocorre, acompanham a maturacao e a integridade tecidual.

4. A resposta para cicatrizacao e maturac¢ao do tecido leva tempo e o processo pelo qual a forga do coldgeno
é recuperada pode levar semanas.

5. 0 alongamento suave permite a manutencado da amplitude de movimento e a flexibilidade muscular.
Assinale a alternativa que indica todas as afirmativas corretas.

(A) Sdo corretas apenas as afirmativas 1, 2 e 3.

(B) S3o corretas apenas as afirmativas 1, 3 e 5.

(C) S3o corretas apenas as afirmativas 1, 4 e 5.

(D) Sao corretas apenas as afirmativas 2, 3 e 4.

(E) Sdo corretas apenas as afirmativas 2, 4 e 5.

Comentarios

Vamos analisar cada item abaixo:

1. A forca tensiva do tecido em cicatrizacdo aumenta com o tempo. Item correto. No decorrer das etapas de
cicatrizacdo o coldgeno mais fino serd substituido por um coldgeno mais espesso direcionado ao longo das
linhas de tensdo, aumentando a forga ténsil da lesao.

2. Apds uma lesdo, o coldgeno tipo | apresenta um aumento significativo sobre o colageno tipo Il na area de

reparo, como uma fungdo da resposta de granulacdo. Item errado. Na fase proliferativa ocorre deposicao de
colageno tipo lll e na fase de maturagao o colageno tipo Il é substituido pelo tipo I.
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3. A forca contratil pode apresentar aumentos rdpidos em um curto espaco de tempo apods a lesdo, e quando
isso ocorre, acompanham a maturacao e a integridade tecidual. Item errado, isso ndo ocorre.

4. A resposta para cicatrizacdo e maturacado do tecido leva tempo e o processo pelo qual a forga do coldgeno
é recuperada pode levar semanas. Item correto. Pode levar semanas, o tempo depende de diversos fatores.

5. O alongamento suave permite a manutenc¢do da amplitude de movimento e a flexibilidade muscular. Item
correto, apenas a manutencao, ndo a melhoria da ADM e flexibilidade muscular.

A alternativa C é resposta da questdo, pois os itens 1, 4 e 5 estdo corretos.
7. (QUADRIX — SEDF — 2021) Acerca do ultrassom terapéutico (UST), julgue o item.

E um recurso comumente aplicado nos disturbios do sistema musculoesquelético, como, por exemplo, na
aceleracdo do reparo tecidual de lesdes musculares.

Comentarios

O nosso foco nessa aula ndo é o ultrassom terapéutico, porém ele pode ser utilizado para acelerar o reparo

tecidual de les6es musculares. Dependendo da fase da lesdo serd utilizado com dosimetria especifica,

pulsado ou continuo. Portanto, a alternativa esta correta.

8. (COPESE - UFPI - 2022) O uso dos meios fisicos na reabilitacdo fisica requer do profissional
Fisioterapeuta habilidades de reconhecimento e identificacdao precisa das fases de reparagao tecidual.
Sao caracteristicas predominantes da fase proliferativa:

(A) Vasoconstricao, epitelizacdo e aumento da forga ténsil da ferida.

(B) Vasodilatacdo, angiogénese e diminuigdo da permeabilidade celular.

(C) Epitelizacdo, angiogénese e formacao de tecido de granulacdo.

(D) Epitelizacdo, aumento da forca ténsil da ferida e formacdo de tecido de granulacdo.

(E) Epitelizacdo, aumento da permeabilidade celular e aumento da forga ténsil da ferida.

Comentarios

A fase proliferativa é constituida por quatro etapas fundamentais: epitelizacdo, angiogénese, formacao de
tecido de granulacdo e deposicdo de colageno. Sendo assim, a alternativa C é a resposta da questdo.

9. (FUNDATEC - PREFEITURA DE MACAMBARA/RS - 2019) De acordo com as fases de cicatrizagcdo dos
tecidos moles, analise as seguintes assertivas:
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I. Na fase inflamatéria aguda, ocorre a rotura de fibras coldgenas e vasos sanguineos, levando a hemorragia
e a uma resposta humoral, com ativacdao da cascata de coagulacdo e liberacdo de fatores inflamatdrios
quimiotaticos e vasoativos.

II. Na fase de reparacdo tecidual proliferativa, haverd aumento da producao de fibroblastos, que estardao com
atividade mdaxima infiltrando-se nos tecidos lesados. Sua fun¢do principal é a de sintetizar fibras colagenas,
depositadas em um padrdo aleatério. Havera neoformacdo vascular, com novos capilares anastométicos,
impermeadveis a passagem sanguinea e a drenagem de exsudato inflamatadrio.

lll. Na fase de remodelagao tecidual cicatricial, a area traumatizada ja esta cicatrizada pelas fibras colagenas,
e 0s sinais e sintomas clinicos estdao diminuidos. O tecido neoformado esta desalinhado e desorganizado. A
capacidade de resisténcia tecidual aumentara proporcionalmente ao realinhamento das fibras coldgenas.

Quais estdo corretas?
(A) Apenas |.

(B) Apenas .

(C) Apenas | e lll.

(D) Apenas Il e lll.

(E) 1, e .
Comentarios

O item | esta correto. Na fase inflamatdria aguda, ocorre a rotura de fibras coldgenas e vasos sanguineos,
levando a hemorragia e a uma resposta humoral, com ativacdo da cascata de coagulacdo e liberacdo de
fatores inflamatérios quimiotaticos e vasoativos.

O item Il estd incorreto. Na fase de reparacdo tecidual proliferativa, haverd aumento da producdo de
fibroblastos, que estardao com atividade mdaxima infiltrando-se nos tecidos lesados. Sua funcdo principal é a
de sintetizar fibras colagenas, depositadas em um padrdo aleatdrio. Haverd neoformacdo vascular, com
novos capilares anastomoticos, impermedveis—a passagem sanguinea e a drenagem de exsudato
inflamatdrio. Ndo sdo impermedveis. Na fase de reparacdo tecidual proliferativa, havera aumento da
producdo de fibroblastos, que estardo com atividade mdaxima infiltrando-se nos tecidos lesados. Sua funcado
principal é a de sintetizar fibras coldgenas, depositadas em um padrao aleatério.

O item lll esta correto. Na fase de remodelacdo tecidual cicatricial, a drea traumatizada ja esta cicatrizada
pelas fibras colagenas, e os sinais e sintomas clinicos estdo diminuidos. O tecido neoformado esta
desalinhado e desorganizado. A capacidade de resisténcia tecidual aumentara proporcionalmente ao
realinhamento das fibras colagenas.

A alternativa C é a resposta da questao.
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10. (SELECON - EMGEPRON - 2021) A fase que se inicia logo apds uma lesdo tecidual e que atinge seu apice
em torno de 24 horas depois é denominada:

(A) reacional
(B) regenerativa
(C) remodelada
(D) adaptatoria
Comentarios

A alternativa A é a correta. Como podem ver, temos nome distinto para a fase inflamatdria. Foi utilizada
uma literatura ndo muito comum. Mas como sabemos que as outras nao poderiam ser pelo significado das
palavras, saberiamos responder a letra A.

11. (VUNESP - UNIFAI - 2019) Paciente apresentou lesdao no tendao do calcdneo a direita e foi submetido a
cirurgia de tenorrafia. Apos alta hospitalar, foi encaminhado para fisioterapia a fim de iniciar o
processo de reabilitacdo no 3° dia pds-operatério. O fisioterapeuta decidiu utilizar a laserterapia de
baixa intensidade com o intuito de modular o processo de reparo tecidual do tendao. A aplicagao da
laserterapia de baixa intensidade nesta fase do tratamento proporcionard os seguintes efeitos
terapéuticos:

(A) Melhorar o alinhamento do coldgeno e aumentar a sintese de coldgeno tipo |, acelerar o processo de
reparo tecidual e diminuir a dor.

(B) Melhorar o alinhamento do coldgeno e aumentar a sintese de coldgeno tipo Il, acelerar o processo de
reparo tecidual e modular a dor.

(C) Diminuir o alinhamento do coldgeno e aumentar a sintese de colageno tipo |, acelerar o processo de
reparo tecidual e diminuir a dor.

(D) Diminuir o alinhamento do colageno e aumentar a sintese de colageno tipo Il, acelerar o processo de
reparo tecidual e diminuir a dor.

(E) Melhorar o alinhamento do coldgeno e diminuir a sintese de colageno tipo Il, acelerar o processo de
reparo tecidual e diminuir a dor.

Comentarios

Sabemos que o objetivo dos agentes eletrofisicos no reparo tecidual (tenddo) é melhorar o alinhamento do
coldgeno e aumentar a sintese de colageno tipo |, acelerar o processo de reparo tecidual e diminuir a dor.
Lembre-se sempre é o colageno tipo | nesses casos.

A alternativa A é a resposta da questao.
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12. (COMPERVE - SESAP/RN - 2018) O ultrassom terapéutico é amplamente utilizado para auxiliar no
reparo dos tecidos do sistema musculoesquelético, como lesdes ligamentares, nervosas, tendinosas e
musculares, bem como nas fraturas osseas. Sendo assim, um dos efeitos dessa terapéutica no reparo
tecidual é

(A) a facilitacdo da neurogénese.

(B) a organizacdo das fibras colagenas.

(C) a diminuicdo da extensibilidade de tecidos ricos em coldgeno.

(D) a aceleracdo da reabsorcdo dssea.

Comentarios

O Ultrassom terapéutico induz mudancas fisiolégicas como ativacdo de fibroblasto, colageno e diminuicdo
de células inflamatdrias por aceleracdao do metabolismo. A alternativa B é a resposta da questao.

13. (IBFC — EBSERH - 2017) Analise as afirmativas abaixo, dé valores Verdadeiro (V) ou falso (F) e assinale
a alternativa que apresenta a sequéncia correta de cima para baixo, nas afirmacgdes sobre estrutura e

acao do musculo estriado.

( ) O axbnio com suas diversas ramificacdes, as fibras musculares inervadas por ele e o neurdnio sdo
conhecidos como unidade motora.

() Quando um musculo se contrai concentricamente é antagonista nas acGes articulares resultantes.
() O musculo, mesmo relaxado, possui um turgor ou sensacao de firmeza denominada tensdo residual.

() Contracdo estdtica ou isométrica é quando um musculo desenvolve uma tensdo que é insuficiente para
mover uma parte do corpo para uma dada resisténcia.

A sequéncia correta é:
(A) F-F-F-V
(B) V-F-V-F
(C) V-F-F-V
(D) F-F-V-V
(E) V-V-F-F

Comentarios
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Vejamos as assertivas:

(V) O ax6nio com suas diversas ramificagdes, as fibras musculares inervadas por ele e o neur6nio sdo

conhecidos como unidade motora. Item verdadeiro. Em outras palavras a unidade motora é o conjunto de

um neurénio motor e das fibras musculares por ele inervadas.

(F) Quando um musculo se contrai concentricamente é antagonista nas a¢des articulares resultantes. Item

falso. Quando um musculo sofre uma contracdo com encurtamento muscular (contra¢do concéntrica), diz-

se que ele é agonista (executam o movimento) para as a¢des articulares resultantes.

(F) O musculo, mesmo relaxado, possui um turgor ou sensacao de firmeza denominada tensao residual. Item

falso. Vimos que o musculo (normal) mantém um certo nivel de tensdo mesmo no repouso, chamado de

tobnus muscular.

(V) Contracgao estatica ou isométrica é quando um musculo desenvolve uma tensdo que é insuficiente para

mover uma parte do corpo para uma dada resisténcia. Item verdadeiro. Essa também pode ser uma forma

de definir a contracdo isométrica, em que a resisténcia é igual a tensao, ndo gerando movimento.

A sequéncia correta é V, F,F, V, ou seja, a alternativa C é a resposta da quest3o.

14. (IADES — EBSERH - 2016) O processo de cura é descrito em trés fases. A primeira envolve envio de
células fagocitarias para formar um tecido de granulacdo, além disso ha um aumento da
permeabilidade capilar. Na segunda fase, aumento do tamanho e nimero dos fibroblastos e colagenos
(isso pode ndo acontecer). Assinale a alternativa que nomeia as fases do processo de cura descritas
acima.

(A) Resposta inflamatdria aguda, remodelacao e fase de proliferagao.

(B) Remodelacdo, resposta inflamatoria e fase de proliferacao.

(C) Revascularizacdo, resposta inflamatéria cronica e remodelacao.

(D) Resposta inflamatdria aguda, fase de proliferacdo e remodelacao.

(E) Resposta inflamatdria cronica, revascularizagao e remodelagao.

Comentarios

Vimos as trés fases durante a aula, que sdo = fase de inflamacao, fase de proliferacdao e remodelagao. A
alternativa D é a resposta da questao.

15. (AOCP - EBSERH/HU-UFMS - 2014) Sobre a fase de resposta inflamatoéria, assinale a alternativa
INCORRETA.

(A) A resposta inflamatéria comeca ja no primeiro dia e pode durar até o sexto dia apds a lesao.
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(B) A area lesada pode aparecer quente ao toque, e alguma descoloracdo geralmente é aparente.
(C) A lesdo é dolorosa ao toque.
(D) As modalidades terapéuticas devem controlar a dor e reduzir o inchago.

(E) Nessa fase o processo de aquecimento profundo é benéfico para o processo de cicatrizagado.

Comentarios
O enunciado pede a assertiva incorreta em relacdo a fase inflamatdria. Vejamos as assertivas:
(A) A resposta inflamatoéria comeca ja no primeiro dia e pode durar até o sexto dia apds a lesdo. Iltem correto.

(B) A area lesada pode aparecer quente ao toque, e alguma descoloracdo geralmente é aparente. Item
correto. Como vimos.

(C) A lesdo é dolorosa ao toque. Item correto.
(D) As modalidades terapéuticas devem controlar a dor e reduzir o inchago. Item correto.

(E) Nessa fase o processo de aquecimento profundo é benéfico para o processo de cicatrizagao. Item errado.
Aquecimento profundo sé na fase cronica.

A alternativa E estd incorreta e é a resposta da questao.

16. (COTEC/UNIMONTES - Pref. Pintopolis/MG - 2015) Sdo consideradas orientacdes gerais e metas para o
treinamento do estagio agudo de lesGes no tecido mole, EXCETO

(A) Controle do edema e do espasmo muscular, utilizando oscilagées articulares leves, grau |.
(B) Redugdo do derrame articular com o uso de tala ou gesso, se os sintomas estiverem presentes.

(C) Manutencdo da forca muscular e amplitude de movimento com exercicios isotonicos livres e ativos
resistidos.

(D) Controle da dor com crioterapia, compressao, elevacao, repouso e imobilizacdo.
Comentarios
O enunciado da questdo se refere a fase aguda da lesdo, ou seja, onde ha edema, hiperemia, calor, dor

presente sem qualquer movimento na drea envolvida e impedimento ou perda da funcdo. Veremos que essa
guestdo deveria ter sido anulada. De acordo com os sinais e sintomas, vejamos as alternativas:
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Na alternativa A temos que o controle do edema e do espasmo muscular, utilizando oscilacdes articulares
leves, grau |. Nesse caso, as oscilagdes podem ser realizadas, mas isso ira depender da extensdo da lesao.
Iltem correto.

Na alternativa B temos que a reducdo do derrame articular com o uso de tala ou gesso, se os sintomas
estiverem presentes. O objetivo da tala ou gesso ndo é redugdo do derrame articular. No caso de fraturas e
luxagGes, o gesso/tala tem a fungdo de estabilizagdo dos ossos em sua correta posicdo anatOmica até que
ocorra a cicatrizagdao. Em outras situagdes, pode ser utilizado para manter o membro em repouso para que
ocorra a cicatrizacdo e evitar novas lesGes, assim como promover analgesia. Essa é a resposta da questdo.

Na alternativa C temos que a manutencdo da for¢ca muscular e amplitude de movimento com exercicios
isotonicos livres e ativos resistidos. Essa assertiva também considero errada. A questdo pede fase aguda.
Nessa fase, o paciente necessita de recursos terapéuticos que promovem analgesia e reducdo do edema,
principalmente. Os exercicios com resisténcia devem ser empregados gradualmente de acordo com a fase e
a evolucdo do paciente. Muitos autores defendem que o desenvolvimento muscular ndo pode ocorrer na
presenca de dor, pois a dor tem grande potencial para gerar um alto grau de inibicdo muscular, o que, por
sua vez, modifica os padrées de disparo muscular.

Na alternativa D temos que o controle da dor com crioterapia, compressdo, elevacdo, repouso e
imobilizac3o. Correta! E o que vimos na aula. Cuidado ao falarem da imobilizagdo. Quando estd na fase aguda
inicial é necessario repouso, mas se for mais tardio a énfase é a mobilizacdo precoce. A imobilizacdo acarreta
efeitos nocivos, como perda muscular e ligamentar, perda de resisténcia 6ssea, formacado de aderéncias e
perda de propriocepgao.

17. (FUNDATEC —PREF. SAO BORJA/RS - 2015) Analise as assertivas abaixo sobre as fases do processo de
cicatrizagdo:

I. A fase inflamatdria é essencial para iniciar o processo de cicatrizacdo tecidual. Essa fase é iniciada
imediatamente e dura de 3 a 5 dias. Os procedimentos terapéuticos nessa fase devem ter como foco a
reducdo da dor e do edema, sendo a crioterapia bastante efetiva.

Il. A segunda fase é a proliferativa. A medida que essa fase progride, ocorre uma reducdo gradativa de
macrofagos. Nessa fase, os procedimentos terapéuticos se concentram em aplicacdo de cargas

demasiadamente pesadas para ganho de forga e trofismo.

lll. A fase de remodelacdo e maturacdo é onde ocorre maior organizacdo da matriz extracelular. Essa
remodelacdo pode durar até 4 meses.

Quais estao corretas?
(A) Apenas |.
(B) Apenas II.

(C) Apenas | e lll.
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(D) Apenas ll e lIl.

(E) 1, el
Comentarios
Vejamos as assertivas:

I. A fase inflamatdria é essencial para iniciar o processo de cicatrizacdo tecidual. Essa fase é iniciada
imediatamente e dura de 3 a 5 dias. Os procedimentos terapéuticos nessa fase devem ter como foco a
reducdo da dor e do edema, sendo a crioterapia bastante efetiva. Iltem correto, como vimos anteriormente.

Il. A segunda fase é a proliferativa. A medida que essa fase progride, ocorre uma reducdo gradativa de
macréfagos. Nessa fase, os procedimentos terapéuticos se concentram em aplicagdo de cargas
demasiadamente pesadas para ganho de forca e trofismo. Item errado. Como vimos anteriormente, ha um
aumento de macréfagos e matocitos. Além disso, nessa fase ndao podemos aplicar cargas excessivas, pois
pode causar mais lesoes, a lesdao nao esta totalmente cicatrizada.

lll. A fase de remodela¢dao e maturacdo é onde ocorre maior organizacdao da matriz extra celular. Essa
remodelacdo pode durar até 4 meses. Item correto. Atentem que essa remodelagao pode durar mais que
4 meses, dependendo da extensao da lesao, dos cuidados do paciente, etc. Esse tempo depende do autor
de cada livro, é muito variavel.

A alternativa C é a resposta da questdo.

18. (OBJETIVA CONCURSOS - PREF. CAXIAS DO SUL/RS - 2015) Em relagdo a gravidade da lesdo tissular,
marcar C para as afirmativas Certas, E para as Erradas e, apds assinalar a alternativa que apresenta a
sequéncia CORRETA:

(---) Na lesdo de grau 1 (primeiro grau), ocorre dor leve no momento da lesdo ou nas primeiras 24 horas.

(---) A lesdo de grau 2 (segundo grau) apresenta-se com dor moderada, que exige interrupcdo da atividade.

A sobrecarga e palpacdo geralmente ndo provoca dor. Quando a lesdo é nos ligamentos, a palpacdo pode

mostrar a falha.

(---) Na lesdo de grau 3 (terceiro grau), a sobrecarga do tecido geralmente ndo provoca dor. Um ligamento
rompido leva a instabilidade da articulagao.

(A)C-C-E.
(B)E-E-C.
(C)C-E-C.

(D)E-C-C.
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Comentarios
Vejamos as assertivas:

(C) Na lesdao de grau 1 (primeiro grau), ocorre dor leve no momento da lesdo ou nas primeiras 24 horas. Item
correto! E o que vimos na aula. Quanto maior o grau, mais dor, maior a gravidade da les3o.

(E) A lesdo de grau 2 (segundo grau) apresenta-se com dor moderada, que exige interrup¢ao da atividade. A
sobrecarga e palpagao geralmente ndo provoca dor. Quando a lesdao é nos ligamentos, a palpagao pode
mostrar a falha. Item errado. Qualguer movimento ird acarretar dor moderada, ainda mais com a sobrecarga
e palpacdo. Outro ponto é sobre a palpacdo do ligamento, dependendo do ligamento é possivel palpar a
falha no ligamento.

(C) Na lesdo de grau 3 (terceiro grau), a sobrecarga do tecido geralmente ndo provoca dor. Um ligamento
rompido leva a instabilidade da articulacdo. Item correto. Se a dor aumentar quando a sobrecarga é aplicada
a estrutura, hd comprometimento da integridade resultante do tecido.

A alternativa C é a resposta da questao.

19. (ASSCON-PP — PREFEITURA DE NOVA TRENTO/SC - 2015) Correlacione as lacunas.

1- Lesdo de Grau |

2- Lesdo de Grau ll

3- Lesdo de Grau lll

() Maior numero de fibras lesionada e maior gravidade das lesGes dor moderada hemorragia, processo
inflamatdrio local mais exuberante e diminuicdo maior da funcdo. O tratamento do problema é mais lento.

() Uma ruptura completa do musculo ou de grande parte dele, resultando em uma grave perda da fungdo
com a presenca de um defeito palpdvel. A dor pode variar de moderada a muito intensa, provocada pela
contracdo muscular passiva. Dependendo da localizacdo do musculo lesionado em relacdo a pele adjacente,
o edema, a equimose e o hematoma podem ser visiveis, localizando-se geralmente em uma posicao distal a
lesdo devido a forga da gravidade que desloca o volume de sangue produzido em decorréncia da lesao.

() Estiramento de uma pequena quantidade de fibras musculares, dor é localizada em um ponto especifico,
surge durante a contragao muscular contra resisténcia e pode desaparecer no repouso. O edema pode estar
presente, mas, geralmente, ndo é notado no exame fisico. Ocorrem danos minimos, a hemorragia é pequena,
a resolucdo é rapida e a limitacdo funcional é leve.

A sequéncia correta de cima para baixo é:

(A) 1-2-3
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(B) 2-3-1

(C) 3-1-2

(D) Nenhuma alternativa correta

Comentario

Essa questdo serve como revisao do que estudamos. Vejamos as assertivas:

(2) Maior numero de fibras lesionada e maior gravidade das lesGes, dor moderada hemorragia, processo
inflamatodrio local mais exuberante e diminui¢do maior da func¢do. O tratamento do problema é mais lento.
Como vimos na aula! Lesao Grau ll.

(3) Uma ruptura completa do musculo ou de grande parte dele, resultando em uma grave perda da fungao
com a presenca de um defeito palpavel. A dor pode variar de moderada a muito intensa, provocada pela
contracdo muscular passiva. Dependendo da localizacdo do musculo lesionado em relacdo a pele adjacente,
o edema, a equimose e o hematoma podem ser visiveis, localizando-se geralmente em uma posicdo distal a
lesdo devido a for¢a da gravidade que desloca o volume de sangue produzido em decorréncia da lesdo. Como
vimos na aula! Lesdao Grau Ill. Apenas complementando: logo apds a lesdo ndo conseguimos visualizar a
equimose na posic¢do distal a lesdo, mas apds algumas horas o extravasamento de sangue vai se deslocando
mais distalmente como descrito acima e podemos visualizar melhor.

(1) Estiramento de uma pequena quantidade de fibras musculares, dor é localizada em um ponto especifico,
surge durante a contracdo muscular contra resisténcia e pode desaparecer no repouso. O edema pode estar
presente, mas, geralmente, nao é notado no exame fisico. Ocorrem danos minimos, a hemorragia é pequena,
a resolucdo é rapida e a limitacdo funcional é leve. Lesdao Grau l.

A alternativa B é a resposta da questdo.
20. (OBJETIVA CONCURSOS — PREFEITURA DE CHAPADA/RS - 2015) Em relagdo ao reparo de lesdes em
tecidos moles, de acordo com KISNER e COLBY, marcar C para as afirmativas Certas, E para as Erradas

e, apas, assinalar a alternativa que apresenta a sequéncia CORRETA:

(—) Os ligamentos geralmente se rompem na jungdo com o0 0sso, ou proximo as jungdes musculotendineas.
As regides mais afetadas sdao o ombro, o cotovelo e a jun¢ao musculotendinea préxima ao tend3do de Aquiles.

(—) A ruptura completa do musculo ndo é comum, mas pode ocorrer quando um musculo que ja esta
contraido recebe um golpe direto ou é forcosamente estirado.

(—) Um tend3o geralmente se rompe devido a trauma grave em uma pessoa jovem ou um movimento
repentino, ndo usual, em uma pessoa idosa com histéria de compressdo cronica e deterioragdo progressiva

do tendao.

(A)C-C-E.
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(B)E-C-C.

(C)C-E-C.

(D)E-C-E.

Comentarios

Vejamos as assertivas:

(E) Os ligamentos geralmente se rompem na juncdo com o0 0sso, ou préximo as juncdes musculotendineas.
As regides mais afetadas sdo o ombro, o cotovelo e a jungdo musculotendinea préxima ao tendado de Aquiles.
Item errado. Os tenddes geralmente rompem na jungdao com o musculo, ndo com o 0sso, pois a jungdo

miotendinea é muito vulneravel a falhas de tensdo. Ou pensando nos ligamentos, geralmente onde ocorre
a lesdo é no proprio ligamento. Também pode ocorrer a avulsdo dssea, mas ndo é a mais comum.

(C) A ruptura completa do musculo ndo é comum, mas pode ocorrer quando um musculo que ja esta
contraido recebe um golpe direto ou é forcosamente estirado. Iltem correto!

(C) Um tendado geralmente se rompe devido a trauma grave em uma pessoa jovem ou um movimento
repentino, ndao usual, em uma pessoa idosa com histéria de compressao cronica e deterioragdo progressiva
do tend3o. Item correto. S3o alguns dos mecanismos de lesao.

A alternativa B é a resposta da questdo.

21. (FAFIPA - FEAES de Curitiba/PR - 2015) Distensao indica que houve algum grau de ruptura nas fibras
musculares, na jungdao musculo-tendao, no tendao ou na inser¢io oOssea de uma unidade
musculotendinosa. Assinale a alternativa que NAO causa esse tipo de ruptura:

(A) Trauma direto (contusdo).

(B) Co-contracdo muscular.

(C) Alongamento excessivo (distensdo aguda).

(D) Repetitiva acdo de cargas (distensao cronica).

Comentarios

A Unica alternativa que ndo causa ruptura nas fibras musculares é a co-contragdo muscular. A co-contragao

é a contracdo reflexa da musculatura antagonista do movimento que estd sendo executado, a fim de

estabilizar a articulagdo durante a execu¢do do movimento do membro. Por exemplo, quando realizamos a

extensdo do cotovelo, o musculo biceps braquial é estirado, quando isso ocorre o reflexo miotatico é ativado,

gerando uma contracgao leve desse musculo.

A alternativa B é a resposta da questdo.
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22. (ASSCON-PP — PREFEITURA DE MAREMA/SC - 2015) Estiramentos tem importancia no diagndstico, ja
que identifica e quantifica a drea lesada do musculo, os fendmenos decorrentes desse problema, a
gravidade da lesao, os critérios de tratamento, o tempo de afastamento do esporte e a previsao de
sequelas. Podemos classificar os estiramentos de acordo com as dimensdes da lesdo. Correlacione as
lacunas.

() Estiramento de uma pequena quantidade de fibras musculares, dor é localizada em um ponto especifico,
surge durante a contracdo muscular contra-resisténcia e pode desaparecer no repouso. O edema pode estar
presente, mas, geralmente, nao é notado no exame fisico. Ocorrem danos minimos, a hemorragia é pequena,

a resolucdo é rapida e a limitacao funcional é leve.

() Maior numero de fibras lesionada e maior gravidade das lesGes dor moderada hemorragia, processo
inflamatdrio local mais exuberante e diminuicdo maior da funcdo. O tratamento do problema é mais lento.

() Uma ruptura completa do musculo ou de grande parte dele, resultando em uma grave perda da funcao
com a presenca de um defeito palpavel. A dor pode variar de moderada a muito intensa, provocada pela
contragao muscular passiva. Dependendo da localizagdo do musculo lesionado em relagdo a pele adjacente,
o edema, a equimose e o hematoma podem ser visiveis, localizando-se geralmente em uma posicdo distal a
lesdo devido a forca da gravidade que desloca o volume de sangue produzido em decorréncia da lesdo.
1- Lesdao de Grau |
2- Lesdao de Grau Il
3- Lesdao de Grau

A sequéncia correta de cima para baixo é:
(A) 2-3-1
(B) 3-1-2
(C) 1-2-3
(D) Nenhuma alternativa correta
Comentarios
Essa questdo é apenas uma revisao do que ja vimos. Bem tranquila. Vejamos as assertivas:
(1) Estiramento de uma pequena quantidade de fibras musculares, dor é localizada em um ponto especifico,
surge durante a contracao muscular contra resisténcia e pode desaparecer no repouso. O edema pode estar

presente, mas, geralmente, ndo é notado no exame fisico. Ocorrem danos minimos, a hemorragia é pequena,
a resolucdo é rapida e a limitacdo funcional é leve. Lesdo grau |.
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(2) Maior namero de fibras lesionada e maior gravidade das lesGes dor moderada hemorragia, processo
inflamatdrio local mais exuberante e diminuicdo maior da fung¢do. O tratamento do problema é mais lento.
Lesdao grau ll.

(3) Uma ruptura completa do musculo ou de grande parte dele, resultando em uma grave perda da fungao
com a presenca de um defeito palpavel. A dor pode variar de moderada a muito intensa, provocada pela
contragao muscular passiva. Dependendo da localizagdo do musculo lesionado em relagdo a pele adjacente,
o edema, a equimose e o hematoma podem ser visiveis, localizando-se geralmente em uma posicdo distal a
lesdo devido a forca da gravidade que desloca o volume de sangue produzido em decorréncia da lesdo. Lesao
grau lll.

A alternativa C é a resposta da questdo.

23. (AOCP - EBSERH — NACIONAL - 2015) A distensao muscular ndo é privilégio dos atletas nas competigoes,
pois pode acontecer com qualquer pessoa, em qualquer lugar, durante a realizacdo de tarefas
rotineiras. Assinale a alternativa que apresenta o tratamento fisioterapéutico correto para distensao
cronica.

(A) Gelo.

(B) Repouso.

(C) Bolsa aquecida.

(D) Tala.

(E) Bandagem.

Comentarios

Na distensdo cronica, geralmente, é utilizada a termoterapia (calor). O gelo, repouso e tala geralmente sdo

utilizados na distensdo aguda, pelo edema e dor. Atualmente a bandagem pode ser utilizada em todas as

fases das distensbes. A questdo deveria ter sido anulada.

A alternativa C é a resposta da questdo.

24. (IDECAN - PREFEITURA DE ARAPONGA/MG - 2015)0 uso apropriado do exercicio fisioterapéutico no
tratamento de disturbios osteomioarticulares depende da identificacdo da estrutura envolvida, do
reconhecimento do seu estagio de recuperagdo e da determinagdo das limitagdes funcionais ou das
incapacidades. Com relagao as lesdes de tecidos moles, marque V para as afirmativas verdadeiras e F

para as falsas.

() Distensdo: alongamento excessivo, esforco exagerado, uso repetitivo do tecido mole. Tende a ser menos
grave que uma entorse. Ocorre em virtude de um trauma leve ou trauma nao habitual de grau minimo
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repetido. Este termo é usado frequentemente com relacdo a algum grau especifico de comprometimento da
unidade musculotendinea.

() Tenovaginite: é a degeneracdo do tenddo devido a traumas repetitivos.

() Contusdo: lesdo devido a um golpe direto, levando a ruptura capilar, sangramento, edema e uma
resposta inflamatéria.

() Hemartrose: sangramento dentro e fora da articulacdo, geralmente devido a trauma grave. A sequéncia
estd correta em

(A)V,F,V,F.

(B)F, F, F, V.

(C)F,F,V,F.

(D)F,V, F,F.

Comentarios

Vejamos as assertivas:

(V) Distensdo: alongamento excessivo, esfor¢o exagerado, uso repetitivo do tecido mole. Tende a ser menos
grave que uma entorse. Ocorre em virtude de um trauma leve ou trauma nao habitual de grau minimo
repetido. Este termo é usado frequentemente com relagao a algum grau especifico de comprometimento da
unidade musculotendinea. Item verdadeiro.

(F) Tenovaginite: é a degeneracdo do tenddo devido a traumas repetitivos. Tenovaginite € o mesmo que
paratendinite ou tenossinovite, ou seja, € um disturbio inflamatdrio dos tecidos que circundam o tenddo,

tais como a bainha tendinea. Parecem resultar da friccdo repetitiva do tenddo e de sua bainha. Item falso.

(V) Contusdo: lesdo devido a um golpe direto, levando a ruptura capilar, sangramento, edema e uma resposta
inflamatodria. Item verdadeiro.

(F) Hemartrose: sangramento dentro e fora da articulacdo, geralmente devido a trauma grave. Item falso. O
sangramento é dentro da articulacdo apenas.

A alternativa A é a resposta da questdo.
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LISTA DE QUESTOES

1. (FGV - PREFEITURA DE SJC — 2023) Entorse é definida como “distensao grave associada a sobrecarga
intensa, estiramento ou laceracdao dos tecidos moles, como uma capsula articular, um ligamento,
tendao ou musculo”. As entorses sao classificadas em graus, de acordo com a gravidade. Uma entorse
grave é classificada como de

A) primeiro grau.

B) segundo grau.

C) terceiro grau.

D) quarto grau.

E) quinto grau.

2. (FGV — FUNSAUDE/CE - 2021) Relacione os tipos de lesées de tecido mole as suas respectivas
definigoes.

1. Entorse grau |
2. Tendinose

3. Contratura

4. Distensao grau |

( ) Alteragao degenerativa e cronica do tendao acompanhada de dor e muitas vezes associada a seu
espessamento

() Contragdo involuntdria em que o musculo demora a retornar o seu estado de relaxamento
() Ruptura de algumas fibras musculares com edema e desconforto pequeno

() Ruptura minima da estrutura do ligamento apresentando pouco ou nenhum edema e perda funcional
minima

Assinale a opcdo que indica a relacdo correta, segundo a ordem apresentada.

A)1,3,4e2. B)1,4, 3e2.
C)3,4,2el. D)2, 3,4el. E)2,3,1e4
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3. (FUNDATEC - PREFEITURA DE PALMEIRA DAS MISSOES/RS - 2023) Os fisioterapeutas tratam lesdes
inflamatdrias agudas e crénicas, feridas abertas e fechadas e problemas associados com os processos
de regeneragcao como edema e hematomas. Sobre o assunto, assinale a alternativa INCORRETA.

A) E utilizada uma grande variedade de agentes eletrofisicos para iniciar ou favorecer o processo de reparo,
incluindo o ultrassom, as diatermias, lasers e correntes de estimulagdao em baixa frequéncia.

B) A regeneracdo é um processo complexo, porém essencial sem o qual o corpo seria incapaz de sobreviver.
Envolve a¢des integradas das células, matriz e mensageiros quimicos e visa restaurar a integridade do tecido

0 mais rapido possivel.

C) O processo de regeneragao, que é comum a todos os tipos de tecidos corporais, pode ser dividido em trés
fases que se sobrepdem: inflamacao, proliferacdo e remodelamento.

D) Inflamacgdo é a resposta tardia a lesdo. Os sinais cardinais da inflamagao sdo rubor, edema, calor e dor.
E) Neutréfilos e mondcitos sdo as primeiras células a chegar ao local de lesao.
4. (UFPR - PROGEPE/UFPR - 2023) Sobre tipos de cicatriza¢do, considere as seguintes afirmativas:

1. Na cicatrizagdo por primeira intencdo, o tecido de granulacdo nado é visivel, e a formacdo de cicatriz é
tipicamente minima.

2. A cicatrizacdo por segunda intencao produz cicatriz mais estreita e menos profunda.
3. Na cicatrizagao denominada fechamento tardio, a ferida necessariamente apresentara queloide.

4. Exemplos nos quais as feridas podem cicatrizar por segunda intencdo incluem queimaduras, lesGes
traumaticas, ulceras e feridas infectadas.

5. Na fase inflamatdria, observa-se cicatriz madura, plana, palida e mole. Assinale a alternativa correta.
(A) Somente as afirmativas 1 e 4 sdo verdadeiras.

(B) Somente as afirmativas 3 e 4 sdo verdadeiras.

(C) Somente as afirmativas 1, 2 e 5 sdo verdadeiras.

(D) Somente as afirmativas 1, 2, 3 e 5 sdo verdadeiras.

(E) Somente as afirmativas 2, 3, 4 e 5 sdo verdadeiras.

5. (MSCONCURSOS - PREFEITURA DE PIRAPO/RS-2023) Em relagdo a fase proliferativa da cicatrizacdo
tecidual, marque a alternativa incorreta.

(A) Possui 4 etapas: epitelizacdo, angiogénese, formacdo de tecido de granulacdo e depdsito de colageno.
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(B) Inicia em torno do quarto dia apds a lesdo e dura aproximadamente até o término da segunda semana.
(C) A parte final da fase de proliferativa é a formacao de tecido de granulacao.
(D) E a fase de reorganiza¢do da nova matriz.

6. (FEPESE — UDESC - 2022) Analise as afirmativas abaixo a respeito da forga contratil e tensiva apés uma
lesdao muscular.

1. A forga tensiva do tecido em cicatrizagao aumenta com o tempo.

2. Apds uma lesdo, o coldgeno tipo | apresenta um aumento significativo sobre o colageno tipo Ill na drea de
reparo, como uma fun¢ao da resposta de granulagao.

3. A forga contratil pode apresentar aumentos rapidos em um curto espago de tempo apds a lesdo, e quando
isso ocorre, acompanham a maturacao e a integridade tecidual.

4. A resposta para cicatrizacdo e maturagao do tecido leva tempo e o processo pelo qual a for¢a do coldgeno
é recuperada pode levar semanas.

5. O alongamento suave permite a manuten¢ao da amplitude de movimento e a flexibilidade muscular.
Assinale a alternativa que indica todas as afirmativas corretas.

(A) Sdo corretas apenas as afirmativas 1, 2 e 3.

(B) Sdo corretas apenas as afirmativas 1,3 e 5.

(C) Sao corretas apenas as afirmativas 1,4 e 5.

(D) Sao corretas apenas as afirmativas 2, 3 e 4.

(E) Sdo corretas apenas as afirmativas 2, 4 e 5.

7. (QUADRIX — SEDF - 2021) Acerca do ultrassom terapéutico (UST), julgue o item.

E um recurso comumente aplicado nos disturbios do sistema musculoesquelético, como, por exemplo, na
aceleracdo do reparo tecidual de lesdes musculares.

8. (COPESE - UFPI - 2022) O uso dos meios fisicos na reabilitacdo fisica requer do profissional
Fisioterapeuta habilidades de reconhecimento e identificagao precisa das fases de reparagao tecidual.
Sao caracteristicas predominantes da fase proliferativa:

(A) Vasoconstricado, epitelizagcdo e aumento da forga ténsil da ferida.

(B) Vasodilatacao, angiogénese e diminuicao da permeabilidade celular.
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(C) Epitelizacdo, angiogénese e formacdo de tecido de granulacao.
(D) Epitelizagao, aumento da forga ténsil da ferida e formagao de tecido de granulagao.
(E) Epitelizacdo, aumento da permeabilidade celular e aumento da forga ténsil da ferida.

9. (FUNDATEC - PREFEITURA DE MACAMBARA/RS - 2019) De acordo com as fases de cicatriza¢do dos
tecidos moles, analise as seguintes assertivas:

I. Na fase inflamatdria aguda, ocorre a rotura de fibras coldgenas e vasos sanguineos, levando a hemorragia
e a uma resposta humoral, com ativacdo da cascata de coagulacdo e liberacdo de fatores inflamatdrios
quimiotaticos e vasoativos.

II. Na fase de reparacao tecidual proliferativa, haverd aumento da producao de fibroblastos, que estardo com
atividade mdaxima infiltrando-se nos tecidos lesados. Sua funcao principal é a de sintetizar fibras coldgenas,
depositadas em um padrdo aleatério. Havera neoformacgdo vascular, com novos capilares anastomoéticos,
impermedveis a passagem sanguinea e a drenagem de exsudato inflamatério.

[ll. Na fase de remodelagdo tecidual cicatricial, a drea traumatizada ja esta cicatrizada pelas fibras colagenas,
e 0s sinais e sintomas clinicos estdo diminuidos. O tecido neoformado esta desalinhado e desorganizado. A
capacidade de resisténcia tecidual aumentara proporcionalmente ao realinhamento das fibras coldgenas.
Quais estao corretas?

(A) Apenas |.

(B) Apenas llI.

(C) Apenas | e lll.

(D) Apenas Il e lll.

(E) I, 11 e .

10. (SELECON - EMGEPRON - 2021) A fase que se inicia logo apds uma lesao tecidual e que atinge seu apice
em torno de 24 horas depois é denominada:

(A) reacional
(B) regenerativa
(C) remodelada

(D) adaptatoria
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11. (VUNESP - UNIFAI - 2019) Paciente apresentou lesdao no tenddo do calcaneo a direita e foi submetido a
cirurgia de tenorrafia. Apos alta hospitalar, foi encaminhado para fisioterapia a fim de iniciar o
processo de reabilitagdao no 3° dia pds-operatdrio. O fisioterapeuta decidiu utilizar a laserterapia de
baixa intensidade com o intuito de modular o processo de reparo tecidual do tendao. A aplicagao da
laserterapia de baixa intensidade nesta fase do tratamento proporcionarda os seguintes efeitos
terapéuticos:

(A) Melhorar o alinhamento do coldgeno e aumentar a sintese de colageno tipo |, acelerar o processo de
reparo tecidual e diminuir a dor.

(B) Melhorar o alinhamento do coldgeno e aumentar a sintese de colageno tipo I, acelerar o processo de
reparo tecidual e modular a dor.

(C) Diminuir o alinhamento do coldgeno e aumentar a sintese de coldgeno tipo |, acelerar o processo de
reparo tecidual e diminuir a dor.

(D) Diminuir o alinhamento do colageno e aumentar a sintese de colageno tipo Il, acelerar o processo de
reparo tecidual e diminuir a dor.

(E) Melhorar o alinhamento do coldgeno e diminuir a sintese de colageno tipo Il, acelerar o processo de
reparo tecidual e diminuir a dor.

12. (COMPERVE - SESAP/RN - 2018) O ultrassom terapéutico é amplamente utilizado para auxiliar no
reparo dos tecidos do sistema musculoesquelético, como lesdes ligamentares, nervosas, tendinosas e

musculares, bem como nas fraturas dsseas. Sendo assim, um dos efeitos dessa terapéutica no reparo
tecidual é

(A) a facilitacdo da neurogénese.

(B) a organizacdo das fibras colagenas.

(C) a diminuigao da extensibilidade de tecidos ricos em coldgeno.
(D) a aceleracdo da reabsorcao dssea.

13. (IBFC — EBSERH - 2017) Analise as afirmativas abaixo, dé valores Verdadeiro (V) ou falso (F) e assinale
a alternativa que apresenta a sequéncia correta de cima para baixo, nas afirmagoes sobre estrutura e
acao do musculo estriado.

() O axb6nio com suas diversas ramificacdes, as fibras musculares inervadas por ele e o neurbnio sdo
conhecidos como unidade motora.

() Quando um musculo se contrai concentricamente é antagonista nas acdes articulares resultantes.

() O musculo, mesmo relaxado, possui um turgor ou sensacao de firmeza denominada tensao residual.
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() Contracdo estatica ou isométrica é quando um musculo desenvolve uma tensdo que é insuficiente para
mover uma parte do corpo para uma dada resisténcia.

A sequéncia correta é:

(A) F-F-F-V

(B) V-F-V-F

(C) V-F-F-V

(D) F-F-V-V

(E) V-V-F-F

14. (IADES - EBSERH - 2016) O processo de cura é descrito em trés fases. A primeira envolve envio de
células fagocitarias para formar um tecido de granulagdao, além disso ha um aumento da
permeabilidade capilar. Na segunda fase, aumento do tamanho e numero dos fibroblastos e colagenos
(isso pode nao acontecer). Assinale a alternativa que nomeia as fases do processo de cura descritas
acima.

(A) Resposta inflamatoria aguda, remodelacdo e fase de proliferacao.

(B) Remodelagao, resposta inflamatoria e fase de proliferagao.

(C) Revascularizagado, resposta inflamatéria cronica e remodelacao.

(D) Resposta inflamatdria aguda, fase de proliferacdo e remodelacgao.

(E) Resposta inflamatdria cronica, revascularizagdo e remodelagao.

15. (AOCP - EBSERH/HU-UFMS - 2014) Sobre a fase de resposta inflamatdria, assinale a alternativa
INCORRETA.

(A) A resposta inflamatdria comeca ja no primeiro dia e pode durar até o sexto dia apds a lesdo.
(B) A area lesada pode aparecer quente ao toque, e alguma descoloracdo geralmente é aparente.
(C) A lesdo é dolorosa ao toque.

(D) As modalidades terapéuticas devem controlar a dor e reduzir o inchago.

(E) Nessa fase o processo de aquecimento profundo é benéfico para o processo de cicatrizagado.

16. (COTEC/UNIMONTES - Pref. Pintopolis/MG - 2015) Sdo consideradas orientacdes gerais e metas para o
treinamento do estagio agudo de les6es no tecido mole, EXCETO
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(A) Controle do edema e do espasmo muscular, utilizando oscilagGes articulares leves, grau |.
(B) Redugao do derrame articular com o uso de tala ou gesso, se os sintomas estiverem presentes.

(C) Manutencgao da forgca muscular e amplitude de movimento com exercicios isotonicos livres e ativos
resistidos.

(D) Controle da dor com crioterapia, compressao, elevacdo, repouso e imobilizacdo.

17. (FUNDATEC —PREF. SAO BORJA/RS - 2015) Analise as assertivas abaixo sobre as fases do processo de
cicatrizagdo:

I. A fase inflamatdria é essencial para iniciar o processo de cicatrizacdo tecidual. Essa fase é iniciada
imediatamente e dura de 3 a 5 dias. Os procedimentos terapéuticos nessa fase devem ter como foco a
reducdo da dor e do edema, sendo a crioterapia bastante efetiva.

Il. A segunda fase é a proliferativa. A medida que essa fase progride, ocorre uma reducdo gradativa de
macrofagos. Nessa fase, os procedimentos terapéuticos se concentram em aplicacdo de cargas

demasiadamente pesadas para ganho de forga e trofismo.

lll. A fase de remodelacdo e maturacdo é onde ocorre maior organizacdo da matriz extracelular. Essa
remodelacdo pode durar até 4 meses.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas |.

(B) Apenas II.

(C) Apenas 1 e lll.

(D) Apenas Il e lll.

(E)1, e ll.

18. (OBJETIVA CONCURSOS - PREF. CAXIAS DO SUL/RS - 2015) Em relagdo a gravidade da lesdo tissular,
marcar C para as afirmativas Certas, E para as Erradas e, ap6s assinalar a alternativa que apresenta a
sequéncia CORRETA:

(---) Na lesdo de grau 1 (primeiro grau), ocorre dor leve no momento da lesdo ou nas primeiras 24 horas.

(---) A lesdo de grau 2 (segundo grau) apresenta-se com dor moderada, que exige interrup¢do da atividade.

A sobrecarga e palpac¢do geralmente ndo provoca dor. Quando a lesdo é nos ligamentos, a palpagao pode
mostrar a falha.
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(---) Na lesdo de grau 3 (terceiro grau), a sobrecarga do tecido geralmente ndo provoca dor. Um ligamento
rompido leva a instabilidade da articulacao.

(A)C-C-E.

(B)E-E-C.

(C)Cc-E-C.

(D)E-C-C.

19. (ASSCON-PP — PREFEITURA DE NOVA TRENTO/SC - 2015) Correlacione as lacunas.
1- Lesdo de Grau |

2- Lesao de Graul ll

3- Lesdo de Grau llI

() Maior numero de fibras lesionada e maior gravidade das lesGes dor moderada hemorragia, processo
inflamatdrio local mais exuberante e diminuicdo maior da funcdo. O tratamento do problema é mais lento.

() Uma ruptura completa do musculo ou de grande parte dele, resultando em uma grave perda da fungdo
com a presenca de um defeito palpdvel. A dor pode variar de moderada a muito intensa, provocada pela
contracdo muscular passiva. Dependendo da localizagdo do musculo lesionado em relacdo a pele adjacente,
o edema, a equimose e o hematoma podem ser visiveis, localizando-se geralmente em uma posicao distal a
lesdo devido a forca da gravidade que desloca o volume de sangue produzido em decorréncia da lesdo.

() Estiramento de uma pequena quantidade de fibras musculares, dor é localizada em um ponto especifico,
surge durante a contracdo muscular contra resisténcia e pode desaparecer no repouso. O edema pode estar
presente, mas, geralmente, ndo é notado no exame fisico. Ocorrem danos minimos, a hemorragia é pequena,
a resolucdo é rapida e a limitacdo funcional é leve.

A sequéncia correta de cima para baixo é:
(A) 1-2-3
(B) 2-3-1
(C) 3-1-2
(D) Nenhuma alternativa correta
20. (OBJETIVA CONCURSOS — PREFEITURA DE CHAPADA/RS - 2015) Em relacdo ao reparo de lesdes em

tecidos moles, de acordo com KISNER e COLBY, marcar C para as afirmativas Certas, E para as Erradas
e, ap0s, assinalar a alternativa que apresenta a sequéncia CORRETA:
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(—) Os ligamentos geralmente se rompem na jungdo com o0 0sso, ou proximo as juncdes musculotendineas.
As regides mais afetadas sdo o ombro, o cotovelo e a juncdo musculotendinea préxima ao tenddo de Aquiles.

(—) A ruptura completa do musculo ndo é comum, mas pode ocorrer quando um musculo que ja esta
contraido recebe um golpe direto ou é forcosamente estirado.

(—) Um tenddo geralmente se rompe devido a trauma grave em uma pessoa jovem ou um movimento
repentino, ndo usual, em uma pessoa idosa com histéria de compressao cronica e deterioragdo progressiva
do tendao.

(A)C-C-E.
(B)E-C-C.
(C)Cc-E-C.
(D)E-C-E.

21. (FAFIPA - FEAES de Curitiba/PR - 2015) Distensdo indica que houve algum grau de ruptura nas fibras
musculares, na jun¢do musculo-tenddao, no tenddao ou na inser¢do oOssea de uma unidade
musculotendinosa. Assinale a alternativa que NAO causa esse tipo de ruptura:

(A) Trauma direto (contusao).

(B) Co-contracdao muscular.

(C) Alongamento excessivo (distensdo aguda).
(D) Repetitiva acdo de cargas (distensdo cronica).

22. (ASSCON-PP — PREFEITURA DE MAREMA/SC - 2015) Estiramentos tem importancia no diagndstico, ja
que identifica e quantifica a area lesada do musculo, os fendmenos decorrentes desse problema, a
gravidade da lesdo, os critérios de tratamento, o tempo de afastamento do esporte e a previsdo de
sequelas. Podemos classificar os estiramentos de acordo com as dimensdes da lesdo. Correlacione as
lacunas.

() Estiramento de uma pequena quantidade de fibras musculares, dor é localizada em um ponto especifico,
surge durante a contragao muscular contra-resisténcia e pode desaparecer no repouso. O edema pode estar
presente, mas, geralmente, ndo é notado no exame fisico. Ocorrem danos minimos, a hemorragia é pequena,
a resolucdo é rapida e a limitagao funcional é leve.

() Maior niumero de fibras lesionada e maior gravidade das lesGes dor moderada hemorragia, processo
inflamatdrio local mais exuberante e diminuicdo maior da funcdo. O tratamento do problema é mais lento.

() Uma ruptura completa do musculo ou de grande parte dele, resultando em uma grave perda da fungao
com a presenca de um defeito palpavel. A dor pode variar de moderada a muito intensa, provocada pela
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contracdo muscular passiva. Dependendo da localizagdo do musculo lesionado em relacdo a pele adjacente,

o edema, a equimose e o hematoma podem ser visiveis, localizando-se geralmente em uma posicao distal a

lesdo devido a forga da gravidade que desloca o volume de sangue produzido em decorréncia da lesao.

1- Lesao de Grau |

2- Lesdao de Grau Il

3- Lesdo de Grau lll

A sequéncia correta de cima para baixo é:

(A) 2-3-1

(B) 3-1-2

(C)1-2-3

(D) Nenhuma alternativa correta

23. (AOCP - EBSERH — NACIONAL - 2015) A distensao muscular ndo é privilégio dos atletas nas competigoes,
pois pode acontecer com qualquer pessoa, em qualquer lugar, durante a realizacdo de tarefas
rotineiras. Assinale a alternativa que apresenta o tratamento fisioterapéutico correto para distensao
cronica.

(A) Gelo.

(B) Repouso.

(C) Bolsa aquecida.

(D) Tala.

(E) Bandagem.

24. (IDECAN - PREFEITURA DE ARAPONGA/MG - 2015)0 uso apropriado do exercicio fisioterapéutico no
tratamento de disturbios osteomioarticulares depende da identificacdo da estrutura envolvida, do
reconhecimento do seu estagio de recuperagdo e da determinagdo das limitagdes funcionais ou das
incapacidades. Com relagao as lesdes de tecidos moles, marque V para as afirmativas verdadeiras e F
para as falsas.

() Distensdo: alongamento excessivo, esfor¢o exagerado, uso repetitivo do tecido mole. Tende a ser menos

grave que uma entorse. Ocorre em virtude de um trauma leve ou trauma ndo habitual de grau minimo

repetido. Este termo é usado frequentemente com relagdo a algum grau especifico de comprometimento da
unidade musculotendinea.
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() Tenovaginite: é a degeneracdo do tendado devido a traumas repetitivos.

() Contusdo: lesdo devido a um golpe direto, levando a ruptura capilar, sangramento, edema e uma
resposta inflamatéria.

( )Hemartrose: sangramento dentro e fora da articulacdo, geralmente devido a trauma grave. A sequéncia
estd correta em

(A)V,F,V,F.
(B)F, F, F, V.
(C)F, F,V,F.

(D)F, V, F, F.

GABARITO

GCABARITO

t&

1. C 9. C 17. C
2. D 10. A 18. C
3. D 11. A 19. B
4. A 12. B 20. B
5. D 13. C 21. B
6. C 14. D 22. C
7. C 15. E 23. C
8. C 16. B 24. A
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PIRATARIA £ CRIME.

Mas é sempre bom revisar o porqué e como vocé pode ser prejudicado com essa pratica.

Professor investe seu tempo
para elaborar os cursos e o
site os coloca avenda.

Pirata cria alunos fake
praticando falsidade
ideoldgica, comprando

cursos do site em nome de
pessoas aleatdrias (usando
nome, CPF, endereco e telefone
deterceiros sem autorizacéo).

Pirata fere os Termos de Uso,
adulteraasaulaseretiraa
identificacio dos arquives
PDF (justamente porque a
atividade & ilegal e ele ndo
quer que seus fakes

sejam identificados).

Concurseiro(a) desinformado
participa de rateio, achando

que nada disso esta acontecendo
eesperando se tornar servidor
publico para exigiro
cumprimento das leis.

Pirata divulga ilicitamente
(grupos de rateio), utilizando-se
tlo anonimato, nomes falsos ou
laranjas (geralmente o pirata se
anuncia como formador de
"grupos solidarios” de rateio
fue ndo visam lucro).

Pirata compra, muitas vezes,
clonando cartdes de crédito
(por vezes o sistema anti-fraude
nao consegue identificar

o golpe a tempo).

Pirata revende as aulas
protegidas por direitos autorais,
praticando concorréncia desleal
e em flagrante desrespeito a

Lei de Direitos Autorais

(Lei 9.610/98).

0 professor gue elaborou o
curso nao ganha nada, o site
nio recebe nada, e a pessoa
que praticou todos os ilicitos
anteriores (pirata) fica

com o lucro.

Deixando de lado esse mar de sujeira, aproveitamos para agradecer a todos

que adquirem os cursos honestamente e permitem que o site continue existindo.




