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Categoria Profissional: Fonoaudiologia

BOLETIM DE QUESTOES

NOME COMPLETO

N° DE INSCRIGAO

HNEEEEEE

LEIA, COM ATENGCAO, AS SEGUINTES INSTRUGOES

1. Este boletim de questdes é constituido de:

- 50 questoes objetivas.

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

3. No CARTAO-RESPOSTA
a) Confira seu nome e numero de inscrigdo e

especialidade que vocé se inscreveu na parte superior
do CARTAO-RESPOSTA que vocé recebeu.

b) No caso de ndo coincidir seu nome e numero de
inscrigado, devolva-o ao fiscal e peca-lhe o seu. Se o seu
cartdo nao for encontrado, solicite um cartdo virgem, o
que nao prejudicara a corregdo de sua prova.

c) Verifique se o Boletim de Questdes, esta legivel e com
0 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.

d) Apos 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.

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

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

LEMBRE-SE
4. A duragéo desta prova é de 4 (quatro) horas, iniciando
as 14 (quatorze) horas e terminando as 18 (dezoito)
horas.
5. E terminantemente proibida a comunicagdo entre
candidatos.

ATENCAO

6. Quando for marcar o Cartdo-Resposta, proceda da
seguinte maneira:

a) Faga uma revisdo das alternativas marcadas no
Boletim de Questdes.

b) Assinale, inicialmente, no Boletim de Questdes, 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
questéo.

d) Ao marcar a alternativa do Cartdo-Resposta,
faga-o com cuidado, evitando rasga-lo ou fura-lo,
tendo atengdo para nao 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 Cartdo-Resposta.

fy O gabarito poderd 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

Releia estas instrugdes antes de entregar a prova.

Assine na lista de presencga, na linha correspondente,
0 seu nome, do mesmo modo como foi assinado no
seu documento de identidade.

BOA PROVA!

PROGRAD - Pré-Reitoria de Graduagao
DAA - Diretoria de Acesso e Avaliagao

Belém - Para
Dezembro de 2021
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1. A formulagdo e proposicdo do Sistema Unico | 4. A reorientacdo das ldgicas burocratica e

de Saude (SUSs) considerou, profissional é:

fundamentaimente: ® o maior desafio da fase atual da reforma

® a politica publica de saude, os avancos, sanitaria.
retrocessos e conquistas sociais. ® compreender o usudrio como centro do

® a luta pela criagdo do SUS com base na VI sistema de saude.
Conferéncia Nacional de Saude, na qual o ® o direito & saide como um direito
projeto institucional do SUS foi posto a o
) ; - individual.
partir de um amplo processo de discussao.

® o modelo hospitalocéntrico, sua criacdo @ gbnswagem objetiva da institucionalizagao do
denota a luta pela democratizacgdo das )
politicas e pela afirmacdo do direito a ® a garantia do acesso dos usudrios.
saude.

® o processo de redemocratizagdo do Brasil e 5. Entre- as acoes, abaixo_listadas, a que esta
o modelo de atencio curativista. associada a Saude do Trabalhador com base

no que diz a Lei N° 8.080/1990 que considera,
© a universalidade, a integralidade e a como atividades do Sistema Unico de Salde
equidade da atengdo em saude, bem como (SUS), as “acbes de Vigildncia Sanitaria; de
o entendimento da ampliagdo do conceito Vigilancia Epidemioldgica; de Saude do
de saude para muito além de apenas Trabalhador e de Assisténcia Terapéutica
auséncia .de c_Io;anga, mas a compreensao Integral, inclusive farmacéutica”, é:
de uma vida vivida com qualidade. ® avaliacdo do impacto que as tecnologias
2. O Sistema Unico de Salde (SUS) é constituido provocam a saude.

por uma base legal que estrutura e organiza o ® controle da prestacdo de servigos que se

Sistema. Desse modo, considera-se que tal relacionam direta ou indiretamente com a

base é expressa, fundamentalmente, nos salde.

segumteé d-oc~umentos: . © controle de bens de consumo que, direta

@ Constituico Federal de 1988, Lei NO ou indiretamente, se relacionem com a
8.080, de setembro de 1990 e Norma salide, compreendidas todas as etapas e
Operacional Basica, de novembro de 1996. processos, da produgdo ao consumo.

(b] Constituicdo Federal de 1988, Lei_ No (d) deteccdo ou prevencdo de qualquer
8.080, de setembro de 1990 e Lei N° mudanca nos fatores determinantes e
8.142, de dezembro de 1990. condicionantes de salde individual ou

@® Constituicdo Federal de 1988 e Lei N© coletiva, com a finalidade de recomendar e
8.080, de setembro de 1990 e Lei N° adotar as medidas de prevengdo e controle
9.782, de 26 de janeiro de 1999. das doengas ou agravos.

@® Constituicdo Federal de 1988, Lei NO ® eliminacéo, reducdo ou prevencdo de riscos
8.142, de dezembro de 1990 e Norma a saude decorrentes do meio ambiente, da
Operacional Basica, de novembro de 1996. producdo ?j circulagao dde bens e ga

- restacao de servigos de interesse da
® Constituicio Federal de 1988, Norma Eaude.g ¢
Operacional Basica, de novembro de 1996
e Lei N©9.782, de 26 de janeiro de 1999. 6. A Politica nacional que se propde a ser um
L bel o modelo pedagdgico e metodoldgico que anima
3. O principio que estabelece a assistencia a os circulos de cultura nos territorios
salde compreendida como o conjunto comunitdrios para a transformagdo no

articulado e continuo das agbes e servigos pensamento hegemdnico na saude nacional, é

preventivos e curativos, individuais e a Politica de:

coletivos, exigidos para cada caso, em todos o L

os niveis de complexidade do sistema, é: Humanizagao

©® Universalidade ® Educacdo permanente

® Equidade © Atencdo Bésica

© Integralidade @® Educagdo em salde

@ Descentralizacdo ® Educagso popular

® Regionalizagdo
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7. A alternativa, dentre as abaixo listadas que | 10. Os marcos organizativos da atencdo a saude
caracteriza as praticas de humanizagdo da no SUS sdo:
atencdo a saude na perspectiva dos principios © as condicdes para organizar a rede
do Sistema Unico de Saude-SUS e da assistenciagl. P g
organizagao do cuidado, é: ) ,
) ® os problemas e necessidades de salde da
® reconhecimento de trabalhadores, gestores populacdo.
€ usuarios como sujeitos que exercem seu ® os pontos de atencio a saide na rede
protagonismo no ato de produzir saude. P . s .
® . e i assistencial dos estados e municipios.
construgao de possibilidades de dlferentgs ® os niveis de complexidade da atencio a
espacos de encontro para que haja .
~ e saude.
construgdo de redes de solidariedade, o L N
interativas, participativas e protagonistas as estrategias de acesso da populagdo aos
do SUS, produzindo e trocando saberes. servigos de salde.
© transformagdo do modo como os sujeitos | 11, Considerando o Decreto n° 7.508/2011 e a
|mpI|cados nos processos de producao de Resolucdo CIT n° 1/2011, & Comiss&o
saude se relacionam e se comunicam entre Intergestores Bipartite (CIB), compete:
si, para produzir desestabilizacdo dos e . . . .
saberes engessados. pactuar as d|retr|z§~s hacionais para a
i o N organizagao das Regides de Saude no SUS.
® producéo de subjetividades e a produgdo ® decidir sobre casos especificos, omissos e
de saude como estratégias separaveis e controversos relativosp a ins,titui ao de
ndao dependentes de todo o processo de Reqides de Salde ¢
construcao de relagbes humanizadas. 9 '
® 2 producio de tecnologia de ponta de alta © estabelecer diretrizes estaduais sobre
deasida((i;e ara darg maioLj e melhor Regibes de Salde e demais aspectos
assisténcia paos usuarios passam pelas vinculados a integracio das agdes e
relaces de trabalho co- artif:)i ativas P servicos de salde dos entes federativos, de
S P P ' acordo com as diretrizes nacionais.
8. A Politica Nacional de Promogéo da Salde @ pactuar critérios de acessibilidade e escala
(PNPS) redefinida na Portaria N° 2.446, de 11 para a conformagdo dos servigos.
de novembro de 2014, tém como principios, © planejar em acordo com a definicdo da
EXCETO: politica de salde de cada ente federativo,
® Equidade consubstanciada em seus Planos de Salde,
O Participacio Social ggl;lc:jveados pelos respectivos Conselhos de
© Cuidado Centrado na Pessoa
® Territorialidade 12. A atribuicdo do Agente de Combate a
@ Sustentabilidade Endgm|as (ACE) na Atengao I_Drlmarla a SaudNe,
considerando a Politica Nacional da Atencao
9. Os instrumentos utilizados para 0 Basica (Portaria N° 2.436/2017) e:
Planejamento no Sistema Unico de Saude ® executar acdes de controle de doencas
(Portaria N© 2.135/2013) ‘“interligam-se utilizando as medidas de controle quimico,
sequencialmente, compondo um processo biolédgico, manejo ambiental e outras acbes
ciclico de planejamento para de manejo integrado de vetores.
operacionalizagdo  integrada, solidaria e ® informar os usudrios sobre as datas e
sistémica do Sistema Unico de Saude (SUS)”, horarios de consultas e exames agendados.
Sao: © realizar a atengdo & salde as pessoas e
® Plano de Saude, Programacdes Anuais e familias sob sua responsabilidade.
Relatorio de Gestdao. @ utilizar instrumentos para a coleta de
® e-SUS APS, SINAN- Sistema de Informag&o informacbes que apoiem no diagnostico
de Agravos de Notificacdo e Relatério de demografico e sociocultural da
Gest3o. comunidade.
© Programacdes Anuais e Relatério de © registrar, para fins de planejamento e
Gesgtéo ¢ acompanhamento das acdes de salde, os
' ’ o dados de nascimentos, obitos, doengas e
© Plano de Salde, e-SUS APS e Relatorio de outros agravos a saulde, garantindo o sigilo
Gestao. ético.
® Programacgdes anuais, Plano de Salde e
SINAN- Sistema de Informacdo de Agravos
de Notificagado.
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13. A longitudinalidade, a comunicacdo, a coleta | 16. As Medidas de Biosseguranca devem ser
de dados, a pactuacdo e o contato com a sempre seguidas durante as atividades
realidade, sdo: laborais, independente do grau de exposicao a
® objetivos da relacdo terapéutica singular e F1Scos. 'Caso aconteca algum acidente com

da discussio de casos e a atencdo materiais perfuro cortante, devemos obedecer
domiciliar. as recomendacGes do Ministério da Saulde
® clementos essenciais ao processo de para atendimento e acompanhamento de
comunicacio com o paciente, bem como exposicao ocupacional a material bioldgico.
situacOes realisticas para articulacdo Nessgs'casos, de"efn ser tomados CUId.adOS
intersetorial. soroldgicos com o acidentado, dentre eles:
® intervengaes gerenciais para apoiar o 1. Verifi(;ar se foi realizada Vacinagéo para
levantamento das necessidades e a hepatite B.
?ovsalr_'nabilidade das equipes de salde da II. Existe comprovacdo de imunidade por
amilia. meio do Anti-HBs.
@ diretrizes que norteiam o trabalho em _ , _
equipe assim como a troca de III. Realizar sorologia do acidentado para
experiéncias, atencdo individual e familiar HIV, HBV e HCV.
e planejamento das atividades de grupo. IV. A vacinacdo pré-exposicdo contra a
® propositos da equipe do Nicleo de Apoio as hepatite B ndo tem eficacia como medida
Equipes de Saude da Familia — NASF. de prevencao.

14. O Programa Previne Brasil promulgado pela A aIterna;iva que contém todas as afirmativas
Portaria N° 2.979/2019, estabeleceu novo corretas e:
financiamento para custear a Atengdo Primaria © 1,1, lelV
3 Salde. Sobre a capitacdo ponderada, o ®1e1v
calculo dos incentivos financeiros a serem O IllelV
repassados ao Distrito Federal e municipios o
tem como base: o I, Tell
® a populacdo recenseada pela equipe de Tell

ﬁﬁﬁ'?:riadanolzag!g:mz iliwlpr?fosniaAétgn%an: 17. Segundo Murdoch (2005) a Disartria pode ser
Salde para a Atencio Bésica 5 subdividida 6 tipos (esquema de Darley,
P - s R Aronson e Brown, 1975). De acordo com as
02 vulnerabilidade  socioeconomica  da respectivas localizagdes das lesdes, marque a
Zopulagaci cadastrada na equmée de Saude alternativa correta.
a Familia e na equipe de Atencdo . o ~
Primaria quip B © Disartria Hipercinética Lesdo cerebelar.
® o perfil geral da populacio cadastrada na ® Disartria Flacida Alteragdo nos ganglios da
equipe de Saude da Familia e na equipe de base. )
Atencdo Primaria. (C] Disartr_ia Hipocinetica Lesdao do sistema
@ a classificacdo geografica, demogréfica, eXtraplram|d,a|_ )
econOmica e de saude definidas pelo @ _Disar.‘tria Ataxica - Lesdo neur6nio motor
Ministério da Saude inferior.
® as condigdes sociais, econdmicas e (€] Disart_ria Espastica - Lesdo neurdnio motor
epidemioldgicas da area e das familias superior.
cadastradas pelas equipes de saude da N
familia. 18. Seu Joao, 47 anos, compareceu a uma
avaliacdo com neurologista por apresentar

15. As estratégias para reorganizacdo dos servigos fraqueza ~ muscular,  acompanhada  de
de APS para o enfrentamento da epidemia do endurecimento dos musculo§ inicialmente_
coronavirus reconhecendo as fragilidades das num dos lados do corpo. Apos exames foi
equipes da Estratégia Saude da Familia (ESF) revelada a deteriorizacdo dos neuronios
sdo fundamentais para: motores levando a alteragdes das celulas do
© apoiar as populacdes em  situacio de sistema nervoso central que controlam os

is%lamento ZOPréfigco 5 movimentos voluntarios e sdo consideradas
_ Ng 9 ) _ doengas neurodegenerativas progressivas e
® consolidagdo de um modelo mais adequado raras. As manifestacdes descritas estdo
com basNe na requn§abllldade territorial e relacionadas a:
orientagao comunitaria. A
) ® Deméncia.
© manter o contato e o vinculo das pessoas ® Doenca de Parkinson
com os profissionais. ® sa arkins T
@ definir as responsabilidades pelo cuidado a Esclerose Lateral Amiotrofica.
saude. ® Doenca de Alzheimer.
©® redefinir diretrizes para garantir atencdo © Acidente Vascular Cerebral.
cotidiana e capilarizada.
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19.

20.

21.

A desordem da articulacdo da fala que resulta
em perda da capacidade de posicionamento
da musculatura da fala (alteragdo no
planejamento motor), que afeta a fala sem
relacdo a outras modalidades linguisticas é:

® Disartria.
® Apraxia de fala.

© Afasia.

@® Disartrofonia.

O Alexia.

O Coédigo de Etica do Fonoaudidlogo

regulamenta os direitos e os deveres bem
como estabelece o que sao consideradas
infragdes. Nesse sentido, constituem deveres
do fonoaudidlogo:

® discutir com o fonoaudidlogo as condutas
profissionais adotadas por ele, caso tenha
duvidas quanto a estas, em situagdes de
encaminhamento ou de relagdo de
atendimento.

® dispor de condicdes dignas de trabalho,
assim como remuneragdo justa, de modo a

garantir a qualidade do exercicio
profissional.

© exercer livremente sua profissio sem
cercecamento de sua autonomia por

profissionais de outras areas, de modo a
resguardar as competéncias especificas da
Fonoaudiologia.

@ respeitar as regras de funcionamento da

instituicdo, mesmo quando ndo pertencer
ao quadro clinico, desde que ndo conflitem

com as normativas do Sistema de
Conselhos de Fonoaudiologia.
® gerenciar, coordenar, chefiar e assumir

responsabilidade técnica de servigos.

O Conselho Federal de Fonoaudiologia
elaborou um manual sobre a Biossegurancga
regulamentada pela Lei N° 11.105, de 25 de

marco de 2005. Seguindo o0s cuidados
relacionados a avaliacdo audioldgica,
FERNANDES e CANTO (2019) nao
recomendam:

® vacinas contra Influenza, Sarampo,

Caxumba, Rubéola (Triplice Viral), Difteria,
Tétano.

® o uso do protetor descartdvel nos coxins
dos fones supra aurais.

© lavagem peridédica dos coxins com &gua e
sabdo, a fim de retirar a sujidade.

® descontaminacdo de espéculos e olivas de
acordo com sua criticidade.

® limpeza das superficies que estiverem
proximas ao paciente durante o]

atendimento, com papel toalha embebido
em solugdo alcodlica ou qualquer outro
saneante.

22,

23.

Paciente internado e em cuidados paliativos,
encontra-se sem condigdes de fala por conta
de cirurgia na regido de cabega e pescoco.
Como recurso para comunicagdo com O0s

médicos e terapeutas, além de sua familia, o

Fonoaudidlogo vem trabalhando a beira do

leito com recursos para Comunicagao

Alternativa (CA) para oferecer o minimo de

autonomia. Sobre os sistemas de

comunicacao, é correto afirmar que:

® Ppicture Ideogram Communication (PIC)
possui 3000 sinais graficos, mas ainda
muito restrito.

® Picture Exchange Communication System
(PECS) quer dizer sistema de comunicagao
por troca de imagens.

® 0O PCS é um sistema de sinais gréaficos que
sao divididos em quatro categorias,
representados por cores diferentes.

@ Sistema Bliss de Comunicacdo ¢é um
sistema suplementar e/ou alternativo de
comunicagdo, para ampliacdo do repertorio
comunicativo e o0 aumento de engajamento
nas atividades e do entendimento do que
se deve fazer.

® Sistema TEACCH de Comunicacdo é um
sistema suplementar e/ou alternativo de
comunicacdao, constituindo-se em um
sistema simbdlico grafico visual. Possui 950
sinais apresentados em preto e branco.

No Cédigo de Etica do Fonoaudidlogo, sdo

descritos varios critérios referentes a sua

atuacdo. No Art.31, sdo descritas as infragOes

éticas do fonoaudidlogo relacionadas as

auditorias e pericias fonoaudioldgicas. Sobre

esse assunto é correto afirmar que:

® negar-se a fornecer informacdes ou fazer
comentario sobre pericia ou auditoria com
pessoas que nao participem da atividade.

® recusar-se de realizar procedimentos
fonoaudioldgicos para pessoas que tenham
sido periciadas pelo préprio profissional.

© negar, na qualidade de assistente técnico
em pericia, informacGes fonoaudioldgicas
consideradas necessarias ao pleito da
concessdo de beneficios previdenciarios ou
outras concessdes facultadas na forma da
lei, sobre seu cliente, seja por meio de
atestados, declaracdes, relatérios, exames,
pareceres ou quaisquer outros documentos
probatdrios, quando autorizado pelo cliente
ou responsavel(is) legal(is) interessado(s).

@ escusar-se de atuar em pericia e auditoria,
declarando-se impedido ou suspeito,
mesmo apds ser nomeado, contratado ou
escolhido, quando verificar a ocorréncia de
situacbes que venham suscitar suspeigao
em funcdo de sua imparcialidade ou
independéncia e, dessa forma,
comprometer o resultado de seu trabalho
em relagdo a decisdo.

©® identificar-se como perito ou auditor em
todos os seus atos, fazendo constar o seu
nome e o seu numero de inscricdo no CRFa
de sua jurisdicao.

UEPA
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24,

25,

26.

Com relagdo as sequelas decorrentes de AVC
que levam a quadro de afasia, € correto
afirmar que:

I. Sua etiologia decorre de lesdes
encefalicas que se associam a disturbios
mais ou menos profundos nas fungdes
intelectivas.

II. Se a Fala espontanea encontra-se mais
prejudicada que a repeticdo, o quadro
sugere afasia de conducdo.

III. No discurso encontra-se sintomas
caracteristicos como parafasias, anomia e
estereotipias.

IV. lesGes nas a&reas superiores do lobo

temporal provocam afasia sensorial.

A alternativa que contém todas as afirmativas
corretas é:

O IIelll
Olelv
Ollelv
@1, 1lelV
O IlllelV

A Afasia é uma dificuldade na linguagem em

decorréncia de lesGes que acometem o

encéfalo, envolvendo as modalidades de

producao e/ou compreensao das linguagens

oral e escrita. Assinale a alternativa correta

que caracteriza um dos tipos de afasia.

® Na afasia de Broca a capacidade de
compreensdo e de repetigdo esta intacta ou
bastante preservada.

® Na afasia transcortical motora, observamos
fala ndo fluente e compreensao intacta ou
bastante preservada.

© Na afasia de conducdo a regido afetada
estd localizada na a&rea perysilviana
esquerda.

® Na afasia Global a compreensdo esté
prejudicada e a regido afetada localiza-se

no girus temporal superior e supra
marginal esquerdo.

® Na afasia de Wernicke observamos
hemiparesia e compreensdo

comprometida.

A avaliacdo acustica da voz é um instrumento
utilizado como diagnéstico diferencial nos
disturbios da laringe, pode ter um significado
clinico importante. Os parametros da
frequéncia fundamental na analise acustica da
voz apresentam em pacientes com disturbios
de tom com ondulagbes gldticas as seguintes
caracteristicas:

® pressdo  supragldtica e
comprimento da onda.

pressao subglética e pouca tensdao na
onda.

pressdo supraglética e baixa onda vocal.

pressdo gldtica e tensdo de comprimento
de onda.

pressdo infraglotica e grande tensdo de
onda.

tensao do

© @0 o

27.

28.

29.

30.

A produgdo volitiva da voz inicia no cortex
cerebral e o comando para vocalizagdo
envolve a perfeita interacdao entre os centros
da fala e outras areas, o planejamento da voz
é direcionado ao:

® Giro singulo no cértex primario
® Giro pré-central no cértex motor
© Giro no trato corticobubar

@ Giro singulo no cértex pré-frontal
® Giro motor no nervo laringeo

As estruturas da prega vocal no adulto
humano sdo constituidas por mucosas e
musculos adequados a vibracdo. Ao redor da
borda da prega vocal encontramos células
escamosas e a lamina prépria, que sao
divididas em:

® Intermediaria, mediana e profunda
® Superficial, interna e mediana

© Superficial, lateral e medial

@ Superficial, intermediaria e profunda
® Intermediaria, interna e profunda

O uso de sondas nasogastricas e
nasoentéricas sdo desencadeadas devido aos
quadros de disturbios de degluticdo em
pacientes das diversas clinicas dentro do
hospital. Marque a alternativa correspondente
ao tipo de sondas de alimentagcdo em
pacientes internados em fonooncologia de
cabega e pescogo.

® S30 sondas de poliuretano ou borracha de
silicone com diametros pequenos com
lubrificantes ativados pela agua.

® S3o0 sondas de composto metalico ou
borracha de silicone com didametros
pequenos com lubrificantes ativados pela
agua.

© S30 sondas de carbono inativo ou borracha
de silicone com didmetros pequenos com
lubrificantes ativados pela agua.

@® S30 sondas de 6nix ativado ou borracha de
silicone com diametros pequenos com
lubrificantes ativados pela agua.

® S30 sondas de filtro ou borracha de silicone
com diametros pequenos com lubrificantes
ativados pela agua.

O cancer é um problema de salude publica
mundial, estando entre as mais prevalentes
causas de mortalidade no mundo. No Brasil as
neoplasias de cabega e pescoco representam
um quantitativo alarmante para a OMS. O
tumor na gengiva inferior altera os padrdes de
fala e degluticdo do paciente e quando ele for
classificado um T4 apresenta o tipo de
ressecgao:

® submesoestrutural.

® supramesoestrurural.

© transmesoestrutural.

@ linfameoestrutural.

® inframeoestrutural.
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31.

32.

33.

Para pacientes a beira do leito, com risco
eminente de comprometimento pulmonar
devido & aspiragbes de alimentos o
fonoaudidlogo neste caso, utiliza técnicas
terapéuticas indiretas com adequacao de forga
e mobilidade muscular. Nesse caso, utiliza-se
a Terapia indireta:

® estimulagdo sensorial e
neural.

estimulacdo auditiva e reorganizagao de
forga.

estimulacdo motora e reorganizacdo da
dentigdo.

estimulacdo cinestésica e organizacdo de
tonus
estimulacao
mastigatoria

reorganizacao

© @ ® o

auditiva e  organizacao

A saliva humana tem importante papel na
organizacao da degluticdo e grande fator no
impacto da avaliagdo do paciente. Na
avaliagdo do sistema estomatognatico do
paciente na fase oral, quando o paciente
apresentar dificuldades de controle do bolo
alimentar durante a injegdo do muco, indica a
alteracao:

® Trismo.

® sialorréia.
© Xerostomia.
@ Atipismo.
® Bruxismo.

Nos canceres de cavidade oral, laringe e
orofaringe, o tipo e o grau de
comprometimento vao depender da
localizacdo, extensdo cirdrgica e tipo de
reconstrugdo. A retirada de estruturas
laringeas acima da cartilagem cricdide com
preservacao de uma ou duas aritendides sdo
denominadas de:

® Laringectomia parcial horizontal
infracricdidea.
Laringectomia parcial vertical
supracricéidea.
Laringectomia parcial horizontal

supracricéidea.
Laringectomia parcial horizontal cricéidea.

Laringectomia parcial vertical
transcricéidea.

e @ o

34.

35.

A valvula de fala é um importante
coadjuvante no tratamento da disfagia
orofaringea em pacientes traqueostomizados,
a colocacdo segue protocolo médico e os
cuidados sdo da equipe multidisciplinar onde o
fonoaudidlogo tem participagdo na rotina
hospitalar junto ao paciente. Assinale a
alternativa correspondente aos beneficios da
valvula de fala no paciente.

® Permite o direcionamento do ar para as
vias aéreas superiores, deixando que o ar
entre pela tragueostomia na inspiragdao e
na expiragdo a valvula é fechada
bloqueando a passagem do ar para a
canula direcionando o ar para as pregas
vocais.

® Permitem o direcionamento do ar para as
vias aéreas superiores, deixando que o ar
entre pela narina na inspiragdo, na
expiracdo a valvula é aberta bloqueando a
passagem do ar para canula e o ar
direcionado para as pregas vocais.

© Permite o direcionamento do ar para as
vias aéreas superiores, deixando que o ar
entre pela traqueostomia na inspiracao, na
expiracdo a valvula é aberta bloqueando a
passagem do ar para canula e o ar
direcionado para as pregas vocais.

@ Permitem o direcionamento do ar para as
vias aéreas superiores, deixando que o
alimento entre pela traqueostomia na
inspiracdo, na expiracdo a valvula é
fechada bloqueando a passagem do ar para
canula e o ar direcionado para as pregas
vocais.

® Permitem o direcionamento do ar para as
vias aéreas superiores, deixando que o ar
entre pela traqueostomia na degluticdo, na
expiragdo a valvula é fechada abrindo a
passagem do alimento para canula e o ar
direcionado para as pregas vocais.

A laringe é constituida por um esqueleto
cartilaginoso que permite a insercao dos
musculos, dividida anatomicamente em glote,
supraglote e infraglote. O trajeto do nervo
laringeo recorrente na laringe, é:

® Sulco laringeo-esofagico.
® Sulco perio-esofagico.
© Sulco meso-esofagico.
® Sulco traqueo-esofagico.
® Sulco velar-esofagico.
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36.

37.

38.

39.

As manobras posturais de cabega ou
voluntarias da degluticdo nas disfagias
orofaringeas neurogénicas dependem das

condigdes linguisticas, cognitivas e motoras
dos pacientes. Manobras em pacientes em pds
acidente vascular cerebral e doengas da
artéria coronaria em UTI, podem levar o
paciente ao quadro respiratério vascular com
a sintomatologia de:

® taquicardia supraventricular, contracdo
atrial prematura e contragao ventricular.

braquicardia supraventricular, contracao
atrial prematura e contragao ventricular.

broncocardia supraventricular, contracao
atrial prematura e contragao ventricular.
estenocardia supraventricular, contracao
atrial prematura e contragao ventricular.

pericardia supraventricular, contragdo atrial
prematura e contragdo ventricular.

© @ ® o

Os musculos da laringe ajustam na posicdo e
o formato das pregas vocais. O musculo que
aduz e abaixa a ponta da prega vocal e,
quando se contrai, a prega vocal é alongada e
afinada, é o:

® Mdsculo interaritendide lateral.
® Mdsculo aritenoideo lateral.

®© Mdsculo ariperiglosso lateral.

® Mdsculo cricdideo lateral.

® Mdsculo cricoaritenoideo lateral.

0 cancer de laringe ocorre
predominantemente em homens acima de 40
anos e é um dos mais comuns entre os que
atingem a regido da cabega e pescogo.
Representa cerca de 25% dos tumores
malignos que acometem essa area e 2% de
todas as doengas malignas (INCA/2021).
Sintomas iniciais como disfonia e obstrucao de
vias dereas, sdo comuns nos tumores de
laringe:

@® Subgldticos e extensdes de lesdes gldticas
primarias.

® Infragldticos e extensdes de lesdes
secundarias.

© Transgldticos e extensdes de lesdes
secundarias.

@ Infraglético e extensdes de lesdes
primarias.

® Subgléticos e extensdes de lesdes

secundarias.

Nas Laringectomias Parciais Horizontais é
comum 0s pacientes demonstrarem
dificuldades na degluticdo no pds-operatorio,
apresentando alguns sintomas, tais como:
alteracbes de frequéncia e intensidade.
aspereza e soprosidade.

estases de alimentos na faringe.
incoordenacdao pneumofonoarticulatdéria
ataque vocal brusco.

P60

40.

41.

42.

43.

O Monitoramento Auditivo em pacientes
submetidos a quimioterapia- Ototoxidade tem
como objetivo a deteccdo precoce de
alteragdes auditivas visando a prevencao ou
reducdo da mesma e consiste em controle
audioldgico adequado com :

® avaliacdo auditiva antes do uso da droga
ototdxica, controle periddico e reavaliagdo
apos o término da mesma.

® avaliacdo auditiva durante o uso da droga
ototoxica e o controle é sempre anual.

© avaliacdo auditiva apés o uso da droga
ototdxica, controle mensal e reavaliagdo
apods o término da mesma.

@ avaliacdo auditiva depois do uso da droga
ototdxica, controle anual e reavaliagdo
apods o término da mesma.

® avaliacdo auditiva antes do uso da droga
ototodxica,auséncia de controle periddico e
reavaliacdo apds o término da mesma.

Na voz esofagica existem as vantagens e
desvantagens da técnica. Uma das vantagens
primordiais consiste em:

® termo de aprendizado prolongado.

® dificuldade em diferenciar o traco de
sonoridade dos fonemas.

®© o ruido ambiental pode mascarar a voz
esofagica.

@® custo relativamente mais barato do que
outros métodos.

® custo elevado sem métodos especificos.

Considerado o nervo mais importante da
fonacdo e sua lesdao pode incluir paralisia do
véu, com desvio da uvula contralateralmente ,
disfagia e disfonia. E caracterizado por ser um
nervo misto que desempenha fungdes
sensitivas e motoras em todo trato
faringolaringoesofagico, tendo estreita relagao
com o nervo glossofaringeo, principalmente
na formacdo do plexo faringeo. Essa descricao
faz parte do nervo:

© XI par, hipoglosso.
® X par, vago.

© XII par, acessorio.
@ VIII par, facial.

® VII par, trigémeo.

Nos tratamentos dos tumores de cabeca e
pescoco em pacientes radiados existem
efeitos agudos e tardios que geram impactos
na degluticao, tais como:

® Trismo e elevacdo laringea satisfatéria.
® Mucosite e Qualidade vocal limpa.
© oOdinofagia e xerostomia.

@ Alteragdo do paladar e abertura de boca
adequada.

® Sensibilidade intra e extra- oral preservada
e fibrose.
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44. O profissional Fonoaudidlogo tem se tornado | 47. As manobras facilitadoras ou posturais
membro atuante e importante nos cuidados utilizadas na reabilitacdo da degluticdo podem
paliativos, podendo contribuir nas questdes proporcionar maior seguranca alimentar ao
relativas a alimentagdo e comunicagdo. Dessa paciente. Com objetivo de aumentar a
forma a atuacdo do profissional auxilia em: movimentacdo da parede posterior da faringe
® n3o viabilizar conforto e possibilidades do dulrante a deglrtlcéao,pede-s? ZO paC|ent¢dqlé||e

paciente realizar suas escolhas. coloque um gole de agua gelada em cavidade
0 i tade d ient oral, em seguida o paciente deglute o liquido
c?_n5| (Erar que a dvon ade do Ipauden € se com a lingua presa entre os dentes incisivos
alimentar nao deve ser [evada em centrais. Essa manobra corresponde a:
consideracgao, visto que o mesmo encontra- o .
se no final de sua vida. Cabega fletida.
© otimizar a alimentacdo por via oral de ® Mendelsohn.
forma segura e minimizar os riscos de © Shaker.
broncoaspiracdo de alimento para a via ® Degluticio com esforco.
aérea inferior.
_ o © Masako.
@® treinar a comunicacdo adaptada e
disponibilizar apenas pra a familia do | 48. paciente, 35 anos, sexo feminino, cantora
paciente e rede de apoio. lirica apresenta em sua videolaringoscopia
® otimizar a alimentacdo por via alternativa um tipo de fenda associada a presenca de
de alimentagdo de forma segura e nédulos vocais, sendo considerada precursora
minimizar os riscos de broncoaspiracdo de destes, tipica da disfonia por tensdo muscular,
alimento para a via aérea superior. conhecida como:
, o ® fendas paralelas.

45. Na area de voz tem se discutido algumas O fend h
ferramentas de clinica e pesquisa a fim de enda em ampulheta.
promover padronizagéo, avaliagdo e @® fenda Fusiforme.
documentacdo de julgamentos da qualidade @® fenda triangular médio-posterior.
vocal._Para a_ut|l|,z_agao dessa ferramenta em ® fendas duplas.
pesquisas cientificas por consenso, €
fundamdental lf”g tre'”?_?f'entg aUd'EVO codm 49. Paciente 68 anos, sexo masculino apresentou
grl:jpo e avaliadores u |t|za(;1 ) utmd arI;co . € o quadro clinico de ndo fluéncia, cuja principal
da fs quetna;) S€ja pafce IO éstudo. Dentro caracteristica é a reducdo de fala, linguagem

este CO'::' e>(<jo 0 pro ?CO 0 que mals se espontdnea extremamente reduzida, sua
aproxima da descricao refere-se a: expressdo é marcadamente lenta e breve. A
® GRBAS repeticdo é boa, a compreensdao geralmente
® qQvv preservada, na escrita observa-se falta de
® DV iniciativa e a leitura esta normal ou pouco
comprometida. Nesse caso, o provavel tipo de
@® PPAV afasia é:
© CAPE-v © Afasia Transcortical Sensorial.
46. No ato da degluticdo a abertura do Esfincter ® Afasia de Wernicke.
Esofégico Superior (ESE) estad relacionada a © Afasia de Conducso.
trés fatores importantes que sdo: ® Afasia de Broca.
® relaxamento do musculo cricofaringeo, ® Afasia Transcortical Motora.
contracdo dos musculos supra- hioideos e
tireo-hioideo e pressao do bolo. 50. Os quadros de pacientes que apresentam area
contracdo dos musculos supra- hioideos e homens com caracteristicas de voz aspera,
press3o do bolo. rouco-aspera, frequéncia aguda e fadiga vocal
© tensdo do musculo cricofaringeo, contragdo ocasionado por fator genetico, aIcooINe fumo,
, . . ! ~ fonotrauma e RGE, corresponde a lesao de:
do musculo tireo- hioideo e pressdo do )
bolo. ©® nodulos.
® relaxamento do estiloglosso, contracdo do ® edema de Reinke.
musculo genioglosso e a descida do bolo. ©® leucoplasia.
® tensdo do musculo palatoglosso contragdo @® granuloma.
d_o; musculos supra- hioideos e tireo- © pdlipo.
hioideo e a parada do bolo.
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