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1) O trabalho em salde, realizado sempre mediante o encontro entre trabalhador e usuario, € centrado no trabalho vivo
em ato, que, por sua vez, tem por caracteristica a

a) descontextualidade.
b) normatividade.

c) totalidade.

d) efetividade.

e) incerteza.

2) A integralidade na saude é polissémica. Os quatro (4) eixos fundamentais relacionados sdo conhecidos como

a) Necessidade, Finalidade, Articulacéo e Interagéo.
b) Hierarquizagao, Eficacia, Articulagéo e Finalidade.
c) Otimizagéo, Necessidade, Assimetria e Avaliacao.
d) Assimetria, Eficacia, Avaliagdo e Decis&o.

e) Interacdo, Hierarquizagdo, Avaliagdo e Deciséo.

3) A Educacéo Interprofissional na Saude (EIP) se compromete com o/a

a) planejamento normativo.

b) fazer colaborativo.

c) exercicio de lideranga.

d) visdo protocolar.

e) ampliagdo da produtividade.

4) Pode-se afirmar que, diante a ocorréncia de uma falha, no que tange a Seguranca do Paciente,

a) amanutengao do sigilo institucional é fundamental para evitar panico.
b) ainvestigagdo visa a identificagcdo do principal responsavel.

c) aprestagéo de contas é universal e reciproca.

d) aresolugdo do problema & hierarquica.

)

e) apunicdo dos responsaveis & uma medida preventiva necessaria.

5) E desafio primordial para o fomento da cultura de Educagdo Permanente nos servigos de salide a seguinte atitude:

a) definir temas e organizar atividades educativas continuas para os seus profissionais.

b) criar espagos reflexivos coletivos na problematizagéo do processo cotidiano de trabalho e de cuidado.

C) garantir a participagao de seus profissionais nos cursos, nos treinamentos e nas capacitagdes patrocinadas pelo
grupo local de desenvolvimento de pessoas.

d) investir para melhorar o ranking no status de pesquisa e de publicagdes de seus profissionais.

e) estabelecer parcerias com instituicdes académicas que possam proporcionar cursos de pos-graduagao (stricto e
lato sensu) aos seus profissionais.

6) Quanto & Reforma Fiscal proposta pelo Governo Temer, em 2016, e aprovada pelo legislativo federal (Camara dos
Deputados - PEC 241e Senado - PEC 55), no que tange aos setores saude e educagao; pode-se afirmar que

a) austeridade é uma forma efetiva de garantir politicas publicas redistributivas.

b) sé&o tratados em acordo com a globalizagéo neoliberal.

c) o valor minimo destinado a educagéo e a saude independe das receitas e do PIB.
d) aponta para um impacto social positivo.

e) 0s gastos em educacdo e em salde acompanharao o crescimento populacional.
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7) A proposicédo da ferramenta de cuidado - Projeto Terapéutico Singular - é

a) baseada na Racionalidade Biomédica.

b) especifica para a Atengdo Basica na Saude.

c) dependente da competéncia profissional do lider da equipe.

d) um dispositivo na constituicdo de Comunidade de Pratica.

e) de facil manejo quando a equipe é composta por especialistas.

8) Os componentes da Vigilancia em Saude (SNVS) sao os seguintes:

a) Promogao de Saude, Pesquisa Clinica e Vigilancia a Mortalidade Materna.

b) Vigilancia em Saude Ambiental, Vigilancia da Saude do Trabalhador e Vigildncia Comportamental.

c) Promocdo de Saude, Vigilancia as Emergéncias em Saulde Publica e Vigilancia em Salde Ambiental.
d) Pesquisa Clinica, Vigilancia Sanitéria e Vigilancia a Mortalidade por Causas Externas.

e) Vigilancia da Satde do Trabalhador, Vigilancia Habitacional e Vigilancia Comportamental.

9) A construcdo do cuidado em ambiente hospitalar requer do profissional

a) gestao compartilhada do processo de trabalho nas linhas de cuidado que desenvolve.

b) dominio de Tecnologia Dura em detrimento da Tecnologia Leve.

c) prevencdo para evitar impedimentos de processos nos quais nao estejam definidas a priori as competéncias de
cada categoria profissional.

d) tratamento de todos os pacientes conforme protocolos definidos, evitando singularidades existentes.

e) resolutividade pontual, pois ndo é atribuicdo do hospital se inserir em redes de cuidados.

10) Compete ao Sistema Unico de Saude (SUS), segundo o texto constitucional brasileiro, com EXCEGAO de

a) ordenar a formagéo de recursos humanos na area de salde.

b) controlar e fiscalizar procedimentos, produtos e substancias de interesse para a saude.

c) participar da formulagao da politica e da execucao das agdes de saneamento basico.

d) incrementar, em sua area de atuag&o, o desenvolvimento cientifico e tecnoldgico e a inovagao.
e) subsidiar Planos Populares de Saude a partir do mix publico/privado.

1 1) Vocé é residente de fonoaudiologia em uma maternidade de alto risco e se prepara para conduzir uma palestra sobre
aleitamento materno no grupo de pré-natal com as gestantes e seus acompanhantes. Analise as assertivas abaixo:

1) O aleitamento tem efeito protetor contra obesidade, hipertensao, dislipidemia e diabetes melito tipo 2 na primeira
infancia do lactente.

I1) Para a nutriz, 0 aumento na duragdo da amamentagdo nao tem relagdo com a menor prevaléncia de hipertenséo,
diabetes melito, dislipidemia e doenga cardiovascular.

I11) O aleitamento materno € uma importante medida de prevencdo primaria contra doengas cronicas néo
transmissiveis e seus fatores de risco, com efeitos benéficos para a salide em nivel individual e populacional.

1V) O aleitamento materno tem um importante papel na prevengao da mortalidade infantil.

V) Patologias maternas, condigdes clinicas ou cirirgicas prévias, ou eventualidades durante o trabalho de parto e no
pds-parto imediato, podem afetar o inicio ou a continuidade da amamentag&o.

Estdo CORRETAS as afirmativas

a) lell, apenas.

b) IleV, apenas.

c) I, IVeV,apenas.
d) I, I1llelV,apenas.
e) LILILIVeV.
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12) O tema da reunido multidisciplinar sobre cuidados e rotinas em puérperas e recém-nascidos com condi¢ces especiais
desse més na sua unidade foi Diabetes Melitos. Sobre essa tematica é possivel afirmar que

0 nimero de mamadas nas primeiras 24 horas ¢ um preditor positivo de aleitamento materno a longo prazo, em
filhos de mées diabéticas.

a suplementagdo precoce, por copo, com leite artificial em recém-nascidos grande para a idade gestacional com
histérico de diabetes materna, € uma conduta correta.

os indices de aleitamento materno em filhos de mées diabéticas s@o semelhantes aos de filhos de mées néo
diabéticas.

ndo ha relagdo entre atrasos na lactogénese e mau controle glicémico em mulheres diabéticas
insulinodependentes.

em mulheres com diabetes gestacional, os recém-nascidos com peso superior a 4.000 g apresentaram incidéncia
maior de hipoglicemia, hiperbilirrubinemia e distorce de ombro.

13) A unidade materno infantil da qual vocé faz parte esta tentando a habilitagéo para se tornar um Hospital Amigo da
Crianca. Dentre as diferentes adaptacdes para a obtengéo desse titulo, a unidade deseja promover o incentivo ao
aleitamento materno prolongado as suas funcionarias. De acordo com a estratégia “Mulher Trabalhadora que Amamento”
do Ministério da Saude (2010), a unidade deve

o O T Q0
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disponibilizar 06 intervalos de 30 minutos, além das pausas para refei¢do, numa jornada de 08 horas diarias.
ampliar a licenga maternidade para 15 meses de licenca para, mais 03 meses de licenca ndo paga.

permitir pausas para amamentar até que os filhos completem 02 anos.

regulamentar 2 horas de repouso no inicio ou no final da jornada.

implementar uma sala de apoio @ amamentagao.

14) Em relagéo a anatomia do trato vocal da infancia ao idoso € CORRETO afirmar que

a)

b)

na infancia, o trato vocal € mais curto e tem forma de funil, tendendo a alongar na vida adulta e tornando-se longo
e com forma de trapézio no idoso.

na infancia, a laringe posiciona-se mais alta, com a cartilagem cricdidea na altura da terceira vértebra cervical
enquanto que, devido ao processo de envelhecimento, abaixa, chegando a atingir a sétima vértebra cervical
durante a terceira idade.

0 esqueleto laringeo na infancia é conico, estreitando-se no adulto. Com o crescimento, a luz laringea passa do
formato de um circulo a forma de um “T”.

para garantir a integridade da respiragéo, as por¢ées membranosa e cartilaginea da laringe do adulto tem a
mesma proporgao.

ao nascimento, a laringe encontra-se mais alta, 0 que pode ser observado durante a degluticdo de recém-
nascidos. Neste momento, a epiglote pode deslocar-se até a nasofaringe.

15) Com relacdo aos padrdes de normalidade de sucgéo, degluticdo e respiragdo do neonato a termo, pode-se afirmar

que

0 padréo de degluticdo na sucgdo nutritiva em neonatos é de uma sucgao para uma degluticio e na fase final da
alimentac&o esta proporcao torna-se mais alta, de 2 a 3 sugdes por deglutigao.

a degluticdo ocorre no inicio fase inspiratéria da respira¢do. Desta forma, o ar expiratdrio pos-degluticido atua
limpando os restos alimentares da regi&o glética.

o ritmo de sucg¢éo nao nutritiva é caracterizado por padréo repetitivo de grupos de sucgao e pausas, geralmente,
instavel no que diz respeito ao nimero de sucg¢des e a duragdo de pausas.

taxa de succéo representa a duracdo de tempo que um bebé demora para completar uma suc¢éo, equivalendo ao
numero verdadeiro de sucgdes ocorridas em um dado periodo de tempo.

na sucgao nao nutritiva, a propor¢do de sucgao-degluticio é bastante alta, chegando a 6 a 8 sucgdes antes de
cada degluticdo. Esta proporcdo elevada ndo tem relagdo com o volume de saliva necessério para deflagrar
degluticao.
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16) As alteragdes laringeas consequentes do envelhecimento sdo as seguintes:

a) Calcificagao e ossificagdo das cartilagens laringeas e consequente aumento de sua mobilidade.

b) Aumento na espessura da prega vocal e alteragbes na qualidade da contratura muscular.

c) Frequéncia fundamental mais aguda e mulheres idosas por enrijecimento das pregas vocais e perda de massa.
d) Atrofia dos musculos intrinsecos da laringe resultando em uma menor eficiéncia biomecanica do sistema laringeo.
e) Redugao do controle neuromuscular sem impacto significativo na qualidade vocal.

17) A avaliagdo do comportamento vocal tem como objetivo basico oferecer um diagnéstico da fungdo vocal. E
CORRETO afirmar que

a) valores de tempo maximo de fonagdo de vogais menores que 14 segundos devem ser considerados ndo normais
com alta significancia.

b) s&o considerados valores adequados de tempo maximo de fonagao de vogais 14 segundos em mulheres e 30
segundos em homens.

c) um valor de relagdo s/z maior ou igual a 1,2 ja é indicativo de hiperconstri¢do laringea.

d) quanto menor o valor da proporgéo s/z, menor a constricdo laringea.

e) aavaliagdo do tempo méximo de fonag&o indica a habilidade do paciente em controlar as forgas aerodindmicas da
expiracéo e as forcas mioelasticas da laringe. E um teste de eficiéncia glética por exceléncia.

18) O controle neurolégico da degluticdo envolve a condugdo de informagdes aferentes e o controle eferente de suas

fases, realizado pelos nervos cranianos. Sobre a inervagao da lingua, complete as lacunas com os tipos de nervo craniano
correspondente a cada fungéo descrita.

Nos 2/3 anteriores da lingua, 0 nervo 1 € responsavel pela sensibilidade e o nervo 2 é
responsavel pelo paladar. No 1/3 posterior da lingua, o nervo 3 é responsavel pelo controle aferente.

Os termos que preenchem CORRETAMENTE as lacunas sao:

a) 1-Facial 2- Trigémio 3- Glossofaringeo
b) 1-Facial 2- Glossofaringeo 3- Hipoglosso
c) 1-Glossofaringeo  2- Trigémio 3- Hipoglosso
d) 1-Trigémio 2- Facial 3- Glossofaringeo
e) 1-Trigémio 2- Facial 3- Hipoglosso

19) Os fatores de risco para disturbios alimentares em recém-nascidos séo

a) Taquicardia, necessidade de ventilagéo na sala de parto e idade gestacional menor que 37 semanas.

b) Necessidade de ventilagdo mecanica por mais de 10 dias, infec¢do congénita e necessidade de ventilagdo por
pressao na sala de parto.

c) Infeccdo congénita, Idade gestacional menor que 37 semanas e necessidade de ventilagdo mecénica por mais de
10 dias.

d) Necessidade de ventilagdo mecanica por mais de 15 dias, taquicardias e anomalias craniofaciais.

e) Anomalias craniofaciais, idade gestacional menor que 40 semanas e doenga pulmonar.
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Com base no caso clinico abaixo, responda as questdes 20 e 21.

Foi solicitada avaliagdo fonoaudioldgica para A.F., paciente do sexo feminino, com 79 anos, diabética e
hipertensa, internada para investigagdo diagnéstica, apds ter acordado com hemiparesia a direita e
dificuldade para se comunicar. A equipe médica da enfermaria de neurologia, na ressonancia magnética de
cranio, diagnosticou um acidente vascular encefélico isquémico (AVEi), com acometimento dos lobos
temporal, parietal e occipital a esquerda. Apés ter realizado avaliagdo da linguagem oral, o fonoaudidlogo
residente concluiu que a paciente apresentava Afasia Transcortical Sensorial.

20) De acordo com o diagnostico fonoaudiolégico, a paciente apresentou o seguinte desempenho na avaliagdo da
linguagem oral:

a) Emisséo fluente, compreenséo alterada e repeticéo alterada.

b) Emissao néo fluente, compreensao alterada e repeticdo preservada.

c) Emissao néo fluente, compreensao preservada e repeticao preservada.
d) Emiss&o ndo fluente, compreensao preservada e repeticao alterada.

e) Emisséo fluente, compreenséo alterada e repeticéo preservada.

21) O Fonoaudiologo residente observou que, na emissao oral, a paciente ndo conseguia discorrer especificamente sobre
o tépico principal da conversa. Apenas, tangenciava o tema em questdo. Essa manifestagéo linguistica & denominada

a) Jargonofasia
b) Neologismo
c) Parafrase

d) Cincunloquio
e) Agramatismo

22) Com relagao a fisiologia da lactagéo, correlacione as trés colunas abaixo:

Coluna 1 Coluna 2 Coluna 3
Estrutura Hormdnio Fungao
1. Adeno-hipéfise | A . Progesterona I- diferenciacdo das extremidades dos ductos em alvéolos
2. Neuro-hipéfise B. Ocitocina Il- determina a produc&o do leite na glandula mamaria.
C. Prolactina I1I- ramificag&o e o crescimento do sistema ductal, no aumento
3. Placenta dos tecidos do estroma e na deposicdo de gordura.
D. Estrogénio IV- produz a contragéo das células mioepiteliais dos alvéolos
mamarios, resultando na ejecédo do leite para os ductos e seu
fluxo pela papila mamaria

Estd CORRETA a seguinte correlagéo:

o O T Q0
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Com base no caso clinico abaixo responda as questdes 23 e 24.

N.S., 55 anos, internado no hospital em que vocé é residente para investigagao diagndstica, apresenta
reducdo do campo visual, perda auditiva, hemiparesia e disartrofonia. A avaliagdo da fonoaudiologia foi
solicitada pela equipe médica assistente. Vocé, residente de fonoaudiologia, ao realizar avaliagdo de
orgéos fonoarticulatérios observou os seguintes achados: paresia facial bilateral, reducdo da forca e
mobilidade de lingua, palato mole n&o visualizado devido a abertura bucal reduzida, reducdo da
sensibilidade em hemiface esquerda.

23) Com base nos achados da avaliagao fonoaudiologica, pode-se considerar que estdo acometidos os seguintes pares

cranianos:
a) V, VI, X Xl
b) X, IX, Xl
c) V, VI, IX Xl
d) V,Vl, XIl.
e) VI, XI, X

24) Correlacione, CORRETAMENTE, as colunas 1 e 2:
Apbs avaliacdo dos 6rgdos fonoarticulatorios foi realizada avaliagdo funcional da deglutigdo com dieta na
consisténcia semiliquida. Com base na avaliagdo de dérgaos fonoarticulatérios, sdo esperados os seguintes achados na

avaliagao:

Coluna 1

Coluna 2

1 - Paresia facial

A - Regurgitagéo nasal

B - Tosse apds a degluticdo

C- Residuo em cavidade oral

2 - Redugao de forga e mobilidade de lingua D- Reduc&o da elevacéo hiolaringea

E- Captacdo adaptada

A CORRETA correlagao entre as colunas é

c
a) 1D, 2:A
b) 1-B,2-D
¢) 1-C,2-B
d) 1A 2E
e) 1E2C

25) Durante a triagem auditiva neonatal, a recomendagao é de que o reteste para os recém-nascidos de alto e de baixo

risco seja agendado em periodo

a) de até 30 dias.

b) entre 15 e 30 dias
c) de até 15 dias.

d) de 15a45dias.
e) de até 45 dias.
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26) Com relagdo as dificuldades de aleitamento materno em recém-nascidos e lactentes com alteragéo do frénulo da
lingua, é esperado(a)

a) Labio inferior evertido e lingua posteriorizada.

b) Dificuldade de pega no mamilo e dor materna ao amamentar.

c) Estalos ao sugar e queixo encostado na mama ao sugar.

d) Frequéncia de duas sucgdes por degluticio e pausas curtas.

e) Ferimento nos mamilos e ganho ponderal superior a 40 gramas/dia.

27) Leia o0 caso para responder a questdo:

Recém-nascido com 36 semanas de idade gestacional e 36 semanas e 3 dias de idade gestacional corrigida foi
encaminhado ao alojamento conjunto de sua unidade, com dieta plena por copo. O parto foi prematuro por causas
maternas e mae necessitou ficar na Unidade de Terapia Intensiva por 3 dias. Na avaliagdo fonoaudioldgica, vocé observa
com relagdo @ mae: mamas flacidas sem sinais de apojadura, mamilos protrusos, colostro visivel a expressao e grande
interesse no aleitamento materno. Com relacdo ao neonato: reflexos orais presentes, padrdo de succdo ndo nutritiva
adequado para a idade gestacional, ingestdo de dieta no copo com desperdicio. No seio materno apresentou pega
adequada, sucgdes multiplas e vigorosas, porém sem efetividade.

Apos avaliagdo da fonoaudiologia, a conduta com relagdo a alimentagao, por via oral, &

a) seio materno e completo por copo.

b) aleitamento Materno Exclusivo.

c) seio materno e complemento por translactacéo.
d) impossibilidade de alimentag&o por via oral.

e) seio materno e completo por finger-feending.

28) Na reabilitacdo da paralisia facial periférica, a identificagdo da fase de evolugdo na qual se encontra o paciente é de

fundamental importancia para a definicdo da conduta terapéutica. Correlacione as colunas 1 e 2 sobre a fase da paralisia
facial periférica e suas respectivas estratégias e/ou objetivos terapéuticos:

Coluna 1 Coluna 2
1 - Fase Flacida A) Exercicios isotonicos
B) Controlar sincinesias
C) Exercicios isométricos
D)
)

2 - Fase de Reinervagéo

Diminuir contraturas
E) Aumento do tdnus muscular
F) Aumento da amplitude dos movimentos

3 - Fase de Sequelas

(
(
(
(
(
(

A CORRETA correlagdo entre as duas colunas é

a) 1-AE; 2-C/F; 3-B/D
b) 1-C/E: 2-AfF; 3-B/D
¢) 1-AfF; 2-C/E; 3-B/D
d) 1-BID; 2-A/E; 3-CIF
e) 1-A/E; 2-BID; 3-CIF

29) Durante a avaliagao funcional da degluticdo do neonato, devem ser observados os seguintes aspectos:

a) Prontidéo para o estimulo, sinais de stress, postura corporal e frequéncia cardiaca entre 120 - 160 batimentos por
minuto.

b) Frequéncia cardiaca entre 120 - 160 batimentos por minuto, saturagao de oxigénio menor que 90% e frequéncia
respiratoria maior que 60 incursdes respiratérias por minuto.

c) Postura corporal, padrdo de sucgéo e frequéncia respiratdria maior que 60 incursdes respiratérias por minuto.

d) Movimentagdo de lingua, sinais de stress, postura corporal e frequéncia respiratéria maior que 60 incurses
respiratérias por minuto.

e) Variagéo do ritmo de suc¢éo, padrao motor, sinais de desconforto e saturagao de oxigénio menor que 90%.
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30) Com base nos achados da avaliagdo fonoaudioldgica de D.T., quais estratégias devem ser utilizadas?

a) Voz salmodiada e sobrearticulagao

b) Maior abertura mandibular durante a fala e exercicios de resisténcia glética
c) Exercicios de resisténcia glética e empuxo

d) Empuxo e sobrearticulagdo

e) Compensacdo articulatoria e exercicios de resisténcia glética

31) Na paralisia facial, ha interrup¢do da informac&o motora para a musculatura facial. Considerando, respectivamente, a

regido da via motora lesionada, a respectiva por¢éo facial paralisada e sua lateralidade em relagdo a lesé@o, complete as
lacunas:

Na paralisia facial central, ha lesdo da via motora que acarreta paralisia .0
déficit é a lesao.

Os termos que completam CORRETAMENTE o paragrafo séo

a) supranuclear - de toda a hemiface — ipsilateral.

b) no nervo facial — da porgao inferior da face — ipsilateral.

c) supranuclear— da porgao inferior da face —contralateral.
d) no nervo facial — de toda a hemiface — ipsilateral.

e) no nervo facial — da porgéo inferior da face — contralateral.

32) A apraxia de fala é um tipo de apraxia ideomotora, na qual a capacidade de organizar o posicionamento da

musculatura da fala e de sequencializar seus movimentos esta alterada. Sobre as suas caracteristicas, comumente
observadas na avaliagdo fonoaudioldgica, € CORRETO afirmar que

a) aprodugdo de fricativos gera mais erros do que de plosivos, liquidos e nasais.

b) as consoantes iniciais tendem a ser mais bem articuladas que em outras posigoes.
c) o desempenho da fala automética ¢ pior que da fala espontanea.

d) os fonemas bilabiais e palatais sdo mais suscetiveis a erros.

e) arepeticdo se apresenta melhor que a fala espontanea.

33) Nos bebés nascidos a termos e saudaveis, durante a avaliagdo da sucgdo em seio materno, devem ser observados

desejo materno em amamentar e pega adequada.

coordenagao sucgao x respiracdo x degluticdo adequada.

producdo lactea materna e coordenagao sucgao x respiragdo x degluticao.

vedamento labial, pega, coordenagédo sucgdo x respiragao x degluticdo, frequéncia de sucgbes por degluticdo e a
existéncia de pausas.

e) frequéncia de sucgbes por degluticdo, frequéncia respiratéria, frequéncia cardiaca, coordenagdo succ¢do x
respiragao x degluticéo.

sy

34) D.T., 67 anos, chega ao ambulatério de Fonoaudiologia com queixa de disartrofonia. Ao realizar a avaliagdo
fonoaudioldgica, vocé observa as seguintes caracteristicas: voz tensa-estrangulada, quebra de sonoridade, ressonéncia
laringo-faringea e imprecisao na articulagéo de consoantes. O tipo de disartria apresentado por D.T. é

a) espastica.

b) hipocinética.
c) hipercinética.
d) mista.

e) flacida.
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35) Segundo recomendacdo do Joint Committe on Infant Hearing (2007), devem ser encaminhadas diretamente para
avaliagdo audiolégica diagndstica, sem necessidade de triagem auditiva neonatal, os bebés

o O T

D
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hiperbilirrubinemia com necessidade de fototerapia.

devem usar oxigenoterapia prolongada durante a internagdo na UTI Neonatal.

com uso de medicacéo ototoxica durante internagdo na UTI Neonatal.

maiores de 3 meses que permaneceram internados em UTI Neonatal desde o nascimento.
portadores de sindromes com acometimento craniofacial.

36) Sobre 0 uso da valvula de fala como recurso terapéutico utilizado na reabilitacdo fonoaudioldgica de pacientes
traqueostomizados, € CORRETO afirmar que

a

b

)
)

c)

d

e

)
)

pode ser adaptada em pacientes dependentes de ventilagdo mecanica, desde que tolerem, pelo menos, a
desinsuflagao parcial do cuff.

possui mecanismo unidirecional, no qual a membrana se fecha durante a inspiragdo, permitindo que o ar seja
inspirado pelas vias aéreas superiores.

promove a restauracdo da pressao positiva subglética e melhora da sensibilidade laringea e faringea.

em pacientes com paralisia bilateral de pregas vocais em adugéo, que possuem contraindicagéo a decanulagao,
proporciona capacidade de fonag&o.

0 risco de gerar aprisionamento de ar € maior quando adaptada em canulas de traqueostomia com calibre menor.

37) Durante a passagem de casos com a equipe de Fonoaudiologia, na segunda feira, o residente que estava no plantéo
de domingo, relata que respondeu a um parecer, no qual o paciente apresentou resultado do Teste do Corante Azul (Blue
Dye Test) positivo. Vocé, residente do primeiro ano, apenas com essa informagéo, baseado no conhecimento acerca de tal
ferramenta de avaliago clinica da degluticdo em pacientes traqueostomizados, pode afirmar que
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0 paciente ndo aspirou dieta corada, tendo viabilidade para alimentagao por via oral.
foi evidenciada aspiragdo de saliva pela traqueostomia.

n&o houve saida de contelido corado pela traqueostomia.

o teste foi realizado com o uso da valvula de fala.

0 paciente aspirou dieta corada, inviabilizando alimentag&o por via oral.

Com base no descrito abaixo, responda as questdes 38 e 39.

M.A.G, 45 anos, foi encaminhado pelo Neurologista para avaliagdo fonoaudioldgica com queixa de
disfagia e disartria. Realizou videofluoroscopia da degluti¢do com laudo de

“‘Avaliagdo com as consisténcias liquida e semiliquida evidenciou dindmica orofaringea adequada,
sem sinais de penetracdo ou aspiracdo. Avaliagdo com consisténcia sélida evidenciou dindmica
hiolaringea restrita, degluticdes multiplas, estase em parede posterior da faringe. Sem evidéncias de
invasao de vias aérea inferior.”

38) Diante do laudo da videofluoroscopia da deglutico apresentado pelo paciente, as estratégias terapéuticas que
poderiam ser indicadas s&o
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Manobra de Masako e Supersupraglética.

Manobra Chin Tuck Against Resistance (CTAR) e cabeca para baixo.
Manobra de cabeca para baixo e manobra de Masako.

Manobra supersupraglética e manobra de cabeca para baixo.
Manobra de Masako e Chin tuck Against Resistance (CTAR).
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39) A videofluoroscopia da degluticdo consiste em uma imagem radiografica dindmica da biomecénica da degluti¢éo. Sao
indicacOes da realizacdo de videofluoroscopia:

a) Paciente incapaz de participar da avaliagao instrumental.
b) Avaliagdo clinica com resultados claros e objetivos.

c) Auséncia de avaliaco clinica prévia.

d) Necessidade de teste de sensibilidade laringea.

e) Sinais e sintomas inconsistentes com a avaliagéo clinica.

Com base no caso clinico abaixo, responda as questdes 40 e 41.

Foi solicitada avaliagdo fonoaudiolégica para O.T., paciente do sexo masculino, com 53 anos, tabagista e
etilista, no décimo quinto dia de pés-operatério de glossectomia parcial a direirta, na qual houve a
ressec¢do de um carcinoma epidermoide.

40) Na avaliagdo funcional da degluticdo, com dieta na consisténcia semiliquida, considerando tal alteragéo
anatomofuncional pds-operatoria, € esperado que o paciente apresente

a) dificuldade na ejecédo anteroposterior do bolo e residuo em cavidade oral.
b) dinamica hiolaringea restrita.

c) episddios de tosse e pigarro ap6s a degluticdo.

d) aspiracdo durante a deglutic&o.

e) escape anterior do bolo alimentar.

41) As manobras posturais, de protecdo de vias aéreas e de limpeza, sdo estratégias utilizadas na reabilitagao
fonoaudioldgica de pacientes disfagicos. Na elaborag¢do do planejamento terapéutico de O.T., sdo pertinentes para o caso
as seguintes manobras:

a) Queixo para baixo e Rotagao de cabega para a direita
b) Cabega para tras e Inclinar a cabega para esquerda
c) Supraglética e Mendelsohn

d) Super-supraglética e Shaker

e) Valsalva e Masako

42) Nas Ultimas décadas, houve intensa discussdo sobre o impacto da canula de traqueostomia na dindmica da
deglutigdo. Analise as assertivas:

I) Nao ha evidéncia cientifica de disfagia em traqueostomizados, apenas pelo uso da canula traqueal.

I1) A traqueostomia causa altera¢des mecanicas como diminuicdo da elevagdo e da anteriorizagdo hiolaringea e
exacerbacdo do reflexo de tosse.

I11) A patologia determinante da necessidade da traqueostomia deve ser um fator relacionado com a disfagia.

1V) O impacto da traqueostomia esta relacionado ao aumento da pressao subglética que propicia incoordenagdo entre
respiracao e deglutigao.

Estdo CORRETAS as seguintes assertivas:

a) I, 11, apenas.
b) 1, Ill, apenas.
c) |, 1V, apenas.
d) I, IV, apenas.
e) LI I V.
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Com base no caso clinico abaixo, responda as questdes 43 e 44.

R.T., paciente do sexo masculino, com 45 anos, diagnosticado ha 2 anos com esclerose lateral
amiotréfica (ELA), tetraparético, gastrostomizado ha 4 meses, traqueostomizado e dependente de
ventilagdo mecanica ha 3 meses, foi transferido para o hospital em que vocé é residente para
continuidade do tratamento de pneumonia de repeticdo. A equipe médica solicita parecer para
acompanhamento multidisciplinar. Na avaliagdo fonoaudioldgica, vocé observa redugdo bastante
significativa de forca e de mobilidade dos 6rgédos fonoarticulatérios, anartria, acumulo de grande volume
de saliva na cavidade oral, com escape pelas comissuras labiais e auséncia de episodios de degluticio
salivar.

43) Durante a discusséo do caso clinico com equipe multidisciplinar, o fisioterapeuta residente questiona a equipe sobre
as condutas a serem definidas e se a paciente é elegivel para cuidados paliativos.
Analise as afirmativas proferidas por alguns profissionais sobre essa questao.

1) Os cuidados paliativos devem ser baseados em terapéuticas curativas com o objetivo de proporcionar mais tempo
de vida.

I1) Para pacientes com doencas que ameagam a continuidade da vida, como as neurodegenerativas, sdo essenciais
0s cuidados paliativos.

111) Como os cuidados paliativos devem ser iniciados na fase terminal da doencga, por enquanto, deve-se continuar
com a obstinacao terapéutica curativa.

IV) Os cuidados paliativos devem ser pautados em estratégias para prevencdo e no alivio do sofrimento e
maximizagao da qualidade de vida.

S&o CORRETAS as seguintes afirmativas:

a) 1,1V, apenas.
b) 1, Ill, apenas.
c) I, 111, apenas.
d) 11, 1V, apenas.
e) L 111 IV

44) Diante desse caso clinico, analise as assertivas a seguir, considerando a discussdo multidisciplinar e a avaliagao de
fonoaudiologia, a atuagéo fonoaudioldgica deve englobar

1) adaptacdo de valvula fonatdria para a comunicagao oral através da fala.
I) fonoterapia para reabilitacdo da disfagia e retirada da gastrostomia.

I11) estratégias para maximizar o gerenciamento de saliva.

1) adaptacdo de estratégias de comunicagéo alternativa.

Em relagio a atuagéo fonoaudioldgica, sio CORRETAS

a) LI LIV
b) 1, Il, apenas.
c) |, I, apenas.
d) I, 1V, apenas.
e) I, 1V, apenas.

11
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Com base no caso abaixo, responda as questdes 45 e 46.

C.M.,sexo feminino, 55 anos, procurou o ambulatério de Otorrinolaringologia com queixa de voz rouca,
grave. Videolaringoestroboscopia evidenciou lesdes translucidas, difusas ao longo de toda a prega vocal.
Presenca de fenda irregular.

45) Qual a provavel les&o encontrada?

a) Nodulo

b) Pdlipo

c) Edema de Reinke
d) Cisto

e) Granuloma

46) Qual o diagnéstico fonoaudiolégico de C.M.?

) disfonia organofuncional
) disfonia organica

) disfonia funcional
)
)

o O T QO

disfonia psicogénica
disfonia por inadaptagéo funcional

D

De acordo com o caso abaixo, responda as questdes de 47 a 50.

Vocé, residente do segundo ano do programa de fonoaudiologia, foi responder um parecer sobre transigéo

alimentar na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal. Analise o parecer:
“ Lactente estavel, com 29 dias de vida, nascido com idade gestacional de 29 semanas e 3 dias, com
exposicéo vertical ao HIV. Ficou dependente de ventilagdo mecénica invasiva por 2 semanas, fez uso de
oxigenioterapia por mais 10 dias apds extubacdo orotraqueal e atualmente esta eupneico e ventilando em
ar ambiente ha 5 dias. Lactente possui hemorragia intracraniana grau |, segundo exame de ultrassonografia
transfontanela. Solicito avaliagdo e conduta quanto ao inicio da alimentagdo por via oral e retirada de
cateter oroentérico para a alta hospitalar”.

47) Apbs ler a solicitagdo de parecer fonoaudiolégico, vocé optou por fazer uma andlise detalhada do prontuario e
conversar com a equipe médica para identificar se o lactente preenchia os critérios para inicio da transi¢éo da alimentagéo
para via oral por perceber que faltou ser mencionado no parecer o seguinte critério:

a) Manutengao estavel de saturagao de oxigénio e frequéncia cardiaca.
b) Estabilidade clinica determinada pelo neonatologista.

c) Aceitaglo da dieta enteral.

d) Auséncia de suporte de ventilagdo com presséo positiva.

e) ldade corrigida = 32 semanas para inicio da via oral.

12
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48) Com 6 dias de terapia para ajuste de pardmetros orais, vocé decidiu realizar a avaliacdo fonoaudioldgica da
degluticdo, com complemento alimentar ofertado no copo, com lactente em alerta e observou: baixa aceitacdo de dieta,
com acumulo da mesma em cavidade oral, presenca de desperdicio de leite e episédios de incoordenagdo de sucgao,
degluticao e respiragéo. Mediante a esses achados, a técnica indicada para treino de dieta, por via oral, é

a) Copo

b) Mama Vazia

c) Dietana Seringa
d) Sonda-dedo

e) Mamadeira

49) Ao finalizar a avaliagdo fonoaudiolégica da Sucgdo Nao Nutritiva, vocé identificou que o lactente esta

a) na fase pré-oral, caracterizada pela auséncia de respostas dos reflexos orais ante os estimulos oferecidos em
decorréncia da encefalopatia.

b) no estadio 1 da fase oral, com necessidade de adequacdo de padrdo oral, forca e ritmo em decorréncia da
prematuridade.

c) no estadio 2 da fase oral, com dificuldade de manter os par@metros cardiorrespiratérios durante a manipulagéo em
decorréncia da broncodisplasia.

d) no estadio 1 da fase oral, devido a presenga de reflexo de procura, porém, sem conseguir desencadear o reflexo
de sucgao, sem presenca de fluxo em decorréncia da encefalopatia.

e) no estadio 2 da fase oral, por conseguir manter padréo adequado de sucgao ndo nutritiva por 30 segundos frente
ao estimulo em decorréncia da prematuridade.

50) Durante a discussao com a equipe multidisciplinar, no segundo dia de treino de dieta, por via oral, s6 com o servigo de
fonoaudiologia, a equipe de enfermagem questiona quando a dieta sera liberada para ser ofertada por toda a equipe. Vocé
explica que, para a dieta ser ofertada por todos os cuidadores, & necessario que o lactente apresente

a) auséncia de episddios de incoordenagdo de sucgéo, degluticdo e respiragdo independente do volume aceito.
b) aceitagdo 80% do volume prescrito e manutengéo da eficiéncia a partir de 1,5 ml/min nas Gltimas 24h.

c) aceitagdo 80% do volume prescrito e manutencéo da eficiéncia a partir de 1,5 ml/min nas Ultimas 12h.

d) aceitagdo 30% do volume prescrito e manuteng&o da eficiéncia a partir de 1 ml/min nas ultimas 24h.

e) aceitagdo 30% do volume prescrito e manutengéo da eficiéncia a partir de 1 ml/min nas dltimas 12h.
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