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Marque a ÚNICA opção que apresenta a
sequencia CORRETA:

A) V, V, F, F
B) V, V, V, F
C) V, F, V, F
D) V, F, F, F
E) F, V, F, V

20. (RESIDÊNCIA 01/2019) A Educação Permanente
em Saúde (EPS) se configura como uma proposta
de aprendizagem no trabalho, onde o aprender e
o ensinar se incorporam ao cotidiano das
organizações. A EPS se baseia na aprendizagem
significativa e na possibilidade de transformar as
práticas profissionais. Considerando a
necessidade de retomar o financiamento e o
processo de planejamento das ações de EPS no
nível estadual e local, a Gestão Federal, lançou o
Programa para o Fortalecimento das Práticas de
Educação Permanente em Saúde no Sistema Único
de Saúde (PRO EPS-SUS), via Portaria GM/MS
nº 3.194, de 28 de novembro de 2017. Sobre os
objetivos do PRO EPS-SUS considere os itens:

I. Fortalecer da Atenção Básica e integração com os
demais níveis de atenção para a qualificação dos
profissionais e obtenção de respostas mais efetivas na
melhoria do cuidado em saúde;

II. Promover a formação e desenvolvimento dos
trabalhadores no SUS, a partir dos problemas
cotidianos, referentes à atenção à saúde e à
organização do trabalho em saúde;

III) Contribuir para a identificação de necessidades de
Educação Permanente em Saúde dos trabalhadores e
profissionais do SUS, para a elaboração de estratégias
que visam qualificar a atenção e a gestão em saúde;

IV) Fortalecer as práticas de Educação Permanente em
Saúde nos territórios; Estimular o planejamento,
execução e avaliação dos processos formativos.
São CORRETOS os itens sobre os objetivos do
PRO EPS-SUS:

A) I, III e IV
B) I, II e III
C) II, III e IV.
D) Apenas o ítem I
E) Apenas os itens I e II.

PROVADE SAÚDE COLETIVA: EDUCAÇÃO FÍSICA

21. (RESIDÊNCIA 01/2019) É da interação com a
cultura que advém a importância de se construir
conceitos e compreensões de saúde, promoção da
saúde e PCAF (práticas corporais/atividade física)
a partir das experiências apresentadas e/ou
construídas pela população referenciada a um
território. Nesse sentido recomenda-se que o
profissional de Educação Física:

A) Atue na prevenção e reabilitação das doenças,
traçando aspectos importantes para a saúde coletiva,
atuando na interdisciplinaridade e atendimento
compartilhado, possibilitando a troca de saberes,
capacitações e responsabilidade mútua.

B) Favoreça em seu trabalho a abordagem da
diversidade das manifestações da cultura corporal
presentes localmente e as que são difundidas
nacionalmente, procurando fugir do aprisionamento
técnico pedagógico dos conteúdos clássicos da
Educação Física.

C) Desenvolva ações intersetoriais, mantendo a
integração com a rede de suporte social, fortalecendo
e implementando as ações na comunidade.

D) Desenvolver atividades voltadas para adultos e idosos,
através de grupos já constituídos (hiperdia, gestantes,
obesos), visando a prevenção e reabilitação de
complicações decorrentes de patologias, a
independência na execução das atividades diárias,
assistência e inclusão social de portadores de
deficiências transitórias ou permanentes.

E) Prestar atendimento nutricional, elaborando
diagnóstico, com base nos dados clínicos,
bioquímicos, antropométricos e dietéticos, bem como
prescrição de dieta e evolução do paciente.

22. (RESIDÊNCIA 01/2019) O exercício cotidiano do
trabalho do NASF e das equipes de Saúde da
Família envolve o desenvolvimento de
disponibilidade afetiva, criatividade, capacidade
de acolhimento e vínculo, bem como de
corresponsabilidade no cuidado. A partir desses
componentes é possível elaborar conjuntamente
projetos terapêuticos e estratégias de reinserção
social das pessoas com transtornos mentais.
Seguindo as diretrizes que devem nortear essas
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ações, analise as assertivas abaixo e aponte a
alternativa correta.

I. O profissional de Educação Física deve planejar e
executar atividades comunitárias e terapêuticas
(oficinas, grupos, etc.) e de promoção da saúde
(práticas corporais, atividades culturais e esportivas);

II. O profissional de Educação Física deve apoiar as
equipes de Saúde da Família na abordagem e no
processo de trabalho referente aos casos de
transtornos mentais comuns, severos e persistentes.

III. O profissional de Educação Física não se articula
diretamente com a equipe do CAPS para elaborar
estratégia de intervenção e compartilhar o cuidado.

A) Apenas I é verdadeira;

B) Apenas II é verdadeira;

C) Apenas III é verdadeira;

D) I e II são verdadeiras;

E) Todas são verdadeiras.

23. (RESIDÊNCIA 01/2019) Em março de 2006, foi
lançada a Política Nacional de Promoção da Saúde
(PNPS), com sete eixos temáticos de atuação, entre
os quais, as práticas corporais/atividade física. A
inserção das práticas corporais/atividade física
(PCAF) ocorreu como enfrentamento da
prevalência ascendente das doenças do aparelho
circulatório como principal causa da
morbimortalidade com base em evidências
científicas dos benefícios desses dois fatores de
proteção frente às doenças do aparelho
circulatório. Nesse sentido, as PCAF
compreendem-se:

A) De um conhecimento pautado na promoção da saúde
como construção gerada em uma dinâmica de
produção da vida, com múltiplos conceitos,
enfatizando a promoção da saúde e sendo constituída
por componentes sociais apenas;

B) De um conhecimento pautado na promoção da saúde
como construção gerada em uma dinâmica de
produção da vida, com múltiplos conceitos,
enfatizando a promoção da saúde e sendo constituída
por componentes fisiológicos, epidemiológicos e não
levando em consideração os aspectos culturais,
históricos e políticos.

C) De uma reflexão sobre as práticas de saúde no âmbito
das políticas sociais públicas;

D) De uma reflexão sobre as práticas de saúde em geral
e também do fortalecimento do controle social,
corresponsabilidade social, construção de redes de
cuidado integral, integralidade e transversalidade das
políticas de saúde e acesso aos serviços e tecnologias
em saúde e direito ao lazer;

E) De uma reflexão sobre as práticas de saúde pautada
nas políticas sociais e também do fortalecimento do
controle social, corresponsabilidade social,
construção de redes de cuidado integral, integralidade
e transversalidade das políticas de saúde e acesso aos
serviços e tecnologias em saúde e direito ao lazer.

24. (RESIDÊNCIA 01/2019) O envelhecimento é um
processo fisiológico que acontece no corpo
humano, de certa forma, desde o seu nascimento.
Um dos sinais mais claros desse processo é a
diminuição da massa muscular. Pesquisas
apontam que a Sarcopenia correlaciona-se de
forma significativa com a incidência de quedas em
idosos. Tal incidência de queda pode ser prevenida
na atenção primária, secundária e terciária. Com
relação à essa assertiva, é correto afirmar que:

A) A atenção primária é direcionada aos sujeitos que
ainda não tiveram incidência de queda, mas que
mostra fraqueza muscular e tropeços regulares, e com
isso, nenhuma atenção maior ainda é requerida,
bastando só a preocupação com o uso de fármacos
psicoativos.

B) A atenção primária direciona-se a atender sujeitos que
não veio a cair, com o objetivo de eliminar os riscos
comuns como falta de exercício físico de
fortalecimento, uso desnecessários de alguns
fármacos psicoativos e uso de calçados inadequados.

C) A atenção secundária é direcionada para aqueles que
já caíram mais de uma vez nos 6 últimos meses, mas
nenhuma das quedas foi requerido cuidados médicos.

D) A atenção terciária requer uma maior atenção, pois
nela encontram-se incluídos aqueles que, por conta de
uma queda, vieram a sofrer uma fratura, em especial
do colo do fêmur.

E) Todas as alternativas estão corretas.

25. (RESIDÊNCIA 01/2019) A prescrição de exercício
físico para populações especiais vem sendo cada
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vez mais evidenciado em pesquisas científicas,
trazendo evidências significativas para os
benefícios dessas populações. Se tratando de
gestantes essas evidências têm sofrido importantes
modificações. Alterações na intensidade e no
volume foram as variáveis que mais tiveram
mudanças. Em linhas gerais, as gestantes
previamente sedentárias e não complicadas devem:

I. Iniciar sua programação com exercícios aeróbios
durante 15 minutos, três vezes por semana,
aumentando gradativamente até 30 minutos, quatro
vezes por semana;

II. O começo do primeiro trimestre é tido como o melhor
momento para se iniciar um programa de exercícios
físicos;

III. A intensidade deve ser monitorada, utilizando-se
uma combinação de frequência cardíaca (zona-alvo
modificada) e percepção subjetiva de esforço (Escala
de Borg);

IV. Além disso, é sugerida a complementação com
exercícios de condicionamento muscular, com as
devidas adaptações ao longo do desenvolvimento
fetal.

Considerando as assertivas acima, marque abaixo
a opção de resposta CORRETA:

A) Apenas as assertivas I, II e IV são verdadeiras.

B) Apenas as assertivas I, III e IV são verdadeiras.

C) Apenas as assertivas I, II e III são verdadeiras.

D) Apenas as assertivas I e IV são verdadeiras.

E) Nenhuma das assertivas é verdadeira.

26. (RESIDÊNCIA 01/2019) Para a Sociedade
Brasileira de Cardiologia, os lipídeos mais
relevantes são os fosfolipídios, colesterol e
triglicerídeos. Eles circulam na corrente sanguínea
ligados a proteínas específicas formando
complexos denominados lipoproteínas, sendo que
estas permitem a solubilização e o transporte
desses elementos. A determinação do colesterol
ligado a essas lipoproteínas, chamado
Lipidograma ou Perfil Lipídico, direciona o
tratamento e prevenção da aterosclerose, condição
ligada a problemas cardíacos. Nesse sentido, qual

alternativa corresponde a descrição dessa doença?

A) Frequência cardíaca anormal, seja irregular, acelerada
ou muito lenta.

B) Condição circulatória em que vasos sanguíneos
estreitos reduzem o fluxo de sangue para os membros.

C) Anormalidade no coração que se desenvolve antes do
nascimento.

D) Condição em que a força do sangue contra a parede
das artérias é muito grande.

E) Acúmulo de gorduras, colesterol e outras substâncias
nas paredes das artérias e dentro delas.

27. (RESIDÊNCIA 01/2019) Dentre as doenças
crônicas não transmissíveis a Diabetes Mellitus é
uma doença caracterizada pela elevação da glicose
no sangue (hiperglicemia). O exercício físico é uma
das principais intervenções não farmacológicos
utilizadas no tratamento dessa condição, porém há
riscos e contraindicações na sua prática. Das
opções abaixo, qual NÃO corresponde uma
contraindicação à realização de exercícios físicos
para indivíduos diabéticos?

A) Níveis baixíssimos de insulina endógena;

B) Níveis aumentados de insulina endógena;

C) Glicemia < 100 mg/dl.

D) Glicemia alta no momento da prática, mas com níveis
normais em dias anteriores.

E) Frequência cardíaca de repouso > 100 bpm.

28. (RESIDÊNCIA 01/2019) De acordo com o IBGE a
população obesa no Brasil aproxima-se de 19,8%
da população, com um crescimento nos últimos
anos. É uma doença crônica considerada um
problema de saúde pública, devido os números
alarmantes atingidos. Estratégias são utilizadas
com o objetivo de reduzir esses números e
melhorar a saúde dos sujeitos obesos. A prática de
exercício físico/atividade física é uma das
estratégias menos eficazes para se alcançar esse
objetivo, podendo ser justificado por:

I. O gasto energético de uma sessão de exercício com
intensidade leve é baixo;

II. Devido a várias limitações (físicas e psicológicas), o
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obeso não suporta altas intensidades ou volumes altos
de exercício;

III. O exercício físico não modifica taxas metabólicas
promovendo menores gastos energéticos.

IV. Parece existir uma tendência do obeso em super
compensar o maior gasto energético dos exercícios
com o aumento de ingestão alimentar no período
subsequente;

Considerando as assertivas acima, marque abaixo
a opção de resposta CORRETA:

A) Apenas as assertivas I e IV são verdadeiras.

B) Apenas as assertivas II e III são verdadeiras.

C) Apenas as assertivas I, II e IV são verdadeiras.

D) Apenas a assertiva I é verdadeira.

E) Todas as assertivas são verdadeiras.

29. (RESIDÊNCIA 01/2019) De acordo com Society of
Sarcopenia, Cachexia and Disorders a massa
muscular diminui aproximadamente em 1% ao
ano após a idade de 30 anos, chegando a
aproximadamente 5% a 13% em idosos com 70
anos e de 11% a 50% em idosos com idade
superior a 80 anos. Fatores associados à esse
processo de perda de massa muscular em excesso
(sarcopenia), como o sedentarismo, promovem
crise no sistema de saúde populacional. Nesse
sentido, qual das alternativas abaixo NÃO
apresenta relação direta com a sarcopenia?

A) É um dos marcadores da síndrome da fragilidade;

B) Está associada à hiperlipidemia.

C) Está associada à hipertensão arterial;

D) Está associada à resistência insulínica e diabete
mellitus tipo 2;

E) Tem etiologia unifatorial: falta de exercício físico ao
longo da vida;

30. (RESIDÊNCIA 01/2019) Julgue as seguintes
asserções:

“Indivíduos insuficientemente ativos ou sedentários
durante o exercício progressivo apresentam um rápido
aumento do débito cardíaco”

POR QUE

“Em baixa intensidade de esforço ocorre aumento
tanto do volume de ejeção cardíaco quanto da pressão
arterial”.

Com base nas asserções acima, assinale a opção
correta:

A) As duas asserções são verdadeiras, e a segunda é uma
justificativa correta da primeira;

B) As duas asserções são verdadeiras, mas a segunda não
é uma justificativa correta da primeira;

C) A primeira asserção é uma proposição verdadeira, e a
segunda é uma proposição falsa;

D) A primeira asserção é uma proposição falsa, e a
segunda é uma proposição verdadeira;

E) As duas asserções são falsas.

31. (RESIDÊNCIA 01/2019) Durante um execução de
Projeto Terapêutico Singular (PTS), entendido
como um conjunto de propostas e condutas
terapêuticas articuladas em discussão coletiva
interdisciplinar, o profissional de Educação Física
identifica, durante sua avaliação, alguns aspectos
importantes no caso do sujeito com obesidade e
mobilidade reduzida, destacando a importância de
uma avaliação mais minuciosa em relação a
fatores que podem estar relacionada com o
aparecimento de doenças cardiovasculares (DCV).
Com relação a essa observação do profissional de
Educação Física, qual(is) fator(es) pode estar
relacionado no processo de avaliação do sujeito
quanto ao risco de desenvolver ou apresentar
alguma doença cardiometabólica? Analise as
assertivas e marque a alternativa correta:

A) O percentual de gordura subcutânea não representa
relação direta com aspectos relacionados a doenças
cardiometabólica;

B) A distribuição de gordura corporal nos membros
representa fatores importantes para se determinar
possíveis doenças cardiovasculares, representando
um dos principais fatores para o aparecimento de
problemas cardíacos;

C) O Índice de Massa Corporal (IMC) é uma medida
simples e reprodutível do grau de obesidade apontada
em diversos estudos epidemiológicos, destacando que
quanto maior o valor do IMC populacional, maior é a
prevalência de fatores de risco cardiovascular;
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D) Não é recomendado a utilização do IMC com valores
acima de 29,9 kg/m² em sujeitos destreinados e/ou
sedentários como variável para se determinar fatores
associados a doenças cardiovasculares nas
populações de uma determinada Estratégia de Saúde
da Família;

E) A obesidade exógena causada pela disfunção de
glândulas endócrinas não promove risco para o
desenvolvimento de doenças cardiovasculares.

32. (RESIDÊNCIA 01/2019) Traçar diretrizes para
atuação de profissionais em determinada área
significa definir se já existem campos que devam
ser identificados e ações que devam ser
desenvolvidas como representação do espaço e da
atuação do profissional, bem como implica o
reforço da aproximação do trabalho desejado e
dos resultados esperados com as demandas e
problemáticas da área de atuação. Nesse sentido,
destaque (V) Verdadeiro e (F) falso nas assertivas
abaixo referentes as diretrizes de atuação do
profissional de Educação Física juntamente com a
equipe do NASF.

I. Favorecer no processo de trabalho em equipe a
organização das práticas de saúde na Atenção
Primária à Saúde, na perspectiva da prevenção,
promoção, tratamento e reabilitação;

II. Favorecer o trabalho interdisciplinar amplo e coletivo
como expressão da apropriação conjunta dos
instrumentos, espaços e aspectos estruturantes da
produção da saúde e como estratégia de solução de
problemas, reforçando os pressupostos do apoio
matricial;

III. Conhecer o território na perspectiva de suas nuances
sociopolíticas e dos equipamentos que possam ser
potencialmente trabalhados para o fomento das
práticas corporais/ atividade física;

IV. Conhecer o território na perspectiva de se ver as
possibilidades de fomento das práticas
corporais/atividade física, podendo inviabilizar as
práticas por não conseguir uma adaptação dos
espaços disponíveis.

V. Construir e participar do acompanhamento e
avaliação dos resultados das intervenções;

Está correto a opção:

A) V, V, V, F, V

B) F, V, V, V, V

C) V, V, F, V, F

D) V, F, F, V, F

E) V, V, V, V, V

33. (RESIDÊNCIA 01/2019) O conceito de
“qualidade de vida” refere-se a um movimento
dentro das ciências humanas e biológicas no
sentido de valorizar parâmetros mais amplos que
o controle de sintomas, a diminuição da
mortalidade ou o aumento da expectativa de vida.
O termo qualidade de vida é mais geral e inclui
uma variedade potencial maior de condições que
podem afetar a percepção do indivíduo, seus
sentimentos e comportamentos relacionados com o
seu funcionamento diário, incluindo, mas não se
limitando, a sua condição de saúde e as
intervenções médicas. Então fica claro que
aspectos da qualidade de vida estão diretamente
ligados à uma melhoria da saúde mental, e o
exercício físico se destaca nos benefícios desta,
sendo aplicado em diversas pesquisas sobre o
assunto. A partir disso, assinale a alternativa
INCORRETA.

A) Efeitos agudos em resposta ao exercício físico
(aeróbico ou anaeróbico) não representa efeitos
benéficos para saúde mental do sujeito;

B) A prática regular de exercício físico apresenta efeito
benéficos na melhoria de qualidade de vida e redução
de sintomatologia psicopatológicas em pacientes
psiquiátricos;

C) O exercício físico é capaz de diminuir sintomas
depressivos e de ansiedade, melhorando aspectos
cognitivos.

D) O exercício físico reduz fatores de risco individuais e
aumenta a participação do sujeito na sociedade,
apresentando-se como uma atividade benéfica para a
saúde, acessível, pouco dispendiosa e sem potencial
negativo.

E) Não existe consenso na literatura sobre qual o melhor
modelo científico de prática de exercício físico para
respostas para variáveis neurocognitivas, ficando
sugerido que os exercícios a serem aplicados devem
ser planejados de forma a seguir uma progressão
quanto a complexidade, intensidade e volume.
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34. (RESIDÊNCIA 01/2019) A diabetes mellitus é
definido como um distúrbio metabólico,
caracterizada por hiperglicemia persistente,
envolvendo um aumento na resistência à insulina e
ou insuficiente secreção desta, que levam a
anormalidades no metabolismo. Os diabéticos
estão divididos em dois grupos distintos, com base
na causa da doença, o diabetes tipo 1
(insulinodependente) e diabetes tipo 2. Nesse
sentido, a prescrição de exercício físico para
diabéticos é correto afirmar:

A) Há um aumento de glicose, o que reduz a
possibilidade de hipoglicemia.

B) Em sujeitos diabéticos há um aumento na produção
de insulina durante o exercício, fazendo com que os
níveis de glicose sanguínea também aumentem,
fazendo com que aja menores possibilidade de
hipoglicemia.

C) O exercício físico em pacientes com diabetes mellitus,
a produção de glucagon é aumentada fazendo com
que o aja também uma maior produção de insulina.

D) O exercício físico provoca uma menor capacidade de
quebrar glicose pelo músculo esquelético, fazendo
com que aumente a possibilidade de hipoglicemia.

E) O sujeito diabético insulinodependente, com níveis
controlados de glicemia, durante o exercício
demonstra redução na glicose plasmática tendendo
apresentar valores normais, sugerindo controle mais
adequado.

35. (RESIDÊNCIA 01/2019) O Programa Saúde na
Escola (PSE) visa à integração e articulação
permanente da educação e da saúde,
proporcionando melhoria da qualidade de vida da
população brasileira. O PSE tem como objetivo
contribuir para a formação integral dos
estudantes por meio de ações de promoção,
prevenção e atenção à saúde, com vistas ao
enfrentamento das vulnerabilidades que
comprometem o pleno desenvolvimento de
crianças e jovens da rede pública de ensino.
Apesar de atribuições comuns a todos
profissionais da atenção básica envolvidos com o
programa, o profissional de Educação Física pode
se inserir de forma mais contundente na:

A) Realização de visitas domiciliares, para complemento
das atividades clínicas no cuidado dos escolares, com
maior atenção em grupos mais vulneráveis.

B) Realizar ações com uma abordagem comprometida
em trabalhar assuntos como obesidade, sedentarismo,
diabetes, atividade física, qualidade de vida e estilo
de vida.

C) Realizar atividades abordando a temática dos riscos e
danos do uso de álcool, tabaco, crack e outras drogas
no cotidiano da escola.

D) Realizar atividades abordando as temáticas da saúde
sexual, saúde reprodutiva e prevenção das DST/AIDS
e hepatites virais no cotidiano da escola.

E) Avaliar o estado de saúde bucal dos educandos e
identificar aqueles com necessidade de cuidado em
saúde bucal.

36. (RESIDÊNCIA 01/2019) A prática regular de
atividade física constitui um dos fatores principais
para um estilo de vida saudável reduzindo o risco
de uma grande variedade de doenças. Então,
estimular a prática regular de atividade física em
crianças e adolescentes é relevante para criar
hábitos e interesse pela atividade física. Dessa
forma, é INCORRETO afirmar que:

A) Deve ser priorizada a inclusão da atividade física no
cotidiano, valorizando a Educação Física escolar,
estimulando a prática de atividade física para toda a
vida, a fim de que seja considerada uma prática
agradável e prazerosa.

B) A prática regular de exercício físico em crianças
quando realizado de forma segura não afeta o
crescimento estatural.

C) Estimular a prática de atividade física em crianças e
adolescentes pode ser prejudicial para o processo de
maturação.

D) Crianças e adolescentes ao realizar atividade física
regular, apresentam melhores resultados em desenho
cognitivo, como atenção, função executiva e memória.

E) As aulas de Educação Física Escolar não são
suficientes para gerar alterações na aptidão física em
crianças e adolescentes, sendo necessário estimular
uma prática extraescolar.

37. (RESIDÊNCIA 01/2019) Durante a infância e



GOVERNO DO ESTADO DO CEARÁ
UNIVERSIDADE REGIONAL DO CARIRI - URCA

COORDENAÇÃO DARESIDÊNCIAMULTIPROFISSIONAL E NA
ÁREA PROFISSIONALDE SAÚDE– COREMU

CATEGORIA PROFISSIONAL: EDUCAÇÃO FÍSICA

Processo de Seleção para o Programa de Residência Multiprofissional em Saúde Coletiva - Data: 10/11/2019
14

adolescência ocorrem importantes mudanças
fisiológicas, principalmente no sistema reprodutor,
num período relativamente curto. Para o sexo
feminino este período se dá num tempo menor que
no sexo masculino. Nesse sentido analise as
assertivas abaixo.

I. A maturação sexual tende a ocorrer primeiro nos
meninos (aproximadamente entre 10-12 anos) e mais
tarde entre as meninas (aproximadamente entre 12-14
anos).

II. A menarca é um marco da maturação sexual feminina
que marca o início da maturação do sistema
reprodutivo.

III. Em meninas a maturação sexual precoce associa-se a
maiores prevalências de sobrepeso e obesidade.

IV. Meninas que apresentam maturação sexual precoce
apresentam médias de estatura maiores.

É correto afirmar que:

A) Apenas a alternativa I está correta.

B) Apenas as alternativas I e III estão corretas.

C) Apenas as alternativas I, II e III estão corretas.

D) Apenas as alternativas I e IV estão corretas.

E) Apenas a alternativa IV está correta.

38. (RESIDÊNCIA 01/2019) A Saúde da Família (SF)
é a estratégia prioritária para a expansão e
consolidação da Atenção Primária à Saúde (APS),
sendo operacionalizada mediante a implantação
de equipes multiprofissionais compostas por
médicos, enfermeiros, agentes comunitários de
saúde e auxiliares de enfermagem. Objetivando
apoiar essa estratégia na rede de serviços e
ampliar a abrangência e o esforço das ações das
equipes, foi criado o Núcleo de Apoio à Saúde da
Família (NASF) pela Portaria 154/2008. Desde
então, outros profissionais foram formalmente
inseridos na APS, dentre eles o Profissional de
Educação Física. Com isso, é CORRETO afirmar
que:

A) O profissional de Educação Física para fazer parte da
equipe do NASF deve apresentar conhecimento,
habilidades e atitudes, que seja comprometido e que
conheça o SUS para interagir com a comunidade,

trabalhando na resolução de problemas e
possibilitando o envolvimento da comunidade nas
ações programadas pelas equipes.

B) O profissional de Educação Física por fazer parte de
uma equipe multiprofissional atua somente com a
aplicação das práticas corporais/atividade física nos
diferentes grupos que fazem parte da Estratégia de
Saúde da Família.

C) O profissional de Educação Física atua na atenção
primária no sentido de buscar diminuir a prevalência
de uma doença numa dada população, reduzindo sua
evolução e duração, e ao mesmo tempo exigir
diagnóstico precoce e tratamento imediato.

D) O profissional de Educação Física atua na atenção
primária no sentido de diminuir a prevalência de
incapacidades crônicas e reduzir ao mínimo as
deficiências funcionais consecutivas.

E) O profissional de Educação Física ainda na atenção
primária, atua principalmente nos programas de
reabilitação de alta complexidade.

39. (RESIDÊNCIA 01/2019) Alterações a nível
funcional para o controle do movimento ao longo
da vida, que pode ser visto pelo aumento do nível
de complexidade nas tarefas motoras, cujo
interações com o meio em que vive o indivíduo,
suas características biológicas pessoais e a tarefa,
influenciam o desempenho motor. Com relação ao
que foi exposto no enunciado e a tarefa do
profissional de Educação Física na intervenção
motora, assinale a opção INCORRETA:

A) A compreensão dos conceitos inerentes ao
desenvolvimento motor é essencial para o
profissional de Educação Física que busca intervir em
crianças que apresentam TDAH (Transtorno do
Déficit de Atenção com Hiperatividade);

B) A avaliação da coordenação motora é uma ferramenta
que proporciona ao profissional de Educação Física
atuar de forma específica nas necessidades de
pacientes com TDAH;

C) As atividades que proporcionam aquisições motoras
devem apresentar um ambiente apropriado para o
desenvolvimento;

D) A tarefa é o fator mais importante para um
desenvolvimento motor integral da criança;

E) Para realização de intervenções motoras deve-se
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realizar lveando em consideração as diferenças
individuais.

40. (RESIDÊNCIA 01/2019) A microcefalia é uma
malformação congênita em que o cérebro não se
desenvolve de maneira adequada. Essa
malformação pode ser efeito de uma série de
fatores de diferentes origens, como substâncias
químicas e infecciosas, além de bactérias, vírus e
radiação. A microcefalia pode ser acompanhada
de epilepsia, paralisia cerebral, retardo no
desenvolvimento cognitivo, fala e além de tudo isso
motor. Nesse sentido, a equipe multiprofissional
deve intervir de maneira pontual para melhores
respostas na criança. Quanto a ATUAÇÃO do
profissional de Educação Física (EDF) no processo
intervencional, julgue os itens abaixo em
verdadeiro (V) ou falso (F).

I. O vírus zika é transmitido por meio da picada do
mosquito Aedes aegypti, também responsável pela
transmissão da dengue.

II. O profissional de EDF deve realizar estimulação
precoce, para redução do comprometimento no
desenvolvimento neuropsicomotor decorrente da
malformação.

III. O profissional de EDF deve realizar avaliação
motora para melhor montar uma estratégia de
intervenção.

IV. O profissional de EDF deve estimular o brincar e
orientar a família a respeito da estimulação precoce.

V. O profissional de EDF não participa na estimulação
motora de crianças com microcefalia, sendo função
prioritária para fisioterapeutas.

A) V, V, V, V, F

B) F, V, V, V, F

C) V, F, F, F, V

D) F, F, F, F, V

E) V, V, V, V, V


