
 
 

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 
 
 
 
 
 

INSTRUÇÕES GERAIS 
 

 

 Verifique se este caderno contém trinta questões objetivas e observe se ele apresenta alguma imperfeição.  

      Em caso de dúvida, comunique ao fiscal. 
 As questões desta prova apresentam quatro alternativas, assinaladas com os números 01, 02, 04 e 08, nesta 

sequência. Cada questão terá como resposta a soma dos números correspondentes às alternativas que você 

apontar como corretas. 

 O prazo determinado para resolução desta prova é de TRÊS HORAS, a partir do momento em que for 

completado  o  processo  de  distribuição  dos  Cadernos  de  Questões,  incluído o tempo para o preenchimento 

do Cartão de Respostas. 

 Quando você terminar a prova, solicite ao fiscal que apanhe o material de prova na sua carteira e aguarde sua 

liberação pelo fiscal para sair do local de prova.  

Lembre-se de que você só pode deixar o local de prova após as 16h15min. 
 É de inteira responsabilidade do candidato a leitura, a interpretação e a conferência de todas as informações 

constantes no Caderno de Questões e no Cartão de Respostas. 

 É obrigatória a permanência dos três últimos candidatos da sala para a assinatura da ata de encerramento de 

aplicação da prova. 

INSTRUÇÕES SOBRE O CARTÃO DE RESPOSTAS 
 

 CONFIRA os dados seguintes, que devem coincidir com os de sua inscrição: nome do candidato, número de 

inscrição, área. 

 ASSINE apenas no local indicado. 

 PREENCHA os campos ópticos com cuidado, porque não haverá substituição do Cartão de Respostas em caso 

de erro ou rasura. 

 Siga as instruções quanto ao preenchimento do Cartão de Respostas. 

 Todas as informações acima constam no Edital de Abertura. 

 

 

Observação: você pode preencher a papeleta abaixo e levá-la. 

ATENÇÃO!  Só a destaque depois de ter entregue o Cartão de Respostas ao fiscal. 

 
...................................................................................................................... destaque aqui ............................... 
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INSTRUÇÕES QUANTO AO PREENCHIMENTO DO CARTÃO DE RESPOSTAS 

  
1. A prova é elaborada com questões de alternativas múltiplas; 

 

2. Cada questão contém 4 (quatro) alternativas, indicadas com os números 01, 02, 04 e 08; 

    

3. O valor a ser assinalado no Cartão de Respostas será a soma dos números correspondentes às alternativas 

corretas. Cada questão pode ter uma, duas, três ou quatro alternativas corretas; 

 

4. No local próprio do Cartão de Respostas, deve ser assinalado o valor numérico do somatório encontrado, 

obrigatoriamente com dois algarismos. Em questões com somatório entre os intervalos 01 e 09, o alga-

rismo zero da casa decimal deve ser preenchido (exemplo: 06); 

 

5. A atribuição de pontos só será feita quando o valor numérico assinalado incluir pelo menos uma alter-

nativa correta e nenhuma alternativa errada. Portanto, a pontuação integral ou parcial de uma ques-

tão só será computada se o somatório apresentado não incluir alternativa(s) errada(s). 

 

Suponha a questão hipotética número 65, representada abaixo. Você identificou duas alternativas corretas 

na questão, a saber: 

 

65 – Enunciado da questão, assinale o que for correto.   CARTÃO DE RESPOSTAS 

01) Alternativa correta. ✔ 

02) Alternativa errada. 

04) Alternativa errada. 

08) Alternativa correta. ✔ 

 

  

A soma das duas alternativas corretas (01 + 08) será igual a 09.  

No Cartão de Respostas, o campo referente à questão 65  

deve ser preenchido da maneira indicada ao lado. 

 

Agora suponha a questão hipotética número 70, representada abaixo. Você identificou três alternativas cor-

retas na questão, a saber: 

 

70 – Enunciado da questão, assinale o que for correto.   CARTÃO DE RESPOSTAS 

01) Alternativa errada. 

02) Alternativa correta. ✔ 

04) Alternativa correta. ✔ 

08) Alternativa correta. ✔ 

 

 

A soma das três alternativas corretas (02 + 04 + 08) será igual a 14.  

No Cartão de Respostas, o campo referente à questão 70  

deve ser preenchido da maneira indicada ao lado. 

  

09 

14 



 
 

QUESTÕES REFERENTES A POLÍTICAS PÚBLICAS EM 
SAÚDE E MODELOS DE ATENÇÃO À SAÚDE 

 

01– A Reforma Sanitária Brasileira, iniciada na década de 

1970, criticava o modelo previdenciário de atenção à 
saúde – excludente e fragmentado – e culminou na        

8ª Conferência Nacional de Saúde (1986). Sobre esse 
processo, assinale o que for correto. 

 

01) A Reforma Sanitária defendia a saúde como direito 

universal e dever do Estado, contrapondo-se ao 
modelo previdenciário vigente até então. 

 

02) A Constituição de 1988 não incorporou as 

propostas da Reforma Sanitária, mantendo a saúde 
vinculada apenas à previdência social. 

 

04) O movimento da Reforma Sanitária ocorreu na 

esfera acadêmica, sem articulação com movi-

mentos sociais ou participação popular. 
 

08) A 8ª  Conferência Nacional de Saúde consolidou a 

proposta de criação do Sistema Único de Saúde 
(SUS), fundamentado nos princípios da universa-
lidade, integralidade e equidade.  

 

 
 
 
 

 

02– Um município brasileiro apresenta elevados índices de 

internações por doenças diarreicas em crianças menores 
de cinco anos. O relatório epidemiológico aponta que 
grande parte da população vive em áreas sem 
saneamento básico, com coleta de lixo irregular e baixa 
escolaridade materna. Além disso, há concentração de 
famílias em ocupações precárias e dificuldade de acesso 
aos serviços de saúde. Com base no caso descrito, 
assinale o que for correto. 

 

01) As condições de saneamento, moradia e 

escolaridade materna configuram determinantes 
sociais que influenciam diretamente o processo 
saúde-doença observado. 

 

02) A dificuldade de acesso aos serviços de saúde 

agrava a vulnerabilidade das crianças, limitando a 
prevenção e o tratamento adequado. 

 

04) A alta incidência de doenças diarreicas pode ser 

explicada pela alta circulação de microrganismos 
patogênicos, sem relação com fatores sociais ou 

ambientais. 
 

08) A situação descrita evidencia que desigualdades 

sociais produzem iniquidades em saúde, tornando 
determinados grupos populacionais mais expostos 
e suscetíveis às doenças.  

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

03– Durante visita domiciliar realizada pela equipe da 

Estratégia Saúde da Família, uma agente comunitária 
identificou um idoso hipertenso e diabético, que 
recentemente recebeu alta hospitalar após um Acidente 
Vascular Cerebral (AVC). O paciente apresenta 
limitações motoras, necessidade de acompanhamento 

multiprofissional e dificuldades socioeconômicas. A 
família, pouco informada sobre os cuidados, solicitou 
orientações e apoio. Considerando o princípio da 
integralidade da assistência no SUS, assinale o que for 
correto. 

 

01) O encaminhamento para fisioterapia, acompanha-

mento multiprofissional (médico, nutricionista, 
fonoaudiólogo, enfermeiro) e apoio domiciliar 
expressa a integralidade, ao articular ações de 
reabilitação e recuperação. 

 

02) A integralidade é alcançada por meio da atenção 

básica, não sendo necessária a incorporação dos 
serviços de média e alta complexidade. 

 

04) A integralidade implica também orientar a família 

sobre o autocuidado e a prevenção de compli-
cações, articulando promoção e prevenção à 

reabilitação do paciente. 
 

08) A integralidade se concretiza com o tratamento 

hospitalar adequado ao paciente durante a fase 
aguda do AVC, sendo dispensada a articulação com 
outros níveis de atenção.  

 

 
 
 
 

 

04– Um médico veterinário sanitarista foi convidado a 

participar de um seminário sobre políticas públicas de 
saúde indígena. Durante a apresentação, destacou que 
o Subsistema de Atenção à Saúde Indígena integra o 
SUS, com princípios próprios que respeitam 
especificidades culturais e garantem a articulação com a 
rede geral de serviços de saúde. Considerando a Lei       
no 8.080/1990 e suas alterações, assinale o que for 
correto. 

 

01) O Subsistema de Atenção à Saúde Indígena deve 

funcionar de forma integrada ao SUS, sendo 
descentralizado, hierarquizado e regionalizado, 
tendo como base os Distritos Sanitários Especiais 
Indígenas (DSEI). 

 

02) O Subsistema pode desconsiderar práticas 

culturais, como saberes tradicionais, sempre que 
não coincidirem com o modelo biomédico 
hegemônico, já que a prioridade é padronizar 
protocolos clínicos para as populações indígenas. 

 

04) O financiamento do Subsistema é de responsa-

bilidade da União, podendo contar com participação 
complementar de Estados, Municípios e instituições 

governamentais e não governamentais. 
 

08) A participação dos povos indígenas em instâncias 

colegiadas de formulação, acompanhamento e 
avaliação das políticas de saúde (como Conselhos 
de Saúde) é direito garantido pela lei.  

 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 



 
 

05– A Portaria nº 1.378/2013 regulamenta a Política Nacional 

de Vigilância em Saúde no âmbito do SUS, 
estabelecendo princípios, diretrizes e responsabilidades. 
Com base nesse documento, assinale o que for correto. 

 

01) A Vigilância em Saúde deve articular ações de 

vigilância epidemiológica, ambiental, sanitária, em 
saúde do trabalhador e da situação de saúde da 
população, com caráter integrador e intersetorial. 

 

02) Entre seus princípios estão: integralidade, descen-

tralização, participação social, direito à informação 
e uso da epidemiologia para análise da situação de 
saúde. 

 

04) A organização da Vigilância em Saúde deve ser 

descentralizada, hierarquizada e regionalizada, 
garantindo a integração entre os serviços e a 

atuação contínua em todos os níveis de atenção. 
 

08) A Política Nacional de Vigilância em Saúde prevê a 

produção, análise e disseminação de informações 
em saúde como base para a tomada de decisão, 
planejamento, monitoramento e avaliação das 
ações e serviços.  

 

 
 
 

 

06– Com base nos marcos legais do Sistema Único de Saúde 

(SUS), assinale o que for correto. 
 

01) A regionalização concentra a gestão dos serviços de 

saúde nos estados, substituindo a descentralização 
municipal. 

 

02) A descentralização busca aproximar a gestão dos 

serviços de saúde dos usuários, sendo os 
municípios os principais responsáveis pela 
execução das ações. 

 

04) A integralidade no SUS envolve o reconhecimento 

das necessidades dos usuários e a articulação das 
ações de promoção, prevenção, tratamento e 

reabilitação. 
 

08) A participação da comunidade se concretiza por 

meio dos conselhos e conferências de saúde, 
garantindo representação social na gestão do SUS.  

 

 
 
 

 

07– Com base nos Determinantes Sociais da Saúde (DSS) e 

sua relação com as iniquidades em saúde no Brasil, 
assinale o que for correto. 

 

01) Os determinantes sociais da saúde consideram 

apenas aspectos ambientais e não incluem 
variáveis socioeconômicas e educacionais. 

 

02) A atuação sobre os determinantes sociais deve ser 

responsabilidade primária do setor saúde, sem 

necessidade de articulação com outras políticas 
públicas. 

 

04) A compreensão dos determinantes sociais da saúde 

permite que políticas públicas atuem nas causas 
estruturais das iniquidades, extrapolando a oferta 

de serviços de saúde curativos. 
 

08) Fatores como renda, escolaridade, raça, moradia e 

trabalho influenciam diretamente o processo 
saúde-doença e a expectativa de vida da 
população.  

 

 
 
 

 

 

08– As Redes de Atenção à Saúde (RAS) foram instituídas no 

SUS visando superar a fragmentação da atenção e 
efetivar a integralidade do cuidado. Com base em suas 
características e diretrizes, assinale o que for correto. 

 

01) As RAS devem ser organizadas com base no 

reconhecimento dos territórios, a partir das 
necessidades de saúde das populações adscritas. 

 

02) A Atenção Primária à Saúde é reconhecida como 

ordenadora do cuidado e coordenadora da rede, 
sendo a principal porta de entrada do SUS. 

 

04) Um dos mecanismos de articulação entre os 

diferentes pontos de atenção à saúde dentro das 
RAS é o sistema de referência e de 

contrarreferência. 
 

08) As RAS são estruturas organizadas exclusivamente 

em hospitais de média e alta complexidade, sendo 
acessadas após regulação estadual.  

 
 
 
 

 

09– O planejamento estratégico é um instrumento 

fundamental para a gestão e organização de sistemas e 
serviços de saúde, permitindo decisões mais assertivas. 
Com base em suas diretrizes, assinale o que for correto. 

 

01) O planejamento estratégico parte da compreensão 

da realidade para definir objetivos, metas e 
estratégias voltadas à transformação das situações 
de saúde. 

 

02) A análise situacional é uma etapa central do 

planejamento estratégico, pois permite gerar um 
diagnóstico amplo de natureza social, 
organizacional e de saúde. 

 

04) O planejamento estratégico orienta a tomada de 

decisão com base em prioridades pactuadas 
coletivamente, considerando as oportunidades e a 

capacidade de intervenção dos sujeitos. 
 

08) Diferentemente dos padrões normativos, o 

planejamento estratégico em saúde reconhece a 
complexidade dos territórios e valoriza a 
participação de diversos atores na construção das 
ações.  

 
 
 
 

 

10– A vigilância em saúde impõe articulação entre ações de 

monitoramento, prevenção e controle de riscos à saúde. 
Com base nesse contexto, assinale o que for correto. 

 

01) A vigilância hospitalar atua de forma independente 

das demais esferas da vigilância em saúde, sendo 
voltada exclusivamente ao ambiente intra-
hospitalar. 

 

02) A vigilância em saúde na atenção terciária contribui 

para a segurança do paciente e a qualidade do 
cuidado. 

 

04) A notificação compulsória de agravos e doenças 

deve ser realizada também em serviços 
hospitalares, como parte das responsabilidades 

clínicas e éticas das equipes de saúde. 
 

08) Nos hospitais, as ações de vigilância se restringem 

ao monitoramento de infecções, não envolvendo 
vigilância epidemiológica, sanitária ou eventos 
adversos.  

 
 
 
 

 



 
 

QUESTÕES ESPECÍFICAS 
 

11– Identifique, entre as alternativas abaixo, músculos 

intrínsecos da laringe e assinale o que for correto. 
 

01) Estilo-hióideo. 
 

02) Digástrico. 
 

04) Cricotireóideo. 
 

08) Aritenóideo oblíquo.  
 

 

 
 
 

 

12– A mastigação é uma função orofacial extremamente 

importante para o desenvolvimento harmônico do 
Sistema Estomatognático. Sobre as fases da 
mastigação, assinale o que for correto. 

 

01) A incisão ocorre quando a mandíbula se eleva 

protruída e prende o alimento entre as bordas 
incisivas. 

 

02) Na trituração, os alimentos são transformados em 

pequenas partículas por ação mecânica. 
 

04) A pulverização é a transformação das partículas 

alimentares em elementos bem menores, com 

consistência ideal para a deglutição. 
 

08) Na fase preparatória oral, o alimento é 

transformado do estágio sólido para pastoso, por 
meio da ação química da saliva.  

 

 
 
 
 

 

13– O desmame precoce pode ser considerado um fator 

etiológico para a respiração oral e o surgimento de 
hábitos orais deletérios. De acordo com as alterações 
que uma criança respiradora oral pode apresentar, 
assinale o que for correto. 

 

01) Alterações de sono, como ronco, apneia obstrutiva 

do sono e bruxismo. 
 

02) Língua baixa no assoalho da boca ou posicionada 

mais anteriormente, entre os dentes incisivos. 
 

04) Bochechas hipotônicas, palato ogival, lábios 

entreabertos e presença de olheiras. 
 

08) Baixo desempenho escolar, irritabilidade e cansaço.  
 

 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

14– Com relação à atuação fonoaudiológica nos distúrbios 

alimentares pediátricos, assinale o que for correto. 
 

01) O fonoaudiólogo, respondendo do lugar da sua 

especificidade, auxilia no diagnóstico dos distúrbios 
alimentares. 

 

02) O fonoaudiólogo deve fornecer informações aos 

outros profissionais da equipe sobre as texturas 
e/ou consistências alimentares mais adequadas 
para cada paciente. 

 

04) Distúrbios miofuncionais orofaciais ou quadros de 

disfagia orofaríngea não podem ser considerados 

como causa de distúrbio alimentar pediátrico. 
 

08) O fonoaudiólogo deve ter amplo conhecimento das 

funções das vias aéreas superior e inferior, 
incluindo respostas de proteção, bem como fatores 
de coordenação e controle respiratório que afetam 
a deglutição e a alimentação.  

 

 
 
 
 

 

15– As possíveis alterações de deglutição podem ser 

detectadas por meio da avaliação clínica e mediante 
exames objetivos, tais como a videoendoscopia da 
deglutição (VED) e a videofluoroscopia da deglutição 
(VFD). Nesse contexto, assinale o que for correto. 

 

01) Uma das vantagens da VED é a possibilidade de 

realização à beira do leito. 
 

02) Não é possível avaliar a dinâmica da deglutição com 

a oferta de diversas consistências alimentares e 
volumes preestabelecidos na VED. 

 

04) A VFD é considerada padrão-ouro, pois possibilita 

avaliar todas as fases da deglutição. 
 

08) Na VED, para identificar se houve penetração e/ou 

aspiração laringotraqueal, recomenda-se o uso de 
corante artificial para alimentos com pigmento na 
cor azul, favorecendo a visualização do alimento na 
região faríngea.  

 

 
 
 
 

 

16– As vias alternativas de alimentação podem ser indicadas 

quando pacientes disfágicos apresentam risco de 
broncoaspiração, desnutrição e/ou desidratação. Nesse 
contexto, assinale o que for correto. 

 

01) A via enteral é utilizada em condições muito 

especiais quando o paciente está impossibilitado de 
receber a nutrição por via digestiva. 

 

02) A via nasoenteral é geralmente a primeira escolha, 

principalmente quando a possibilidade de 
alimentação via oral está prevista para poucos dias 
ou semanas. 

 

04) A gastrostomia é uma alternativa duradoura e de 

baixo risco. Essa via facilita o trabalho de 
reabilitação fonoaudiológica visto que não 

apresenta desconforto durante a deglutição. 
 

08) A via nasoenteral é indicada como via alternativa 

de longa duração.  
 

 
 
 
 

 

 



 
 

17– Com relação aos possíveis impactos da traqueostomia 

na deglutição, assinale o que for correto. 
 

01) Aumento da pressão subglótica. 
 

02) Restrição da elevação laríngea. 
 

04) Aspiração silente consequente da dessensibilização 

laríngea. 
 

08) Redução ou ausência do reflexo protetor de tosse.  
 

 
 
 
 

 

18– O acompanhamento fonoaudiológico ambulatorial de 

pacientes com Alzheimer deve ter como foco principal a 
qualidade de vida. Nesse contexto, assinale o que for 
correto. 

 

01) Estratégias ambientais como redução de distrações 

excessivas podem favorecer a alimentação de 
pacientes com Alzheimer. 

 

02) É importante utilizar estratégias para estimulação 

cognitiva como atividades para memória e atenção, 
pois a manutenção dessas funções pelo maior 
tempo possível facilita o manejo da deglutição. 

 

04) Na fase avançada da doença, a utilização de 

manobras como abaixamento do queixo, manobra 
de Mendelsohn e manobra supraglótica são eficazes 

para manter a via oral liberada. 
 

08) O fonoaudiólogo deve considerar os medicamentos 

utilizados pelo paciente, pois alguns como 
antidepressivos e antipsicóticos podem impactar na 
deglutição, considerando seus efeitos 
extrapiramidais.  

 

 
 
 
 

 

19– A sucção do bebê é a principal função da dinâmica da 

amamentação. Com relação à função da sucção em 
bebês, assinale o que for correto. 

 

01) É uma função do sistema estomatognático inata do 

ser humano. 
 

02) A função de sucção deixa de ser reflexa por volta 

do 6o mês de vida do bebê. 
 

04) A sucção é um reflexo motor simples, sob controle 

de centros específicos do sistema nervoso. 
 

08) A sucção é responsável pela extração do leite da 

mama e, de maneira coordenada com as funções 
de deglutição e respiração, é responsável pela 
condução do alimento ao processo de digestão.  

 

 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

20– O fonoaudiólogo exerce uma importante função na 

equipe multidisciplinar atuando em aleitamento 
materno. De acordo com o esperado para uma 
amamentação efetiva na avaliação da mamada, assinale 
o que for correto. 

 

01) Posicionamento: bebê bem apoiado, conduzido ao 

seio pela região cervical, pescoço não torcido, nariz 
em direção à mama. 

 

02) Pega: grande abertura de boca, quantidade 

significativa de aréola na boca, queixo tocando a 
mama, nariz livre para respirar. 

 

04) Sucção: sucções rápidas e curtas. 
 

08) Deglutição: nenhuma deglutição audível, com 

alguns ruídos de estalo.  
 
 
 
 

 

21– A válvula de fala é um dispositivo que pode proporcionar 

melhora no processo de reabilitação da fala e deglutição 
do paciente traqueostomizado. Identifique situações que 
contraindicam o uso de válvulas fonatórias e assinale o 
que for correto. 

 

01) Instabilidade médica aguda. 
 

02) Obstrução grave das vias respiratórias. 
 

04) Impossibilidade de desinsuflar o cuff. 
 

08) Doenças neuromusculares.  

 
 
 
 

 

22– Sobre as principais estratégias utilizadas para a 

reabilitação de pacientes disfágicos adultos pós-AVE 
(Acidente vascular encefálico), assinale o que for 
correto. 

 

01) Deglutições múltiplas pois auxiliam na diminuição 

de resíduos orais e faríngeos. 
 

02) Espessamento de líquido pois diminui o tempo de 

trânsito oral, tornando a deglutição mais rápida. 
 

04) Estimulação térmica e gustativa com gelado e 

azedo para evitar escape oral anterior. 
 

08) Deglutição de esforço: auxilia na elevação laríngea.  
 

 
 
 
 

 

23– A disfagia pode ser definida como sendo a dificuldade ou 

incapacidade de deglutir alimentos, saliva e/ou secreção 
de forma adequada e segura. Com relação ao 
diagnóstico em disfagia, assinale o que for correto. 

 

01) A sarcopenia não pode ser considerada uma causa 

da disfagia. 
 

02) Tosses ou engasgos antes, durante ou após as 

refeições são considerados sinais de risco para 
disfagia. 

 

04) A gravidade da disfagia é o marcador que 

determina a decisão sobre a necessidade de uma 

via alternativa de alimentação. 
 

08) A disfagia pode ser classificada quanto à localização 

em oral, faríngea e esofágica.  
 
 
 
 

 



 
 

24– Considerando a classificação das afasias, identifique 

quais afasias são consideradas não fluentes e assinale o 
que for correto. 

 

01) Afasia de Broca. 
 

02) Afasia Global. 
 

04) Afasia Transcortical Motora. 
 

08) Afasia de Wernicke.  
 

 
 

 
 

 

25– Com relação à avaliação da disfagia, assinale o que for 

correto. 
 

01) A videoendoscopia da deglutição (VED) é um 

exame de nasofibrolaringoscopia convencional que 
envolve a oferta de alimentos tingidos com 
corantes, permitindo observar a dinâmica da 
deglutição na fase faríngea. 

 

02) A avaliação instrumental é soberana à avaliação 

clínica, pois seu resultado não depende da 
interpretação e/ou experiência do examinador. 

 

04) O PARD (Protocolo Fonoaudiológico de Avaliação do 

Risco para Disfagia) é um instrumento para 
avaliação funcional que inclui testes de deglutição 
com água e alimentos pastosos, classificando o 

grau de disfagia e fornecendo diretrizes para 

conduta. 
 

08) Com a aplicação do instrumento EAT-10 (Eating 

Assessment Tool-10) é possível determinar o tipo 
de disfagia com base na fase da deglutição.  

 

 
 
 
 

 

26– A Resolução do Conselho Federal de Fonoaudiologia no 

604, de 10 de março de 2021 “Dispõe sobre a criação 
da Especialidade em Fonoaudiologia Hospitalar, define 
as atribuições e competências relativas ao profissional 
fonoaudiólogo especialista e dá outras providências.” De 
acordo com essa resolução, identifique as alternativas 
em que o especialista em Fonoaudiologia Hospitalar está 
apto e assinale o que for correto. 

 

01) Prescrever consistência de alimentos e espessante. 
 

02) Realizar aspiração das vias aéreas. 
 

04) Realizar triagem, avaliação, diagnóstico, 

prognóstico, terapia, gerenciamento, encaminha-
mento e orientações dos aspectos da comunicação, 
deglutição, equilíbrio e outros procedimentos de 
competência do fonoaudiólogo, de acordo com a 

doença-base do paciente no âmbito hospitalar. 
 

08) Desenvolver atividades de formação continuada 

para outros profissionais.  
 

 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

27– Com relação à presbiacusia, assinale o que for correto. 

 

01) A presbiacusia afeta primeiro as frequências mais 

baixas e é caracterizada pela diminuição da 
sensibilidade auditiva e redução da percepção de 
fala. 

 

02) A presbiacusia é a diminuição da acuidade auditiva 

pelo envelhecimento da cóclea e das vias auditivas. 
 

04) A reabilitação auditiva pode ter papel preventivo na 

saúde mental e social dos idosos. 
 

08) Idosos com presbiacusia comumente apresentam 

dificuldade de comunicação em ambiente ruidosos 
ou em situações com várias pessoas conversando 
simultaneamente.  

 

 
 
 
 

 

28– A avaliação clínica da voz envolve uma análise completa 

que inclui a coleta do histórico do paciente, avaliação 
perceptivo-auditiva e acústica da qualidade vocal e a 
percepção do próprio indivíduo sobre como sua voz afeta 
sua qualidade de vida. Nesse contexto, assinale o que 
for correto. 

 

01) A Escala de Sintomas Vocais (ESV) é um 

instrumento que explora mais sintomas 
laringofaríngeos (domínio físico) do que sintomas 
vocais (domínio limitação), mas preocupa-se com 
aspectos emocionais (domínio emocional) do uso 
da voz. 

 

02) A escala GRBASI é constituída de seis parâmetros: 

G - grau geral de disfonia; R - rugosidade; B - 
barulho; A - astenia; S - soprosidade e I - 
instabilidade. 

 

04) Em situações iniciais do estabelecimento da 

disfonia em professores, observa-se que a 
intensidade dos sintomas relatados aumenta ao 

final do dia, bem como no decorrer da semana. 
 

08) O Índice de Triagem de Distúrbio Vocal (ITDV) é um 

instrumento que pode ser usado em situações de 
triagem vocal, pois pode indicar um distúrbio de 
voz na presença de, no mínimo, cinco sintomas 

recorrentes.  
 

 
 
 
 

 

29– Com relação à reabilitação vocal, assinale o que for 

correto. 
 

01) Questões como não competir com ruído de fundo e 

usar roupas confortáveis, principalmente na região 
do pescoço e tórax são consideradas abordagens da 
terapia vocal indireta. 

 

02) A terapia vocal direta trabalha a alteração da 

técnica de fala do paciente através de modificações 
na respiração, fonação, ressonância e/ou 
articulação. 

 

04) O Método Lee Silverman, LSVT® apresenta como 

conceitos essenciais o foco exclusivo no aumento 

da variação de frequência da voz. 
 

08) A técnica de sons vibrantes favorece o fechamento 

glótico, otimizando a produção vocal.  
 

 
 
 
 

 



 
 

30– Sobre os direitos gerais do fonoaudiólogo, segundo o 

Código de Ética da Fonoaudiologia, assinale o que for 
correto. 

 

01) Determinar com autonomia o tempo de 

atendimento e o prazo de tratamento ou serviço, 
desde que não acarrete prejuízo à qualidade do 
serviço prestado, com o objetivo de preservar o 
bem-estar do cliente e respeitar a legislação 
vigente. 

 

02) Solicitar ou permitir que outros profissionais 

assinem seus procedimentos. 
 

04) Estabelecer ou aceitar honorários a preço vil ou 

incompatível com a atividade realizada. 
 

08) Opinar e participar de movimentos que visem à 

defesa da classe.  
 

 
 
 
 

 


