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01. SO abra este caderno apés ler todas as instru¢des e quando for autorizado pelos fiscais da sala.

02. Preencha seus dados pessoais.

03. Autorizado o inicio da prova, verifique se este caderno contém 80 (oitenta) questbes; se nao estiver
completo, exija outro do fiscal da sala.

04. Todas as questdes desta prova séo de multipla escolha, apresentando uma sé alternativa correta.

05. Ao receber a folha de respostas, confira o0 nome da prova, seu nome e numero de inscri¢ao.
Se qualquer irregularidade for observada, comunique imediatamente ao fiscal.

06. Assinale a resposta de cada questdo no corpo da prova e, s6 depois, transfira os resultados para a folha
de respostas.

Q7. Para marcar a folha de respostas, utilize caneta esferogréafica preta e faca as marcas de acordo com o
modelo (@).

A marcacgao da folha de respostas é definitiva, ndo admitindo rasuras.

08. Nao risque, ndo amasse, ndo dobre e nao suje a folha de respostas, pois isso podera prejudica-lo.

09. Se a Comissdo verificar que a resposta de uma questdo é dubia ou inexistente, a questdo sera
posteriormente anulada, e os pontos a ela correspondentes serao redistribuidos entre as demais questfes
da matéria correspondente.

11. Os fiscais ndo estdo autorizados a emitir opinido nem prestar esclarecimentos sobre os contetdos das
provas. Cabe Unica e exclusivamente ao candidato interpretar e decidir o que ira responder.

12. Na&o serd permitido o uso de telefones celulares, relégio, protetor auricular, walkman, gravador ou
gualquer outro transmissor/receptor de mensagens, equipamentos eletrénicos e similares, bips, pagers,
palm tops pelos candidatos, durante a realizacdo das provas.

Duracéo desta prova: 04 horas
Nome: Inscrigéo:
Identidade: Orgéo Expedidor:
Assinatura:
Prédio: Sala:
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Portugués
TEXTO 1

Escraviddo é sinbnimo de violéncia

SO se pode entender a montagem de uma instituicdo do porte do escravismo moderno atentando-se para a articulagdo entre a
criacdo de colbnias no ultramar e seu funcionamento sob a forma de grandes unidades produtoras voltadas para o mercado
externo. A monocultura em larga escala exigia um grande contingente de trabalhadores que deveriam se submeter a uma
rotina espinhosa, sem ter nem lucro nem motivacdo pessoal. Recriou-se, desse modo, a escraviddo em novas bases, com a
utilizacéo de méo de obra compulséria e que exigia — ao menos teoricamente — trabalhadores de todo alienados de sua origem,
liberdade e produgdo. Tudo deveria escapar a consciéncia e ao arbitrio desse produtor direto.

Da parte dos contratantes, a ideologia que se conformava procurava desenhar o trabalho nos trépicos como um fardo, um
sofrimento, uma puni¢cdo e uma pena para ambos os lados: senhores e escravos. O discurso proferido pela Igreja e pelos
proprietarios entendia tal trabalho arduo como uma atividade disciplinadora e civilizadora. Havia inclusive manuais -
verdadeiros modelos de aplicagdo de sevicias pedagodgicas, punitivas e exemplares — que instruiam, didaticamente, os
fazendeiros sobre como submeter os escravizados e transforma-los em trabalhadores obedientes. Um exemplo regular era o
famoso quebra-negro, castigo muito utilizado no Brasil para educar escravos novos ou recém-adquiridos e que, por meio da
chibatada publica e outras sevicias, ensinava os cativos a sempre olhar para o chdo na presenga de qualquer autoridade.

[...]

Um sistema como o escravismo moderno s se enraiza com o exercicio da violéncia. Da parte dos proprietarios, a sanha
continua que visava a sujei¢cdo e obediéncia cegas para o trabalho. Da parte dos escravos, a reacdo se dava a partir de
gradacg@es que iam das pequenas insubordinacdes diarias e persistentes até as grandes revoltas e os quilombos.

De todo modo, a escravidao se enraizou de tal forma no Brasil, que costumes e palavras ficaram por ela marcados. Se a casa-
grande delimitava a fronteira entre a area social e a de servigos, a mesma arquitetura simbdlica permaneceria presente nas
casas e edificios, onde, até os dias que correm, elevador de servigo ndo é s6 para carga, mas também e, sobretudo, para os
empregados que guardam a marca do passado africano na cor. Termos de época mantém-se operantes, apesar de o
significado original ter se perdido. A expresséo “ama-seca” era até pouco tempo usada no pais, esquecendo-se, entretanto, de
que naquele periodo essas amas se opunham as amas de leite, mulheres que muitas vezes deixavam de amamentar seus
filhos para cuidar dos rebentos dos senhores. “Bogal” € ainda hoje uma pessoa com reduzida discriminagcdo de locais e
espacgos — um tonto; assim como “ladino” continua a ser sinbnimo de “esperto”. Em seu sentido primeiro, “bogais” eram os
escravos recém-chegados e que, diferentemente dos “ladinos” — os cativos de segunda geragdo —, ndo dominavam a lingua ou
a regido, tendo, por isso, poucas possibilidades de fuga.

Alguns termos desapareceram, como € o caso da expressdo “bens semoventes”, outrora empregada para descrever de
maneira indiscriminada, nos inventarios e testamentos, as posses que podiam se movimentar. quais sejam, escravos e
animais. Hoje o termo permanece apenas no meio juridico, que o emprega para os bens dotados de movimento préprio, como
0s animais. N&o obstante, permanece uma divisdo guardada em siléncio e condicionada por um vocabulério que transforma
cor em marcador social de diferenca, reificado todos os dias pelas a¢des da policia, que aborda muito mais negros do que
brancos e neles da flagrantes. Aqui é usual a pratica de “interpelagao”, esse pequeno teatro tedrico e pragmatico. Diante da
forca policial, ndo raro os individuos assumem um lugar que corriqueiramente optariam por rejeitar. Ndo basta ser inocente
para ser considerado e se considerar culpado. Esse tipo de reacdo é chamado pelo antropdlogo Didier Fassin de “meméria
incorporada”, quando, antes mesmo de refletir, os corpos lembram. Se na época da escravidao individuos negros trafegando
soltos eram presos “por suspeita de escravos”, hoje sdo detidos com base em outras alegagdes que Ihes devolvem sempre o
mesmo passado e origem.

]

SCHWARCZ, Lilia Moritz; STARLING, Heloisa Murgel. Brasil: uma biografia. 2. ed. S&o Paulo: Companhia das Letras, 2018. p. 91-93.
(Fragmentos)

01. O Texto 1 tem uma preocupacéo claramente histérica de desvelar alguns aspectos da escraviddo no Brasil, explicando a
forma violenta como ela ocorreu no contexto de nosso pais. Sobre o modo como se expdem esses fatos no texto, assinale
a alternativa correta.

A) Ha&, no Texto 1, uma descricdo cronoldgica dos fatos relativos a escravidao no Brasil, explicando-se um a um, do
primeiro ao Ultimo, para que os leitores entendam como cada acontecimento se da de maneira especifica em seu
tempo, havendo casos isolados de escraviddo no pais.

B) A constru¢do argumentativa do Texto 1 é feita no entrelagamento de reflexdes histdricas sobre o passado e o
presente, tracando-se paralelos entre as origens da escraviddo em contexto brasileiro e as consequéncias sociais
até hoje percebidas da violéncia com que se deu esse processo.

C) O Texto 1 apresenta o percurso histérico da escraviddo brasileira, associando-a a fatos violentos presentes no
cotidiano nacional e mostrando que, hoje, a violéncia a que as popula¢fes herdeiras dos escravos estdo submetidas
€ mais simbdlica, ocorrendo no dmbito da linguagem.

D) Percebe-se uma reflexdo sociolégica na forma como o Texto 1 explana os fatos histéricos que associam escravidao
e violéncia no Brasil, uma vez que ele situa a sociedade brasileira no tempo e revela que o que antes era escravidao
no pais hoje se transforma em violéncia contra seu povo.

E) A maneira como a narrativa histérica € elaborada no Texto 1 traz constantes associacdes entre Histéria e
Linguagem, uma vez que sdo trazidos fatos historicos sobre a escraviddo no Brasil que, nos dias de hoje, sdo
transformados com a criac@o de determinadas expressées violentas.




02.

03.

04.

A associagdo entre escravidao e violéncia € o tema
central a partir do qual o Texto 1 se desenvolve. Para
manter esse tema do inicio ao fim, sdo empregados
recursos linguisticos diversos, entre os quais se pode
destacar o uso de itens lexicais semanticamente afins,
dentro do universo temaético da escraviddo. Assim,
tendo em mente a construgdo lexical do tema do Texto
1, assinale a alternativa que apresenta palavras
responsaveis por trazé-lo para o campo semantico da
escravidao.

A) monocultura — escapar — reacéo — empregados

B) trabalhadores — fazendeiros — rebentos — divisdo

C) espinhosa — autoridade — indiscriminada — diferenca
D) escravismo — quebra-negro — quilombos — ladino

E) compulséria — revoltas — operantes — interpelagao

Sao apresentados, a seguir, excertos do Texto 1 com
algumas palavras em destaque. Assinale a alternativa
cujo excerto é seguido de uma palavra que NAO pode
substituir a que esta destacada, uma vez que traria
prejuizos as ideias do texto.

A) “[..] trabalhadores de todo alienados de sua
origem, liberdade e produgéo.” [alheados]

B) “Tudo deveria escapar a consciéncia e ao arbitrio
desse produtor direto.” [talante]

C) “[...] verdadeiros modelos de aplicagdo de
sevicias pedagogicas, punitivas e exemplares
[...]" [puni¢des]

D) “[...] a sanha continua que visava a sujeicdo e
obediéncia cegas para o trabalho.” [reag&o]

E) “[...] marcador social de diferenga, reificado todos
os dias pelas agbes da policia [...]" [corporificado]

Todo texto é construido a partir do ponto de vista de
seu autor, que da pistas, pelo material linguistico-
textual, de suas experiéncias e ideologias. No Texto 1,
podem ser percebidos alguns empregos vocabulares
que identificam marcas a partir das quais se pode
perceber a posicdo do autor em relacdo as ideias
veiculadas. Considerando a leitura desse texto,
assinale a alternativa cujo excerto apresenta
destacado um item lexical que exprime, de maneira
explicita, a visdo das autoras a respeito dos fatos
historicos relatados.

A)  “...] com a utilizagdo de mao de obra compulsoria e
que exigia — ao menos teoricamente -
trabalhadores de todo alienados de sua origem [...]"

B) “[...] que instruiam, didaticamente, os fazendeiros
sobre como submeter os escravizados [...]”

C) “De todo modo, a escraviddo se enraizou de tal
forma no Brasil, que costumes e palavras ficaram
por ela marcados.”

D) “Termos de época mantém-se operantes, apesar
de o significado original ter se perdido.”

E) “Hoje o termo permanece apenas no meio
juridico, que o emprega para os bens dotados de
movimento proprio [...]"

05.

06.

O Texto 1 faz referéncia a véarios contextos
socioculturais brasileiros, quando retoma a histéria da
escraviddo no Brasil a partir de fatos antigos e
contemporaneos. Operam-se, assim, analogias de
semelhanca entre o ontem e o hoje, tragando um
retrato da violéncia caracteristica da sociedade
brasileira. Considerando essa andlise, assinale a
alternativa que contempla corretamente alguma(s)
da(s) analogia(s) retratada(s) no Texto 1.

A) A existéncia, nas antigas casas-grandes, de
espacos sociais e de servigos, que se reproduz,
atualmente, nos elevadores de casas e prédios.

B) A possibilidade de inventariarem-se pessoas em
testamentos, ja que a expressdo ‘“bens
semoventes” ainda permanece no meio juridico.

C) A permanéncia da palavra “bogal” na lingua
portuguesa para fazer referéncia a uma pessoa
gque ndo domina completamente o idioma
nacional.

D) A segregacao racial que existia, antigamente, nos
quilombos hoje é encontrada com frequéncia nas
favelas proximas aos grandes centros.

E) A abordagem da policia frequentemente
direcionada a pessoas negras reproduz um
modelo de controle de tréfico surgido no inicio da
escravidao.

No Texto 1, percebe-se a constru¢cdo de um ponto de
vista a respeito da relacdo entre escraviddao e
violéncia. Para sustentar essa visdo, as autoras
recorrem a estratégias de argumentacdo diversas, ao
longo do texto, entre as quais estd o fundamento em
discursos publicamente autorizados das areas do
conhecimento. Pensando nisso, assinale a alternativa
que destaca o uso dessa estratégia no Texto 1.

A) A comparagdo entre a criagdo de coldnias
ultramarinas e a busca de producdo para o
mercado externo.

B) A mencdo ao discurso da Igreja sobre os
beneficios civilizatorios da atividade escravagista.

C) O paralelo entre as formas de Vvioléncia
realizadas por proprietarios e escravos no
escravismo moderno.

D) A explicagdo de expressdes linguisticas de
carater racista que ficaram ainda enraizadas na
sociedade.

E) A citagdo do conceito antropolégico de memdria
incorporada para explicar a origem da violéncia
policial.



07.

08.

A construcdo da rede coesiva de um texto também é
realizada por itens lexicais que retomam um mesmo
referente discursivo. A seguir, foram retirados cinco
fragmentos do Texto 1, nos quais foram destacados
itens lexicais. Assinale a alternativa cujo item lexical
em destaque expressa um referente discursivo
diferente dos demais.

A) “S6 se pode entender a montagem de uma
instituicho do porte do escravismo moderno
atentando-se para a articulagéo [...]”

B) “A monocultura em larga escala exigia um grande
contingente de trabalhadores que deveriam se
submeter a uma rotina espinhosa [...]”

C) “Tudo deveria escapar a consciéncia e ao arbitrio
desse produtor direto.”

D) “[...] ensinava os cativos a sempre olhar para o
chéo na presenca de qualquer autoridade.”

E) “Se na época da escraviddo individuos negros
trafegando soltos eram presos ‘por suspeita de
escravos’ [...]"

Analise, a seguir, as assertivas a respeito dos
elementos linguisticos presentes na construgdo do
Texto 1.

1) No trecho “Recriou-se, desse modo, a escravidao
em novas bases [...]", subentende-se que havia
outra forma de escraviddo anterior a brasileira, o
que se revela, logo de inicio, pelo emprego do
prefixo ‘re-’ agregado ao verbo ‘criar’.

2) No trecho “[...] a sanha continua que visava a
sujeicdo e obediéncia cegas para o trabalho”, nao
deveria ter sido usado o acento indicativo de
crase, uma vez que o complemento do verbo
‘visava’ tem dois nucleos nominais. Isso fica mais
evidente na concordancia do adjetivo ‘cegas’, no
plural.

3) No trecho “Termos de época mantém-se
operantes, apesar de o significado original ter se
perdido”, as autoras optaram pelo uso de uma
norma-padrdo ao ndo contrairem a preposi¢édo
‘de’ e o artigo ‘o’, como ocorre em determinados
usos de variedades brasileiras do portugués
contempordneo em que Sse empregaria a
estrutura ‘apesar do’.

4)  No trecho “Se na época da escravidao individuos
negros trafegando soltos eram presos [...]°, ha
uma expressao adverbial de tempo que deveria
estar entre virgulas por se encontrar deslocada e
ser de maior extensao.

Estao corretas as proposi¢ées

A) 1le2, apenas.
B) 3e4, apenas.
C) 1,2e4, apenas.
D) 1,3e4, apenas.
E) 1,2,3ed4.

09.

10.

A seguir, foi extraido um paragrafo do Texto 1.
Observe a organizagcdo e a construcdo desse
paragrafo e assinale a alternativa que realiza uma
analise adequada.

Um sistema como o escravismo moderno s6 se
enraiza com o exercicio da violéncia. Da parte dos
proprietérios, a sanha continua que visava a sujeigao
e obediéncia cegas para o trabalho. Da parte dos
escravos, a reagdo se dava a partir de gradacBes que
iam das pequenas insubordinacbes diarias e
persistentes até as grandes revoltas e os quilombos.

A) O paragrafo € composto de trés periodos que
manttm a mesma  estrutura  sintatica,
configurando-se trés estruturas paralelisticas que
déo coeséo ao texto.

B) As virgulas presentes nos dois Ultimos periodos
substituem, respectivamente, os verbos ‘ser e
‘haver’ conjugados no pretérito perfeito do
indicativo.

C) O substantivo ‘violéncia’, presente no primeiro
periodo, é retomado indiretamente por dois
outros substantivos nos periodos seguintes:
‘sanha’ e ‘reagao’.

D) O primeiro periodo resume a sua ideia central do
paragrafo, que é ampliada, de modo genérico,

pela estratégia da exemplificacdo, nos dois
periodos seguintes.
E) O Jdltimo periodo apresenta uma ideia de

gradacdo, marcada pelo proprio substantivo
‘gradacbes’, além do par adjetivo ‘pequenas’ e
‘grandes’ e da conjungéo ‘e’.

Analise os excertos do Texto 1, a seguir, e assinale a
alternativa que indica corretamente as relacdes
semanticas que o termo em destaque estabelece na
cadeia coesiva do texto.

A) “Recriou-se, desse modo, a escraviddo em novas
bases, com a utlizagdo de méo de obra
compulséria [...]"” (causa)

B) “Havia inclusive manuais — verdadeiros modelos
de aplicagdo de sevicias pedagdgicas, punitivas e
exemplares [...]" (consequéncia)

C) “[...] esquecendo-se, entretanto, de que naquele
periodo essas amas se opunham as amas de
leite [...]” (adversidade)

D) “N&o obstante, permanece uma divisdo guardada
em siléncio e condicionada por um vocabulario
que transforma cor [...]" (explicagao)

E) “Se na época da escraviddo individuos negros
trafegando soltos eram presos ‘por suspeita de
escravos’ [...]" (condi¢ao)




TEXTO 2

Uma histéria da escravidao no Brasil — o segundo
volume datrilogia

Entre 1700 e 1800, cerca de dois milhdes de homens e
mulheres foram arrancados de suas raizes africanas,
embarcados a forca nos porSes dos navios negreiros e
transportados para o Brasil. Muitos seriam vendidos em
leildes publicos antes de seguir para as senzalas onde, sob
a ameaca do chicote, trabalhariam pelo resto de suas vidas.
No final do século XVIIl, a América Portuguesa tinha a
maior concentracdo de pessoas de origem africana em todo
0 continente americano. Os brancos formavam um grupo
relativamente pequeno. Os indios, a essa altura ja
dizimados por doencas, guerras e a ocupacdo de seus
territérios, sequer apareciam nas estatisticas. O motor da
escraviddo nesse periodo foi a descoberta de ouro e de
diamantes, primeiro em Minas Gerais e, depois, em Mato
Grosso e Goias. A busca de novas riquezas, acompanhada
pelo uso cada vez mais intenso da mao de obra cativa, fez
com que o territério brasileiro praticamente dobrasse de
tamanho. Comegavam também ali alguns fenbmenos que
marcariam profundamente a face do escravismo brasileiro.
A escraviddo urbana, de servicos, diferente daquela
observada nas antigas lavouras da cana-de-agUcar na
regido Nordeste, deu maior mobilidade aos cativos,
acelerou os processos de alforria, ofereceu oportunidades
as mulheres e gerou uma nova cultura em que hébitos de
origem africana se misturaram a outros, de raiz europeia e
indigena. O agitado e rebelde século XVIII e a gigantesca
onda africana que o marcou sdo os temas deste segundo
volume da trilogia sobre a histéria da escraviddo no Brasil.

GOMES, Laurentino. Escravidao: da corrida do ouro em
Minas Gerais até a chegada da corte de dom Jodo ao
Brasil, volume 2. Rio de Janeiro: Globo Livros, 2021.
(quarta-capa)

11. Os textos sdo elaborados para cumprir determinados
propdsitos comunicativos que correspondem, em
geral, ao género no qual se materializam. O Texto 2 é
do género quarta-capa e assume determinadas
funcionalidades relacionadas a esse género. Sobre a
funcbes da quarta-capa no Texto 2, analise as
assertivas a seguir.

1) O Texto 2 cumpre seu carater promocional ao
situar e contextualizar, para o leitor, o tema da
obra, a histéria da escraviddo em determinado
periodo da sociedade brasileira.

2) Funcionalmente, ha didlogos entre os géneros
guarta-capa e resenha, como se pode perceber
no Texto 2, que apresenta uma espécie de

avaliacdo da obra, neste caso, positiva,
principalmente no ultimo periodo do texto.
3) Uma marca do género quarta-capa, ou

contracapa, € a possibilidade de citagdes de
leitores famosos do livro, que funcionam como
uma avaliagdo positiva da obra e cumprem o
papel de promové-la. No Texto 2, essas citages
aparecem de maneira implicita, na descri¢cdo dos
fatos histdricos.

4) Percebe-se uma aproximacdo entre 0os géneros
contracapa e sinopse, tendo em vista que ambos
trazem uma sintese das ideias de uma obra, o
que pode ser observado, no Texto 2, no relato
dos fatos histdricos sobre a escraviddo no Brasil
setecentista.

12.

13.

Estao corretas as proposicdes

1 e 2, apenas.
1 e 4, apenas.
2 e 3, apenas.
3 e 4, apenas.
1,2,3e4.

Assinale a alternativa que expressa corretamente uma
ideia permitida pela leitura do Texto 2.

A)

B)

©)

D)

E)

A escraviddo no Brasil tem inicio a partir de 1700,
com o trafico de homens e mulheres da Africa,
transportados nos pordes dos navios negreiros.
Com o processo de escravidao, no final do século
XVIIl, a populagdo indigena ja tinha sido
substituida pela africana, a ponto de sumir das
estatisticas.

A escravid@o brasileira surge como consequéncia
da descoberta do ouro em Minas Gerais e outras
localidades do interior do pais, que estava em
expansao.

O carater da escraviddo brasileira foi
essencialmente urbano, baseado na prestagéo de
servicos que era necessaria para O
funcionamento da mineracéo.

Durante a escraviddo, a cultura brasileira foi
intensamente fundamentada em hébitos de
origem africana, misturados aos de raiz europeia
e indigena.

Sobre os recursos linguistico-textuais que compéem o

Texto 2,

assinale a alternativa que expressa

corretamente a analise da organizacdo e estruturagédo
lexicogramatical dessa quarta-capa.

A)

B)

C)

D)

E)

A articulacdo entre os periodos que comp&em o
texto privilegia a justaposi¢do, uma vez que ndo
sdo identificados muitos conectivos entre as
sentengas, 0 que imprime a agilidade necessaria
a um género como a quarta-capa.

Ha  marcadores  adverbiais de  tempo
responsaveis pela organizagdo e ordenacgdo das
ideias do texto, como “Entre 1700 e 1800” ou as
duas ocorréncias de “século XVIII", expressbes
temporais recorrentes no texto histérico.

Por ser um texto cuja tematica € da area da
historia, observa-se o emprego de itens lexicais
tipicos desse campo semantico, como “século”,
“‘continente”, “méo de obra” e ‘“lavouras”, que
trazem um retrato do Brasil escravista.

No ultimo periodo do texto, ha palavras que
servem como espécies de resumos de todos 0s
periodos anteriores, como “agitado”, “rebelde” e
“trilogia”, que fazem alus&do aos fatos histéricos
narrados em quase todo o texto.

No trecho “Comegcavam também ali alguns
fenbmenos [...]", o substantivo funciona como
uma anéfora dos diversos acontecimentos
anteriormente descritos no texto, fazendo uma
espécie de retrospectiva do que foi relatado.



TEXTO 3

Ayoluwa, a alegria do nosso povo

Quando a menina Ayoluwa, a alegria do nosso povo, nasceu, foi em boa hora para todos. Ha muito que em nossa vida tudo
pitimbava. Os nossos dias passavam como um café sambango, ralo, frio e sem gosto. Cada dia era sem qué nem porqué. E
nés ali amolecidos, sem sustancia alguma para aprumar o nosso corpo. Repito: tudo era uma pitimba s6. Escassez de tudo.
Até a natureza minguava e nos confundia. Ora aparecia um sol desensolarado e que mais se assemelhava a uma bola murcha,
la na nascente. Um frio interior nos possuia entdo, e nds mal enfrentavamos o dia sob a nula agdo da estrela desfeita. Ora
gotejava uma chuva de pinguitos tao ralos e escassos que mal molhava as pontas de nossos dedos. E entdo deu de faltar
tudo: maos para o trabalho, alimentos, agua, matéria para 0os nossos pensamentos e sonhos, palavras para as nossas bocas,
cantos para as nossas vozes, movimento, danca, desejos para 0S N0SS0S COrpos.

Os mais velhos, acumulados de tanto sofrimento, olhavam para tras e do passado nada reconheciam no presente. Suas lutas,
seu fazer e saber, tudo parecia ter se perdido no tempo. O que fizeram, entdo? Deram de clamar pela morte. E a todo instante
eles partiam. E, com a tristeza da falta de lugar em um mundo em que eles ndo se reconheciam e nem reconheciam mais,
muitos se foram. Dentre eles, me lembro de v6 Moyo, o que trazia boa saude, de tio Masud, o afortunado, o velho Abede, o
homem abencoado, e outros e outros. Todos estavam enfraquecidos e esquecidos da for¢ca que traziam no significado de seus
proprios nomes. As velhas mulheres também. Elas, que sempre inventavam formas de enfrentar e vencer a dor, ndo
acreditavam mais na eficacia delas proprias. Como os homens, deslembravam a poténcia que se achava resguardada partir de
suas denominacdes. E pediam veementemente a vida que esquecesse delas e que as deixasse partir. Foi com esse estado de
animo que muitas delas empreenderam a derradeira viagem: vové Amina, a pacifica; tia Sele, a mulher forte como um elefante;
mae Asantewaa, a mulher de guerra, a guerreira; e ainda Malika, a rainha. Com a ida de nossos mais velhos ficamos mais
desamparados ainda. E o que dizer para 0s n0ossos jovens, a ndo ser as nossas tristezas?

[...]

EVARISTO, Conceigdo. Olhos d’agua. Rio de Janeiro: Pallas, 2016. p. 111-112.

14. Assinale a alternativa que apresente uma andlise adequada das ideias permitidas pela leitura do Texto 3, o conto
“Ayoluwa, a alegria do nosso povo”, de Conceicéo Evaristo.

A) O trecho do conto brinca com os significados dos nomes de diversos personagens para mostrar que, apesar das
dificuldades, os membros dessa familia sempre vencem.

B) H& um jogo de ideias entre a escassez de alimentos e a auséncia dos elementos da natureza na vida da familia,
representando as privacgdes totais a que eram submetidos.

C) O conto apresenta uma familia que passa por dificuldades, com a histéria narrada por um personagem membro de
uma geracgéo intermediaria dessa mesma familia.

D) O sofrimento representado no texto € transmitido a cada geracao dentro da mesma familia, mas é narrado a partir de
perspectivas diferentes, a depender da geracao.

E) O nome da personagem que da titulo ao texto tem um significado que representa a esperanga em dias melhores, o
que fica evidente no fim dos problemas da familia.

15. Assinale, entre os trechos do Texto 3, a seguir, aquele que expressa um valor de oposicdo na cadeia coesiva do conto.

A) “E nos ali amolecidos, sem sustancia alguma para aprumar 0 nosso corpo.”
B) “[...] que mal molhava as pontas de nossos dedos.”

C) “[...] com a tristeza da falta de lugar em um mundo [...]”

D) “[...] que sempre inventavam formas de enfrentar e vencer a dor [...]”

E) “Com aida de nossos mais velhos ficamos mais desamparados ainda.”

16. Na construcdo coesiva do Texto 3, determinados pronomes sinalizam relagdes com outras porcdes do préprio texto,
realizando movimentos prospectivos e retrospectivos. Assinale o trecho cujo pronome em destaque realiza um movimento
coesivo de prospeccdo em relagdo a outros trechos desse mesmo texto.

A) “[...] tudo era uma pitimba s6.”

B) “Escassez de tudo.”

C) “E entdo deu de faltar tudo [...]"

D) “[...] tudo parecia ter se perdido [...]”
E) “Todos estavam enfraquecidos [...]”

17. No trecho “[...] mal enfrentavamos o dia sob a nula acdo da estrela desfeita” (Texto 3), a autora recorre a uma construgéo
metaférica para fazer referéncia a um elemento do texto também referido na expresséao

A) “aalegria do nosso povo”.
B) “um café sambango”.

C) “uma pitimba s¢”.

D) “uma bola murcha”.

E) “uma chuva de pinguitos”.




TEXTO 4

Ap6s o ardor da reconquista
ndo cairam manas sobre 0s N0SSOS campos

E na dura travessia do deserto
aprendemos que a terra prometida era aqui

Ainda aqui e sempre aqui.

Duas ilhas indémitas a desbravar.

O padréo a ser erguido

pela nudez insepulta dos nossos punhos.
Emergiremos do canto

como do chdo emerge o milho jovem

e nus, inteiros recuperaremos

a transparéncia do tempo inicial

Puros reabitaremos o poema e a claridade

para que a palavra amanheca e o sonho néo se perca.

LIMA, Conceigdo. Apds o ardor da reconquista... In: DASKALOS, Maria
Alexandre; APA, Livia; BARBEITOS, Arlindo (Org.). Poesia africana de
lingua portuguesa (antologia). Rio de Janeiro: Lacerda, 2003.

18. O Texto 4, um poema da escritora Sdo-tomense

Conceigdo Lima, faz referéncia a um momento de
independéncia, de conquista de liberdade que, mesmo
depois de concretizada, ndo resolve todos o0s
problemas do pais. Apesar disso, ela constréi também
uma mensagem positiva de um futuro diferente. Que

referéncia figurativa é utilizada para simbolizar esse

futuro?

A) A imagem de crescimento simbolizada pelo milho

novo.

B) A possibilidade de desbravarem-se as duas ilhas

indomaveis.

C) A passagem biblica que retrata a dura travessia

do deserto.

D) A ideia da comida que cai dos céus sobre os

campos.

E) A existéncia de uma terra prometida fora de onde

estavam.

TEXTO5

Letalidade e desigualdade

Estudo mostra perfil das vitimas da policia em SP

Mortes por
100 mil habitantes

1,4 35
I i I M

NEGROS BRANCOS NEGROS  BRAMCOS

324 6.274

é o numero de mortes E o ndmero de prises de

de negros e brancos em Negros e brancas por

agoes policiais em 2011 homicidio e roubo em 2012
Fonte: Ufscar

Gl .com.br Infografico elaborado em 25/3/2014
Disponivel em: https://g1.globo.com/sao-

Prisdes por
100 mil habitantes

paulo/noticia/2014/03/taxa-de-negros-mortos-pela-policia-de-sp-e-

3-vezes-de-brancos-diz-estudo.html. Acesso em 26/02/22.

19.

20.

O Texto 5 é um infografico que revela o racismo ao
apresentar, em dados, a diferenca de letalidade na
abordagem policial a negros e brancos em Sé&o Paulo.
Para dar destaque a essa diferenca, sdo utilizados
alguns recursos visuais que orientam a leitura das
informagdes. O destaque, entdo, para a diferenca nas
mortes e prisdes entre negros e brancos é visualmente
obtido pelo(a)

A) realce nos valores numéricos absolutos que
indicam as mortes e prisdes.

B) proporcionalidade dos graficos de barras que
refletem mortes e prisdes.

C) utilizacdo de uma fonte em caixa-alta para a
legenda dos graficos.

D) disposicdo dos valores absolutos na esquerda e
na direita do infogréfico.

E) impacto de apresentarem-se, logo a esquerda, as
informacdes das mortes.

Os Textos 1 a 5 exploram, em diferentes niveis e
perspectivas, o tema da discriminagdo, do preconceito,
da segregacdo. Sobre a forma como esses textos
desenvolvem essa questdo, assinale a alternativa
correta.

A) O Texto 4 ndo retrata exatamente a cultura
brasileira, mas apresenta uma histéria que pode
ser comparada a essa cultura, tendo em vista a
busca que os povos africanos fizeram por uma
nova vida em terras brasileiras.

B) Os Textos 2 e 5 sdo do dominio discursivo do
jornalismo e, por isso, apresentam uma série de
dados estatisticos e fatos histéricos para
comprovar uma opinido de especialistas, a de
gue o racismo € ainda hoje presente no Brasil.

C) O Texto 1 é uma exposicdo historica que
associa, de maneira explicita, escraviddo e
violéncia no Brasil, indo em busca das raizes do
problema para tentar soluciona-lo da forma como
acontece nos dias de hoje.

D) Os Textos 1, 2 e 3 séo construidos textualmente
em prosa e, por isso, possibilitam a abertura de
uma discussdo mais parcial sobre a questdo do
racismo no Brasil, que, por diversos fatores, esta
associado a posturas violentas.

E) O Texto 3 ndo cita explicitamente a escraviddo
ou o0 racismo, mas, também pelo emprego de
palavras que aludem a cultura afro-brasileira,
imagina-se que 0S personagens sejam nhegros,
trazendo o conto para esse debate.
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Conhecimentos Especificos

Para que o processo de comunicagao oral ocorra, diversos mecanismos fisicos séo necessarios, desde o neurolégico
central da linguagem até os musculos que compdem os articuladores da fala. Nesse caminho, ha os pares de nervos
cranianos que, em sua maioria, estdo envolvidos no controle da voz e da fala. Quanto aos nervos cranianos associados a
producdo da voz e da fala, € correto afirmar que:

A) entre os 12 pares de nervos cranianos, nove estéo envolvidos na produgéo da voz e da fala.

B) o X par, o vago, € um nervo exclusivamente motor que desempenha fungdes em todo o trato
faringolaringeoesoféagico, sendo considerado o nervo mais importante da fonagao.

C) o Xl par, o acessorio, € um nervo misto que supre os musculos trapézio e esternocleidomastoideo. Algumas fibras
desse nervo continuam no tronco cerebral e sdo distribuidas conjuntamente com o nervo recorrente, podendo levar a
alteracBes vocais em caso de leséo.

D) O VIl par, o facial, € um nervo misto que supre principalmente a musculatura da expresséao facial. Sua lesdo pode
gerar paralisia dos musculos faciais ipsilaterais, perda do paladar e reducdo na producdo de saliva, entre outros
efeitos.

E) O V par, o hipoglosso, € um nervo exclusivamente motor responsavel por suprir os musculos intrinsecos e
extrinsecos da lingua. Sua lesao resulta em paralisia de lingua e fasciculagdo muscular.

Uma boa comunicacgéo oral depende da integridade das estruturas envolvidas no processo (nervos, masculos e 6rgaos),
dos mecanismos de linguagem utilizados, além do controle dos aspectos fisicos da respiracéo, voz, fala e fluéncia. Sobre
0s mecanismos fisicos da comunicacao oral, é correto afirmar que

A) arespiracdo € um componente de base que, quando bem trabalhada, promove de forma subjacente a harmonia da
comunicacao oral. Para isso, o modelo ou tipo respiratério abdominal é o que mais facilita o controle do fluxo aéreo,
evita 0 excesso de pressdo na regido glética, ajuda no dominio do tempo de expiracdo necessario para a fala e
facilita a coordenacgéo desta com a fonagao.

B) o equilibrio sonoro durante a produgéo vocal se da por meio do uso adequado da teoria fonte-filtro. Assim, a glote é
responsavel pela producdo de diferentes frequéncias (frequéncia fundamental e harménicos), determinadas pela
tensdo e espessura das pregas vocais, enquanto o trato vocal filtra essas frequéncias.

C) a expressividade da fala corresponde ao resultado de interagBes entre os elementos segmentais (vogais e
consoantes) e prosadicos (qualidade vocal, pitch e loudness) e de suas relagées com o som e o sentido.

D) a clareza articulatéria depende basicamente da diccdo e do dominio do ritmo de fala (fluéncia) por parte do
comunicador. Uma producéo articulatoria clara, lenta e com desvios € o suficiente para gerar uma comunicacao oral
adequada.

E) uma fala monétona, sem variacao de pitch, geralmente é percebida como uma fala mais cansativa e que atrai menos
a atencao do ouvinte. Dessa forma, o0 aumento da loudness e a utilizagdo de ataques vocais frequentes e marcantes
podem resultar em uma fala mais agradéavel.

Do ponto de vista fisico, a voz é o som produzido pela vibragdo das pregas vocais, modificado pelas cavidades de
ressonancia ao longo do trato vocal. No que se refere apenas ao mecanismo fisico de producao vocal, é correto afirmar
que

A) a vibracdo das pregas vocais (fonte glética) € responsavel pela conversdo da energia acustica em energia
aerodinamica. Ela depende de um componente mioelastico e outro aerodinadmico para ocorrer.

B) o efeito de Bernoulli depende da relagdo entre a velocidade do fluxo de ar e o estreitamento glotico, causando o
efeito de afastamento das pregas vocais.

C) a pressao supraglética diminui, com a passagem de ar através da glote, reduzindo a forga que mantém as pregas
vocais aproximadas. Pelo efeito conjunto de alguns fatores, como o da manutencao da forca abdutora intrinseca, da
elasticidade dos tecidos e do efeito de Bernoulli, as pregas vocais se afastam.

D) a atividade neuromuscular é fundamental no controle da massa, tensdo e elasticidade das pregas vocais que
constituirdo o componente mioelastico. A partir dai, o fendmeno vibratério ocorre basicamente por forcas
aerodinamicas relacionadas com o fluxo aéreo expiratorio.

E) ocorre a resisténcia das pregas vocais ao fluxo de ar exalado durante a adugdo gldtica, criando crescente pressédo
supraglotica. Quando a pressdo de ar vence a resisténcia glética, afastando as pregas vocais, diversas forcas
interagem imediatamente, para promover o fechamento glético.



24. O desenvolvimento cognitivo depende de relagBes satisfatorias entre diversas fungbes (sensorial, perceptiva, motora,
linguistica, intelectual e psicoldgica), bem como das etapas criticas da maturagdo neurocerebral do individuo. O
desenvolvimento da comunicagao, linguagem e cognigdo sdo interligados e se apoiam na percepgdo, na fala e no afeto.
No que se refere ao desenvolvimento da linguagem da crianga, é correto afirmar que:

25.

A)

B)
©)

D)

E)

a linguagem desempenha um papel limitado na organizacdo perceptual, na recepcdo e na estruturacdo das
informacdes, na aprendizagem e nas interagdes sociais do ser humano. E a partir do nascimento que a crianga entra
no mundo simbdlico da linguagem, no entanto, sé passa a se sentir parte do mundo social quando comecga a marcha
e descobre novos espagos.

no primeiro ano de vida, o desenvolvimento cognitivo e motor caminham juntos, havendo predominancia de
atividades de abstracédo. Suas respostas permanecem reflexas devido ao controle involuntario dos movimentos.

a participacdo e mediacdo de outro ser humano séo irrelevantes para o processo de desenvolvimento, pois o outro
representa para a crianga apenas mais um objeto que pode ser manipulado.

na fase pré-linguistica, que se estende até proximo aos 24 meses, ainda que ndo saiba falar, a crianca apresenta
linguagem. Nessa fase, a crianca inicia a interacdo simbodlica com o outro pelo olhar/ expresséo facial, pelos
movimentos e pelos contatos corporais.

o processo de desenvolvimento da linguagem oral depende também da maturacéo do sistema nervoso central, da
funcionalidade satisfatéria do sistema auditivo, do desenvolvimento cognitivo e da funcionalidade dos 6rgaos
fonoarticulatérios, de modo a permitir a producéo da fala.

O acompanhamento adequado do crescimento e desenvolvimento da crianga possibilita a identificacdo precoce de
alteracdes em sua evolugdo. Relacione os marcos do desenvolvimento infantil, na perspectiva do desenvolvimento
cognitivo e de linguagem nos primeiros meses de vida, as respectivas idades em meses.

1)

2)

3)

4)

5)

A sequ

A)
B)
C)
D)
E)

- Fixa o olhar em objetos; () 1 més
- reconhece o principal cuidador, inclusive a sua fala;

- sorri a todos que se aproximam sorrindo;

- produz sons nasais;

- inicia diferentes formag6es de choro (fome, birra, sono);

- acalma-se quando se fala com ela;

- descobre as maos;

- repete agdes agradaveis (levar a méo a boca, brincar com os labios);

- explora o que esta em seu campo visual;

- reage e procura a fonte sonora; e

- consegue segurar brinquedos por alguns segundos, quando colocados em suas maos.

- Atenta-se a face humana; () 2meses
- comunica-se pelo choro;

- reage a sons fortes com sustos e aquieta-se ao som da voz humana;

- emite pequenos sons guturais.

- A capacidade de atencdo aumenta e ja passa mais tempo em uma mesma atividade; () 3meses
- emite sons vocalicos diferenciados, expressando emocgdes (ri e solta gritos de alegria ao
brincar);
- usa movimentos do corpo e sons para chamar a atenc¢ao do outro (levanta o braco, segura
com a mao);
- olha e pega o que esta ao seu alcance, levando tudo a boca propositalmente.

- Fixa o olhar na face humana; () 4meses
- comunica-se pelo choro diferenciado;

- mantém a ateng&o ao ouvir a voz humana,

- segue uma pessoa ou objeto com os olhos na linha média;

- explora 0 mundo externo, com grande interesse por sons, contrastes visuais e luz;

- apresenta sorriso social.

- Volta-se para a fonte sonora; () 5meses
- emite sons vocalicos;

- reage quando é chamada pelo nome;

- demonstra excitagdo quando o cuidador brinca com ela;

- descobre os pés;

- € muito curiosa, observa tudo com muita atengao;

- explora os brinquedos, ocasionalmente levando-os a boca;

- segue visualmente o objeto que cai;

- reage ao desaparecimento da face (brincadeira esconde-achou).

ncia correta, de cima, para baixo é:
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26. Os indicadores de desenvolvimento da cognicéo e linguagem da crianga de zero a trés anos podem nortear a avaliagio do

27.

28.

profissional de saude. Entretanto, é preciso considerar o desenvolvimento da crianga como um todo, ponderando suas
respostas motoras, cognitivas, linguisticas e sociais. Quanto aos indicadores de desenvolvimento da cognicdo e de
linguagem em criangas a partir de seis meses de idade, é correto afirmar que

A) de 9 aos 12 meses - procura um objeto escondido (nogdo de permanéncia do objeto); produz sons consonantais
(“dadada”); executa gestos a partir de modelos (dar tchau, bater palmas); entende solicita¢cdes simples associadas a
gestos (me da, pega, cadé a mamae); age intencionalmente (deixa cair objetos de propoésito); responde ao proprio
nome.

B) de 18 aos 24 meses - reconhece diversas cores; usa pronomes e frases de multiplas palavras; entende instrucdes
com até trés conceitos (“coloque a boneca grande na cama”); conta histérias e relata eventos ocorridos; produz
frases, respeitando tempo verbal (passado, presente, futuro), género (masculino e feminino) e ndmero (singular e
plural); apresenta jogo simbdlico, imitando papéis sociais; demonstra interesse em brincar com outras criancas.

C) de 12 aos 18 meses - comega a combinar duas palavras (“mamée agua”); nomeia as partes do corpo e objetos; os
gestos comegam a ser amplamente usados na comunicagao; realiza brincadeira simbdlica simples (d& comida para a
boneca); estuda os efeitos produzidos por suas atividades (deixa um objeto cair de varias formas para ver, constréi
torres, derruba-as); puxa objetos por um fio; faz encaixes por tentativa e erro; fala palavras e compreende frases
simples associadas a gestos como “onde esta o brinquedo?”.

D) de 6 a 9 meses - executa gestos a pedido, sem modelo (manda beijo, balanca a cabec¢a); surgem as primeiras
palavras de duas silabas; usa jargdo; entende o “ndo”; busca um objeto escondido; repete gestos ou atitudes que
provocaram risadas; aponta para objetos desejados; direciona a atencéo do outro; explora os brinquedos de modo
amplo, descobrindo seus atributos e fungdes.

E) de 30 a 36 meses - produz frases simples (“mamae quer agua”); conhece conceitos basicos (igualdade, em cima/
embaixo, dentro/ fora, grande/ pequeno); segue instrugdes envolvendo dois conceitos (“coloque o copo na caixa”);
rabisca espontaneamente; presta atencdo a histdria; realiza encaixes de formas; aponta figuras familiares em um
livro; brinca com outras criangas.

Os marcos no desenvolvimento da linguagem se relacionam a assinaturas neurais. Por isso, sdo considerados
marcadores comportamentais que ajudam a estabelecer rela¢des preditivas do funcionamento cerebral com relacdo a
linguagem. Os principais centros do circuito da linguagem falada, e processos cognitivos associados, envolvem &reas
distintas do cérebro. No que se refere aos centros do circuito da linguagem falada, assinale a alternativa correta.

A) O cortex auditivo primério processa informac¢des auditivas brutas, enquanto o cértex temporal inferior e o parietal
posterior processam a organizacgao sistematica dos sons das palavras.

B) Participam do circuito: o cértex auditivo primario, os cortices temporais posteriores e parietal inferior, o cortex
temporal medial e o cértex frontal inferior.

C) Apenas o cértex temporal medial, auxiliado pelo cortex frontal inferior, participa do circuito da linguagem falada.

D) Os circuitos da linguagem falada divergem a depender do idioma aprendido, como mostram estudos recentes de
imagens cerebrais envolvendo a aprendizagem de diferentes idiomas.

E) Mesmo a partir da instrucéo da leitura, o circuito cerebral da linguagem falada permanece inalterado, ou seja, ndo
necessita de adaptacBes neurais por ja estar consolidado.

A linguagem é o sistema simbdlico usado para representar os significados em uma cultura, abrangendo seis
componentes: fonologia, prosddia, sintaxe, morfologia, semantica e pragmatica. A linguagem corresponde a troca de
informacdes (receber e transmitir) de forma efetiva, enquanto a fala refere-se basicamente a maneira de articular os sons
da palavra, incluindo a producéo vocal e a fluéncia. No que se refere aos componentes da linguagem, assinale a
alternativa correta.

A) A fonologia representa o estudo dos sons da lingua e da sua organizagdo em palavras e frases. Corresponde a
maior incidéncia de alteragcdo de linguagem na populacgéo.

B) A prosodia corresponde ao estudo da entonacdo e do vocabulério de uma sentenca. E através dela que concedemos
sentido e significado as palavras.

C) A pragmética é a area de estudos da linguagem que considera a funcionalidade da comunicagéo que, por sua vez,
envolve a associagdo entre diferentes areas do desenvolvimento (aspectos linguistico, social e cognitivo).

D) A semantica é a area de estudo da linguagem que considera a formagao e a classificagao das palavras.

E) A sintaxe e a semantica sdo areas adjacentes que complementam a morfologia de uma lingua.
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O atraso no desenvolvimento da linguagem esta relacionado a diversas fases durante toda a infancia. Além disso, o
mesmo pode ser considerado como um nivel transitorio, impossibilitando definir o seu real prejuizo ao desenvolvimento da
crianca. Esse nivel transitdrio é considerado até que a crianga possua idade mais avancada, que possibilite a avaliagéo
por meio de testes psicométricos formais. Sobre essa realidade, assinale a alternativa correta.

A) As criangas devem ser encaminhadas para avaliagdo fonoaudiol6gica somente apds completarem trés ou quatro
anos de idade, periodo em que se aguarda o desenvolvimento da linguagem de forma espontanea, considerando a
transitoriedade do atraso e o ritmo de cada crianca.

B) O atraso de linguagem, por seu carater transitdrio, ndo interfere no desenvolvimento da linguagem no que se refere
as dificuldades no processo de aprendizagem e de alfabetizagdo, por se tratarem de areas distintas do
desenvolvimento.

C) O atraso de linguagem ndo deve ser categorizado como diagnostico, mas como condicdo de variacdo na
performance linguistica em que a velocidade, o ritmo ou a qualidade do desenvolvimento das habilidades de
linguagem podem estar afetados.

D) As meninas, em geral, apresentam maior incidéncia de atrasos de linguagem, ja que o sexo masculino tem maior
potencialidade linguistica em ambos os hemisférios cerebrais, podendo, muitas vezes, apresentar dupla area de
Broca.

E) O atraso de linguagem se caracteriza por vocabulario pobre; dificuldades na articulagdo das palavras, supressao,
trocas e inversdes de fonemas; além de gagueira fisiolégica.

Nos primeiros anos de vida, as criangas passam a maior parte do tempo com seus pais e cuidadores, e desenvolvem suas
habilidades de linguagem na relacdo com estes e com 0 meio que as cercam. Assim, a queixa parental tem sido
associada a bons niveis de sensibilidade e especificidade para a identificagdo de criangas com prejuizo de linguagem e
fala, especialmente nos primeiros anos de vida. Sao consideradas queixas parentais frequentes em criangas com atraso
de linguagem a(0)

A) historia familiar positiva para transtornos vocais e infec¢gfes de repeticdo em vias aéreas superiores.

B) presenca de vocaliza¢des e balbucio no primeiro més de vida com resposta imediata aos chamados verbais, que
descontinuaram antes de completar 12 meses.

C) funcdo comunicativa centrada em solicitacdes, dificuldade para interagir com pares da mesma idade e preferéncia
por adultos durante as brincadeiras.

D) excesso de sonoléncia ao longo do dia e sono agitado a noite, acompanhado de febre e terror noturno.

E) presenca de compulsdo alimentar e preferéncia por alimentos adocicados.

Para que o crescimento infantil seja saudavel, é necesséario que a crianga esteja pronta para as mudancas fisiolégicas que
ocorrerdo em seu organismo e, por isso, ela precisa de cuidados com potencial de prevengéo e promog¢do. Os estimulos
gue a crianga recebe, positivos e/ou negativos, oportunizam o estabelecimento de suas conexdes cerebrais (plasticidade
cerebral). No que se refere a esses estimulos, analise as seguintes proposicoes.

1) O ato de brincar € uma necessidade basica da crianga, tanto quanto a alimentacéo e a higiene. Ao ensinar uma
palavra ou um conceito a uma crianga, deve-se enfocar primeiramente a transmissdo do significado através da
brincadeira ou de experiéncias multissensoriais.

2) Ler para a crianca, dividindo e explorando o livro com ela, faz com que a crianga aprenda conceitos através da
leitura, além de ser uma 6tima opgéo para a interagdo com os pais.

3) Cantar para a crianga e imitar sons de animais e objetos fazem com que ela procure imitar o adulto, estimulando a
fala.

4) Jogos digitais e desenho animado em telas (tablets, celulares e televisédo) devem ser utilizados sem restricdo. Sao
elementos essenciais para o desenvolvimento da linguagem nos tempos atuais.

5) Usar objetos concretos e situacgdes reais do dia a dia para estimular a fala, como, por exemplo, dizer os nhomes das
comidas a medida que o bebé estd comendo, nomear as partes do corpo durante o banho e ensinar/abordar
conceitos como dentro, embaixo, sobre, enquanto a crianga esta brincando.

Estéo corretas, apenas:

A 1,2e3.
B) 1,2e5
C) 3,4eb5.
D) 1,2,3eb5.

E) 1,2 4eb.
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A Triagem Auditiva Neonatal (TAN) faz parte das a¢6es de aten¢do a saude auditiva da crianga, das acdes integradas a
Rede de Cuidados da Pessoa com Deficiéncia (Ministério da Saude, 2012) e das a¢Ges de acompanhamento materno-
infantil. Considerando o fluxograma da TAN e os niveis de aten¢do a Saude Auditiva da Crianga, assinale a alternativa
correta.

A) A TAN pode ser entendida como a primeira etapa no fluxograma das a¢des voltadas a saude auditiva da crianga.

B) A identificacdo dos riscos para perdas auditivas deve ser realizada apenas no grupo de neonatos que falharem nos
testes de triagem auditiva.

C) Neonatos sem indicadores de risco que passarem na triagem auditiva, através do exame de emissfes otoacusticas
transitorias, devem ser reavaliados em trés meses, seguindo para o monitoramento auditivo.

D) O monitoramento e o acompanhamento do desenvolvimento da linguagem e da audi¢cdo ndo podem ser realizados
no nivel da atengéo bésica.

E) O encaminhamento para um servigo especializado, de alta complexidade, deve ser realizado apds o diagndstico da
perda auditiva.

As intervengbes fonoaudioldgicas em favor da voz de professores podem se concretizar por terapia individual em clinicas,
grupos terapéuticos que atendem a semelhantes distirbios de voz, ou agBes em ambientes escolares focadas em
promocdo de salde vocal e prevencdo de distirbios de voz. Essas ac¢des abordam estratégias de competéncia
comunicativa e de aprimoramento vocal, sendo realizadas geralmente em grupo. Considerando as a¢6es de promocao e
prevencdo com professores, assinale a alternativa correta.

A) A abordagem utilizada nas a¢8es de prevencao do distlrbio de voz de professores é do tipo indireta, com a utilizagéo
de técnicas vocais especificas que proporcionem condicionamento vocal.

B) Em agles de prevenc¢do ndo é permitida a utilizagdo de protocolos ou instrumentos de avaliagdo complementares
que oferegcam dados mais consistentes sobre o professor ou sobre grupos de professores.

C) A possibilidade de realizacéo de acdes de promogéo e prevengdo com grupos de professores durante a pandemia foi
praticamente nula, ja que esse tipo de acédo é exclusivamente presencial, além de os professores ndo necessitarem
de orientacdes vocais por estarem trabalhando com aulas online.

D) Os principais conteudos trabalhados nas ac¢bBes de prevencdo de distarbios vocais de professores sao:
comportamentos vocais; habitos e cuidados de higiene e salde vocal; exercicios e técnicas vocais; e, no¢des de
anatomofisiologia da producao vocal.

E) Uma das principais abordagens diretas utilizadas em programas de promocao de saude vocal e prevencdo dos
disturbios de voz de professores € a utilizagdo de microfone durante as aulas.

A Politica Nacional da Saude do Trabalhador, do Ministério da Saude (2014), tem o objetivo de reduzir os acidentes e
doencas relacionadas ao trabalho através de acgbes de promocgdo, reabilitagdo e vigilancia na area de saude.
Considerando que a saude do trabalhador se constitui como uma area da sadde publica, é correto afirmar que:

A) o fonoaudidlogo deve fazer parte da equipe interdisciplinar em salde do trabalhador e o seu papel se refere a
realizacdo do exame de audiometria e a notificagdo em caso de constatacao de perda auditiva induzida por niveis de
presséo sonora elevados.

B) o fonoaudiélogo deve considerar todos os aspectos laborais e ambientais em que o trabalhador esta inserido para
direcionar as ac¢des de prevencgéo e promog¢ao da saude, além de propor a¢fes de assisténcia e reabilitagéo.

C) o fonoaudidlogo deve considerar que comportamentos, como alteracdes de humor, estresse, alteracdes no sono e
cefaleia, podem ser relatados pelos trabalhadores apenas quando ja existe a perda auditiva.

D) as agBes de prevencao promovidas pelo fonoaudidlogo se referem as orientagdes quanto ao uso de equipamentos
de protecao individual, como protetores auriculares, ja que o ruido € o Unico agente capaz de provocar perda auditiva
no trabalhador.

E) o programa de prevencgéo da perda auditiva deve ser implantado sempre que forem identificados agentes fisicos ou
guimicos que possam causar a perda auditiva e quando 10% dos trabalhadores do setor apresentarem perda
auditiva comprovada em exames sequenciais.

O maior desafio no cuidado da pessoa idosa € promover agdes que minimizem as limitagdes do envelhecimento e
oferecam qualidade de vida. Nessa perspectiva, com relacéo a salde auditiva do idoso, é correto afirmar que:

A) aperda auditiva é o Unico disturbio de audigdo que pode acometer o idoso.

B) a indicagcdo do aparelho de amplificagdo sonora individual (AASI) no idoso com perda auditiva deve ser realizada,
inicialmente, apenas em uma orelha para proporcionar melhor adaptacdo e evitar a recusa do AASI.

C) o processo de adaptacdo ao AASI e a reabilitacdo auditiva do idoso devem incluir o aconselhamento para os
familiares ou cuidadores, visando a desenvolver estratégias comunicativas facilitadoras.

D) o uso constante do AASI aumenta a qualidade de vida do idoso, permitindo que ele mantenha uma vida social ativa.
Entretanto, em ambientes ruidosos, o AASI deve ser desligado para evitar incbmodos.

E) os questionarios de qualidade de vida sdo instrumentos importantes para identificar os impactos da perda auditiva no
funcionamento diario e no bem-estar da pessoa, e devem orientar a conduta do fonoaudiélogo apenas durante a
sessao de terapia.
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Nas ultimas décadas, muitas discussdes acerca da terminologia dos distlrbios de linguagem vém sendo consideradas.
Em busca de compatibilidade com os dois principais sistemas de diagnostico, o Manual de Diagnéstico e Estatistico de
Transtornos Mentais (DSM-5) e a Classificagdo Estatistica Internacional de Doencgas e Problemas Relacionados com a
Saude (CID-11), novas nomenclaturas foram propostas a partir do consércio CATALISE, formado por estudiosos da area.
Quanto as nomenclaturas atualmente utilizadas para definir as alteragbes de linguagem na infancia, analise as
proposi¢Bes abaixo.

1) O termo Transtorno de Linguagem é proposto em substituicdo a distirbio de linguagem, como sendo aquele
apresentado por criancas que provavelmente terdo dificuldades de linguagem ao longo da vida, com impacto
significativo no cotidiano social, nas intera¢gdes e no progresso educacional.

2) A definicdo de Transtorno de Linguagem exclui criancas com altera¢gBes de linguagem de ordem socioambiental e
por bi ou multilinguismo, uma vez que tais condi¢bes ndo sdo de ordem biolégica, mas passiveis de superacédo
muitas vezes com intervencao indireta, ou seja, ndo tém um mau progndstico.

3) Os quadros nos quais apenas uma habilidade esta comprometida, com bom progndstico clinico, ndo estdo incluidos
nos Transtornos de Linguagem, como € o caso dos Transtornos dos Sons da Fala, anteriormente denominados
Disturbios/ Desvios Fonoldgicos, que sdo superados com reabilitacéo.

4) O termo Transtorno do Desenvolvimento da Linguagem (TDL) é proposto para se referir a casos de disturbio de
linguagem sem condicdo etiolégica conhecida, ou seja, refere-se ao fato de que a condi¢cdo surge no curso do
desenvolvimento, ao invés de ser adquirida ou associada a causa biomédica conhecida.

5) A nova nomenclatura proposta pelo consércio propde ainda a obrigatoriedade de discrepancia entre capacidade
intelectual verbal e ndo verbal para o diagndstico de Transtorno do Desenvolvimento da Linguagem, ou seja, uma
crianga com baixo nivel de habilidades nao verbais (QI-NV), ndo pode ser incluida nesse grupo.

Estéo corretas, apenas:

A) 1,2e3.
B) 2,3e4.
C) 1,3e5.
D) 2,4eb.
E) 1,2,3e4.

Embora a maioria das criangas domine o sistema fonolégico-alvo até por volta dos sete anos de idade, ha aquelas cujo
repertdrio fonol6gico ndo est4 completo até essa idade ou que percorrem caminhos diferentes de seus pares etérios até
atingirem os contrastes da lingua. No que se refere ao sistema de classificacdo dos transtornos dos sons da fala, a partir
da perspectiva etioldgica, assinale a alternativa correta.

A) O atraso de fala pode ser decorrente de fatores genéticos ou organicos, como a otite média de repeticdo. No
entanto, ndo envolve fatores relacionados ao desenvolvimento psicossocial.

B) O disturbio motor de fala € a nomenclatura utilizada para representar a alteracdo decorrente do controle motor da
fala (disartria) e/ou da programacao da fala (apraxia de fala).

C) Os erros residuais séo decorrentes de dificuldades na precisdo da producdo dos sons da fala, principalmente dos
sons plosivos.

D) Os disturbios da articulagédo correspondem a inabilidade ou a imprecisao para produzir exclusivamente os encontros
consonantais com consoantes fluidas e vibrantes.

E) Os distirbios fonoldgicos atipicos mistos se caracterizam pela producéo inconsistente de fonemas com multiplas
formas de producdo para o mesmo item lexical, como, por exemplo, “MAKA” para “MATA” e “MAPA” ao mesmo
tempo.

No Transtorno do Espectro Autista (TEA), os individuos possuem dificuldades na realizagcdo de intera¢des sociais, uma
vez que apresentam modificagbes na comunicacdo e padronizagfes limitadas ou estereotipadas de interesses e
comportamentos. No que se referem as caracteristicas de criangas com TEA, analise as proposi¢es abaixo.

1) Geralmente apresentam extrema sensibilidade a fatores externos, tais como: barulhos desconhecidos, sons fortes e
comportamentos imprevisiveis para eles.

2) Os erros de fala em criangas com TEA se distinguem dos encontrados em criangas com atraso no desenvolvimento da
fala e sdo semelhantes aos erros de adultos que adquiriram a apraxia de fala secundaria a acidente vascular encefélico.

3) A precisdo e consisténcia dos movimentos que constituem a fala sdo prejudicadas em razdo de déficits
neuromusculares. Tais prejuizos se manifestam no planejamento e na programacdo de parametros espaco-
temporais das sequéncias dos movimentos da fala, resultando em erros ou dificuldades na producéo dos sons.

4) Podem apresentar dificuldades de comunicagdo verbal e ndo verbal e prejuizos na compreensao de gestos, além de
dificuldade ou incapacidade de desenvolver, compreender e manter relagdes interpessoais.

5) E frequente a presenca de fala esterotipada ou repetitiva; rotina e padrées ritualizados de comportamento verbal ou
ndo verbal; presenca de déficits na comunicacdo e interacdo social; falta de habilidade nas relagbes sociais; e
dificuldade para compartilhar afeto, emocgdes e interesses.

Estéo corretas, apenas:

A) 1,2e5.
B) 2 3e4.
C) 1,4e5.
D) 1,2,3e4.

E) 23 4eb.



39. O Transtorno Especifico de Aprendizagem se caracteriza por quadro de origem biolégica que se manifesta em virtude de
interacdes genéticas, epigenéticas e ambientais que interferem no desenvolvimento funcional de areas especificas do
sistema nervoso central relacionadas com a aprendizagem da leitura, escrita e matematica. Acerca do Transtorno
Especifico de Aprendizagem, analise as proposi¢des abaixo.

40.

41.

1)
2)
3)
4)

5)

Pode ser caracterizado pelo tipo de comprometimento na leitura (conhecido como dislexia), na escrita e na
matematica (conhecido como discalculia).

Na dislexia, a alteragcdo no processamento fonoldgico é considerada o fator principal para as dificuldades de leitura
nos aspectos de precisao e velocidade.

O desenvolvimento da fluéncia é necessario para se alcancar niveis competentes de compreensao leitora, que pode
ser promovida pela leitura repetida e adequagédo da prosédia durante a leitura de textos.

As competéncias necessarias para a aquisi¢cdo da leitura e escrita requerem habilidades cognitivas de compreenséo,
memoria auditiva e visual, vocabulario, fluéncia, acesso ao léxico e consciéncia fonoldgica.

Frequentemente é acompanhado de privacdo sensorial auditiva ou visual, problemas do sistema educacional,
alteracdes neurolégicas ou motoras, ou, ainda, déficit de proficiéncia na lingua de instrugéo da escola.

Estéo corretas, apenas:

2e3.
1,2,3e4.
4eb.

1, 3ed4.
1,2,4eb.

As funcdes orofaciais, como respiracdo (superior), succao, degluticdo, mastigacdo e articulagao da fala tém relacao direta
com a mandibula. Com relagdo ao modo respiratério, analise as proposi¢des abaixo.

1)
2)

3)
4)
5)

Independente do modo respiratério, a mandibula tem uma posicao constante em relacédo a maxila.

Respiradores orais usualmente apresentam postura global caracterizada por ombros rebaixados e posicao
anteriorizada de cabega.

Lébios entreabertos néo significam necessariamente modo respiratério oral.

O modo respiratdrio nasal propicia o crescimento e o desenvolvimento craniofaciais adequados.

O modo respiratdrio oral ndo interfere na forma como a pessoa mastiga, deglute ou fala.

Estéo corretas, apenas:

1,2eb5.
2,3e4.
1,3e4.
3,4eb.
1,3eb5.

LesOes fonotraumaticas sdo a maior causa de disfonia em nossa populagdo. O fonotrauma pode ter caracteristica aguda
ou insidiosa que, de forma persistente, pode ser fator de lesdo. O comportamento vocal do paciente é muitas vezes a
etiologia da lesédo e deve ser amplamente avaliado. A lesdo fonotraumatica mais incidente sdo os nddulos vocais. Sobre
nddulos vocais € correto afirmar que:

A)
B)

C)

D)
E)

sao lesBes superficiais no bordo livre das pregas vocais que apresentam forte relagdo com o ligamento vocal.
caracterizam-se por espessamento da borda livre de ambas as pregas vocais, na regido da jungdo de seu 1/3 médio
com o 1/3 posterior, onde ocorre a maior amplitude de vibrac&o e atrito entre as pregas vocais.

sua origem esta associada a um distirbio funcional da laringe, caracterizado por aumento da tensdo laringea,
resultando em maior flacidez das pregas vocais e aumento da pressao subglética.

sdo mais frequentes em adultos e criangas do sexo feminino.

sua génese esti relacionada a ruptura da microcirculagdo na camada superficial da lamina propria, gerando
hematoma e processo inflamatério local que, posteriormente, é substituido por fibrose, dando origem a formacéo
nodular com hiperqueratose da camada epitelial.
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45.

Muitos fonoaudidlogos acreditam que a producéo da fala estd vinculada somente as teorias e bases da linguistica e da
fonologia. No entanto, 6rgdos e estruturas que participam do mecanismo de produgdo dos sons da fala devem ser
considerados, e a anatomofisiologia dessas estruturas € complexa. Com referéncia a afirmativa acima, assinale a
alternativa incorreta.

A) Os distdrbios miofuncionais podem causar alteracdes de fala, na medida em que os sons da fala sdo produtos da
atividade organizada de estruturas distribuidas entre a cabeca e o pescogo.

B) Proteses dentarias ndo interferem na producéo dos sons da fala, porque normalmente ha adaptacoes fisiolégicas e
naturais como movimentos alterados de mandibula e de labios que compensam e aprimoram a producgdo
articulatoria.

C) A quantidade e qualidade da saliva interferem na producédo da fala. A pouca producédo de saliva, por exemplo, leva
ao aumento de movimentagao da lingua em busca desse liquido, comprometendo a articulagcdo dos sons.

D) A disfungdo temporomandibular compromete a producdo dos sons da fala por causar aumento da atividade da
musculatura perioral, reducéo da amplitude do movimento mandibular e diminui¢éo da velocidade da fala.

E) O ceceio lateral pode aparecer nas situagdes em que a parte média da lingua se mantém elevada ou mesmo quando
ha mordida aberta anterior.

Os disturbios do desenvolvimento que afetam criangas com encefalopatia ndo progressiva, incluindo seus diferentes tipos
e formas de gravidade, constituem em verdadeiro desafio para os fonoaudidlogos. Com relagdo as dificuldades de
alimentacao em criancas com encefalopatia ndo progressiva, analise as proposi¢des abaixo.

1) Criangas que apresentam forte padréo flexor em regido cervical, cintura escapular e bragos tendem a manter esse
padrdo com relacdo a mandibula, mantendo-a fechada.

2) O trabalho com estimulacdo sensorial € uma etapa importante de qualquer plano terapéutico em criangcas com
encefalopatia ndo progressiva. Deve ser sempre realizado com a crianga deitada e com venda nos olhos.

3) A retracdo, extensdo exagerada e protrusdo desordenada de lingua refletem dificuldades no controle dos musculos
que conectam a lingua a outras estruturas do corpo.

4) Para desenvolver as atividades com alimentagdo, o fonoaudidlogo ou o cuidador ndo precisam estabilizar
minimamente o tronco, considerando a distancia entre este e a boca.

5) Quando se trata de treino alimentar, ndo importa a sequéncia das habilidades motoras orais do desenvolvimento
tipico. Ou seja, o treino das habilidades para o desenvolvimento da alimenta¢do ndo segue hierarquia alguma.

Estéo corretas, apenas:

A) 1,3eb.
B) 2e4.
C) 2,3eb.
D) 1les.
E) 2,3e4.

A alteragdo de linguagem decorrente de afasia abrange uma gama de caracteristicas, como dificuldades de compreenséo,
expressao, leitura e escrita que podem se manifestar de diferentes formas, visto que cada afasia é Unica. Quanto a
classificacé@o das afasias, € correto afirmar que:

A) na afasia transcortical motora, a principal caracteristica € a dificuldade para respostas espontaneas.

B) na afasia de conducgdo, ha um severo comprometimento da linguagem expressiva e receptiva, com minima ou
nenhuma comunicacgéo verbal.

C) na afasia transcortical sensorial, a repeticdo de palavras e frases € o principal comprometimento.

D) na afasia andmica, a repeticdo de palavras e frases é extremamente comprometida e associada a presenca de uso
de termos genéricos durante a linguagem verbal.

E) na afasia de Broca, a fala é fluente, mas a estrutura das sentencas ndo apresenta significado.

Além da afasia, outros transtornos de linguagem relacionados ao processamento da linguagem, fala ou cognigdo
decorrem de lesdes encefalicas adquiridas. Assinale a alternativa que relacione corretamente o transtorno de linguagem
ao diagnéstico neurolégico ou clinico correspondente.

A) S&o caracteristicas frequentes nos distdrbios linguisticos por LesGes de Hemisfério Direito: parafasia, paralexia e
paragrafia, anomia, parafrase, circunléquio, agramatismo, neologismo, perseveracao e supressao.

B) Na Afasia, a principal caracteristica corresponde ao contraste entre as execugdes voluntaria e involuntaria da fala,
além da variabilidade de erros durante o ensaio da fala. Podem apresentar falhas articulatérias e ensaios
articulatérios com esfor¢o, além de alteracdes de prosédia e fluéncia.

C) Na Disartria, é frequente se encontrar a diminuicdo da velocidade da fala, imprecisdo articulatéria, fala lenta e
irregular, com altera¢des de prosddia, monoaltura e monointensidade.

D) Nas Sindromes Demenciais em fase inicial, os individuos apresentam dificuldades em narrar as informacfes
relevantes de um texto, entender a moral de histérias, manter o tdpico conversacional durante o discurso, entender
informacdes ndo literais, explicar as relagBes categoriais entre palavras e compreender e emitir sentengas com
diferentes entonagdes linguisticas e emocionais.

E) Na Apraxia, os individuos geralmente apresentam dificuldades na compreensao de situagfes mais complexas, que
envolvem abstragdo, além de interferéncias e emissao oral marcada por anomias, circunléquios e repeticao de
ideias.



46. A avaliagdo da fluéncia é imprescindivel para o diagnostico da gagueira, tendo em vista que as disfluéncias séo as

47.

48.

49.

principais caracteristicas deste distUrbio. Sobre a avaliagdo da fluéncia na fala, analise as proposi¢des abaixo.

1) Os principais parametros da fluéncia na fala a serem avaliados sédo a continuidade, a velocidade e as estratégias de
correcgao.

2) A avaliagdo da fluéncia oral foi facilitada a partir da criacdo de protocolos avaliativos, cuja aplicacdo e resultados
minimizaram a necessidade de experiéncia pelo avaliador.

3) Um dos maiores desafios na avaliagdo da fluéncia em criangas pré-escolares € a obtencéo de uma amostra de fala
representativa para identificar e confirmar a alteracdo de fluéncia, ja& que podem ter dificuldade em produzir fala
encadeada, ndo colaborar na avaliacdo, ou apresentar um transtorno da fluéncia de grau leve que dificulte sua
identificacdo.

4) S&o considerados aspectos importantes para a avaliacdo dos transtornos da fluéncia a historia clinica, com os
fatores de risco que predispdem & gagueira persistente, a historia familiar com a constru¢do do heredograma, e a
observacéo da interacdo comunicativa entre os pais e a crianca.

5) A avaliacdo fonoaudioldgica para fluéncia deve incluir aspectos de linguagem e observacdo do comportamento,
sentimentos e atitudes da crianga em relacéo a fala.

Estéo corretas, apenas:

A) 2 3e5.
B) 1,2,3e4.
C) 1,4e5.
D) 1,3,4eb.
E) 2,3,4eb.

Atualmente, os traumas na face representam um problema de salde publica. Frequentemente, acarretam prejuizos
funcionais, principalmente por seu comprometimento no complexo craniofacial, como também podem ocasionar leséo
traumatica na inervagéo. Assinale o principal objetivo da intervencao fonoaudiolégica nos traumas de face.

A) Mitigar as perdas funcionais e estabelecer as possibilidades terapéuticas desde o momento em que houve o
acidente, independentemente das condi¢des clinicas do caso.

B) Restabelecer a mobilidade mandibular e o equilibrio das fun¢des estomatognéticas, a partir das possibilidades
anatomofuncionais presentes.

C) Estabelecer as limitagdes funcionais, ratificando as compensacdes existentes.

D) Favorecer a formacéo da anquilose temporomandibular, utilizando técnicas terapéuticas como a bandagem eléstica.

E) Promover, logo ap6s a cirurgia, a prontiddo para a alimentacdo por via oral, através de exercicios mastigatorios,
principalmente em casos com comprometimento mandibular.

FG, sexo masculino, 35 anos, apresentando queixa de rouquiddo e falhas na voz ha dois meses, apdés jogo de futebol.
Refere sensacdo de corpo estranho e pigarros frequentes desde entdo. Na videolaringoscopia apresentou pdlipo
translicido, de tamanho pequeno, em 1/3 médio de prega vocal esquerda e sinais de refluxo faringolaringeo. Iniciou
inibidor de bomba de préton e corticéide inalatério prescritos pelo otorrinolaringologista. Foi encaminhado para fonoterapia
enquanto aguarda retorno para reavaliagdo laringea em 60 dias. Na avaliacdo vocal referiu comportamento vocal
inadequado com uso intensivo da voz e abusos frequentes, ingestdo de dois a trés copos de agua por dia e qualidade
vocal rouca de grau leve com quebras de frequéncia esporadicas. Quanto a conduta terapéutica mais adequada para esse
caso, assinale a alternativa correta.

A) Conduta expectante, considerando o carater de regressao espontanea do pdlipo vocal.

B) Monitoramento, considerando a presenca de lesdo angiomatosa e uso de medicagdo ainda em andamento, com
contraindicacdo de exercicios vocais.

C) OrientagBes de saude vocal e retorno imediato ao otorrinolaringologista para agendamento cirargico, considerando a
possibilidade de hemorragia vocal.

D) Fonoterapia e, na sequéncia, o arrancamento do polipo.

E) Orientacdes de salde vocal e fonoterapia semanal com objetivo de reabsorcédo ou regressdo da lesdo, adaptagdo
vocal e modificagdo de comportamento vocal.

A doenca de Alzheimer é o tipo de deméncia neurodegenerativa mais frequente em idosos. A capacidade de se alimentar
€ uma das atividades da vida diaria que, em diferentes niveis e a depender do avanco da deméncia, pode estar ausente
na doenca de Alzheimer. Com relagdo a intervencgdo fonoaudiolégica em disfagia, € correto afirmar que:

A) buscar a seguranca clinica do paciente torna-se um aspecto imprescindivel no tratamento da doenca de Alzheimer.
Dessa forma, mesmo em casos leves de disfagia, deve-se indicar a oferta da dieta por vias alternativas, a fim de
evitar broncoaspiragées.

B) o objetivo da avaliagdo fonoaudioldgica consiste em determinar o grau de funcionalidade e dependéncia, além dos
riscos da oferta de alimentag&o por via oral.

C) a assisténcia fonoaudiolégica deve ser iniciada tdo logo seja dado o diagndstico, momento em que devera ser
prescrita a substituicdo da dieta sélida por pastosa e a liquida com utilizacdo de espessantes.

D) aadeséo do cuidador independe dos resultados terapéuticos, principalmente em casos moderados de disfagia.

E) a incapacidade de elaborar estratégias para resolver problemas, impede a autonomia alimentar do paciente, sendo
indicada vias alternativas de alimentacdo aos primeiros sinais dessa incapacidade.
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As fissuras labiopalatinas sdo as deformidades congénitas mais frequentes que acometem a face do ser humano.
Acontece no periodo embrionario, até por volta da 122 semana de gestagdo, podendo variar em sua amplitude e
estruturas afetadas. Com relacéo a assisténcia fonoaudioldgica em pacientes com esse tipo de malformagao, esta correto
afirmar que:

A) o fonoaudiblogo inicia o processo terapéutico apos a realizagdo da primeira cirurgia.

B) o ponto de partida do atendimento fonoaudioldgico consiste em orientar pais e cuidadores acerca da importancia da
estimulagéo de linguagem para que ndo haja atraso em seu desenvolvimento.

C) o tratamento fonoaudiol6gico deve ser iniciado o mais precocemente possivel com o objetivo, sobretudo, de
promover as condigées necessarias para que o bebé seja alimentado de forma segura e facilitar o desenvolvimento
das estruturas orofaciais evidenciado.

D) lactentes com fissura pré-forame incisivo apresentam problemas de succ¢éo bem evidentes que sdo agravados por
nao conseguirem pressao intraoral adequada.

E) o aleitamento materno, nesses casos, deve ser evitado, considerando a possiblidade de o leite refluir para a tuba
auditiva, causando otites recorrentes, com possibilidade de perda auditiva.

Dentre as alteragbes fonoaudioldgicas mais frequentes em individuos submetidos a tratamentos de radioterapia e
quimioterapia decorrentes de tumores de cabeca e pescoco estdo a disfonia e a disfagia em diferentes graus. No
tratamento da disfagia secundaria a tumores de cabeca e pescogo, assinale a alternativa correta.

A) O nicio da a interven¢éo fonoaudiolégica junto com a radioterapia evita a instalagdo da mucosite e da xerostomia.

B) O trismo normalmente acontece de forma imediata e ndo compromete o quadro fonoaudiol6gico do individuo que
estad em radioterapia.

C) A fonoterapia s6 deve ser iniciada apds concluido o tratamento de radioterapia e quimioterapia.

D) Quando as glandulas salivares sdo incluidas na area de tratamento é possivel que tenham suas fungdes alteradas
com repercussdes na degluticéo.

E) A abordagem terapéutica através de técnicas indiretas apresenta resultados mais rapidos e satisfatorios.

A disfuncéo temporomandibular (DTM) apresenta como principais sinais e sintomas dor na regiéo do terco médio e inferior
da face ou na regido pré-auricular, limitagdo da fungdo mandibular, ruidos na articulagdo temporomandibular e cefaleia.
Acerca da intervencédo fonoaudioldgica em disfungdo temporomandibular, esta correto afirmar que:

A) o tratamento consiste em técnicas de aconselhamento e alteragdes comportamentais fundamentadas na retirada de
hébitos orais deletérios.

B) o controle da disfuncdo temporomandibular normalmente envolve procedimentos de diferentes éareas de
conhecimento. A contribuicdo da odontologia, por exemplo, consiste na indicacdo de placas oclusais, e a da
fonoaudiologia, em realizar exercicios de manipulacéo orofacial e aplicacéo de laser de baixa poténcia.

C) como vem acompanhada de dor, o tratamento farmacoldgico precede qualquer intervencéo terapéutica. S6 apds o
controle da dor, o fonoaudiologo inicia sua intervengéo.

D) ador crbnica é um fenbmeno muitas vezes associado as emocgdes, ou seja, a presenca da dor persistente induz ao
desenvolvimento de distlirbios emocionais. Dessa forma, a melhor op¢do de tratamento para a disfungéo
temporomandibular é a psicoterapia associada a farmacoterapia.

E) a artroscopia é o tratamento padrdo nas disfun¢des temporomandibulares, desde que associada ao tratamento
fonoaudioldgico.

O processamento auditivo corresponde a eficiéncia e efetividade com que o sistema auditivo central utiliza a informagao
auditiva. Envolve um conjunto de mecanismos fisiologicos e de habilidades auditivas. A partir dessa definicdo € correto
afirmar que

A) 0s mecanismos neurais subjacentes ao processamento auditivo central permitem comportamentos relacionados a
localizacdo/ lateralizacdo sonora, discriminacdo e reconhecimento de padrdes auditivos, percepcdo de aspectos
temporais da audicéo e reconhecimento de sinais acusticos degradados ou distorcidos.

B) o desenvolvimento das habilidades auditivas centrais depende apenas da integridade biolégica do sistema auditivo
central.

C) o fechamento auditivo ou figura-fundo é a habilidade de reconhecer a fala ou outros sons quando parte da
informacao esté faltando, sendo essencial a percepgéo de sons em ambientes ruidosos.

D) aindicacdo da avaliagdo do processamento auditivo central deve considerar a idade do paciente, o nivel intelectual
do individuo e o status da audicao periférica, pois apenas pode ser realizada em individuos com limiares auditivos
normais.

E) intercorréncias pré ou perinatais, distirbios motores, atrasos no desenvolvimento da linguagem e histérico de otites
de repeticdo sdo considerados fatores de risco para o transtorno do processamento auditivo central.
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A avaliacdo comportamental do processamento auditivo inclui testes especificos que investigam funcionalmente as
habilidades auditivas centrais. Analise as afirmacdes abaixo e assinale a alternativa correta.

A) Figura-fundo corresponde a habilidade de identificar e reconhecer a fala na presenc¢a de sinais competitivos (fala) e
pode ser avaliada através de testes de interagado binaural.

B) Fechamento auditivo é definido como a habilidade de reconhecer sons distorcidos e degradados, e € avaliado pelos
testes de resolugéo temporal.

C) Os testes dicéticos sdo utilizados para avaliar as habilidades auditivas de integracdo binaural e de separagéo
binaural.

D) O teste de padronizacdo de frequéncia investiga habilidades auditivas relacionadas aos mecanismos de
processamento espacial.

E) Os testes de processamento temporal podem ser classificados como testes de apresentagao dicética.

Uma crianca que apresenta dificuldades para seguir ordens, para discriminar os sons da fala e para entender a fala em
ambientes ruidosos ou que solicita frequentemente a repeticdo da mensagem pode apresentar transtorno do
processamento auditivo central (TPAC). Com relagdo a avaliacdo comportamental do processamento auditivo central
desta crianga, é correto afirmar que:

A) ndo é necessario incluir os testes binaurais, uma vez que ndo h& queixas especificas quanto a diferenca de
desempenho entre as orelhas.

B) especificamente, neste caso, a confirmacéo do TPAC dependera dos resultados dos testes monoaurais de baixa
redundancia.

C) ¢é possivel optar pelo Teste Dicético de Digitos (TDD) ou o Teste Masking Level Difference (MLD), pois ambos
avaliam a integracgao binaural.

D) a bateria minima deve incluir testes monoaurais de baixa redundancia, testes de interacédo binaural, testes dicéticos,
testes de ordenacéo temporal e testes de resolugao temporal.

E) os testes de resolugao temporal sdo pouco sensiveis para identificar alteracdes de processamento auditivo central
em criangas.

O transtorno do processamento auditivo central (TPAC) pode trazer impactos o desenvolvimento auditivo, no
desenvolvimento da linguagem e nas habilidades de aprendizagem. Considerando essa afirmacgéo, assinale a alternativa
correta quanto a intervencéo no TPAC.

A) O treinamento auditivo acusticamente controlado é a estratégia mais efetiva para o tratamento.

B) Os resultados da avaliagdo comportamental do processamento auditivo sdo suficientes para direcionar a proposta de
intervencgéo.

C) A proposta de intervencdo podera incluir estratégias de estimulacdo das habilidades auditivas e de controle do
ambiente (bottom-up) e estratégias linguisticas e cognitivas para facilitar a percep¢éo auditiva (top-down).

D) O fonoaudidlogo é o responsavel pela intervencao e a participagdo da equipe multidisciplinar sé € indicada se houver
baixo rendimento académico associado.

E) A evolugdo no desempenho escolar e nas habilidades de aprendizagem séo suficientes para comprovar a eficicia e
efetividade da intervencao.

“O termo Aconselhamento vem sendo utilizado historicamente para uma extensa variedade de atividades e intervencdes
relacionadas principalmente a promo¢&o do desenvolvimento humano e do bem-estar pessoal. PropGe-se fazer isso
através da descoberta, avaliagdo, realce e incremento dos recursos internos e interpessoais de individuos e grupos”. Na
perspectiva do aconselhamento para a promoc¢do em aleitamento materno tem se tornado uma abordagem que fomenta
em sua esséncia novas maneiras de compreender, planejar e agir. O fonoaudi6logo que desenvolve suas atividades
voltadas ao aconselhamento em amamentacado deve considerar que

A) a mulher no aconselhamento, é ajudada a amamentar seu filho, independente do que deseje, pense ou saiba sobre
a pratica do aleitamento materno. O profissional esclarece que a amamentagéo é insubstituivel e possivel, por isso
deve ser assumida.

B) devem ser oferecidas todas a informacdes pertinentes aos beneficios da amamentagcao natural, a despeito das
davidas que a mulher tenha.

C) ¢ importante favorecer que a pessoa receptora do cuidado seja capaz de elaborar para si planos e solugdes
originais, com manejo préprio de liberdade, autonomia e escolha.

D) o aconselhamento deve ser oferecido sempre na presenca de todos os atores envolvidos no cuidado da crianga.
Assim, todos aprendem as técnicas de manejo.

E) o aconselhamento deve ser realizado no periodo pré-natal. Dessa forma, a mée néo tera davidas quando a crianga
nascer e a amamentacao acontecera de forma tranquila.
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Lactante primipara foi orientada a procurar avaliagdo fonoaudiolégica por referir muita dificuldade para amamentar desde
0 nascimento. No momento da consulta, seu bebé estava com 40 dias de vida. Durante o contato inicial, refere que a
gravidez e o parto transcorreram sem intercorréncias. Nega ter recebido orientagdes com relacdo a pratica da
amamentacédo e afirma que seu filho ndo realizou a avaliagdo do frénulo lingual (Teste da Linguinha). Quando questionada
sobre as dificuldades que sentia, referiu dor e, diante da sua persisténcia, formavam-se feridas com sangramento em
ambas as mamas. Por outro lado, o seu filho apresentava dificuldades em manter a pega e isso causava irritabilidade e
choro a crianga, durante a amamentacgdo. A soma desses fatores fez com que, por volta do 20° dia de vida, a mamadeira
com férmula lactea fosse introduzida, permanecendo em aleitamento misto. Apés a conversa com a mae, momento em
que houve mais a escuta, o fonoaudiélogo examinou as mamas materna, a posicdo que costumava assumir para
amamentar e o lactente, com realizacéo da avaliagcdo dos padrdes motor global e oral. Esta correto afirmar que

A) o caso deve ser encaminhado para avaliagdo do frénulo lingual com um profissional odont6logo, para ser realizada a
frenotomia.

B) asingularidade do caso descrito induz a iniciar a avaliagéo, solicitando & mae que suspenda a amamentacgao até que
suas mamas cicatrizem.

C) aintrodugdo da chupeta pode ser Util para melhorar a sucgdo, uma vez que o lactente ja esta em aleitamento misto.

D) o fonoaudidlogo deve investigar a configuragdo anatdmica de labios, lingua, palato e Gvula, incluindo-se o frénulo
lingual; a sensibilidade; a postura; e o tbnus de todas as estruturas em repouso e em movimento.

E) o fonoaudiélogo deve de imediato solicitar parecer de um banco de leite humano para saber as reais possibilidades
de essa mée retomar a pratica do aleitamento materno exclusivo.

A anquiloglossia € uma alteragdo congénita do frénulo lingual. No entanto, existem variages e diferencas na fixacéo e
caracteristicas do frénulo entre os recém-nascidos. A avaliagdo do frénulo lingual, também denominada de “Teste da
Linguinha”; envolve

A) aandlise da fixacdo do frénulo lingual (superior ou inferior).

B) o0 aumento da presséo negativa intraoral.

C) adistancia entre a ponta da lingua e o labio superior.

D) aspectos anatdmicos e funcionais da lingua e suas rela¢cdes com a dindmica da amamentacao.

E) a analise minuciosa das mamas maternas, considerando que a maior dificuldade de pega se concentra no tipo de
bico que a lactante apresenta.

O Teste da Linguinha permite identificar precocemente se o frénulo lingual limita os movimentos da lingua, podendo
comprometer as funcdes de suc¢do, mastigacdo, degluticdo e fala. De acordo com o protocolo de avaliacdo do frénulo da
lingua proposto por Roberta Lopes de Castro Martinelli, é correto afirmar que

A) esse protocolo de avaliagédo do frénulo lingual é dividido em histéria clinica, avaliacdo anatomofuncional e avaliagdo
da sucgdo nutritiva e ndo nutritiva, e pode ser realizado ao longo do primeiro ano de vida do bebé.

B) a avaliagdo inicial ou triagem neonatal deve ser realizada nas primeiras 48 horas de vida, observando-se os
aspectos anatomofuncionais e a funcdo de sucgéo nutritiva.

C) deve-se para a avaliagao anatomofuncional do frénulo lingual, posicionar o bebé adequadamente no colo da mée ou
do responséavel, estender ao maximo o pescoco, flexionar a cabeca para tras e elevar a lingua do bebé,
posicionando os dedos indicadores embaixo da lingua.

D) o reteste pode ser aplicado quando néo for possivel visualizar o frénulo lingual na primeira avaliagdo ou em casos de
davidas, o que normalmente ocorre quando o escore total da avaliagdo anatomofuncional estiver entre cinco e seis
pontos.

E) o reteste pode ser realizado apds o sexto més de vida, com o bebé acordado, aplicando-se o protocolo completo e
considerando a avaliagdo da funcao mastigatoria e de fala.

As dificuldades de succéo e degluticdo no periodo neonatal sdo variadas, apontando para problemas na prontidao para a
alimentacao, doenca ou alguma injaria. Essas dificuldades podem constituir caracteristicas de um quadro transitério como
a prépria imaturidade, ou de algo mais permanente, como as decorrentes de alteracdo primaria anatémica ou funcional
das estruturas envolvidas no processo. Nessas situagdes, o fonoaudiélogo inicia 0 processo terapéutico o mais precoce
possivel, ainda com o0 neonato em unidade de tratamento intensivo. O profissional deve estar atento:

A) aidade gestacional corrigida da crianga, considerando que o fonoaudidlogo s6 devera iniciar sua intervengdo quando
for atingida a 402 semana de idade gestacional corrigida.

B) a solicitagcdo de exames complementares objetivos como rotina da avaliagdo clinica. Isso porque, nos primeiros
meses de vida, as fun¢des de sucgdo e degluticdo estdo intimamente relacionadas, ndo sendo possivel detectar
onde finda a succao e se inicia a degluticdo de neonatos e lactentes.

C) acurva ponderal e a existéncia de doenca respiratdria prévia, considerando que esses aspectos definem o0 momento
em que a assisténcia fonoaudioldgica deve iniciar.

D) a participacao efetiva de uma cuidadora, pois sem a sua presenca nado € possivel conhecer a histdria do caso a ser
assistido, assim como avalia-lo.

E) as condi¢cdes basais, nivel de saturacdo, frequéncia cardiaca, coloracdo, tolerancia ao manuseio e o limiar ao
estresse durante a intervencao fonoaudioldgica.
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As dificuldades ou desafios alimentares na infancia estdo cada vez mais frequentes na assisténcia fonoaudiolégica.
Dificuldade alimentar, no entanto, € um conceito genérico que engloba comportamentos e etiologias distintas, que podem
surgir nos primeiros meses de vida e persistir por varios anos. Quais dos fatores descritos abaixo indicam prontiddo a
introducgdo da alimentagdo complementar?

A)  Auséncia dos primeiros elementos dentarios; inibi¢ao do reflexo de vomito; e abandono do hébito de levar as méos a boca.

B) Auséncia do reflexo de mordida e aumento do reflexo de protrusao de lingua, como recursos para explorar o meio.

C) Ampliacdo dos movimentos de lingua, sendo capaz de lateralizar; manter-se sentado sem apoio ou minimamente
apoiado; e, alcancar objetos.

D) Extensédo cervical com excursdo exacerbada de mandibula para apreender a colher, ja que o labio superior ainda
ndo foi ativado.

E) Desmame precoce, considerando que férmulas lacteas de forma exclusiva ndo nutrem lactentes a partir do 4° més
de vida.

N&o é raro o fonoaudidlogo ter uma visdo limitada de seu papel na elabora¢do de um plano terapéutico cujo objetivo seja
desenvolver as habilidades de alimentagdo e refeicdo de uma crianca. Diante das dificuldades alimentares na infancia,
assinale a alternativa correta.

A) As dificuldades na introdugdo da alimentagdo complementar em lactentes tém origem na composi¢do do habito
alimentar da familia.

B) Comer e beber séo atividades fortemente alicer¢cadas na integridade dos sistemas sensoriais do corpo. Durante a
alimentacdo, a crianga precisa ajustar a percepcdo sensorial e ter movimentos eficientes para cada alimento
especifico, o que exige alto nivel de habilidade e processamento sensério-motor oral.

C) O foco terapéutico deve estar concentrado exclusivamente nas dificuldades que a crianca ou seus pais estdo tendo
com o processo de alimentacao.

D) Desenvolver habilidades especificas para comer e beber deve ser o centro do processo terapéutico, ndo importa o
nivel de desconforto ou mesmo o grau de confianca da crianca.

E) A selecdo de alimentos a serem oferecidos & crianga deve ser muito desafiadora, quanto maior o estimulo melhor
sera a sua aceitacgao.

Sobre a atuagdo fonoaudioldgica em disfagia, no ambiente hospitalar, analise as proposi¢des abaixo.

1) O fonoaudidlogo deve iniciar a assisténcia sempre que um profissional da equipe solicite, a despeito de o paciente
ter condicdes de receber ou ndo assisténcia no momento da solicitacéo.

2) Conhecer o fator etiolégico que desencadeou a disfagia é suficiente para realizar a avaliagdo fonoaudioldgica e
propor o plano terapéutico.

3) A ausculta cervical e pulmonar devem constituir condutas avaliativas e terapéuticas, visto que ambas auxiliam o
conhecimento das fung¢des das estruturas envolvidas no processo fisiol6gico ou patolégico da degluticéo.

4) Conhecer o estado atual do paciente, suas condigBes gerais, nivel cognitivo, condicdes respiratérias e estado
nutricional € imprescindiveis para o entendimento do caso.

5) As alteragbes observadas na avaliagdo fonoaudioldgica clinica definirdo o processo de reabilitagdo e o tipo de
abordagem a ser assumida.

Estéo corretas, apenas:

A 1,2e4.
B) 3,4eb.
C) 23eb5.
D) 1,3e4.
E) 1,2e5.

Apos atropelamento, um homem com 45 anos de idade teve trauma crénioencefalico. Conduzido para o hospital, verificou-se
que a lesdo foi por contusédo, com laceracédo no couro cabeludo proximo a nuca e alteracdo no nivel de consciéncia, nao
sendo necessaria a intervencdo cirargica. Sedado em ventilagdo mecanica orotraqueal, foi evoluindo bem do trauma até o
25° dia de internagdo, momento em que foram iniciados os desmames da sedacdo e da ventilagdo mecanica. Apos 48 horas
e com quadro clinico estavel, o médico assistente solicitou parecer fonoaudiolégico. Apos avaliacédo, o fonoaudidlogo refere
0s seguintes achados: paciente alerta, interagdo boa, atende a comandos verbais, durante toda a avaliagio manteve os
niveis de saturacdo de oxigénio e frequéncia cardiaca estaveis e normais. Os principais achados fonoaudiol4gicos referem
desorganizacdo e repetidos movimentos anteroposterior da lingua; aumento do tempo de transito oral, diminuicdo da
propriocepgao intraoral; e escape de saliva por comissuras labiais ou estase desta em cavidade oral. Diante dos dados
fornecidos, pode-se iniciar a intervengao fonoaudioldgica de forma assertiva por meio de(a)

A) exercicios de coordenacdo da lingua com a mastigagdo, ou seja, 0 paciente deve ser treinado a realizar a
mastigacao bilateral alternada, com o alimento envolvido em gaze.

B) manobra de Mendelsohn, para promover aumento da movimentagéo laringea e fortalecimento da parede posterior da
faringe.

C) degluticdo com esforgo, solicitando ao paciente que degluta com forga, para fortalecer os movimentos da ponta da
lingua.

D) esclarecimentos relacionadas as alteragdes registradas na avaliagdo e aos riscos existentes em se manter em via
alternativa de alimentacéo.

E) conscientizagdo do paciente com relagcdo aos achados na avaliagdo e os riscos associados. Além de reorganizagao
motora da musculatura orofacial e estimulacdo sensorial.
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Diversas atividades séo elaboradas e desenvolvidas pelo fonoaudiélogo na reabilitagdo de pacientes com disfagia. Dentre
as técnicas utilizadas, destacam-se manobras facilitadoras, que sdo utilizadas e aplicadas principalmente para
compensacao ou restituicdo da degluticdo. Relacione abaixo as manobras as suas respectivas aplica¢des ou restri¢cdes.

1) Queixo para baixo ( ) Reduz a possibilidade de aspiragdo antes, durante e apos a degluticdo.

2) Super-supraglética () E contraindicada em casos de alteracdes severas da fase faringea da deglutico.
3) Supraglética () Melhora a forga e a eficiéncia da musculatura extrinseca da laringe.

4) Cabega para tras ( ) E contraindicada para pacientes que apresentam alteraco faringea ou de lingua.

5) Manobra de Shaker ( ) Melhora o fechamento das vias aéreas antes e durante a degluticdo, nos niveis
da entrada do vestibulo laringeo e da glote.

A sequéncia correta, de cima para baixo, é:

A) 3,4,51,2
B) 5,3,241
C) 3,54,1,2
D) 21,354
E) 1,4,53,2

A reabilitagdo fonoaudioldgica em disfagia, muitas vezes acontece em diferentes momentos do tratamento clinico do
paciente. Nos casos em que a dindmica da degluticdo ndo fica bem estabelecida a partir da avaliagdo clinica da
degluticdo, ou mesmo apds sua realizacdo, ha suspeitas de aspiragdo silente, o exame objetivo da degluticdo deve ser
prontamente solicitado, sendo a videoendoscopia da degluticdo e a videofluoroscopia da degluticdo os mais
frequentemente utilizados em nossa clinica. Sobre esses exames, assinale a alternativa correta.

A) Os dois exames sdo capazes de avaliar a eficacia de manobras posturais compensatoérias.

B) Os dois exames sdo capazes de realizar avaliacdo anatdmica das fossas nasais, rinofaringe, esfincter velofaringico,
orofaringe, hipofaringe e laringe.

C) A videoendoscopia da degluticdo oferece condi¢cdes de andlise dindmica, precisa e imediata sem interrupcdes desde
a fase oral até a fase esofagica da degluticéo.

D) A videofluoroscopia da degluticdo € um exame mais adequado para avaliar anormalidades estruturais.

E) A videofluoroscopia expde o paciente a radiacdo e uso de contraste, por outro lado, pode ser realizado a beira do
leito, em ambulatério ou no domicilio do paciente.

A instalacdo de canula de traqueostomia compromete de forma direta a comunicacdo oral. Ha beneficios bem
estabelecidos com relacdo ao uso de valvulas de fala em casos de paciente traqueostomizados. Analise as proposi¢des
abaixo.

1) Somente adultos laringectomizados tém indicagdo de utilizagcdo da véalvula de fala.

2) A utilizagdo de valvulas de fala pode ser benéfica na comunicagdo oral e na degluticdo. Além de trazer outros
beneficios secundarios como reducéo de secre¢des, aumento da oxigenagdo do sangue arterial e da olfagdo.

3) Avalvula de fala pode promover a restauracédo da presséo de ar subgldtica e incrementar as sensagdes faringeas, o
que facilita a degluticdo e reduz o risco de aspiragao.

4) A utilizacdo da valvula de fala em lactentes e criangas maiores ndo é indicada, considerando a dificuldade em
manusea-la.

5) A vélvula de fala é contraindicada em pacientes traqueostomizados com presenca de cuff, considerando
principalmente a sobrecarga em regiéo laringea que impede sua elevacao.

Estéo corretas, apenas:

A) les3.
B) 2e4.
C) 2e3.
D) 3eb.
E) 4 eb5.

A vertigem posicional paroxistica benigna (VPPB) &€ um distirbio comum e benigno que causa curtos episédios de
vertigem em resposta a mudancgas na posicéo da cabeca. Assinale a alternativa correta com relacao a VPPB.

A) Os episédios de VPPB sdo desencadeados pelo deslocamento dos otdlitos que estdo incrustados nos canais
semicirculares para o saculo e o utriculo, durante movimentos bruscos da cabeca.

B) Apesar de benigna, a VPPB resulta de uma disfungdo do cerebelo e pode vir associada a incoordenacéo motora.

C) Normalmente, as vertigens vém acompanhadas por outros sintomas como: nauseas ou vomitos, zumbidos e perda
de audicéo progressiva.

D) O diagnéstico da VPPB normalmente é realizado com a identificagdo dos sintomas e das circunstancias em que
aparecem e com a manobra de Dix-Hallpike.

E) O tratamento consiste principalmente no uso de medicamentos que atuam no sistema nervoso central.



70. A descricdo detalhada de todos os testes realizados durante o exame vestibular contribuird para o levantamento da
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hipétese diagnostica da doenga vestibular. Assinale a alternativa correta quanto a relagéo estabelecida entre os achados
observados e a concluséo do exame vestibular.

A) Disfuncéo vestibular periférica: nistagmo espontaneo de olhos fechados maior que 7°/s, hiperreflexia de respostas
em valor absoluto na prova calérica e preponderancia direcional do nistagmo maior que 33%.

B) Disfuncgéo vestibular periférica: nistagmo espontaneo de olhos fechados maior que 7</s e nistagmo invertido na prova
caldrica.

C) Disfungéo vestibular periférica deficitaria: hipofuncéo vestibular em valor absoluto e preponderancia direcional do
nistagmo maior que 33%.

D) Disfungédo vestibular periférica deficitaria: hipofuncéo vestibular em valor absoluto, predominio labirintico maior que
33% e auséncia do efeito inibidor de fixagéo ocular.

E) Alteracdo central: hipofungdo vestibular em valor absoluto, predominio labirintico maior que 33% e rastreio pendular
tipo IV.

Com a realizacéo da triagem auditiva neonatal e o desenvolvimento dos procedimentos de avaliagdo auditiva, € possivel
diagnosticar a perda auditiva unilateral ainda nos primeiros anos de vida. Com relagdo a essa perda na infancia, é correto
afirmar que

A) pode levar a déficits significativos nas habilidades auditivas, linguisticas e de aprendizagem.

B) soO leva a déficits significativos nas habilidades auditivas, linguisticas e de aprendizagem se a crianga nao estiver em
um ambiente estimulador.

C) ndo leva a privacdo sensorial ou ocasiona mudancas estruturais como na perda bilateral, porque o individuo escuta
por uma das orelhas, estimulando o sistema nervoso central.

D) individuos com perdas auditivas unilaterais na orelha esquerda apresentam maiores déficits de linguagem e de
aprendizagem do que aqueles com perdas auditivas na orelha direita.

E) a adaptacdo de aparelho de amplificacdo sonora individual (AASI) em individuos com perda auditiva unilateral é
contraindicada.

A Triagem Auditiva Neonatal (TAN) tem como objetivo identificar precocemente a perda auditiva e encaminhar o neonato
para o diagnostico e interven¢fes adequadas. Com relagdo aos procedimentos utilizados nessa avaliagdo os neonatos

A) sem indicadores de risco para perdas auditivas (IRDA) devem ser avaliados com o exame de emissfes otoacusticas
e, se apresentarem resultados satisfatérios (passar), precisardo ser acompanhados.

B) com indicadores de risco para perdas auditivas (IRDA) devem ser avaliados com o exame de emissfes otoacusticas
e o0 exame do potencial evocado auditivo de tronco encefélico-automatico e, se apresentarem resultados satisfatorios
(passar em ambos os testes), ndo precisardo ser acompanhados.

C) com indicadores de risco para perdas auditivas (IRDA) devem ser avaliados com o exame de emissdes otoacusticas
e o exame do potencial evocado auditivo de tronco encefdlico-automatico, e, se apresentarem resultados
insatisfatdrios (falhar em ambos os testes), seguirdo para o monitoramento para nova avaliacdo aos seis meses de
vida.

D) com indicadores de risco para perdas auditivas (IRDA) devem ser avaliados com o exame de emissdes otoacusticas
e 0 exame do potencial evocado auditivo de tronco encefalico-automatico, e, se apresentarem resultados
insatisfatorios (falhar em ambos os testes), deverdo ser encaminhados para a etapa de diagndstico com avaliacdo
médica e fonoaudioldgica.

E) que apresentarem histdrico familiar para perdas auditivas, exclusivamente, serdo submetidas ao monitoramento
auditivo.

Os indicadores de qualidade da TAN no Brasil sdo referendados pelos comités de saude auditiva e recomendados pelo
Ministério da Salde. Sobre esses indicadores, é correto afirmar que

A) a cobertura da TAN deve alcancar 100% dos neonatos de alto risco e 50% dos neonatos sem risco para perdas
auditivas.

B) a TAN deve ser realizada até o primeiro més de vida e o diagndstico da perda auditiva deve ser feito até o terceiro
més de vida nos servicos de saude que estéo iniciando o programa de TAN.

C) o indice de falha na TAN, incluindo o reteste e o encaminhamento para o diagndstico, pode ser de até 10% dos
neonatos que se submeteram ao teste.

D) os programas de TAN com indice de comparecimento para o diagndstico da perda auditiva de 70% s&o
considerados de alta qualidade.

E) a adaptacdo do aparelho de amplificagdo sonora individual (AASI) e o inicio da terapia fonoaudiolégica devem ser
realizados até o nono més de vida.



74. JH nasceu com 31 semanas de gestacdo, permaneceu na Unidade de Terapia Intensiva por um més, fez uso de
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ventilagdo mecanica por 20 dias, uso de sonda nasogastrica para alimentacéo, de antibiéticos aminoglicosideos por 10
dias e de fototerapia intensiva por sete dias. Apds a triagem auditiva neonatal, JH foi encaminhado para um servigo
especializado, sendo diagnosticada neuropatia auditiva. Assinale a alternativa correta quanto aos possiveis achados na
avaliacao diagnostica de JH.

A) Emiss@es otoacusticas transitorias presentes e robustas, emiss@es otoacusticas por produto de distor¢do presentes,
potenciais evocados auditivos de tronco encefalico com presencga de onda V em 30 dBNAnN e curvas timpanométricas
do tipo A com presenca de reflexos acusticos.

B) Emissdes otoacUsticas transitérias presentes e robustas, emissées otoacusticas por produto de distorgdo presentes,
potenciais evocados auditivos de tronco encefalico com presencga de onda V em 30 dBNAnN e curvas timpanométricas
do tipo B com presenca de reflexos acusticos.

C) Emissfes otoacusticas transitorias ausentes, emissdes otoacuUsticas por produto de distor¢do presentes, potenciais
evocados auditivos de tronco encefalico ausentes com presenca de microfonismo coclear robusto com o uso da
polaridade invertida e curvas timpanométricas do tipo B com auséncia de reflexos acusticos.

D) Emissdes otoacusticas transitérias ausentes, emissGes otoacuUsticas por produto de distorcdo ausentes, potenciais
evocados auditivos de tronco encefélico com presenca de onda V em 30 dBNAn e curvas timpanomeétricas do tipo B
com auséncia de reflexos acusticos.

E) Emissdes otoacUsticas transitérias presentes e robustas, emissdes otoacusticas por produto de distorgédo presentes,
potenciais evocados auditivos de tronco encefalico com auséncia de onda V até a intensidade de 100 dBNAn e com
presenca de microfonismo coclear robusto com o uso da polaridade invertida e curvas timpanométricas do tipo A
com auséncia de reflexos acusticos.

As deficiéncias auditivas centrais resultam de disfun¢cdes que podem ocorrer entre 0s nucleos auditivos no tronco
encefalico e o cortex auditivo. No entanto, séo de dificil localizagdo anatdmica. Com relagdo aos resultados dos exames
audiolégicos em individuos com alteragBes auditivas centrais, € correto afirmar que as emissdes otoacusticas

A) sempre estdo ausentes com limiares auditivos dentro da normalidade.

B) sempre estdo ausentes, e o indice Percentual de Reconhecimento de Fala (IPRF) é incompativel com os limiares
auditivos por via aérea.

C) normalmente estdo presentes com limiares auditivos normais, e o indice Percentual de Reconhecimento de Fala
(IPRF) encontra-se muito rebaixado e incompativel com os limiares auditivos.

D) normalmente estdo ausentes com limiares auditivos normais, e o Indice Percentual de Reconhecimento de Fala
(IPRF) de 100%.

E) normalmente estdo presentes com perda auditiva neurossensorial profunda, e o Indice Percentual de
Reconhecimento de Fala (IPRF) de 100%.

CE, homem de 45 anos, apresentou o0s seguintes resultados na avaliagdo audiolégica: perda auditiva neurossensorial de
grau severo bilateral, Limiar de Recepcao de Fala (LRF) em 50 dBNA na orelha direita e 60 dBNA na orelha esquerda,
curvas timpanométricas do tipo A com presenca de reflexos acusticos ipsilaterais e contralaterais bilateral, emissdes
otoacusticas transitérias presentes em ambas as orelhas, potencial evocado auditivo de tronco encefélico com presenca
de onda V até a intensidade de 30 dBNAnN nas frequéncias de 500 Hz e 4000 Hz. A provavel hipétese para estes achados
€ de perda auditiva

A) neurossensorial.
B) condutiva.

C) mista.

D) funcional.

E) central.
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AM, mulher de 39 anos, compareceu ao otorrinolaringologista com queixa de fraqueza muscular, sensagao de “palpebra
caida” e de ardor no olho, além de dificuldade para piscar ou fechar o olho. Apés o exame clinico e avaliagdo audiologica,
0 médico levantou a hip6tese diagnéstica de paralisia facial periférica a direita. Entre os achados da avaliacéo audioldgica,
pontuam-se:

A) limiares auditivos normais bilaterais, Limiar de Recepcdo da Fala (LRF) em 15 dBNA compativel com os limiares
auditivos de ambas as orelhas, indice Percentual de Reconhecimento de Fala (IPRF) em 100% em ambas as
orelhas, curvas timpanométricas do tipo A bilateral, reflexos acusticos ipsilaterais direito presentes, reflexos acusticos
contralaterais direito ausentes, reflexos acusticos ipsilaterais esquerdo ausentes e reflexo aculsticos contralaterais
esquerdo presentes.

B) limiares auditivos normais bilaterais, LRF em 15 dBNA compativel com os limiares auditivos de ambas as orelhas,
IPRF em 100% em ambas as orelhas, curvas timpanométricas do tipo A bilateral, reflexos acusticos ipsilaterais
direito ausentes, reflexos acusticos contralaterais direito presentes, reflexos acusticos ipsilaterais esquerdo
presentes e reflexo acusticos contralaterais esquerdo ausentes.

C) perda auditiva condutiva de grau moderado na orelha direita e limiares auditivos normais na orelha esquerda, LRF
em 50 dBNA compativel com os limiares auditivos da orelha direita, LRF em 15 dBNA compativel com os limiares
auditivos da orelha esquerda, IPRF em 100% em ambas as orelhas, curvas timpanométricas do tipo A bilateral,
reflexos acusticos ipsilaterais direito presentes, reflexos acusticos contralaterais direito ausentes, reflexos acusticos
ipsilaterais esquerdo ausentes e reflexo acusticos contralaterais esquerdo presentes.

D) perda auditiva condutiva de grau moderado na orelha direita e limiares auditivos normais na orelha esquerda, LRF
em 50 dBNA compativel com os limiares auditivos da orelha direita, LRF em 15 dBNA compativel com os limiares
auditivos da orelha esquerda, IPRF em 100% em ambas as orelhas, curvas timpanométricas do tipo B bilateral,
reflexos acusticos ipsilaterais direito presentes, reflexos acusticos contralaterais direito ausentes, reflexos acusticos
ipsilaterais esquerdo ausentes e reflexo acusticos contralaterais esquerdo presentes.

E) perda auditiva neurossensorial de grau leve bilateral, LRF em 30 dBNA compativel com os limiares auditivos de
ambas as orelhas, IPRF em 100% em ambas as orelhas, curvas timpanométricas do tipo B na orelha direita e do tipo
A na orelha esquerda, reflexos acusticos ipsilaterais direito ausentes, reflexos acusticos contralaterais direito
ausentes, reflexos acusticos ipsilaterais esquerdo presentes e reflexo acusticos contralaterais esquerdo presentes.

A avaliacdo audioldgica na crianga deve utilizar procedimentos sensiveis que permitam identificar o mais rapidamente
possivel o tipo, o0 grau e a configuracdo da perda auditiva. Considerando as técnicas de avaliagdo auditiva nos primeiros
anos de vida, assinale a alternativa correta.

A) A técnica de audiometria de observacdo comportamental (Behavioral Observation Audiometry - BOA) pode ser
utilizada em criangas com até 12 meses de idade. Consiste na apresentacdo de estimulos sonoros e na observacao
de mudancas do comportamento da crianga. E uma técnica que permite aferir com precisdo os limiares auditivos da
crianga no primeiro ano de vida.

B) Na audiometria de refor¢co visual (Visual Reinforcement Audiometry - VRA), o estimulo sonoro é apresentado
simultaneamente a um estimulo luminoso (visual) durante toda a avaliagao. O estimulo sonoro pode ser apresentado
em campo livre (caixa acustica) ou com fones auditivos, e a crianca deve responder aos dois estimulos assim que
sejam apresentados.

C) A audiometria lidica ou audiometria tonal infantil condicionada € indicada para criancas a partir dos 18 meses de
idade, uma vez que ja apresentam nivel de compreensdo adequado para seguir ordens simples. Consiste na
apresentacéo de um estimulo sonoro e espera-se como resposta um ato motor. Deve ser realizada em um contexto
lidico, como no encaixe de peg¢as em um tabuleiro.

D) A avaliagdo auditiva infantil também pode incluir o uso de estimulos de fala, que variam desde a observagdo da
reacdo a voz apresentada em diferentes niveis de intensidade até a aplicagdo de testes especificos com o uso do
audidmetro. A complexidade do estimulo e o tipo de teste utilizado vao depender da idade da crianca.

E) Entre os testes de fala ou testes da audiometria vocal desenvolvidos para o adulto, apenas o teste IPRF (indice
Percentual de Reconhecimento de Fala) ndo pode ser utilizado na avaliag&o infantil.

Devido a complexidade do sistema auditivo, é importante selecionar um conjunto de testes para compor a avaliagao
audiolégica, uma vez que o distarbio auditivo pode ser resultante de alteragfes em diferentes niveis e estruturas do
sistema auditivo. Assinale a alternativa correta.

A) A audiometria tonal liminar determina a menor intensidade capaz de provocar uma sensacao auditiva (limiar
auditivo), e a combinacéo entre os resultados dos limiares auditivos por via aérea e por via 6ssea especificam o grau
da perda auditiva.

B) A audiometria tonal liminar determina a menor intensidade capaz de provocar uma sensacdo auditiva (limiar
auditivo), e a combinagéo entre os resultados dos limiares auditivos por via aérea e por via 6ssea especificam o tipo
da perda auditiva.

C) A pesquisa dos limiares auditivos por via éssea fornece dados sobre o funcionamento das estruturas da orelha
externa, média e interna.

D) O Limiar de Reconhecimento da Fala (LRF) e o Indice Percentual de Reconhecimento da Fala (IPRF) auxiliam na
confirmagé&o dos limiares auditivos por via aérea.

E) O Limiar de Deteccdo da Fala (LDF) deve ser utilizado em pacientes com perdas auditivas profundas e que nao
apresentam linguagem oral, sendo realizado com palavras trissilabicas.



80. As medidas de imitancia aclstica dao informagdes importantes sobre a integridade do sistema timpano-ossicular, além de
possibilitar aplicagdes clinicas que auxiliam na identificagdo das patologias cocleares e retrococleares. Assinale a
alternativa correta.

A)
B)

C)
D)

E)

A curva timpanomeétrica tipo B apresenta pico de complacéncia maxima deslocado para as pressfes negativas.

Na presenca de curva timpanométrica do tipo B na orelha testada, os reflexos acusticos ipsilaterais a essa orelha
devem estar presentes.

A pesquisa do recrutamento objetivo de Metz é realizada pela comparacgédo entre os limiares do reflexo acustico e os
limiares auditivos tonais na orelha em questéo.

A avaliagdo quantitativa da funcéo tubdria ou prova da fungédo tubaria deve ser realizada apenas em individuos com
membranas timpanicas integras.

A pesquisa do declinio do reflexo do muasculo do estribo avalia o fendmeno de adaptacdo auditiva que é uma
alteracao coclear.



