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ATENGAO

A prova tera durago de 4 (quatro) horas, considerando, inclusive, a marcagéo do CARTAO-RESPOSTA.

E de responsabilidade do candidato a conferéncia deste caderno que contém 60 (sessenta) questées de maltipla escolha, cada uma
com 4 (quatro) alternativas (A,B,C e D), que estéo distribuidas da seguinte forma:

CONTEUDO QUESTOES
Lingua Portuguesa 01a10
"Legisla(;éo do SUS 11a20
||Conhecimentos especificos do cargo a que concorre 21260

Transcreva a frase abaixo, para o espago determinado no cartdo-resposta, com caligrafia usual, utilizando caneta esferografica de tinta
azul ou preta, para posterior exame grafolégico.

“A MANEIRA DE FAZER E SENDO”

A prova objetiva devera ser feita, obrigatoriamente, a caneta esferogréfica, fabricada em material incolor e transparente, de tinta azul ou
preta, ndo sendo permitido o uso de régua, lapis, lapiseira, marca texto, corretivo e/ou borracha durante a realizag&o da prova. A simples
posse ou uso de qualquer material, objeto ou equipamento ndo permitido, mesmo que desligado, no local da prova, corredor ou banheiros,
implicaréa na exclus&o do candidato no certame.
Durante a realizag&o da prova objetiva ndo sera admitida a consulta a legislagéo, livros, impressos ou anotagées bem como o empréstimo
de material e/ou utensilio de qualquer espécie e/ou comunicagéo entre os candidatos, tampouco sera permitido o uso de qualquer tipo de
aparelho eletrénico.
Né&o havera substituicdo do cartéo-resposta por erro do candidato. O candidato n&o podera amassar, molhar, dobrar, rasgar, manchar ou,
de qualquer modo, danificar o cartdo-resposta.
O candidato é responsavel pela conferéncia de seus dados pessoais: nome, nimero de inscrigdo e data de nascimento.
Os relégios de pulso serdo permitidos, desde que néo sejam digitais e permanegam sobre a mesa, a vista dos fiscais, até a concluséo da
prova.
Somente ap6s decorrida uma hora do inicio da prova, ainda que tenha desistido do certame, o candidato podera retirar-se do recinto,
depois que entregar o cartdo-resposta, devidamente assinado e com a frase transcrita, € 0 caderno de questbes. N&o sera permitida
qualquer anotagao de informagdes da prova em qualquer meio, sob pena de eliminagdo do certame.
O candidato somente podera sair do local de realizagao das provas levando o caderno de questdes no decurso dos
30 (trinta) minutos anteriores ao horario determinado para o término da prova. Os trés Ultimos candidatos deverdo permanecer
em sala, sendo liberados somente quando todos tiverem concluido a prova ou o tempo tenha se esgotado, sendo indispensavel o registro
dos seus nomes e assinaturas na ata de aplicagéo de prova.
Nao sera permitido o uso de sanitarios por candidatos que tenham terminado as provas.
O FISCAL DE SALA NAO ESTA AUTORIZADO A ALTERAR QUAISQUER DESSAS INSTRUGOES.
O gabarito da prova objetiva sera publicado no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro — D.O. Rio, no segundo dia util seguinte ao
de realizagéo da prova, estando disponivel, também, no enderego eletrénico http://www.rio.rj.gov.br/web/portaldeconcursos.
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LINGUA PORTUGUESA
Texto: Eu e a enxaqueca, uma histéria de amor

1°  Eu sou meio figurinha carimbada no circuito de triagem clinica
de enxaqueca. Os pesquisadores me adoram, principalmente pelo
numero prodigioso de crises que tenho: de dez a 12 por més, em
média. “Que coisa fantastica. Uma fonte excelente de dados”, come-
morou o coordenador da minha Ultima anélise de farmaco quando
Ihe mostrei o diario exclusivo para as dores de cabega que mante-
nho héa anos.

2° “Excelente para vocé’, retruquei. Para mim, representa qua-
se um terco da vida sendo refém do horror da enxaqueca, incluindo
os trés dias por més, pelo menos, que passo de cama, consumida
pela dor paralisante e a nausea intensa.

3°  Experimentei mais de uma dlzia de remédios preventivos e
participei de uma série de triagens para medicamentos em teste.
Nenhum ajudou; alguns, inclusive provocaram dores horriveis. O
fato é que todos foram criados para tratar outros males, e s6 depois
investidos na enxaqueca, depois que pacientes hipertensos,
convulsivos e bipolares relataram uma melhora coincidente nas
dores de cabega de que sofriam.

4°  Atualmente, participo de uma triagem para um remédio espe-
cifico. Seu alvo é o peptideo relacionado ao gene da calcitonina,
substancia neuroquimica que faz os vasos sanguineos incharem — e
que € o que as pessoas que sofrem desse mal aparentemente
produzem em demasia.

5° Pela primeira vez na vida, parego estar sentindo um certo
alivio. E o pior efeito colateral até agora é um otimismo profundo,
embora ele venha acompanhado de complicagdes inesperadas.
Depois de anos experimentando todo tipo de medicamento, j& néo
me preocupo mais com a ineficacia porque é o que sempre aconte-
ce. Percebi desta vez uma nova preocupagéo: e se desta vez
funcionar?

6° Tive a primeira crise de enxaqueca aos 12 anos - e depois
veio outra, e outra. A principio, ndo sabia o que era. Meus pais
achavam que eu era so hipersensivel a gripe, problema que eles
esperavam e eu dava como certo que ia superar. Adolescente mo-
tivada e dedicadissima, acreditava que todas as portas estavam
abertas para mim, em termos de carreira; astronauta, médica, a
primeira presidente mulher.

7°  Foi s6 no primeiro ano em Yale que tive minha enxaqueca
diagnosticada, quando também me toquei de que néo ia superé-la.
As portas comegaram a se fechar. O fato de ter que passar dias
seguidos sem poder me levantar parecia eliminar a possibilidade de
carreira em uma profissdo da qual dependiam vidas — ou seja, a
medicina cir(rgica estava fora de questéo. Também desconfiei que
as enxaquecas cronicas atrapalhariam uma candidata a presidén-
cia muito antes de as dores de cabega de Michele Bachmann se
tornarem manchete. Optei entdo pelo jornalismo.

8° Jafaz mais de 20 anos que a enxaqueca ocupa um espago
central, ainda que indesejavel, na minha vida, meio como a irmé
detestavel que eu nunca tive. Ela também ajudou a moldar a pessoa
em que me tornei. E ndo s6 me ajudou a desenvolver uma toleran-
cia bem alta a dor, como a aperfeigoar a técnica do vomito em jato. E,
agora que me deparo com a perspectiva quase inimaginavel de me
livrar da dor para sempre, comego a perceber que nem consigo
imaginar a vida sem ela.
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9° A possibilidade do surgimento de um remédio “prodigio” gera
emogdes conflitantes por vérias razées. Para comegar que, se ti-
vesse sido inventado antes, eu poderia ter me tornado astronauta.
E se a solugéo é realmente tdo simples — olha, seu organismo gera
esse tal de peptideo em demasia, esta aqui o remédio para inibir a
producdo —, fica dificil entender por que demorou tanto para ser
inventado.

10° A cura também representaria um novo fardo. Dizer que fiz 0
melhor que pude “apesar da enxaqueca’ livia a minha cara por
tudo aquilo que nao fiz, tipo tornar-me a primeira mulher na presi-
déncia. Se esse medicamento funcionar, nada vai me impedir de
fazer coisas excepcionais — e, a0 mesmo tempo, acabara com a
desculpa para néo as realizar.

11°  Por outro lado, e se foi a enxaqueca que me ajudou a con-
quistar tudo o que consegui até agora? Scott Sonenshein, professor
da Faculdade de Administragéo Jones da Universidade Rice, afirma
que conseguimos realizar mais quando nossos recursos (no meu
caso, a salde) s&o limitados do que quando s&o abundantes. “As
restrigbes podem ser motivagéo para desenvoltura, para a
criatividade, estimulo para uma solugéo melhor dos problemas”,
escreve ele em seu livro, Strefch.

12° E fato que, gracas a enxaqueca, aprendi muita coisa interes-
sante e Util — como fazer todos os meus trabalhos antes do prazo,
para o caso de a dor de cabega atacar na ultima hora. Fazer as
coisas apesar dela quando absolutamente necessario — e a pegar
leve comigo mesma no resto do tempo. Aprendi a pedir ajuda quan-
do precisava. Sera que a auséncia da enxaqueca me fara menos
responsavel, menos diligente? Ou fara com que eu me dedique em
dobro, sabendo que n&o vou acabar tendo uma dor paralisante se
me esforgar demais? Tenho muitas perguntas em relagdo a essa
possivel versdo futura de mim mesma. (E uma para a Nasa: qual é
o limite de idade para o treinamento dos astronautas?)

13° E claro que, se uma crise de identidade é o preco para acabar
com a dor debilitante no meu cérebro, pagarei com muito prazer.
Passei décadas sonhando com uma cura, geralmente deitada no
quarto escuro, com um saco de ervilhas congeladas contra o rosto.
A surpresa € eu sentir qualquer resquicio de nostalgia em relagéo a
esses tempos — mas percebo agora que uma parte de mim sentiré
saudades.

LATSON, Jennifer

Texto adaptado. Disponivel em:

https.//oglobo.globo.com/saber-viver/eu-a-enxaqueca-uma-historia-de-
amor-23178050 Acessado em 16/03/2019.

01. “Eusou meio figurinha carimbada no circuito de triagem clinica
de enxaqueca.”(1° paragrafo). A expressao figurinha ca-
rimbada pode ser entendida, no contexto, como:

(A) paciente com doenga cronica internado em hospital
(B) pessoa bastante conhecida em um meio, uma roda
(C) personalidade do meio académico

(D) profissional de nivel superior

02. Esta empregada no sentido conotativo a palavra em destaque

no seguinte trecho:

(A) “...consumida pela dor paralisante e a nausea intensa.”

(B) “...e so depois investidos na enxaqueca...”

(C) “..representa quase um terco da vida sendo refém do
horror da enxaqueca...”

(D) “...substancia neuroquimica que faz os vasos sanguineos
incharem...”
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No trecho “...todos foram criados para tratar outros males, e s6
depois investidos na enxaqueca...” (3° paragrafo), o termo
em destaque pode ser substituido, sem prejuizo do sentido, por:
(A) empregados

(B) encarregados

(C) acometidos

(D) admitidos

Ha dois termos que se contrapdem pelo sentido, formando

uma antitese, no seguinte trecho:

(A) “Sera que a auséncia da enxaqueca me fard menos
responsavel, menos diligente?”

(B) “...incluindo os trés dias por més, pelo menos, que passo
de cama, consumida pela dor paralisante e a nausea
intensa.”

(C) *...afirma que conseguimos realizar mais quando nossos
recursos (no meu caso, a salde) séo limitados do que
quando s&o abundantes.”

(D) “Adolescente motivada e dedicadissima, acreditava que
todas as portas estavam abertas para mim...”

No trecho “...e que é 0 que as pessoas que sofrem desse mal
aparentemente produzem...” (4° paragrafo), a palavra mal
tem a mesma classe gramatical que apresenta na seguinte
frase:

(A) Mal sentia a primeira fisgada, corria para a cama.

(B) Ao ser atendido, o paciente mal conseguia falar.

(C) Mesmo medicada, ainda esta mal.

(D) Nao ha mal que sempre dure.

Esta destacado um pronome relativo no seguinte trecho:

(A) “Que coisa fantastica”.

(B) “...relataram uma melhora coincidente nas dores de cabe-
¢a de que sofriam.”

(C) *O fato é que todos foram criados para tratar outros ma-
les...”

(D) “...depois que pacientes hipertensos, convulsivos e
bipolares relataram...”

No trecho “.. fica dificil entender por que demorou tanto para

ser inventado.” (9° parégrafo), o por que esta grafado corre-

tamente. E, porém, INCORRETO esse uso na seguinte frase:

(A) Gostaria de saber o motivo por que o procedimento n&o
foi realizado.

(B) O palestrante explicou por que é importante investir em
pesquisa.

(C) Por que estou téo apreensiva, justamente agora que ha
chance de cura?

(D) Adotaremos novas estratégias por que todos os usuarios
sejam atendidos.

Conforme a norma padréo da lingua, é considerada INCORRETA

a seguinte construg&o:

(A) Se esse for o prego para acabar com a dor, pagarei-o.

(B) Essa substancia faz inchar os vasos sanguineos.

(C) Tivesse ele sido inventado, eu me haveria tornado uma
astronauta.

(D) O desafio da enxaqueca fez que eu desenvolvesse algu-
mas qualidades.
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09. “Apossibilidade do surgimento de um remédio ‘prodigio’ gera
emogdes conflitantes por vérias razées.” (9° paragrafo) Nesta
frase, a palavra em destaque € marcada com aspas com o
objetivo de:

(A) indicar que é de autoria alheia
(B) fazer sobressair um vulgarismo
(C) delimitar a fala de uma personagem
(D) acentuar seu valor significativo

10. Estadestacado um termo caracteristico do registro informal no
seguinte fragmento:
(A) “A cura também representaria um novo fardo.”

(B) “Também desconfiei que as enxaquecas cronicas atra-
palhariam uma candidata a presidéncia...”

(C) “...por tudo aquilo que néo fiz, tipo tornar-me a primeira
mulher na presidéncia.”

(D) “Passei décadas sonhando com uma cura, geralmente
deitada no quarto escuro...”

LEGISLAGAO DO SUS

11. De acordo com a Constituicdo Federal de 1988, uma das
diretrizes do Sistema Unico de Satde - SUS é a integralidade,
que implica em:

(A) prioridade para as atividades preventivas, sem prejuizo
dos servigos assistenciais
(B) diregdo Unica em cada esfera de governo

(C) acesso universal e igualitario as agdes e servigos de
saude

(D) participagdo complementar das instituigdes privadas

12. Segundo as diretrizes da Constituigao Federal de 1988, com-
pete ao SUS:
(A) proteger o trabalhador em situagdo de desemprego
involuntario
(B) amparar criangas e adolescentes carentes
(C) colaborar na protegéo do meio ambiente

(D) garantir auxilio do poder publico as entidades de previ-
déncia privada

13. Conforme a legislag&o sanitaria, os recursos do Fundo Nacio-
nal de Salde serdo alocados como despesas de custeio e
investimentos previstos em lei orgamentaria. Esses recursos
deveré&o ser:

(A) destinados, até 50%, aos Municipios, afetando-se o res-
tante aos Estados

(B) repassados de forma regular e automética a Municipios,
Estados e Distrito Federal

(C) investidos em contrapartida de recursos das trés esferas
de governo

(D) utilizados em subvengdes a instituicdes privadas com fins
lucrativos, na forma da lei

14. Na sua dimens&o Pacto em Defesa do SUS, o Pacto pela
Saude tem como diretriz a:

(A) consolidagéo da Estratégia de Satde da Familia nos gran-
des centros urbanos

(B) implantagdo do monitoramento da Atengéo Basica nas
trés esferas de governo

(C) elaboragéo de uma Politica de Promogéo da Salde

(D) articulagéo de agBes que visam assegurar o SUS como
politica publica
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De acordo com a Portaria n® 2436/2017, que revé as diretri-

zes para a organizagdo da Atencgéo Basica, é atribuigéo

comum a todas as esferas de governo:

(A) ser corresponsavel pelo monitoramento das agdes de
Atencao Béasica nos municipios

(B) gerenciar os servigos de Atengao Basica, de forma uni-
versal

(C) estimular a participagao popular e o controle social

(D) garantir acesso ao apoio diagnostico e laboratorial para
o cuidado da populagéo

De acordo com a Lei n° 8080/90, é atribuicdo exclusiva da

Uni&o a:

(A) normatizagéo da Vigilancia Sanitaria de portos, aeroportos
e fronteiras

(B) avaliagéo dos indicadores de morbidade no ambito da
Unidade Federada

(C) execugéo de servigos de Vigilancia Epidemiolégica

(D) gestéo de laboratérios publicos de saude

E atribuigéo comum a todos os membros que atuam naAtengéo

Basica:

(A) supervisionar as agdes do técnico/auxiliar de enferma-
gem e do agente comunitério de satde

(B) indicar a necessidade de internag&o hospitalar ou domi-
ciliar

(C) realizar procedimentos clinicos e cirirgicos da Atengao
Basica

(D) identificar parceiros e recursos na comunidade que pos-
sam potencializar agbes intersetoriais

A Portaria n° 2436/2017 descreve os principios e diretrizes
orientadores da Atengédo Béasica. Nesse ambito, a oferta do
cuidado, reconhecendo as diferengas nas condigées de vida
e saude e de acordo com as necessidades das pessoas, € a
definicao do principio da:

(A) integralidade

(B) equidade

(C) universalidade

(D) resolutividade

As Redes de Atengéo a Saude (RAS) estardo compreendidas
no ambito de uma Regido de Salde ou varias delas, em
consonancia com diretrizes pactuadas:

(A) nos Conselhos de Secretarios de Saude

(B) nos Conselhos Federativos de Salde

(C) nas Comissdes Intergestores

(D) nas Comissbes Transetoriais

Uma novidade da Portaria n° 399/2006, que divulga o Pacto
pela Saude, diz respeito @ metodologia de alocag&o de recur-
sos, tendo sido definidos blocos de financiamento. Em relagéo
ao bloco de financiamento da Assisténcia Farmacéutica, a
sua parte variavel é calculada com base per capita para o
programa de:

(A) DST/AIDS

(B) Controle da Tuberculose
(C) Sangue e Hemoderivados
(D) Satde Mental

. FONOAUDIOLOGO ]—

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

21. Onivellinguistico caracterizado pelo uso social da lingua pela
crianga, na qual a mesma desenvolve a capacidade de utilizar
a linguagem em situages coletivas, reconhecendo significa-
dos e interpretando palavras, frases ou expressdes dentro de
um contexto (adequando-se a ele enquanto receptor ou
interlocutor de uma mensagem), denomina-se:
(A) semantico-lexical
(B) morfossintatico
(C) seméntico-pragmatico
(D) fonologico

22. Aterceirafase da prevengéo que objetiva minimizar as sequelas
e reintroduzir o individuo a sociedade de forma plena e efetiva
(respeitando o potencial de cada individuo), é a:

(A) diagnose
(B) imunizagao
(C) reabilitagéo
(D) protecéo

23. Atécnicavocal de esforgo, baseada numa contragéo muscular
rapida e voluntaria de um grupo muscular (bragos), que favo-
rece a contragdo de outros, como a laringe, é chamada de:
(A) nasal
(B) empuxo
(C) mastigatéria
(D) expanséo

24. No tratamento fonoaudiolégico das disfonias, baseia-se na
necessidade do ajuste muscular primério das pregas vocais
para uma produgao vocal suficientemente equilibrada e que
favorega o uso continuado da voz sem sinais e sintomas de
fadiga vocal. Essa abordagem é conhecida como método:
(A) de competéncia glética
(B) corporal
(C) de sons facilitadores
(D) auditivo

25. Na avaliagdo das disfonias infantis, o tipo de ressonancia na
qual o som é amplificado com uso excessivo da cavidade
nasal (caracterizando voz hipernasalisada) é a:

(A) de foco baixo
(B) altura vocal

(C) de foco alto

(D) intensidade vocal

26. A disfonia que, durante a adolescéncia, se caracteriza por
desajuste muscular do trato vocal que mantém a laringe alta no
pescogo, podendo estar associada a um comportamento psi-
quico que, inconscientemente, acaba por influenciar o proces-
so de muda vocal é a:

(A) psicogénica

(B) organica
(C) puberfonia
(D) organofuncional
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As cartilagens laringeas acessorias que apresentam forma de
cone e localizam-se no &pice das cartilagens aritendideas séo
denominadas:

(A) cuneiformes

(B) corniculadas
(C) triticeas

(D) sesamoides

Dentre os ligamentos laringeos, aquele que conecta a cartila-
gem cricoidea ao primeiro anel traqueal denomina-se:

(A) cricolaringeo

(B) cricotiredideo

(C) cricoaritendideo

(D) cricovocal

Componentes importantes do mecanismo neuroldgico central
para a produgdo vocal, estas vias nervosas, denominadas
neurdnio motor inferior, correspondem ao mecanismo periférico
pelo qual a atividade motora € mediada, estimulando a contra-
¢ao e os movimentos de componentes laringeos. A descrigéo
refere-se as vias:

(A) de ativagéo direta

(B) finais comuns

(C) de ativagéo indireta

(D) corticobulbares

A emiss&o vocal caracterizada por tom grave, pequena inten-
sidade, grande aperidiodicidade e laringe com pregas vocais
grossas e encurtadas, podendo ou néo ocorrer a vibragéo
das pregas vestibulares, é do tipo:

(A) hiponasal

(B) hipernasal
(C) crepitante
(D) presbifonica

O musculo presente na orelha média (inervado pelo VIl par
craniano) que se insere na cabega do 0sso estribo e a traciona
lateralmente, reduzindo a tens&o na endolinfa é o:

(A) tensor do timpano

(B) éantero-mastéideo
(C) coclear

(D) estapédio

Com relagéo intrinseca com o sistema auditivo, compreende o
conjunto de células e fibras nervosas que ocupam toda a
regido central do tronco encefalico, do bulbo ao mesencéfalo e
influencia quase todos os setores do sistema nervoso central.
Tal conceito relaciona-se com:

(A) aformagao reticular

(B) o corpo geniculado medial

(C) o coliculo inferior

(D) a medula oblonga

O fendémeno biofisico que ocorre quando duas ondas sonoras
com caracteristicas fisicas semelhantes se encontram, em sen-
tidos opostos, &€ denominado:

(A) frequéncia fundamental

(B) segundo harménico

(C) difragéo de oitava

(D) onda estacionaria

34.

35.

36.

37.

38.

39.
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Definido como uma perda auditiva por via ssea de 5 dB em
500 Hz, de 10dBem 1 KHz, 15dBem 2 KHz e 5 dB em 4 KHz,
podendo ser encontrado em casos de otospongiose, € que
desaparece ap0s cirurgia bem sucedida. A descrigéo indica:
(A) curva sombra

(B) atenuagao interaural

(C) entalhe de Cahart

(D) recrutamento de Metz

Na eletrococleografia, o componente especifico de corrente
direta, analisado como uma pequena deflexdo negativa e cuja
resposta corresponde a porgéo distal do nervo coclear, que
pode ser registrado apds estimulagdo acUstica por um clique
ou toneburst, € conhecido como:

(A
(B
(C
(D

) microfonismo coclear

) potencial de somag&o

) potencial de agdo composto

) rarefagéo basilar

Na avaliagao timpanométrica, quando ha mobilidade maxima
do sistema timpano-ossicular, com presséo igual em ambos o0s
lados da membrana timpanica, obtém-se o valor correspon-
dente:

(A) acompliancia dinamica

(B) aadmitancia minima

(C) ao fenémeno de Tulio

(D) ao pico de admitancia

A microfonia encontrada no aparelho de amplificagdo sonora
individual que ocorre quando ha escape do sinal que sai do
receptor, sendo esse novamente captado pelo microfone do
AASI e reamplificado é a:

(A) eletromagnética

(B) mecénica
(C) acustica
(D) atenuada

Dentre as habilidades auditivas, aquela na qual a crianga
consegue associar significante-significado, sendo capaz de
apontar figuras ou partes do corpo nomeadas, cumprir ordens
ou repetir palavras é denominada:

(A) reconhecimento
(B) detecgéo

(C) localizagao

(D) discriminag&o

Na avaliagéo vestibular pela vectoeletronistagmografia, o tipo
de nistagmo que ¢ induzido pelo movimento ocular ao acom-
panhamento visual de pontos luminosos moveis ou pelo movi-
mento de um tambor raiado envolvente, com faixas brancas e
pretas alternadas, com diregéo fixa para a direita e depois
para a esquerda, e velocidade de 20 ou 40 graus por segun-
do é o:

(A) espontaneo

(B) optocinético

(C) semi-espontaneo

(D) per-rotatério
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O cuidado em salde em instituigdes publicas ou privadas pelo
profissional de Fonoaudiologia envolve o acolhimento, diag-
nostico e 0 acompanhamento do cidadao em diferentes niveis
de atengdo. Segundo a alinea d do inciso IV do art. 3° da Lei
13.146/2015 (Estatuto da Pessoa com Deficiéncia), barreiras
nas comunicagdes ou informag&o significam:

(A) atitudes ou comportamentos que impegam ou prejudiquem
a participagdo social da pessoa com deficiéncia em igual-
dade de condigées e oportunidades com as demais pes-
soas

(B) impossibilidade de acesso a produtos, equipamentos, dis-
positivos, recursos, metodologias, estratégias, praticas e
servigos que objetivem promover a funcionalidade, rela-
cionada a atividade e a participagao da pessoa com de-
ficiéncia ou com mobilidade reduzida

(C) qualquer entrave, obstaculo, atitude ou comportamento
que dificulte ou impossibilite a express&o ou o recebimen-
to de mensagens e de informagdes por intermédio de
sistemas de comunicag&o e de tecnologia da informag&o

(D) diminuigéo das condi¢des de acesso, com seguranga e
autonomia, a informagéo e comunicagdo de servigos e
bens coletivos, inclusive seus sistemas e tecnologias, bem
como de outros servigos e instalagdes abertos ao publico

A degluticdo é uma fungéo motora e possui interagéo entre
fibras estriadas e lisas para o ciclo contratil de condugéo do
bolo alimentar. No caso do musculo liso, as principais protei-
nas envolvidas em sua dinamica s&o:

(A) trombina e queratina

(B) ferritina e elastina

(C) hemoglobina e fibrinogénio
(D) miosina e actina

As fibras aferentes responsaveis pela condugéo das informa-
¢Oes percebidas na lingua e estruturas constituintes da cavi-
dade oral estéo, respectivamente, ligadas aos nervos
cranianos e s&o transmitidas para as areas de associagéo
motora:

(A) IX; X; de Brodman 18 e 19
(B) VI, X, XI; de Brodman 12 e 13
(C) V, XI; de Brodman 7 e 5

(D) V, VII, IX; de Brodman 6 e 4

A faringe é constituida por [aminas musculares constritoras. No
constritor inferior, o fasciculo cricofaringeo € composto por dois
feixes:

(A) um longitudinal superior que segue posterolateralmente
de um lado a outro da cartilagem com fixagéo e interrup-
gdo estriada anterior e um transverso inferior que segue
sobre a rafe pterigopalatina

(B) um medial obliquo que segue por um lado da cartilagem
sem fixag&o continua e um lateral posterior que segue a
rafe pterigomandibular

(C) um transverso inferior que segue de um lado a outro da
cartilagem sem interrupgao e fixag&o conjuntiva posterior
e um obliquo superior que segue sobre a lamina conjuntiva
e rafe mediana posterior

(D) um lateral longitudinal que segue pelos dois lados da
cartilagem com interrupgao continua e um inferior
anterolateral que segue a rafe mediana anterior
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Embora ndo oclua mecanicamente as vias aéreas, a cartila-
gem epiglote possui uma extremidade fixa que é elevada pela
aproximagédo da laringe contra o hioide, determinada pela
contragao dos musculos:

(A) milo-hiéideos

(B) tireo-hidideos

(C) ventre anterior do digastrico e génio-hidideo

(D) ventre posterior do digastrico e estilo-hidideo

A transigdo faringoesofégica ou esfincter esofagico superior
permite a interagéo digestivo respiratéria. Tal segmento tem
como caracteristicas:

(A) variade 1 a3 centimetros, de natureza esfincteriana ane-
lar com aposigéo ativa da parede anterior da faringe
contra a escoliose anatémica da coluna cervical

(B) variade 2 a4 centimetros, de natureza esfincteriana ane-
lar com aposi¢éo passiva da parede posterior da laringe
contra as paredes laterais da faringe

(C) varia de 2 a 4 centimetros, de natureza esfincteriana em
pinga com aposi¢ao passiva da parede posterior da la-
ringe contra a lordose anatémica da coluna cervical

(D) varia de 1 a 3 centimetros, de natureza esfincteriana em
pinga com aposi¢&o ativa da parede posterior da faringe
contra as paredes laterais da laringe

A anélise perceptiva da fala disartrica € um método utilizado no

diagnostico diferencial e auxilia para definir programas de tra-

tamento das bases motoras da fala. S&o consideradas dimen-

sOes da fala relacionadas a articulagao:

(A) precis@o consonantal, extens&o do fonema, preciséo de
vogais e interrupgao articulatoria

(B) nasalidade mista, preciséo de consoante, velocidade e
intervalos prolongados irregulares

(C) elaboragdo frasal, imprecisdo de consoantes, aumento
de pitch e padréo geral de énfase

(D) jatos curtos, imprecisdo vocélica, excessiva variagdo de
loudness e hiponasalidade

O comprometimento funcional dos neurdnios componentes das
vias motoras descendentes diretas e indiretas, correspondem,
respectivamente, as disartrias:

(A) hipocinética, flacida e ataxica

(B) espastica, hipercinética e hipocinética

(C) ataxica, espastica e hipocinética

(D) flacida, hipocinética e hipercinética

Na reabilitagéo das disfagias orofaringeas, as estratégias Chin

Tuck Against Resistance (CTAR) ou flexdo do pescogo contra

uma resisténcia e Jaw Opening Against Resistance (JOAR)

ou abertura mandibular contra resisténcia tém, pela ag&o con-

junta dos efeitos, objetivos de:

(A) fortalecer a parede posterior da faringe e reduzir pres-
s&o na transigéo faringoesofagica

(B) aumentar a presséo de lingua e diminuir o tempo de
abertura da transi¢éo faringoesofagica

(C) fortalecer a adugéo da rima glética e reduzir pela agao
velofaringea a ressonancia hipernasal

(D) aumentar a atividade da musculatura supra-hididea e
diminuir o tempo de transito faringeo
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As duas estratégias terapéuticas que possuem objetivos iguais

e possibilitam melhora na excurs&o laringea, na abertura da

transigéo faringoesofagica e redugéo de episodios de pene-

tragéo e aspiragéo laringea séo:

(A) treinamento de presséo e resisténcia da lingua e mano-
bra de Shaker

(B) manobra de Mendelsohn e degluticéo de esforgo

(C) cabega rotacionada para o lado ruim e degluti¢do
supersupraglética

(D) treinamento de forga muscular expiratéria e cabega para
frente

As estruturas dindmicas do sistema estomatognético necessi-
tam de energia para desenvolver e executar suas fungées.
Tais estratégias desempenham suas fungdes a partir da
integragdo:

(A) da capsula interna

(B) do hipotalamo

(C) do vermis cerebelar

(D) da formagao reticular

Alingua é essencial para a alimentag&o do neonato. O mlscu-
lo extrinseco que apresenta inser¢éo da aponeurose da lin-
gua e possui fungdo de movimentar sua ponta e empurrar a
mesma para frente e para baixo é:

(A) genioglosso

(B) condroglosso

(C) transverso

(D) vertical

Um dos reflexos infantis orais presentes ao nascimento € cha-
mado de mordida fasica. O mesmo desaparece entre a idade de:
(A) 1 a4 meses

(B) 5a8meses

(C) 9a12meses

(D) 13 a 16 meses

Um paciente com histérico de acidente vascular encefalico
(AVE), ao tentar se comunicar, ndo consegue acessar o tema
principal da enunciag&o e utiliza sequéncias fonéticas que se
assemelham as palavras obedecendo as regras da lingua,
mas que efetivamente n&o existem nem s&o reconhecidas pelo
interlocutor. E possivel afirmar que tais manifestagdes linguisticas
sao respectivamente:

(A) parafrase e supressao

(B) circunléquio e neologismo

(C) digresséo e perseveragéo

(D) estereotipia e redugéo

Todas as simplificagdes fonolégicas abrangendo os fonemas
liquidos laterais e n&o laterais devem desaparecer até a idade
de:

(A) 3 anos
(B) 4 anos
(C) 5 anos
(D) 6 anos
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Iniameros agentes podem infectar a gestante e o feto interferin-
do no desenvolvimento do bebé. Aquele em que a infecgéo
ocorrendo no primeiro trimestre de gestacdo pode acarretar
anomalias e alteragdes no sistema central e olhos do feto é
conhecido como:

(A) toxoplasmose

(B) rubéola

(C) herpes

(D) sifilis

A taquifemia & um distarbio caracterizado por velocidade da

fluéncia rapida, irregular ou ambas. Tal alteragéo pode ser

acompanhada por um ou mais dos seguintes sintomas:

(A) numero excessivo de disfluéncias, localizagéo das pau-
sas ndo coerentes com a estrutura sintatica e semantica e
coarticulagéo inapropriada entre sons

(B) numero excessivo de disfluéncias, localizagéo das pau-
sas coerentes com a estrutura sintatica e semantica e
coarticulagéo adequada entre sons

(C) nlmero minimo de disfluéncias, padrao prosddico coe-
rente com a estrutura semantica e articulagéo sem altera-
coes

(D) numero minimo de disfluéncias, padréo prosédico nao
coerente com a estrutura sintética e articulagéo alterada

De acordo com a abordagem cognitiva, os erros predominan-
tes da dislexia assemantica s&o:

(A) alteragdes fonémicas

(B) omissdes

(C) falhas na compreenséo

(D) regularizagées

A anélise do perfil de erros nos casos de dislexia traz informa-
¢Oes importantes sobre 0s processamentos mantidos e com-
prometidos. Os erros em que o0 paciente troca algumas letras
por outras com semelhanga visual séo denominados como
paralexias:

(A) fonémicas

(B) regulares

(C) convergentes

(D) literais

Quando um ou mais fonemas perdem a disting&o entre si em
um determinado contexto, tem-se uma neutralizagéo fonémica.
Nesse caso, usa-se um simbolo representativo dessa perda
da contrastividade, que é denominado:

(A) alofone

(B) arquifonema
(C) pares minimos
(D) pares analogos

Além da classificagdo fonética, as vogais sdo analisadas a
partir do grau de abertura da cavidade oral, arredondamento
de Ibios e:

(A
(B
(C
(D

altura e movimento de projecéo da lingua
vibragéo e contragéo labial

altura e movimento de recuo da lingua
vibragéo e retracéo labial

—_ — —
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