instdiu10 de Alencio Bdsica e Avangada 4 Saide

Processo Seletivo

OAUDIOLOGO
(NASF)

Data: 24/10/2010
Duracgio: 3 horas

r

Leia atentamente as instrugdes abaixo.
01- Vocé recebeu do fiscal o seguinte material:

a) Este Cademo, com 50 {cinquenta) questdes da Prova Objetiva, sem repeticio ou fatha, assim distribuidas:

p
‘ Portugués Conhecimentos Gerais Conhecimentos Especificos w

_ Otat0 11230 31250 ]

b) Um Cartio de Respostas destinado as respostas das questoes objetivas formuladas nas provas.

02- Verifique se este material esta em ordem e se 0 seu nome e nimero de inscrigao conferem com 0s que aparecem no Cartio de
Respostas. Caso contrario, notifique imediatamente o fiscal.

03- Apos a conferéncia, o candidato devera assinar no espago proprio do Cartdo de Respostas, com caneta esferografica de tinta
na cor azul ou preta.

04- No Cartao de Respostas, a marcacao da aiternativa correta deve ser feita cobrindo a letra e preenchendo todo o espago interno
do quadrado, com caneta esferografica de tinta na cor azul ou preta, de forma continua e densa.

Exemplo: | A B . D E

05- Para cada uma das questoes objetivas, sao apresentadas 5 (cinco) altermativas classificadas com as letras (A, B, C, D e E), mas s6
uma responde adequadamente a questao proposta. Vocé s6 deve assinalar uma alternativa. A marcagao em mais de urna alter-
nativa anula a questao, mesmo que uma das respostas esteja correta.

06- Sera eliminado do Concurso Plblico o candidato que:

a) Utilizar, durante a realizagao das provas, telefone celular, bip, walkman, receptorftransmissor, gravador, agenda telefénica, notebook,
calculadora, palmtop, relégio digital com receptor ou qualquer outro meio de comunicagao.

b} Ausentar-se da sala, a qualquer tempo, portando o Cartdo de Respostas.

Observagoes: Por motivo de seguranga, o candidato sé podera retirar-se da sala apés 1 (uma) hora a partir do inicio da prova.

Q candidato que opfar por se retirar sem levar seu Cademo de Questbes nao podera copiar sua marcagdo de
respostas, em qualquer hipitese ou meio. O descumprimento dessa determinagao sera registrado em ata,
acarretando a eliminacao do candidato.

Somente decorridas 2 horas de prova, o candidato podera retirar-se levando o seu Cademo de Questoes.

07- Reserve os 30 (trinta} minutos finais para marcar seu Cartdo de Respostas. Os rascunhos e as marcagdes assinaladas no
Cademo de Questdes nao seréo levados em conta.
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PORTUGUES 04. constiti exemplo de linguagem conotativa 0 emprego da
Leia o texto a seguir e responda as questdes de n°01 a 10. expressao:
SEX0, MENTIRAS E REMEDIOS A) .."criar um mercado”... (. ¢)
, L . B) ..."ferramentas diagnésticas”... (7. 72
A industria farmacéutica ndo s6 financiou pesquisas como tam- C)) ..."marketing fannaageeutico'.s..(l gS) !
bém ajudou a construir a ciéncia em tomo de uma suposta nova D) ..."financiamento de levaniamentos”... (7. 20)
condigao, que foi chamada "disfuncéio sexual feminina”, como forma E) ..."formadores de opini&o”... (1. 10)
de criar um mercado para novos remédios, afima artigo publicado
na edicio desta semana da revista “British Medical Joumal™ (BMJ). 05. Considerando a correcéo gramatical e a coeréncia textual,
Em pesquisas para seu novo livio, “Sex, lies and | Pode-se afirmar que: .

pharmaceuticals™ (“Sexo, mentiras e a industria farmacdutica®, em
tradugéao livre), Ray Moynihan, da Universidade de Newcastle , na
Austrélia, descobriu que funcionérios de laboratérios trabalharam
junto com formadores de opinido pagos para desenvolverem um
perfil para a doenga, além de terem realizado estudos para mostra-
la como generalizada e criado ferramentas diagnésticas para con-
vencer mutheres de que suas dificuldades sexuais tinham rotulacéio
médica que precisavam de tratamento.

- O marketing farmacéutico estd se unindo a ciéncia médica
de uma forma téo fascinante e assustadora que nos faz pensar se
n&o devemos buscar uma nova maneira de definir as doencas -
afirma ele, que cita uma funcionéria como tendo dito que sua com-
panhia estava interessada em “apressar o desenvolvimento de
uma doenga” por meio do financiamento de levantamentos que
mostrasserm que o problema era comum e poderia ser classifica-
do como uma “desordem do desejo sexual hipoativo™.

Segundo Moynihan, grande parte dos pesquisadores envolvi-
dos ou eram empregados em laboratdrios farmacéuticos ou tinham
ligagdes financeiras com a indUstria. Enquanto isso, estudos con-
duzidos sem o envolvimento das empresas colocavam em divida
a existéncia do distdrbio. Apesar disso, as companhias lideraram
uma campanha para “informar” fanto os profissionais quanto o
pablico em geral sobre a condicao.

{Jomal O Globo, 1 de outubro de 2010, com adaptagdes)

01. Aideia contida no primeiro paragrafo do texto pode ser rasu-

mida com a seguinte afirmativa:

A) Aindistria farmacéutica financiou pesquisas e deu ciéncia aos
portadores de doengas graves que seus males tinham cura.

B) Aindustria farmacéutica financiou estudos, a fim de promover
a existéncia de doenga, para render iratamentos para uma
manifestagéo letal.

C) Ainddstria farmacéutica cria mercado para remédios eficazes
a fim de financiar pesquisa sobre doenga real, mas de causas
desconhecidas.

D) Funcionérios de indistrias farmacéuticas trabatham em parceria
com setores da midia a fim de aumentar 0 mercado para novos
remédios.

E) Funciondrios de inddstrias farmacéuticas inventam perfil
convincente para caracterizar doenga rara, porém desconhecida.

02. Em “...sobre a condicdo...” {I. 29), a palavra em destaque
retoma, por recurso de coesfo anaférica, a expresséo;

A) ‘induistria” (7. 25)

B) “disturbio” (1 27)

C) “campanha’ (I 28)

D) “divida” (. 26)

E) “publico” @. 29)

03. as aspas foram usadas como recursc expressivo de ironia
em:

A) .. disfun¢io sexual feminina”,... (. 3)

B) “Sexo, mentiras e a indiistria farmacéutica”,... (1. 7)

C) ..."apressar o desenvolvimento de uma doencga”... (. 19/20)
D) ..."desordem do desejo sexual hipoativa®. (7. 22)

E) ..“informar”... (1 28)

A) O verbo "precisar” em “...que precisavam de tratamento.” (1. /4)
pode ser flexionado no singular para concordar com “rotulagio
médica”. (1. 13/14)

B) A expressdio ‘junto® (I 10) pode ser flexionada no piural para
concordar com “fupcionarios de laboratérios”. (I 9)

C) O segmento “...além de terem realizado estudos...”(Z /1) poderia
ser substituido por “"além de terem sido realizados estudos”,
sem determinar alteragdo seméntico-sintética.

D) Otermo "generalizada’ (7. /2) pode ser flexionado no masculino,
para concordar com o também adjetivo “criado”. (7. 12)

E) Os verbos ger e fer podem ser flexionados no singular, no
segmento *...ou gram empregados em laboratérios
farmacéuticos ou
(1 24/25), desde que se altere "empregados” para “empregada”.

06.

press&o sublinhada em:

A "

ligagbes financeiras com a indistria.”

Constitui ex:emplo de regéncia nominal 0 emprego da ex-

B) *...criado ferramentas diagnésticas...” (1. /2)

E)
07.

C) “..financeiras com a inddstria...” (7 25)
D) *...em divida mm_mz (I 26727)

~.quanto o puablico em geral...”(. 28/29)

No periodo "A industria famacéutica néo s6 financiou pes-

quisas como também ajudou a construir a ciéncia em torno de
uma suposta nova condigso, que foi chamada ‘disfungiio sexual
feminina™, (1. 1/3) a relagio seméntica que se estabelece entre as
duas oragdes tem valor seméntico de:

A) oposigfio

B) comparacéo
C) adicao

D) consequéncia
E)} causa

08.
A) "
B) -
c) "
D) .

A voz passiva foi empregada no segmento:

..como também ajudou a construir...” (1. 1/2}
..além de terem realizado...” (. i)

..esta se unindo...” (1 I5)

..como tendo dito...” (7. /8)

E) “...poderia ser classificado...” (1. 21/22)

09.

A oragao que mantém, com sua antecedente, relacéo diver-

sa das demais é:

A) “.
B) *.
C) "~

..que foi chamada ‘disfungio sexual feminina™ (1. 3)
..que precisavam de tratamento.” (1. /4)
..que cita uma funcionéria...” (I 18)

D} °...que mostrassern...” (1. 20/21)
E) "...que o problema...” (7. 21)

10.

Em "...se unindo & ciéncia médica...” (1. /5), foi obrigatério o

emprego do acento grave indicativo de crase. O uso do acento

grave também & obrigatdrio na frase:

A) Prefiro calar-me a falar de indGstria farmacéutica.

B) Dia a dia os remédios encaracem.

C) Nao permiti a ela a ingestiao de alimentos gordurosos.

D) As pessoas que amamos, sempre corncedemos um pouco do
nosso tempo ocioso.

E) E penosc submeter-se a tratamento prolongado.
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1. Em relagdo a dengue, é correto afirmar que:

A) E uma doenca infecciosa febril crdnica.

B} Seu curso em geral é grave.

C) Aapresentagao clinica mais comum é a sindrome do choque
da dengue.

D} O periodo de incubagao varia de 3 a 15 dias.

E) O homem pode infectar o mosquito até o terceiro dia da doenca.

12. 0s sinais de alarme que indicam a possibilidade de gravida-
de do guadro clinico da dengue s&o:

A) febre, dor abdominal intensa e continua, e vomito persistente
B} febre, agitacdo e hemorragia importante

C) cefaleia, febre e dor abdominal

D) cefaleia, vémito persistente e agitagéo

E) dor abdominal intensa, hemorragia importante e agitago

13. em relacéo a hanseniase é correto afirmar que:

A} A classificago da hanseniase é realizada de acordo com o
numero de lesdes cutineas.

B} Aprincipal forma de contato & com a lesao de pele do paciente
infectado.

C) Pode ser transmitida hereditariamente.

D) O periodo de incubagéo é, em média, de 5 a 10 anos.

E) Para realizar o diagnoéstico de hanseniase, é preciso
encaminhar o paciente para unidades especializadas.

14. José, 32 anos, casado, desempregado, tabagista, faz uso
diario de alcool. Mora com sua esposa e seus 3 filhos, Michael (7
anos), Rodrigo {5 anos) e Sthefany (2 anos). Procurou a Clinica
da Familia, pois h& 30 dias apresenta tosse, febre vespertina e
emagrecimento. A conduta em relagao a essa situagao €é;

A) Encaminhar o paciente José para servigo especializado de
Pneumologia a fim de confirmar o diagnéstico e definir a
conduta terapéutica, para, apos essa definicdo, dar
continuidade ao tratamento pela equipe da Clinica da Familia.

B) Solicitar 0 exame de escarro do paciente José e, caso seja
positive, encaminha-lo para servigo de referéncia, para
tratamento de tuberculose.

C) Solictar Rx de térax do paciente e, caso haja alteragao
radiglégica, encaminhar para servigo de referéncia, para
tratamento de tuberculose.

D) Solicitar exame de escarro para todas as criangas, caso se
confirme o diagnostico de tuberculose do pai, a fim de avaliar
a conduta necessaria.

E) Confirmado o diagndstico de tuberculose do pai, caso as ciangas
sejam assintomaticas e nac tenham tomado a BCG, solicitar
PPD para todas elas a fim de avaliar a conduta necessaria.

15. as condigdes que demandam consuita médica em unidades
especializadas de referéncia séo:

A) hipertensao arterial sistémica, diabettes mellitus em criangas,
insuficiéncia renal crénica

B) diabettes mellitus, insuficiéncia cardiaca congestiva e angina
do peito

C) insuficiéncia renal crdnica, pé diabético e angina do peito

D) hipertensao artertal sistémica, diabettes mellitus em gestantes
¢ insuficiéncia cardiaca congestiva

E) diabettes mellitus, insuficiéncia renal cronica e pé diabético.

16. Em relagao as doencas cardiovasculares € correto afirmar que:

A) A doenca cardiovascular representa a segunda maior causa
de mortes no Brasil.

B) A hipertensao arterial sistémica e diabetes mellitus respondem
por 30% dos casos de doenga renal crénica terminal.

C) Estima-se que 80% das pessoas com hipertensao arterial
sistémica desconhegam o seu diagnéstico.

D) Estima-se que um tergo dos pacientes que sabe do seu
diagnéstico de diabettes mellitus faz acompanhamento nas
Unidades Basicas de Sadide.

E) O estresse psicossocial é um dos fatores de risco para doenga
cardiovascular.

17. Em relagéo as transformagdes ocorridas nos sistemas de
salde, é correto afirmar que:

A) Os servigos brasileiros de assisténcia a saude tém atendido
as demandas sociais da populacéo.

B) Paises com Atengéo Primaria & Salde estruturada,
possivelmente, terao melhores niveis de saide.

C) Os pacientes no Brasil estdo satisfeitos com a qualidade de
atencao recebida.

D) Os profissionais de salide no Brasil estdo capacitados para
enfrentar as mudancgas da sociedade.

E) O modelo biomédico é adequado para lidar com os principais
problemas de salide.

18.Em relagéo a organizagdo dos sistemas de sadde, é correto
afirmar que:

A) Um sistema de satide orientado para subespecializagao garante
a equidade.

B) Os paises com maior riqueza nacional garantem as melhores
condigcGes socioecondmicas para a sua populagio e produzem
um afto nivel de salde.

C) Quanto maior a desigualdade de renda dentro dos paises, maior
a desigualdade na saude.

D) Os paises que investern em recursos de alta tecnologia orientada
para as enfermidades possuem melhor nivel de sadde.

E) Aatencao primaria a saide exige mais recursos financeiros do
que a atengao especializada.

19. Maria, 30 anos, casada com Jorge ha 7 anos, tem 3 filhos:
Laura (5 anos), Carlos (3 anos) e Jdlio (2 meses). Seu marido esta
desempregado hd 1 ano. Maria procura a Clinica de Familia, pois
tem apresentado episddios didrios de cefaleia. Em relagao a proble-
mas relacionados ao ciclo vital dessa familia, é correto afirmar que:

A} O desemprego do marido é considerado uma crise normativa.

B) O nascimento de Julio é considerado uma crise paranormativa.

C) Osintoma da paciente pode estar relacionado & dificuidade de
adaptacao a nova situagéo de vida dessa familia.

D) O desemprego do marido nao tem influéncia no ciclo vital da
familia.

E} O sintoma da paciente provavelmente ndo tem relacdo com a
nova situagao de vida dessa familia.

20. Em relagao & estrutura das familias, & correto afirmar que:

A) Ao longo dos anos, a familia manteve sua estrutura
independentemente das modificagdes socioculturais.

B) A familia & considerada aquele grupo constituido por lagos
sanguineos, com estruturas rigidas bem definidas.

C) Odivorcio ndo representa o fim da familia, mas sua divisdo em
duas familias nucleares.

D) Afamilia monoparental pode resultar da morte de um membro
do casal.

E) A familia ampliada é comum em todas as classes sociais.
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21. Em relagao a dindmica familiar, é correto afirmar que:

A} Q transtorno psicossomético de um individuo pode ser reflexo
de uma disfuncao familiar.

B} A relagéo conjugal envolve a execucéo de uma funcgéo bésica,
que é satisfazer as necessidades objetivas do conjuge.

C) Arelago conjugal pode se apresentar de duas formas: vital
ou desvitalizada.

D) Nos relacionamentos sadios entre o casal, 0 homem comanda
a relagéo.

E) Néo falar sobre os problemas é uma boa forma de a familia se
fortalecer.

22. De acordo com a Portaria N°154, de 24 de janeiro de 2008,
que cria os Nucleos de Apoio 4 Salde da Familia (NASF), é come-
to afirmar que os NASF:

A) Respondem pela assisténcia dos pacientes com franstornos
mentais moderados acompanhados pelas equipes de sadide
da familia.

B) Constituem a porta de entrada dos pacientes com transtomo
mentai grave no sistema de saiide.

C) Tém como objetivo fortalecer as préticas de referéncia e
contrarreferéncia.

D) Pretendem ampliar a abrangéncia e o escopo das agbes da
atencio bésica.

E) Atuam indiretamente no apoio as equipes de salide da familia.

23. Em relacéo aos principios gerais da Atengao Bésica no Bra-

sil, & correto afirmar que:

A) Orienta-se pelos principios e diretrizes do Sistema Unico de Saxide.

B) Caracteriza-se predominantemente por um conjunto de agbes
assistenciais de satde, para resolver os problemas de saide
da populacdo.

C) Sadde da Familia é a estratégia do Ministério da Satde para
reorganizagéo da Atencéo Bésica no Brasil, nas 4reas de balxas
condigbes socioecondmicas.

D) Possibilita o acesso pontual e programado aos servigos de saiide.

E} Objetiva consolidar as préticas programaticas de sadide.

24 Na Politica Nacional de Atengaio Bésica, s30 definidas as res-

ponsabilidades de cada esfera do governo em relacéo a Atencéo

Basica. As atribuigdes e a esfera do govemo responsavel por essas

atribuigdes estéo cometamente relacionadas na seguinte altemativa:

A) insefiraestratégia de Saiide da Familia na rede de servigos — estacual

B) articular, com o Ministério da Educagao, estratégias de indugéio
&s mudancas curriculares nos cursos de graduagéo na drea
da sadde — federal

C) selecionar e contratar os profissionais que compGem a equipe
de sadde da familia — federal

D) pactuar, com a Comissdo intergestores Bipartite e informar a
Comisséo Intergestores Tripartite a definicio da ulilizagéo dos
recursos para Compensacéo de Especificidades Regionais —
municipal

E) submeter 4 Comisséo de Intergestores Bipartite, para a
resolucéio acerca das irregularidades constatadas na execucéio
do PAB fixo e variavel — municipal

25. Em relacio ao financiamento da Atencgio Bésica, é correto
afirmar que:

A) O Piso da Atengéo Béasica é composto de uma fragéio foa e de
outra, variavel.

B) O financiamento da atengéo bdsica se dard por composigéio
bipartite.

C) O Piso da Atengdo Basica constitui componente estadual para
o financiamento da Atengio Bésica.

D) O componente fixo do Piso da Atencéio Basica é destinado aos
municipios com especificidades regionais.

E} Os recursos do Piso da Atengido Bésica serdo transferidos
trimestralmente para os Fundos Estaduais de Sadide.

26. as atribuigdes comuns a todos os profissionais que atuam
numa equipe de satde da familia, definidas pela Politica Nacional
de Atencéo Bésica, sdo:

A) planejar, gerenciar, coordenar e avaliar as agdes desenvolvidas
pelos Agentes Comunitarios de Saide

B) indicar a necessidade de intemagéio hospitalar ou domiciliar,
mantendo a responsabilizagao pelo acompanhamento do usuério

C) realizar agbes de ‘atencéo integral, conforme a necessidade
de saide da populagéo local, bem como as previstas nas
prioridades e protocolos da gestio local

D) solicitar exames complementares e prescrever medicagdes,
conforme protocolos ou outras normativas técnicas
estabelecidas pelo gestor municipal ou do Distrito Federal,
observando as disposi¢oes legais da profissao

E) realizar procedimentos clinicos da Atengio Bdsica em sadde
bucal, incluindo atendimento de urgéncias e pequenas cirurgias
ambulatoriais

27. umdos pardmetros que deve nortear a atencio pré-natal é:

A) realizacéio da primeira consuita de pré-natal até 60 dias de gestacio

B) escuta ativa da muther e dos seus (suas) acompanhantes e
esclarecimento de dividas

C) realizagio de, no minimo, 4 consultas de pré-natal

D) encaminhamento para realiza¢éo do pré-natal em servigos que
disponham de matemidade

E) afta do pré-natal no final da gestacgéo, para que a paciente seja
acompanhada em servigo que disponha de matemidade

28.A alternativa que apresenta contraindicagac absoluta para
aleitamento matemo é:

A) mastite

8) fissuras

C) mamas ingurgitadas

D) mulheres com sorologia positiva para hepatite A

E) mulheres com sorclogia positiva para HIV

29. Em relagao as condigdes de savide da populagéo brasileira,

é correto afirmar que:

A) Nas (ltimas décadas, as causas externas de mortalidade tém
diminuido, totalizando 8% dos 6bitos.

B) Dentre as doengas do aparelho circulatério, as doengas
cerebrovasculares e a doenga isquémica do coragéo
representam as principais causas de 6bitos.

C) Houve um aumento da mortalidade pelas doengas infecciosas
© parasitdrias.

D) As malformagdes congénitas séo as principais responséveis
pela mortalidade infantil.

E) Houve aumento significativo da mortalidade infantil.

30. A violencia 6 um problema social que afeta as diversas fai-

xas etdrias. Entretanto, existem grupos mais vulneraveis a violén-

cia, como por exemplo, o dos idosos. Em relagao A vicléncia con-

fra o idoso, & correto afirmar que:

A} A violéncia familiar caracteriza-se por agao de agressao fisica
que acontece no domicilio onde reside o idoso.

B) Os servigos de saixde frequentemente identificam os sinais de
maus-tratos contra o idoso.

C) Os casos de suspeita de violéncia contra o Idoso nao precisam
ser notificados.

D) Apenas os casos confirmados de violéncia contra o idoso
devem ser notificados.

E) Aviol8ncia psicoldgica caracteriza-se por toda agéo ou omisséo
que causa ou visa a causar dano a autoestima, 2 identidade
ou ao desenvolvimento da pessoa idosa.
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31. bentre os musculos citados abaixo, os Unicos que sao clas-
sificados como musculos extrinsecos da lingua, mas que também
s80 considerados supra-hioideos, porque indiretamente elevam a
laringe, séo:

A) estiloglosso e génio-hioideg

B} hioglosso e genioglosso

C) palatoglosso e estiloglosso

D) hioglosso e palatoglosso

E) genioglosso e génio-hioideo

32. sobre a transigio da deglutigao infantil para degluticao ma-
dura, que ocorre por volta dos 12 a 15 meses de idade, avalie os
itens abaixo:

I- amadurecimento dos elementos neuromusculares
lI- retracdo da mandibula

IN- surgimento da postura ereta da cabega

IV- desenvolvimento dentério

V- desejo instintivo de mastigar

Dentre esses itens, aqueles que favorecem essa transi¢do sao os
de nimero:

A) Litell
B) LIl Melv
Gy LU, VeV
D) 1,1l eV
E) LI, iVeV

33 Leia os itens abaixo.

I- retardo no inicio da reabilitagdo

Il- hemiplegias

ll- periodo prolongado de incansciéncia

IV- pouca motivacéo do paciente

V- disfungao cognitiva importante

Sao fatores que podem afetar a terapia em disfagia os de nimero:

A) Llli e IV, apenas
B) I, IV eV, apenas
C} Llte ilt, apenas

D} I, lll e IV, apenas
E) LH N, IVeV

34. Relacione os métodos para diagnosticar os disturbios da
degluticdo, listados na coluna da esquerda, com suas respectivas
descrigdes, apresentadas na coluna da direita;

1- estudo dindmico ( ) Visualiza a cavidade oral e a hipofaringe
da degluticio por durante a degluticao.
videofluoroscopia { ) Quantifica a aspiragac de alimentos para

2- ultrassonografia as vias aéreas inferiores.

3- avalia¢do { )Observa as fases da deglutigdo antes,
fibroscdpica da durante e apds o processo.
degluticao { )Analisa a pressao dinamica da faringe e

do masculo cricofaringeo durante a
degiuticio.

( )Avalia a fungao laringea durante a
deglutigao.

E cometa a seguinte relagéo:

A)1-3-4-2-5

B) 5-3-2-4-1

C)5-4-1-3-2

D)3-1-5-4-2

E) 3-2-4-5-1

4- manometria
5- cintilografia

35.4 disfuncao do esfincter esofagico superior pode levar a:

A) escape prematuro do alimento para a hipofaringe
B) enftrada de alimento na cavidade nasal

C) redugao na ocluséo laringea

D) auséncia do relaxamento do musculo cricofaringeo
E) actmulo de alimentos na cavidade oral

36. sabe-se que a valvula de fala é um coadjuvante importante no
tratamento da disfagia orofaringea em pacientes traqueostomizados.
Podem-se citar como vantagens da valvula de fala;

A) redugao das secregoes, melhora da ventilagio e oxigenacao e
aumento do esforgo vocal

B) fala ininterrupta, auxilio no desmame da ventilagio mecénica
& redugao do refluxo gastroesofagico

C} melhora no olfato e gustagéo, reducao das secrecbes e melhora
na ventilacdo e oxigenagao

D} reducéo do esforgo vocal, redugéo das secregoes e fala sem
sonoridade

E} fala ininterrupta, auxilioc no desmame da ventilagido mecanica
e aumento do esforgo vocal

37. Podem ser consideradas causas da aspiracao alimentar:

A} elevagao reduzida do hicide, estase valecular por fechamento
incompleto do esfincter esofagico inferior, atraso no inicio da
fase faringea

B) func¢do desviada da epiglote, estase valecuiar por fechamento
glético incompleto, voz molhada

C) elevagao aumentada do hioide, atraso no inicio da fase
faringea, voz molhada

D) estase valecular por fechamento glético incompleto, atraso no
inicio da fase faringea, elevagao reduzida do hioide

E) regurgitacao nasal, fungdo desviada da epiglote, estase
valecular por fechamento incompleto do esfincter esofagico
inferior

38. pentre as opgOes abaixo, a Unica que ndo caracteriza difi-
culdade de linguagem em pacientes vitimas de traumatismo
craniano é:

A) distdrbio de leitura e escrita

B) dificuldade em compreender palavras concretas e usuais
C) circunlocugoes

D) anomias

E) dificuldade em objetividade

39. Ademéncia & definida como uma alteracao progressiva em
pelo menos duas areas da cognigao e do comportamento, interfe-
rindo no funcicnamento pessoal, social e profissional do indivi-
duo. Dentre as causas mais comuns da deméncia, pode-se citar:

A} doenca de Alzheimer

B) deméncia vascular

C) deméncia alcodlica

D) deméncia frontatemporal

E) deméncia com corpos de Lewy

40. As lesbes no X par craniang, em qualquer lugar do seu traje-
to, causam paresia ou paralisia dos mdsculos laringeos, bem como
disfonia ou afonia. Essas disfonias neurolégicas sao as mais co-
muns da clinica fonoaudioldgica, de acordo com a localizagéo da
lesao. Quando o nervo laringec inferior ou recorrente é afetado
bilateralmente, o efeito encontrado nas pregas vocais &:

A} dificuldade para visualizar o comprimento das pregas vocais
pela inclinagao da glote

B) restrigdo dos movimentos de adugéo e abdugao

C) ambas as pregas vocais fixadas em posicao paramediana ou
mediana

D) ambas as pregas vocais fixadas em abdugao

E) pregas vocais habeis para aduzir a prega afetada encurtada
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41. LMS., 28 anos de idade, 6 operadora de telemarketing. Apés
seis meses de trabalho, comecou a apresentar queixas de gargan-
ta seca e enrouquecimento constante. Afirma também que a voz
ficou mais grave. Procurou o setor de Fonoaudiologia do Posto de
Saude apresentando o laudo otorrinolaringolgico evidenciando
nédulos nas pregas vocais. Na avaliagdo vocal observou-se
“loudness” habitual elevada, “pitch” agravado, faixa de extens#o vocal
reduzida, voz rouco-soprosa, valores de tempo méximo de fonagao
encurtado, ressonéncia laringofaringea e ataque vocal brusco.

_A' Eonduta a ser adotada é;

A) A conduta terapéutica consistird, dentre outras, de técnicas de
bocejo-suspiro, mastigatdria, sons facilitadores de emisséo e voz
saimodiada para a redugéio do ataque vocal e do esforgo giobal.

B) A terapia fonoaudiol6gica deve ser a primeira conduta ou
complementar a cirurgia que, em casos de nddulos vocais, é
imprescindivel.

C) Uma proposta terapéutica que abranja nogdes de higiene vocal
e tratamento farmacol6gico para os nédulos vocais beneficiara
o cliente,

D) O prognéstico para esse tratamento é bom, mas requer atengaio
especial; a intervengéo fonoaudiolégica deve ocomer no pés-
operatdrio imediato.

E) A primeira conduta a ser indicada é a cirurgia, que seré
precedida de terapia vocal e de orientagdes sobre higiene vocal.

42. Dentre as altemativas abaixo, a unica que apresenta cotre-

tamente o padrao vocal de menor alteracéo, para a maior altera-

¢éo dentre as laringectomias parciais verticais, é:

A) cordectomias — laringectomias frontais anteriores
—» hemilaringectomias — laringectomias frontolaterais

B) laringectomias frontais anteriores — laringectomias
frontolaterais — cordectomias — hemilaringectomias

C) laringectomias frontolaterais — cordectomias — laringectomias
frontais anteriores — hemilaringectomias

D) hemilaringectomias — laringectomias frontais anteriores
-» laringectomias frontolaterais — cordectomias

E) cordectomias — laringectomias frontais anteriores
— laringectomias frontolaterais — hemilaringectomias

43, Aftala infanti que apresenta disfluéncias induz os pais, pro-
fessores e adultos em geral, a solicitagSes como: “Calma, pense,
respire, fale devagar” ou a pedirem para a crianga falar novamen-
te, sem gagueijar, ou ainda, a completarem as palavras ou frases,
com inteng&o de ajudar a crianga a nao gaguejar.

Dentre as orientacGes sobre modos saudéveis de lidar com a
disfluéncia, ndo se inclui:

A) respeitar a crianga em sua forma de falar

B) evitar valorar negativamente a disfluéncia

C) conversar com as criangas mostrando-lhes que dificuldades
ao falar estéo ligadas aos estados emocionais, como o medo,
a vergonha e a ansiedade

D) né&o permitir que rotulem a crianga de “gaga”

E) o encaminhamento da crianga ao servico especializado em
neurologia infantil para diagnéstico

44, A Lei Federal n® 12.303/2010, que dispde sobre *a
obrigatoriedade do exame denominado Emissdes Otoactsticas
Evocadas”, vai contribuir para que todos os recém-nascidos te-
nham acessc ao teste em hospitais e matemidades do Brasil,
Esse exame avalia:

A) afungio da tuba auditiva

B) as células ciliadas externas da céclea

C) as respostas auditivas de laténcia média

D} a resposta do reflexo acistico do misculo estapédio

E) as alteracies retrococleares

45, Matkin (1980 apud Russo; Santos, 1934} propde um roteiro

para pais de criancas com perda auditiva decorrente de proble-

mas na oreltha média, que é uma das maiores causas de perda
auditiva, ainda que temporéria, na infdncia.

Dentre as recomendagdes propostas pelo autor, ndo se inclui:

A} O locutor deve falar mais forte do que normalmente o faz, e
desligar as possiveis fontes de ruidos competitivos (como T.V.,
radio, entre outros).

B) Deve-se estar certo de que a crianga esta préxima do locutor
(em tomo de 1,5m); quanto mais jovem for a crianga, maior
deveré ser esse cuidado.

C) Antes de falar, os pais/cuidadores devem certificar-se de que
a crianga esteja atenta ao seu rosto.

D) Aleitura de histrias para a crianga deve se iniciar o mais cedo
possivel, antes dos 12 meses, pois esse pode ser um momento
de estimulagdo auditiva e de linguagem.

E) O uso precoce e constante do aparelho auditivo.

46. Entendese por transtorno do processamento auditivo uma
deficiéncia ou inabilidade observadas nos seguintes fenémenos
comportamentais:

A} emisséo truncada e escandida / localizagio sonora

B) mascaramento / integragio e ordenagéo temporal

C) desatengéio / figura-fundo auditiva

D) hipo ou hiperatividade / resolucéo temporal

E) lateralizagéo / fala em ahia intensidade

47. Pode-se caracterizar interdisciplinaridade como:

A) exscugio de disciplinas desprovidas de objetivos comuns sem
que ocorra nenhuma aproximagio ou cooperagio entre elas

B) um problema comum tratado de forma sequencial ou paralela
por disciplinas especificas

C) um trabalho coletivo que compartilha “estruturas conceituais,
construindo junto feorias, conceitos e abordagens para tratar
problemas comuns”

D) a possibilidade do trabalho conjunto na busca de solugbes,
respeitando-se as bases disciplinares especificas

E) presenga de um ndcieo comum, aparecendo uma relagéio com
certo grau de colaboragio, mas sem ordenagéo

48. Numa Unidade Basica de Satide sio desenvolvidas agdes
de promogéo e prevengdo fonoaudiolégicas em grupos de ges-
tantes, puérperas, abrangendo aspectos relacionados a temas
como aleitamento materno e desenvolvimento da linguagem e
motor, e nas salas de espera de Puericultura.

Com base no que foi descrito, a afirmativa correta é:

A) O fonoauditlogo deve atuar em grupos de gestantes,
puérperas, abordando os temas apresentados acima, incluindo
aspectos do desenvolvimento auditivo e sensoriomotor oral e
nas salas de espera de Puericultura.

B) Na perspectiva da atengo integral, o fonoaudiélogo abordara
somente 0s conteddos relativos ao desenvolvimento da
linguagem, considerando que as outras alteragdes prevalentes
nos primeiros anos de vida serdo superadas com o
amadurecimento.

C) As agbes de reabilltacio serfio privilegiadas, pois, no &mbito
ambulatorial, somente essas sdo de competéncia do
fonoaudiblogo.

D) aagéode promogéo de salide é inadequada no pré-natal, pois
a gestante tem que ser orientada apenas sobre a gravidez,
apés o parto é que devem ser abordados temas relacionados
ao desenvolvimento do recém-nascido.

E) A atuagdo do fonoaudiélogo seré voltada para o
desenvolvimento de técnicas objetivas que auxiliam na remogao
dos sintomas ligados as alteragdes da comunicagao.
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49. J.M.C., 42 anos de idade, foi acometido por um A.V.E. ha 3
meses, apresentando hemiplegia a direita e sequelas na fala e
nas fungoes estomatognaticas. Apresenta dificuldades na marcha
que o impedem de subir e descer escadas. Apos 10 dias de
internacao, recebeu alta hospitalar. Reside com a esposa e a filha
de 18 anos em comunidade de dificil acesso, porém corn cobertu-
ra do Programa Saude da Familia.

A alternativa que apresenta a conduta apropriada ao caso relata-
do acima é;

A} JM.C. foi encaminhado para o Agente Comunitério de Saude
que executara, dentro do seu nivel de competéncia, agdes e
atividades basicas de sadde.

B) J.M.C. foi reencaminhado para internagao, uma vez que o seu
quadro clinico necessita de cuidados maiores em unidade de
terapia intensiva.

C} A conduta proposta foi a assisténcia domiciliar, com
atendimento de equipe multiprofissional de sadde, com
esclarecimento a familia sobre a possibilidade de que esta
participe do processo terapéutico.

D) As sequelas de J.M.C. nao justificam intervengao
fonoaudiolégica.

E) J.M.C. foi encaminhado para o Centro de Reabilitagao onde é
oferecido atendimento especializado para pessoas com
necessidades especiais, sem considerar as dificuldades de
locomogao do paciente.

50. 0 codigo de Etica da Fonoaudiologia, no Capitulo VI - Do
Sigilo Profissional, determina:

- Manter sigilo sobre fatos de que testha conhecimento em decorréncia
de sua atuagdo com o cliente, exceto por justo motivo.

Compreende-se por justo motivo, principalmente:

A) cumprimento de determinagao judicial

B) imposicao da chefia imediata

C) atendimento simuitdneo com outro fonoaudidlogo

D} o carater de permanéncia, temporariedade ou eventualidade
do tratamento

E) oconsentimento do cliente ou do seu representante legal para
a utilizacao dos seus dados pessoais
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