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Categoria Profissional: Educacao Fisica

BOLETIM DE QUESTOES
NOME COMPLETO

N° DE INSCRIGAO

ENEEEEEE

LEIA, COM ATENCAO, AS SEGUINTES INSTRUCOES

a)

c)

1. Este boletim de questdes é constituido de:
- 50 questoes objetivas.

2. Confira se, além desse boletim de questdes, vocé
recebeu o cartdo-resposta destinado a marcagao das
respostas das 50 questbes objetivas.

3. No CARTAO-RESPOSTA

Confira seu nome e numero de inscrigdo e
especialidade que vocé se inscreveu na parte
superior do CARTAO-RESPOSTA que vocé
recebeu.

No caso de nao coincidir seu nhome e nimero de
inscricdo, devolva-o ao fiscal e pega-lhe o seu.
Se o seu cartdo néo for encontrado, solicite um
cartdo virgem, o que n&o prejudicara a corregao
de sua prova.

Verifique se o Boletim de Questoes, esta legivel
e com o numero de paginas correto. Em caso de
divergéncia, comunique ao fiscal de sua sala
para que este providencie a troca do Boletim de
Questdes. Confira, também, na Capa do
Boletim de Questdes e no rodapé das paginas
internas, o nome da Categoria Profissional
pleiteada.

Ap6s a conferéncia, assine seu nome no espago
correspondente do CARTAO-RESPOSTA, do
mesmo modo como foi assinado no seu
documento de identidade, utilizando caneta
esferografica de tinta preta ou azul.

Para cada uma das questbes existem 5 (cinco)
alternativas, classificadas com as letras a, b, c,
d, e. S6 uma responde corretamente ao quesito
proposto. Vocé deve marcar no Cartao-Resposta
apenas uma letra. Marcando mais de uma,
vocé anularad a questdo, mesmo que uma das
marcadas corresponda a alternativa correta.

O CARTAO-RESPOSTA nio pode ser dobrado,
nem amassado, nem rasgado.

LEMBRE-SE
4. A duragdo desta prova é de 4 (quatro) horas,
iniciando as 8 (oito) horas e terminando as 12
(doze) horas.
5. E terminantemente proibida a comunicagao
entre candidatos.
ATENCAO
6. Quando for marcar o Cartdo-Resposta,
proceda da seguinte maneira:

a) Faca uma revisdo das alternativas
marcadas no Boletim de Questdes.
b) Assinale, inicialmente, no Boletim de

Questbes, a alternativa que julgar correta,
para depois marca-la no Cartdo-Resposta
definitivamente.

c) Marque o Cartao-Resposta, usando caneta
esferografica com tinta azul ou preta,
preenchendo completamente o circulo
correspondente a alternativa escolhida
para cada questéao.

d) Ao marcar a alternativa do Cartéo-
Resposta, faga-o com cuidado, evitando
rasga-lo ou fura-lo, tendo atengdo para
ndo ultrapassar os limites do circulo.
Marque certo o seu cartdo como indicado:

CERTO

e) Além de sua resposta e assinatura, nos
locais indicados, ndo marque nem escreva
mais nada no Cartao-Resposta.

f) O gabarito podera ser copiado,
SOMENTE, no espelho constante
no final do boletim de questoes
disponibilizado para este fim que
somente sera destacado no final
de sua prova, pelo fiscal de sua
sala

7. Releia estas instru¢cdes antes de entregar a
prova.

8. Assine na lista de presenga, na linha
correspondente, o seu home, do mesmo modo
como foi assinado no seu documento de
identidade.

BOA PROVA

PROGRAD - Pro6-Reitoria de Graduagdo
DAA - Diretoria de Acesso e Avaliagao

Belém - Para
Dezembro de 2019
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Em 1985 com a eleicdo indireta para
Presidente da Republica, encerra-se o regime
militar no Brasil. Neste contexto ocorre
grande mobilizacdo popular na qual foram
discutidas as principais demandas do
movimento sanitario que foram:

® fortalecer o setor publico de salde,
expandir a cobertura a todos os cidadaos
e integrar a medicina previdenciaria a
salide, constituindo o Sistema Unico de
Saude.

® fortalecer o setor publico e privado do
setor saude.

© fortalecer o setor privado, expandir a
medicina previdenciaria e criar o SUS.

@ expandir a cobertura a todos os cidaddos
e integrar a medicina previdenciaria.

©® simplesmente criar o Sistema Unico de
Saude.

O Sistema Unico de Saude, criado apés o
movimento da Reforma Sanitaria e da
Constituinte de 1988, é embasado nas
seguintes Leis:

(2] Constituicdo Federal, Lei 8.080/1990 e Lei
8.142/1990

® Constituicdo Federal e Decreto N©
7.508/2011

© Constituicdo  Federal, a  Resolugdo
322/2003 e a Lei 8080/1990

@® Constituigdo Federal e Resolucao

322/2003
® Constituicdo Federal e Lei 8.142/1990

O movimento sanitario que elaborou as bases
para a implantacdo do Sistema Unico de
Salude, teve sua culmindncia em uma
Conferéncia Nacional de Salde. Sobre esse
assunto, assinale a alternativa que
corresponde a Conferéncia e ano de
realizacao, respectivamente:

® 8a CNS em 1987
® 52 CNS em 1986
®© 72 CNS em 1986
@® 82 CNS em 1986
©® 92 CNS em 1986

A Lei Organica da Salude em seu artigo 7°
prevé os principios fundamentais do SUS que
sdo:

® universalidade, Equidade e Controle
Social.

® Universalidade, Equidade e Integralidade.

®© universalidade, Integralidade e
Regionalizacao.

@ universalidade, Equidade e

Hierarquizacao.
® Territorializacdo, Resolutividade e Controle
Social.

5.

A Politica Nacional de Humanizacdo é a
valorizagdo dos usuarios, trabalhadores e
gestores do SUS, existe desde 2003 e deve
se fazer presente em todas as politicas e
programas do Sistema Unico, possuindo os
seguintes principios:

® acolhimento, gestdo participativa e
cogestdo, ambiéncia, clinica ampliada e
compartilhada, valorizacdo do trabalhador
e defesa dos direitos dos usuarios.

® acolhimento, ambiéncia e defesa dos
direitos dos usuarios.

© acolhimento, gestdo participativa e
valorizacdo do trabalhador.

® acolhimento, ambiéncia e clinica ampliada
e compartilhada.

® acolhimento, ambiéncia e cogestso.

A Constituicdo Brasileira em seu artigo 196
define salde como direito de todos e dever
do Estado, a ser garantido mediante politicas
sociais e econdmicas que visem a reducdo do
risco de doenga e de outros agravos e ao
acesso universal e igualitario as acbes e
servigos para sua promogdo, protegdo e
recuperacdao da saude. Esse artigo, na
pratica, significou:

® a criagdo do Ministério da Saude

® a base fundamental para a criagdo do
Sistema Unico de Saude

© a criagdo de Unidades Bésicas de Saude

@ definicdo de Saude de acordo com a
Organizagdo Mundial da Saude

® a criacdo do Conselho Nacional de Salude

A formacdo e educacdo permanente é um
tema prioritdrio da Politica Nacional de
humanizacdo a salde e compreende:

® mobilizar gestores e trabalhadores para a
educacdo em saude.

® promover alimentacdo adequada e

saudavel aos servidores gestores e
usuarios.
© incluir praticas corporais e atividades

fisicas nas agoes.

® mobilizar, sensibilizar e  promover
capacitacdo para gestores e trabalhadores
de saude para o desenvolvimento de
acoes de educacdo em saude.

® promover o enfrentamento do uso abusivo
de tabaco e do alcool.

Uma das Diretrizes do Sistema Unico é a
Participacdao Popular, para que a sociedade
possa participar das formulagbes de
estratégias de acdo, do controle e avaliacdo
das politicas de salude. Para tanto devem
existir:

® Conselhos de Educacdo

® Conselhos e Conferéncias de Salde

© Conselhos de pais e mestres

® Clubes de maes da comunidade

® Conselho Diretor das Unidades de Salde
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9. De acordo com a Politica Nacional de Atengdo | 12. O Programa de Melhoria de Acesso e
Basica, todas as Unidades de Salude sé&o Qualidade da Atencdo Basica (PMAQ), cujo
consideradas: objetivo principal é induzir a ampliacdo do
® espaco para consultas e atendimentos acesso € a mc'alh’ona da qualldgdfa da atencao

di basica foi instituido pela Portaria:
iversos.
. B . ©® Portaria N° 1.657 /MS /2011
® locais para a realizagdo de procedimentos o N
em saulde. Portaria N° 1.654/MS /2014
i o
© espacos de educacdo, formacdo de © Portar!a N° 1.654/MS/ 2011
recursos humanos, pesquisa, ensino em @ Portaria N° 1.802/MS/2008
servigo, inovacdo e avaliagdo tecnoldgica ® Portaria N°© 150/MS/2018
para a Rede de atencdo a saude.
® bl lizacs d 13. A Portaria N° 4.279 de dezembro de 2010
€spaco  publico —para realizacao € estabelece as diretrizes para a organizagao
atendimentos e atividades em saude. das Redes de Atencio a Saude (RAS), no
® espaco somente para consultas. ambito do SUS e apresenta a seguinte
] conceituagdo de RAS:

10. A longitudinalidade do cuidado € uma das ©® “S30 arranios ordanizativos de aces e
diretrizes da Politica Nacional de Atencao . ) gal as
Basica e pressupde: servicos de sgude de diferentes

densidades tecnoldgicas, que integradas
® a relacdo de cuidado igualitdrio entre por meio de apoio técnico, logistico e de
profissionais e usuarios do SUS. gestdo buscam garantir a integralidade da
® relagdo fraterna de trabalho entre assistencia
trabalhadores e usudrios do SUS. ® “S3o arranjos organizativos de agdes e
~ . i servicos que visam a assisténcia integral
© uma relacdo horizontal e dialdgica na da saude”
atengdo a salde. . ) ]
N . ) © "Sio formas de gerenciar, planejar e
@ relagdo de compreensdo e harmonia no organizar os servicos de salde”
servico de saude entre profissionais e ® L A . ”
uSUAros. E uma sequéncia de encaminhamentos
L N . ® “S3o0 acdes de planejamento e execucdo
® a continuidade da relagdo de cuidado, com de acBes encadeadas e hierarquizadas”
construgdo de vinculo e responsabilizagdo
entre profissionais e usuarios de modo | 14. A constituicdo de 1988 determinou no artigo
permanente, acompanhando os efeitos 198, que a sociedade participasse da gestdo
das intervengoes. do Sistema Unico de Saude. Dois anos
| q depois, duas leis trouxeram conteudos

11. Implantado como Programa em 1994 com o importantes sobre essa participacdo. A Lei
objetivo de reorientar o modelo de atengdo a No 8.080 aborda aspectos relacionados ao
SaUd,ﬁ no Brasil, a Estrategia Salde da Conselho Nacional de Saude. A outra lei no
Familia € composta por no minimo: mesmo ano que dispde sobre a participacdo
® médico generalista, enfermeiro da comunidade é:

generalista, auxiliar ou técnico de ® Lei N° 7.520 /90
enfermagem e no maximo 12 agentes o
comunitarios de saude. ® Lei N° 8.081/90
. _ _ - © Lei N© 8.142/90
® médico, enfermeiro, dentista, auxiliar ou ® Lei NO
técnico de enfermagem e agentes Lei N© 8.147/90
comunitérios de saude. © Lei N© 8.242/90
© dois médicos generalistas, um enfermeiro, 15. A Resolugdo N° 333/2003 do CNS, aprova as
um técnico de enfe,rmagem e dez agentes diretrizes para criacdo, reformulacao,
comunitarios de salde. estruturacdo e funcionamento dos conselhos
® médico,  enfermeiro,  auxiliar  de de salde, os quais possuem as
enfermagem e agentes comunitarios de caracteristicas:
saude. ® Colegiado e deliberativo
® enfermeiro, auxiliar ou técnico de ® Colegiado e consultivo
enftzrmagem e agentes comunitarios de @® Colegiado, consultivo e deliberativo
saude. ® Colegiado, permanente e deliberativo
® Colegiado, permanente e consultivo
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16. De acordo com o Colégio Americano de | 18. As acOes de prevencdo e promogdo da Saude
Medicina do Esporte, os exercicios de sdo estratégias positivas de intervencdo para
alongamento sdo fundamentais para a busca continua de avangos politicos,
preparacdo do corpo para o exercicio, usados sociais, culturais, ambientais e educacionais,
como aquecimento ou para serem realizados sempre no sentido do desenvolvimento
ao final, como volta a calma, difere-se da humano. Do ponto de vista da saude publica,
Habilidade motora Flexibilidade. A estas acOes sao fundamentais para evitar o
Flexibilidade ¢é a capacidade que as adoecimento populacional, além de reduzir
articulagcdoes detém de terem uma amplitude gastos publicos e salude. Diante desse
de movimento dentro dos limites contexto, a Carta Brasileira de Prevencao
morfoldgicos, sem o risco de provocar lesdo e Integrada na drea da Saude/CONFEF
tem influéncia direta no desempenho de apresenta as responsabilidades na prevencao
diversas atividades cotidianas e esportivas. e promogdo da saude. Sobre esse assunto,
Um individuo com maior amplitude de assinale a alternativa INCORRETA.
movimento € capaz de desempenhar os ® A Prevencdo e Promocdo da Salde
moylmentos do dia a dia ou esportivos com dependem fundamentalmente das
maior foNrga e velocidade, Ieva_ndo—o a uma proprias pessoas, de suas familias, das
otimizagdo do gesto esportivo e como comunidades, dos organismos, instituicdes
consequéncia, um menor gasto de energia, e da Nacdo, pela sua expressdo cultural e
auxiliando na prevengao de dores ou lesdes exercicio adequado do papel do Estado.
musculares e articulares. Diferentes variaveis N N , .
sdo utilizadas na anadlise da Flexibilidade, A Prevencao e Promogao da S_aUd_e serao
EXCETO: reforcadas em sociedades mais justas e

) cooperativas, onde as politicas publicas
® energia muscular consigam mais possibilidades de éxito
® tolerdncia do individuo ao alongamento social.
®© torque passivo © Os individuos devem ser considerados os
® percepcio subjetiva do esforco atoreslprincipais na Prevgngéo e fromogéo
fe) rigidez muscular da Saud,e e neste sent|do,,serao 0S co-

responsaveis pelas suas saudes e a das

17. A regulamentacdo da profissdo de Educacdo coletividades em que atuam.

Fisica, com a promulgacdo da Lei 9.696/98, ® O setor publico é o responsavel
estabeleceu um marco no Brasil. Estudos comprometido com as questdes sociais da
cientificos que evidenciaram os beneficios saude.
biopsicossociais da atividade fisica ® As politicas publicas devem favorecer a
modificaram o foco do exercicio, de estatico, criacdo de ambientes de Prevencdo e
de modismo para sinénimo de cultura, de Promogao da Saude, favorecendo
vida saudavel, de educacio e de principalmente o desenvolvimento do
desenvolvimento humano. Diversos sdao os acervo patrimonia| cultural das
impactos na formagao e exercicio profissional comunidades e das regides.
apés a regulamentacdo. Considerando o
exposto, assinale a alternativa, INCORRETA.
© Defesa da sociedade nos servigos

prestados em atividade fisica e desportos.
® Criacdo de leis que reconhecem a

importancia do Profissional de Educagao

Fisica.
© Orientagdo e fiscalizacdo permanente do

conselho de educacao fisica.
® Crescimento na oferta dos cursos

superiores em instituicGes publicas e

privadas.
® Garantia e obrigatoriedade do registro no

sistema CONFEF/CREF para 0s

profissionais como condicgdo para o

exercicio profissional na educacdo basica.
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Observe a imagem abaixo ara responder a
questdo 19.

FONTE: Google imagens, 2019

19. A manutencdo equilibrada da imagem

corporal tem sido prejudicada frente a
demanda de informagdes e padrbes estéticos
impostos atualmente pela midia, “a cultura
do corpo perfeito”, propensdao aos modelos
estereotipados, idealizados, veiculados como
simbolos de “poder e felicidade”, tem levado
muitos individuos, principalmente
adolescentes, a desenvolverem
comportamentos nocivos a salde fisica e
mental, oS chamados Transtornos
Dismorficos Corporais (TDC) e Transtornos
Alimentares (TA), eles se assemelham em
suas caracteristicas psicopatoldgicas,
epidemioldgicas e na resposta ao tratamento.
Sao TDC e TA respectivamente:

® Anorexia Nervosa, Bulimia, transtorno
Bipolar

® Anorexia Nervosa, Bulimia, Vigorexia

®© Anorexia  Nervosa, Transtorno de
personalidade, Vigorexia

® Anorexia Nervosa, Vigorexia, transtorno
neurocognitivo, Bulimia

® Anorexia Nervosa, Bulimia, Transtorno de

personalidade

20. A contribuicdo da atividade fisica para o

controle do diabetes ¢ indiscutivel, no
entanto, planejada ou ndo, ela é uma das
causas mais comuns de hipoglicemia no
individuo diabético. Por sua vez, no exercicio
fisico intenso, como o do atleta, ndo sao
raros os episédios de hiperglicemia durante e
apos o exercicio fisico, com possibilidade de
hipoglicemia tardia. De acordo com as
Diretrizes da Sociedade Brasileira de
Diabetes, assinale a alternativa correta.

® A recomendacdo de carboidratos didrios
em atividades de ndo endurance e nos
esportes de endurance é de 6 a 10 g/kg
de peso.

® Para a recomendacdo de proteinas, o
consenso acerca do melhor horario para
consumo é antes do exercicio, e do tipo
caseina e soro do leite. A dose indicada é
de 1,2 a 1,7 g/kg de peso.

© A necessidade de dgua é baseada em taxa
de suor, temperatura ambiente e altitude.
Recomenda-se determinar a necessidade
de 4&gua, verificando-se o peso do
individuo antes e depois da atividade
fisica. Como segunda opgdo, o atleta pode
observar, pela cor, se a urina esta
concentrada. Para cada 1,0 kg perdido, a
reposicao deve ser de, no minimo, 450 a
600 ml por hora.

® A cirurgia metabdlica pode  ser
recomendada como opgdo terapéutica em
pacientes adultos com Diabetes mellitus
tipo 2 e indice de massa corporal = 45
kg/m2, independentemente do nivel de
controle glicémico ou da complexidade do
esquema terapéutico, e em adultos com
IMC entre 35,0 e 39,9 kg/m?2, quando a
hiperglicemia for inadequadamente
controlada, mesmo com terapia
medicamentosa otimizada e mudanga do
estilo de vida .

® Programas abrangentes para o controle de
peso em longo prazo devem oferecer, no
minimo, um encontro mensal. Para
pacientes adultos, deve-se encorajar a
monitorizacdo do peso (uma ou mais
vezes por semana), bem como a
manutengdo de uma dieta hipocaldrica e a
pratica de exercicios fisicos com 200 a 300
minutos/semana (cerca de 30 a 40
minutos/dia).

UEPA
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21. Segundo Guedes e Guedes (1996), “a aptiddo | 23. A predominancia da inatividade fisica persiste
fisica € um estado dinamico de energia e no Brasii e no mundo, e acomete
vitalidade que permite a cada um nao apenas principalmente a populagao idosa, acelerando
a realizagdo das tarefas do cotidiano, mas cada vez mais a perda da capacidade
também ocupacdes ativas das horas de lazer, funcional nesses individuos, como também
enfrentamento de emergéncias imprevistas aumenta as Doengas Crbnicas ndo
sem fadiga excessiva, assim como também Transmissiveis (DCNT) e a dependéncia
evita o] aparecimento das funcdes funcional. Segundo Kagawa e Corrente
hipocinéticas, aumento e funcionamento que (2015), a "capacidade funcional ou limitagcdo
leva ao pico da capacidade intelectual, funcional pode ser definida, como a
sentimento de maior disposicdo e alegria de capacidade do individuo de cuidar de si
viver que estdo profundamente relacionadas proprio, viver de forma independente, manter
principalmente a qualidade de vida das suas capacidades fisicas e mentais em suas
pessoas”. A alternativa que contempla todos atividades basicas e instrumentais". Os
os componentes da aptiddo fisica para a fatores que influenciam na reducdo da
salde é: capacidade funcional contribuindo para
® Flexibilidade, Resisténcia Aerdbia, Forca e reduzir a forga e poténcia muscular sao:

Composigao Corporal ® fatores musculares, (hipotrofia muscular),
® Flexibilidade, Resisténcia Aerdbia, Forca e neurologicos, alteragbes endocrinas e
Agilidade ambientais (nivel de atividade fisica,

A P Ly doengas e uso de medicamentos).
(C] Equilibrio, Resisténcia Anaerdbia, Forca e s ), .
Agilidade. ® fatores musculares, (hipertrofia
e A - muscular), neuroldgicos, alteragbes
@ Egl;:_lélzrr'g’ 5§e§§tt;gaa Aerobia, Forca e endécrinas e ambientais (nivel de
¢ ’ . atividade fisica, doencas e uso de

(e} Agilidade, Equilibrio, Coordenagéo Motora medicamentos).

e Velocidade © fatores musculares, (hipertrofia
L . muscular), alteracgoes psicoldgicas,

22. A EdUCE.l(_;aO Flsica'esta assoc_iada a meIhorja alteracoes enddcrinas e ambientais (n|’ve|
da qualidade de vida por meio da prevengao de atividade fisica, doengas metabdlicas e
e manutengdo da saude. O profissional de uso de medicamentos).
Egrlqu?g?:)orofli:éssliganafazseous:ljdseer are;(;qugg @ fatores musculares, (hipertrofia
Resolucdo n° 218, de 6 de marco de 1997. E muscular), neurologicos, alteracbes
S, L . T celulares, alteracbes sociais e ambientais
g]rztétrilr?qc; asNagiiancéaes E{/I:cl)trlizgotgz?gna:jsa, (nivel de atividade fisica, doencas e uso

~ , . ., de medicamentos).

Formagdo em Saude - o Pro-Saude e o o ) ) i
Programa de Educacdo pelo Trabalho em fatores musculares, (hipertrofia
Saude - PET Saulde, onde a educacao fisica mus,cul_ar), nel,.lrglogu:,os, a'“’jr?goes
atua em trabalho multiprofissional. Quanto a endocrinas e sociais (nivel de atividade
atuacdo do PEF no SUS é correto afirmar que fisica, doengas e uso de medicamentos).
ela se da:
I.  Apenas no nivel primario e secundario de

atencdo a saude.
II. Apenas no nivel secundario e terciario de

atencdo a saude.
III. Apenas no nivel primario e terciario a

saude.
IV. Apenas nos niveis primario e secundario.
V. Apenas nos niveis primario, secundario e

terciario a saude.
A alternativa que contém a(s) afirmativa(s)
correta(s) é:
O 1ell
O 11Iev
© I, VeV
@ 1v
Ov
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Leia o texto abaixo para responder a questdo 24.

Leia o texto abaixo para responder a questao 25.

A obesidade é uma doenca caracterizada pelo
acumulo excessivo de gordura corporal em um
nivel que compromete a saude dos individuos,
acarretando prejuizos tais como alteragdes
metabdlicas, dificuldades respiratérias e do
aparelho locomotor. Além de se constituir
enquanto fator de risco para enfermidades tais
como dislipidemias, doencgas cardiovasculares,
diabetes mellito tipo II e alguns tipos de
cancer. O diagndstico da obesidade é realizado
a partir do parédmetro estipulado pela
Organizacdao Mundial de Saude - o body mass
index (BMI) ou indice de massa corporal (IMC),
obtido a partir da relagdo entre peso corpdreo
(kg) e estatura (m)2 dos individuos. Através
deste parametro, sdo considerados obesos os
individuos cujo IMC encontra-se num valor
igual ou superior a 30 kg/m?2.

Disponivel em:< https://www.scielosp.org>. Acesso em: 19
set. 2019 (adaptado)

Nesse contexto, avalie as assergdes a seguir e a
relagdo proposta entre elas.

A Sociedade Internacional de Psicologia do Esporte
(International Society of Sport Psychology - ISSP)
aponta que profissionais precisam estar preparados
para identificar e lidar com situacdes de violéncia
dentro ou fora das aulas de esporte, de forma a
considera-las no momento do planejamento
contextualizado das aulas com a realidade vivenciada
pelos alunos, seja na familia, na escola ou na
comunidade, uma vez que ela se reflete nas atitudes
didria dos alunos. As estratégias de prevengdo e
controle da agressdao no esporte envolvem o
comprometimento de atletas ou alunos, treinadores
ou professores, pais, torcedores ou espectadores,
arbitros e profissionais da imprensa esportiva:

Psicologia do esporte. - Brasilia: Fundagdo Vale, UNESCO,
2013. (adaptado)

I. Os aspectos biolégicos da obesidade
envolvendo a genética e o metabolismo tem sido
muito discutido. Nesta direcdo, a teoria da economia
energética vem sendo apontada como possivel
contribuinte para o desenvolvimento da obesidade;

PORQUE

II. Em situagdes de adversidades bioldgicas e
sociais em que ha déficit de energia, o organismo
aciona uma série de mecanismos metabdlicos
adaptativos, que visa promover a redugdo no gasto
energético como estratégia de sobrevivéncia.

24, Considerando as assercdoes acima, a
alternativa que expde a relagdo correta entre
elas é:

® as assercdes I e II sdo proposicdes
verdadeiras, e a II é uma justificativa
correta da I.

® as assercdes I e II s3o proposicdes
verdadeiras, mas a II ndo ¢é uma
justificativa correta da I.

© a assercdo I é uma proposicdo verdadeira,
e a II é uma proposicdo falsa.

@® a assercdo I é uma proposicdo falsa, e a II
€ uma proposicdo verdadeira.

® as assercdes I e II sdo proposicdes falsas.

25. Nas alternativas abaixo, assinale somente
aquela que apresenta recomendacgdo para a
reducdo da incidéncia de agressbGes e de
violéncia no esporte.

® As entidades esportivas devem revisar
suas penalidades, ficando atentas para
que o0s comportamentos transgressores
sejam penalizados com acbes que tenham
valor punitivo menor do que o potencial
de reforgo.

® As entidades esportivas devem assegurar
o treinamento correto e apropriado das
equipes, especialmente no esporte infanto
juvenil, dando énfase ao jogo limpo (fair
play) para alguns dos participantes.

© Alunos e atletas devem ser engajados em

comportamentos pré-sociais e punir 0s
gue cometem atos de altruismo.

® Alunos e atletas devem participar de
programas que os ajudem a prosperar
tendéncias comportamentais agressivas.

® A revisdo das regras, a imposicdo de
penalidades severas e a mudanga de
padrdes de reforco sdo apenas parte das
solugbes para coibir a agressdo no
esporte. Em Ultima instancia, alunos e
atletas devem assumir a responsabilidade
por seu comportamento.
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Leia o texto abaixo para responder as questdo 26. | 27- Um grupo de residentes em Educagdo Fisica

Para muitos, a pratica esportiva se tornou um
estilo de vida. Neste sentido, o conhecimento
sobre o0 corpo, seus processos bioldgicos e
fisioldgicos, habitos de alimentacdo, higiene,
entre as mais variadas concepgdes tornaram-
se objeto de observacgdo cientifica, da estética,
de valorizacdo do corpo e da propria vida. Sdo
os aspectos socializadores da cultura que se
fazem presentes no esporte, 0o mesmo
proporciona oportunidades de formacao de
novas amizades, de novos relacionamentos
profissionais, enfim, existe um elemento
gregario no esporte que se constitui em um
dos principais elementos da cultura, a
capacidade de criar grupos e subgrupos em
seu bojo.

Motriz, Rio Claro, v.16 n.4, p.1045-1051, out./dez. 2010

26. Considerando o texto apresentado, é correto

afirmar que:

® cada individuo é um ser sécio histérico,
tem costumes diferentes quanto a
alimentacao, linguagem corporal e falada,
formas de se vestir, de se relacionar, de
dangar, gosto musical, entre outros
pontos que propiciam choque e encontro
de padrées culturais, isto gera a
monossemia que constitui a propria
atividade cultural, isto €, a troca de
experiéncias.

® até mesmo a forma de praticar
determinado esporte ou jogo € diferente
entre as regides como exemplo, o jogo de
futebol nasceu em sua forma moderna na
Inglaterra e se tornou o esporte nacional
brasileiro. Diferentes costumes culturais
entram em contato através do esporte,
definindo um  fenOmeno que em
antropologia se designa por concentragao
cultural.

®© A popularizacio das categorias de
aventura, que suscitam o senso de desafio
e caracterizam-se principalmente pela
liberagao do cortisol, liberados durante os
exercicios muito intensos, houve o
fortalecimento de um conjunto de valores
e condutas que distinguem as ‘tribos’
entre si e frente a sociedade.

@ seria errdneo dizer que o0s esportes
radicais sao simples alternativas de lazer e
diversao. Na atualidade, as modalidades
de aventura despontam como um
fendmeno cultural acentuado, reunindo
individuos que se identificam com
atributos diretamente relacionados ao
estilo de vida que levam - e que acabam
por difundir.

® no esporte, conteidos como padrdo de
beleza e salde dominantes na sociedade,
a exclusdo e discriminagdo social daqueles
que ndo se enquadram nos padrdes
determinados pela midia, ética do esporte
profissional, discriminacdo sexual e racial
dentro do esporte e na sociedade,
valorizam a cultura.

realizou uma pesquisa que teve como
objetivo avaliar e comparar a imagem
corporal de idosas praticantes e nao
praticantes de um programa de educacao
fisica. Foram avaliadas 32 idosas (X= 70 %
6,6 anos), 15 praticantes (G1l) 17 nao
praticantes (G2). Utilizando a escala de
silhuetas de Stunkard et al (1983), adaptada
por Marsh e Roche (1996), as idosas
escolheram uma silhueta atual (SA) e uma
ideal (SI). Na comparacao intra grupos,
através do teste “t” de Student, houve
diferenca entre a SA e SI para o G2, porém
ndo para o G1. Na comparacao entre grupos
houve diferencga significativa somente na SA.
Essa avaliacdao positiva da imagem corporal
atual no G1 pode estar relacionada aos
beneficios da pratica de atividades fisica, pois
esta auxilia na compreensao das
individualidades fisioldgicas, psicolégicas e
sociais dos idosos e favorece a experiéncia
com 0 corpo para uma imagem corporal
integra. Nesse contexto é correto afirmar
que:

I. O movimento corporal assume um papel
fundamental nesse processo de
reconstrugdo dessa imagem, para o
reconhecimento do préprio corpo e para
a comunicagao com o mundo externo.
Isto porque é através da experiéncia
com o corpo que podemos obter novas
representacdes mentais, que se somam
as antigas, desenvolvendo uma imagem
corporal integra, possibilitando melhor
adaptacao do corpo ao espago que vive.

II. A imagem corporal é um modelo
corporal determinado pela sociedade
como o corpo perfeito, o belo, o ideal de
se ter naquele momento. Estar distante
desse padrdo é sindnimo de estar fora
de moda.

ITI. A imagem corporal dos idosos ndo sofre
distorcdo simplesmente porque estas
pessoas envelheceram, pois, a imagem
corporal nao sofre alteracdao devido a
idade e sim devido a problemas
vivenciados como patologias, limitagdes
de movimento e principalmente a
influéncia de esteredtipos. Enxergar a
distorcdo da imagem corporal sendo
comum a essa fase da vida, seria outra
visdo preconceituosa e estereotipada do
envelhecimento.

A alternativa que contém a(s) afirmativa(s)
correta(s) é:

01

Q1

O 1lelll

@ Ilelll

© I, 1Ielll
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Leia o texto abaixo para responder a questdo 28.

As atividades de Lazer sao compreendidas via
de regra associadas a dois quesitos basicos:
prazer e livre escolha. As praticas de Lazer
devem ter o carater de prazer do individuo que
esta envolvido, ou seja, suas escolhas estdo
diretamente associadas ao prazer, ao bem
estar em sua intervengdo. A escolha dessas
atividades devem estar desprovidas de
qualquer tipo de compromisso caracterizada
pelo carater pessoal e individual. Ndo que as
atividades sejam necessariamente
individualmente, mas sim sua opgao independe
da vontade de terceiros.

Fonte: www.portaldaamazonia.com Lazer e salde:

discussOes sob a ética da Educagdo Fisica Disponivel
em:https://www.efdeportes.com Acesso: 20/09/2019

28. Sobre o lazer ativo e passivo, é correto
afirmar que:

® o lazer ativo refere-se ao lazer de
consumo como é o caso dos cinemas,
teatros, shopping center, televisao.

® a contemplagdo é uma forma de lazer
ativo como é o caso da leitura e dos jogos
de video game ou tabuleiros incluidos
como propostas de parques, calcaddes e
outros espagos de lazer.

© o lazer ativo refere-se aquele ligado
principalmente as atividades fisicas como
as caminhadas, as praticas esportivas e as
IUdicas através de brincadeiras e jogos.

@® quando as atividades ndo requerem
movimento e esforco fisico, o lazer é
considerado ativo.

® quando as atividades n3o demandarem
acdes motoras intensas, movimento,
tornando o individuo um expectador da
atividade em si, o lazer é considerado
passivo.

Leia o texto abaixo para responder a questdo 29.

A ressuscitacdo cardiopulmonar (RCP) é usada
desde 1740 quando a Paris Academy of
Sciences recomendou oficialmente a
ressuscitagdo boca a boca para vitimas de
afogamento. Dr. Ewy e seus colegas, em uma
série de experimentos laboratoriais embasou a
estratégia da ressuscitagdo apenas com
compressao peitoral, excluindo a ressuscitagcao
boca a boca. Apds a divulgagdo da nova
técnica no estado do Arizona, em 2004, eles
descobriram que entre 2005 e 2010 quando a
RCP foi divulgada e ensinada para o publico
leigo no Arizona, as taxas de sobrevivéncia
foram duas vezes mais altas quando
comparadas a RCP tradicional.

KENNEY, W.Larry. Fisiologia do esporte e do exercicio.
Tradugdo.52 ed. Barueri. SP: Manole, 2013, p.541

29. Sobre o fluxo sanguineo durante a manobra

de RCP somente com compressao peitoral,
analise as assergbes a seguir e a relacao
proposta entre elas.

I. Quando o socorrista interrompe a
compressao peitoral por qualquer razao,
inclusive para respirar na boca da
vitima, a circulagdo cerebral e em
outros 6rgdos vitais para;

PORQUE

II. A alteragdo do fluxo sanguineo
adequado para o coracdo e cérebro é
importante para o processo da RCP

Considerando as assergdes acima, a

alternativa que expde a relagdo correta entre

elas é:

® as assercdes I e II s3o proposicdes
verdadeiras, e a II é uma justificativa
correta da I.

® as assercdes I e II s3o proposicdes
verdadeiras, mas a II ndo ¢é uma
justificativa correta da I.

© a assercdo I é uma proposicdo verdadeira,
e a II é uma proposicdo falsa.

@® a assercdo I é uma proposicdo falsa, e a II
€ uma proposicdo verdadeira.

® as assercdes I e II sdo proposicdes falsas.
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Leia o texto abaixo para responder a questdo 30.

Leia o texto abaixo para responder a questdo 31.

A afirmagdo das relagdes entre atividade fisica
e salde, atividade fisica e qualidade de vida
vem crescendo a cada dia, embora com
transformacoes internas, basicamente
constituidas pela passagem do intensivo ao
moderado. Podemos distinguir duas etapas
nessa transformacdo, ainda que superpostas
ou interpenetradas. Na primeira, domina a
visdo da atividade fisica intensiva como um
significativo fator de saude, dos métodos
cientificos de ginastica a ndo menos cientifica
atividade aerdbia defendida por Cooper. Na
segunda, passa-se a afirmar que o mesmo
valor tem atividade fisica moderada, do ponto
de vista da conservagdo da salde, da
vitalidade e da autonomia. Os termos fitness e
wellness podem ser entendidos como
representantes de cada uma dessas etapas.
MARCELINO, N, C. Eu/corpo: o que gosto, o que posso, 0
que eu fago in MOREIRA, W, W. Esporte como fator de

qualidade de vida. Piracicaba: editora UNIMEP, 2002. P.269-
296

30. Considerando o texto apresentado, analise as
afirmacgOes a seguir, relativas as concepgoes
de Fitness e Wellness.

I. O Wellness ¢ uma atitude em prol do
bem-estar é conhecer e respeitar seus
limites, evitando pensamentos e acdes
autodestrutivos. O nivel de Wellness de
uma pessoa depende muito de suas
escolhas. A pratica do exercicio fisico é
parte desse processo.

II. O conceito de Wellness esta dentro do
modelo fitness.

III. O fitness esta ligado aos desempenhos
fisico e ao atlético. Tem como objetivo
principal fortalecer a melhora estética do
aluno. No dia-a-dia do atendimento sao
valorizados os compromissos que cada
individuo deve assumir consigo mesmo,
a fim de respeitar-se e preservar-se.

A alternativa que contém a(s) afirmativa(s)
correta(s) é:

Os professores e alunos dos cursos de
graduacdo e mestrado em uma Universidade de
Educacdo Fisica, fizeram uma parceria com
uma Associagdo com pessoas cegas, por
intermédio de um projeto de extensdo
denominado “Atividades Motoras para Pessoas
com Deficiéncia Visual”. Na avaliacdo fisica e
nos exercicios de musculagdo a grande
preocupacao inicial dos alunos/bolsistas estava
centrada na forma de se comunicar com os
usuarios, isto é, como solicitar a execucdo de
um movimento sem mostrar como este deveria
ser executado, omitir ou ndo determinadas
palavras, como ver e olhar e, como corrigir os
possiveis erros.

Considerando esse contexto, avalie as seguintes
assercoes e a relacao proposta entre elas:

I. Para corrigir as pessoas com deficiéncia
visual, devemos tomar cuidado para nao invadir sua
privacidade, por intermédio do toque. Devemos
tentar todas as alternativas possiveis para o
procedimento de corregdo. Em Ultimo caso, se
necessario, é utilizado o recurso do toque, sempre
com prévio consentimento, obtido apdés uma
solicitacdo de permissdao feita de forma clara,
objetiva e sobretudo respeitosa. Neste momento, sao
necessarias a vigilancia, a sensibilidade e a atencao,
para percebermos quais dos alunos aceitam o toque
sem constrangimento, sem medo e com confianga.

PORQUE

II. Segundo um dos principios da corporeidade,
todo ser humano, todo corpo, tem sua maneira
peculiar de ser no mundo. Todo corpo deve
considerar e respeitar suas caracteristicas préprias,

os desconfortos ou confortos que sente ou
experimenta.
31. Considerando as assercbes acima, a

alternativa que expde a relacdo correta entre
elas é:

® as assercdes I e II s3o proposicdes
verdadeiras, e a II é uma justificativa
correta da 1.

0 ® as assercdes I e II s3o proposicdes
verdadeiras, mas a II ndo ¢é uma
O 111 justificativa correta da I.
Olell © a assercdo I é uma proposicdo verdadeira,
® 1IeIll e a II é uma proposigdo falsa.
® I, 1lelll @® a assercdo I é uma proposigdo falsa, e a II
€ uma proposicdo verdadeira.
® as assercdes I e II sdo proposicdes falsas.
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Leia o texto abaixo para responder a questdo 32.

Todas as pessoas envolvidas em exercicio fisico
regular, seja em um esporte, grupo de dancga,
ou programa de reabilitacdo cardiaca, o fazem
porque gostam e/ou porque necessitam.
Podemos ser ativos fisicamente sem estarmos
contudo envolvidos em programas com
supervisdo ou treinamento, bastando, para
isso, que estejamos envolvidos em atividades
diarias ou de trabalho que demandem niveis
razoaveis de atividade fisica e de gasto
energético.

http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S151
7-86922000000500005

32. Dentre os grupos de atividades abaixo o que
utiliza a energia derivada, predomi-
nantemente, do sistema fosfagénio, é:

500m no atletismo e 50 minutos de
corrida de rua.

400m no atletismo e 100m na natacdo.

® caminhada e Maratona.

® 25m de natacdo e 100m rasos no
atletismo.

® 100m na natagdo e salto em distancia no
atletismo.

(]

(e

Leia o texto abaixo para responder a questdo 33.

O xadrez pode desenvolver a coordenagdo
motora fina em individuos que tém alguma
deficiéncia fisica ou que tenham sofrido um
AVC ou outro acidente fisicamente debilitante.
Essa forma de reabilitacdo usa a
movimentacdo das pecas em diferentes
direcOes (para frente, para tras, na diagonal
para frente, na diagonal para tras) para ajudar
a desenvolver e afinar a capacidade motora do
paciente, enquanto que o esforgo mental feito
durante o jogo pode melhorar a capacidade de
comunicagdo e cognitiva.

Traduzido da Health Fitness Revolution por Vanessa

Rodrigues Disponivel:  <http://jornaldosudoeste.com.br>
Acesso: 20/09/2019

33. Em uma competicdo de xadrez com 5
participantes, o critério estabelecido para se
apurar o vencedor da competicdo foi o de
rodizio simples. Assim, cada participante
disputa pelo menos um jogo contra cada
adversario. Considerando 0s dados
apresentados a competicdo sera realizada em
X jogadas/disputas e em Y rodadas. Os
valores de X e Y sdo, respectivamente:

®5¢e5
®5e1
©®8e2
® 10e5
®8e2

34.

35.

Homem de 61 anos, hda 6 anos possui
diagndstico de Doenca de Parkinson,
possuindo todos os sintomas caracteristicos
da doenga, possui grau 3 na escala Hoen e
Yahr, na avaliacdo da escala de Berg possui
pontuagcdo de 22 e na Escala Unificada para
Avaliacdo da Doenca de Parkinson (UPDRS)
com uma pontuacao total de 90. A melhor
atividade para esse paciente é:

® corridas prolongadas com uma intensidade
moderada.

® exercicio resistido de alta intensidade
intervalada.

© natacdo com uma intensidade moderada.

@ exercicio resistido com intensidade
moderada.

® exercicio resistido de baixa intensidade.

O treinamento aerdbico e o treinamento

resistido vém tendo atualmente um
importante destaque para a diminuicdao de
peso em pessoas obesas. Observe as
seguintes intervengbes com objetivo de
emagrecimento:

Intervencao A: Dieta + Treinamento de Forga

Intervengdo B: Dieta + Treinamento Aerdbico

Considere que apds as intervencdes, os

individuos que fizeram tanto a A quanto a B

emagreceram 8 kilos. Nesse sentido, assinale

a alternativa correta.

® A intervencdo A permitiu a manutencdo da
taxa metabdlica basal.

® A intervencdo A permitiu o aumento ou a
manutencdo do percentual de massa
magra.

© Ambas as intervencbes diminuiram o
percentual de massa magra e muscular.
Ambas as intervengdes aumentaram o
IMC.

® A intervencdo B aumentou o percentual de
massa gorda dos individuos.
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Leia o texto abaixo para responder a questdo 36.

Leia o texto abaixo para responder as questdo 37.

Saude, qualidade de vida e bem-estar ndo se
resumem somente a ter a pressao arterial
controlada, a bons niveis de colesterol no
sangue ou a realizacdo periddica de check-ups.
Esses fatores estdo diretamente associados as
diferentes dimensdes da qualidade de vida, as
quais compdem o todo do ser humano.

OGATA, R, M. Wellness: seu guia de bem estar e
qualidade de vida. RJ: Elsevier, 2008.

36. Sobre a pratica de atividades fisicas na
infancia e adolescéncia, analise as afirmativas

abaixo.

I. Deveria ser ensinada as criancas de

todas as idades que atividade fisica

é

uma parte importante da vida cotidiana.
O habito de fazer atividade fisica comega

na infancia.

II. Todos os adolescentes saudaveis devem

praticar

atividade fisica diariamente,

como participar de brincadeiras, jogos,

esportes,
planejados
atividades
comunitarias.

recreagao
em um
familiares,

ou
contexto
escolares

exercicios
de

e

III. Focalizar a promogdao de atividades
fisicas variadas, divertidas e que possam
ser facilmente incorporadas ao seu estilo
de vida.

IV. Jovens que ja se encontram nos niveis

recomendados de atividade devem ser
encorajados a manter o estilo de vida

saudavel e a continuar com suas
atividades.
A alternativa que contém toda(s) a(s)

afirmativa(s) correta(s) é:
01

Oi1ell

© I, 1lelll

@1 1lelv

© I IllelV

Existe uma evolugdo paralela da representagao
do espaco e da imagem corporal. A partir do
ciclo elementar, a crianca dispora de uma
imagem estatica do corpo operatorio. O corpo
sera entdo um fator de referéncia e de

orientacgao,
espaco
movimento
psicomotor da crianca.

Le Boulch, J. Educagdo Psicomotora: psicocinética na idade
escolar. Porto Alefre: Artmed, 1987

permitindo a estruturacdo do
circundante. A educagao pelo
contribui  ao desenvolvimento

37. Nas atividades descritas nas alternativas a
seguir, assinale a que se refere ao
desenvolvimento da estruturagdo espago-
temporal.
® Exercicios de sentar-se, levantar-se,
ajoelhar-se com ou sem material,
explorando movimentos  globais e
segmentares.

® Exercicios que solicitem movimentos com

38.

a mao direita, esquerda, identificando o
lado dominante.

Exercicios de apanhar, rolar, chutar e
arremessar, envolvendo diregdes e
distancias determinadas.

Exercicios de segurar e passar objetos
com as mdos, com 0s pés e com outras
partes do corpo.

Exercicios de andar de diversas maneiras,
nas pontas dos pés, nos calcanhares, nas
bordas internas e externas dos pés.

Considerando que enquanto manifestacdo
livre e espontanea da cultura popular, a
brincadeira tradicional tem a funcdo de
perpetuar a cultura infantil, desenvolver
formas de convivéncia social e permitir o
prazer de brincar, é correto afirmar que:

® utilizando os jogos da cultura popular o

professor deve se preocupar em
desenvolver esse conteiudo de forma
competitiva.

® por pertencer a categoria de experiéncias
transmitidas espontaneamente conforme
motivagbes internas da crianca, a
brincadeira tradicional infantil inibe a

presenca do ludico, da situagdo real.

€ possivel ao professor de educagao fisica
resgatar antigos jogos e brincadeiras, e
utilizar o ludico presente para ensinar, e
assim desenvolver nas criangas todas as
habilidades motoras e capacidades fisicas
que achar necessario.

além de se preocupar com a participagdo
de todos, o professor também deve zelar
para que a brincadeira tradicional nao
possa ser considerada educativa, mas
Iudico.

as brincadeiras tradicionais servem para
gastar a energia acumulada das criangas,
e passar o tempo, devendo entdo ser
desenvolvidas somente no tempo livre.
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39.

40.

Um dos maiores beneficios potenciais da
participacdo esportiva do jovem ¢é o
desenvolvimento de autoestima e do valor
proprio. ExpressGes como “eu ndo consigo”,
“eu ndo sou bom” e “eu sou péssimo” sado
sintomas de baixa autoestima. Com relagao
as estratégias desenvolvidas por técnicos
esportivos que podem contribuir na elevacao
desses sintomas, assinale a alternativa
correta.

® Adaptar as atividades para que as criangas
possam experimentar de mais sucesso.

(b} Recompensar os esforgos tanto quanto os
resultados.

®© Criar um ambiente que reduza o medo de
tentar novas habilidades.

@ Propiciar tarefas para além da capacidade
do aluno.

® Garantir o sucesso dividindo as atividades
em pequenas etapas para que elas
possam ser mais facilmente aprendidas e
dominadas.

As criangas mais jovens que praticam
esportes geralmente apresentam menor taxa
de lesGes e sofrem menos lesdes graves que
as mais velhas. Na verdade, andar de
bicicleta ¢é uma atividade muito mais
arriscada que a pratica de esportes nessa
faixa etaria. Contudo, elas acontecem e
devem ser prevenidas. Analise as afirmativas
abaixo quanto as sugestoes de prevencdo de
lesGes especificas no esporte.

I. A utilizacdo de calcados apropriados para
corridas pode prevenir a “canelite”.

II. Aumentar o uso de remos manuais ou

Leia o texto abaixo para responder as questdo 41.

De acordo com a Organizacdo Mundial da
Saude (OMS), qualidade de vida é “a
percepcao do individuo de sua insercdo na
vida, no contexto da cultura e sistemas de
valores nos quais ele vive e em relagdao aos
seus objetivos, expectativas, padroes e
preocupacdes”. Envolve o bem-estar espiritual,
fisico, mental, psicolégico e emocional, além
de relacionamentos sociais, como familia e
amigos e, também, saude, educacdo,
habitagdo, saneamento bdasico e outras
circunstancias da vida.

Disponivel em:< http://bvsms.saude.gov.br

41. Sobre

qualidade de analise as

afirmativas abaixo.

vida,

I. A pratica de habitos saudaveis esta
relacionada a uma alimentacdo boa e
equilibrada, exercicios diarios, sono
revitalizador e momentos de desanimo e
relaxamento.

II. Qualidade de vida é a mesma coisa que
padrdo de vida, ambas quantificam a
qualidade e a quantidade de bens e
servicos que determinada pessoa ou
grupo pode ter acesso.

III. Atualmente, a busca incessante por uma
estabilidade financeira tem levado os
trabalhadores ao adoecimento, ficando o
mesmo cada vez mais distante de

alcancar qualidade de vida.

A alternativa que contém todas as

afirmativas corretas é:

equipamentos que criam resisténcia 0 I
adicional na agua pode prevenir a dor
patelofemoral medial (nado de peito). ® 1ell
III. A utilizacgdo de caneleiras no futebol O lelll
pode prevenir fraturas da didfise do ® 111
fémur.
_ ) © I, 1Ielll
A alternativa que contém todas as
afirmativas corretas é:
01
Q1ell
©n
@ 1Ielll
®1elll
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42,

43.

A ocorréncia de mudancas estruturais e
funcionais favoraveis ao processo adaptativo
dependerda da modulacdo apropriada da
intensidade, frequéncia e duragdo dos
estimulos da atividade fisica experimentada
pelo organismo durante um processo de
treinamento fisico (BOMPA, 1990). Baseado
nesta afirmativa, considere um individuo de
30 anos que apos avaliagdo fisica se submete
a um programa de corrida em esteira rolante
com duracdo de 45 minutos, 3 (trés) vezes

por semana com intensidade moderada
(Steady State) durante dois anos. As
possiveis adaptagdes que o sistema

cardiovascular pode sofrer, nesse caso, sdo:

® aumento moderado da FC (frequéncia
cardiaca) em repouso e diminuicdo do
débito sistdlico.

bJ

diminuicdo do fluxo sanguineo e aumento
da resisténcia vascular periférica durante
o exercicio.

© bradicardia em repouso e aumento do
Débito Sistdlico.

@ hipertrofia Cardiaca e
Débito Sistdlico.

diminuicdo da Pressdo Arterial Sistdlica e
Aumento da Diastdlica durante o exercicio.

diminuicdo do
(]

POWERS e HOWLEY (2005), sugerem que o
decréscimo da massa 5 (cinco) muscular
relacionado a idade parece ter duas fases:
uma fase lenta de perda muscular de
aproximadamente 10% entre os 25 e os 50
anos de idade, seguido de uma fase rapida de
perda de massa muscular, observada entre
os 50 e os 80 anos de idade, onde hd um
decréscimo adicional de 40% da mesma.
Portanto por volta da oitava década de vida,
metade da massa muscular foi perdida, com
implicagdes diretas na qualidade de vida e
aumenta o risco de lesdes e fraturas
decorrentes das quedas. Este fendmeno da
perda da massa muscular pode ser
consequéncia de muitos fatores e ¢é
denominado no meio académico cientifico de:

® Osteoporose
® Mioplastia
© sarcolemia
® Sarcopenia
® Micro Atrofia

44.

45.

46.

O glicogénio é fonte de energia para as
atividades fisicas esportivas, e para o seu
aproveitamento, a glicdlise € um processo
que compreende dez reagbes quimicas, cada
uma delas com a participacdo de uma enzima
especifica que culminam com a produgdo de
energia. Sobre a glicdlise anaerdbica, é
correto afirmar que:

® ¢ realizada apenas em células animais e
procariontes heterotroficos.

® transforma &cido latico em acido pirtvico.

© promove a quebra da glicose no interior
da mitocondria.

® ¢ o processo responsavel pela liberacdo de
glicose, transformando-a em piruvato ou
acido piravico.

® libera energia na forma de 38 ATPs.

Considerando que as praticas de atividades
fisicas podem ser voltadas para o rendimento
maximo (atletas) e para a salde e qualidade
de vida (aptiddo fisica). Um individuo
sedentario que resolve adotar a atividade
fisica para melhorar sua aptiddo fisica
relacionada a salde, devera ter seu
programa de exercicios estruturado para
desenvolver:

©

flexibilidade, aptiddo cardiorrespiratoria e
neuromuscular e composigao corporal.

® aptiddo cardiorrespiratéria, composicdo
corporal e lateralidade.

O flexibilidade, aptiddo cardiorrespiratéria e
velocidade.

@ aptiddo neuromuscular, aptiddo

cardiorrespiratoria e velocidade.

® composicdo corporal, velocidade.

A capacidade de contracdgo é uma
caracteristica  funcional dos  musculos,
independente  do tipo de  musculo.
Considerando 0s musculos estriados

esqueléticos, é correto afirmar que sua
caracteristica funcional para a contragdo é do
tipo:

® lenta e involuntéria
® rapida e voluntaria
© lenta e ritmica

@ involuntéria e ritmica

® rapida e involuntaria
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47.

48.

49.

A regido norte do estado do Pard tem como
caracteristicas demograficas marcante a
presenca de rios e igarapés, sendo comum
nestas localidades o contato com as aguas
como elemento da cultura regional
associadas a atividades de subsisténcias,
como a pesca. Nestas circunstancias quase
sempre o ribeirinho aprende a nadar de
forma espontédnea e natural. Considerando
que diariamente muitos rios sao utilizados em
viagens regionais, entdo o aprendizado do
nado seria uma questao de necessidade para
as populagdes desta regido. Dentre os estilos
de nado, o craw/ é o estilo mais simples e
mais praticado pela maioria das pessoas.
Este estilo também é conhecido como:

® Nado Simples
® Nado Livre

© Nado Bésico
@ Nado Regional
® Nado Padrao

A Saude da Familia (SF) foi a estratégia
prioritdria para a expansdo e consolidagdo da
Atencdo Primaria a Saude (APS) (Brasil,
2011), sendo operacionalizada mediante a
implantagdo de equipes multiprofissionais
compostas por meédicos, enfermeiros,
agentes comunitarios de salde e auxiliares
de enfermagem. A inclusdao do Profissional de
educacgdo fisica na equipe multidisciplinar sé
foi possivel em 2008, com a implantacao do
programa chamado:

® AVANCA BRASIL do
Educacao

® SAUDE PARA TODOS do Governo Federal.

© SESPA - Servico de Saude Publica.

® NASF - Nacleo de Apoio & Saude da
Familia

® UPA - Unidade de pronto atendimento

Ministério da

Considerando a existéncia de um vocabulario
proprio da area da educacao fisica e que as
nomenclaturas e termos técnicos utilizados
na profissao devem ser adequadamente
empregados no cotidiano da atividade laboral
do educador fisico, assinale a alternativa cujo
termo tem maior relagdégo com o termo
“Exercicio aerdbico”.

©® Exercicio localizado
® Corrida

© Pilates

@® Ginastica Calisténica
® Treinamento Resistido

50. Considerando as

diversas modalidades
esportivas competitivas, os ajustes para que
o treinamento atenda os requisitos da
performance, em termos de qualidade fisica
interveniente, sistema energético
preponderante, segmento corporal e
coordenacbes psicomotoras, devem ser
levados em consideragdo na montagem do
treino. Esta exigéncia tem relagdo com o
principio cientifico da:

® interdependéncia entre volume e

intensidade
® sobrecarga
© homogeneidade
@ especificidade
@ alternancia das cargas
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GABARITO DO CANDIDATO

O gabarito podera ser copiado, SOMENTE, no espelho constante no final do boletim de questdes
disponibilizado para este fim que somente sera destacado no final de sua prova, pelo fiscal de sua

sala.
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