o
IMIP

Processo Seletivo
Residéncia Multiprofissional e em
Area Profissional em Saude 2014

CADERNO DE PROVA

Dia: 02 de fevereiro de 2014

Prova : 29-Fonoaudiologo - Residencia Multiprofissional em Clinica
Especializada/Cuidados Paliativos

Leia com ateng¢do:

0l. S6 abra este caderno apdés ler todas as 1instrugdes e, quando for
autorizado pelos fiscais de sala.

02. Confira seus dados pessoais no quadro abaixo.

03. A prova terd duracdo de 3 horas; O(a) candidato(a) sb6 poderd ausen-
tar-se da prova apds transcorridas 1h30.

04. Autorizado o inicio, verifique se este caderno contém 40 questdes e
se a prova condiz com a opgdo escolhida.

05. Todas as questdes desta prova sdo de multipla escolha, apresentando
como resposta uma alternativa correta.

06. Assinale a resposta de cada questdo no corpo da prova e, sb6 depois,
transfira os resultados para a Folha de Respostas.

07. Confira, na sua Folha de Respostas, todos os seus dados impressos.

08. Para marcar a Folha de Respostas, utilize caneta esferografica de
cor azul ou preta. A marcacdo é definitiva, ndo admitindo rasuras e,
em nenhuma hipdtese, ela serd substituida.

09. N&do risque, nédo amasse, ndo dobre e ndo suje a Folha de Respostas,
pois isso poderéd prejudica-lo(a).

10. N&o seréd permitido ao candidato(a) levar consigo a prova, a mesma deve
ser entregue juntamente com a Folha de Respostas aos fiscais de sala.

11. Os fiscais nédo estdo autorizados a emitir opinido, nem a prestar
esclarecimentos sobre o contetdo da prova. Cabe tUnica e exclusiva
mente ao candidato interpretar e decidir.

12. A comissdo do Processo Seletivo da Residéncia Multiprofissional e em
Area Profissional em Satde do IMIP, deseja a todos uma boa prova.
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= As questdes 1 a 20 séo referentes a prova Espeeifie SAUDE COLETIVA.

1. Quais dos sistemas de informacdes abaixo podem s#ilizados pelas equipes de
salude para monitoramento de criancas de baixo peso?

SIAB e SIA
SIAB e SIM
SIM e SIA
SIAB e SISVAN
SIM e SINAN

moowp

2. Qual das opcdes abaixo ndo se constitui um dos &wios da atencdo primaria a
saude?

Longitudinalidade

Integralidade

Coordenacao do cuidado
Orientacao familiar e comunitéria
Fragmentacao da assisténcia

moowp

3. O momento do planejamento onde séo estabelecidas conexdes entre as causas e
consequéncias dos problemas abordados é:

Momento situacional

Momento normativo

Momento explicativo

Momento estratégico

Nenhuma das respostas anteriores

moow»

4. Qual o instrumento de gestdo que vem sendo utilizadpara monitoramento do
desempenho do sistema dos servi¢os de saude:

Pacto da atencéo béasica
Programacéao pactuada integrada
Indicadores da atengéo basica
Pacto de Gestéo

Nenhuma das respostas anteriores

moowp

5. A Promocgéao da Saude tem como um de seus compaesra Educacdo em Saude. Sdo
acoes de Promocao da Saude, EXCETO:

Reunido com grupos de hipertensos e diabéticos.
Orientacdo sexual para adolescentes nas escolas.
Vacinacao de contactantes de caso de sarampo.
Orientacdo a gestante quanto a amamentacao.
Orientacao de atividade fisica na Academia da @dad

moowp
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6.“Processo de capacitacdo dos individuos e comuaies para assumirem um maior
controle sobre os fatores pessoais, socioecondmi@msambientais que afetam a saude,
tornando-os aptos a analisarem sua realidade, de mo a propor alternativas que
melhorem sua vida dentro do contexto e o ambientende eles vivem, de modo a controlar
riscos e danos a sua saude”.

Podemos afirmar que a definigdo anterior retragd guncipio da promocao de saude:

Intersetorialidade

Educacédo em saude
Empoderamento

Reorientacdo dos servigos de saude
Participacéo social

moowy

7. No modelo de vigilancia a saude, a razdo dos ftis registrados no Sistema de
Informacéo de Mortalidade (SIM) e no Sistema de indrmacéo da Atencdo Basica (SIAB),
em um municipio com 100% de cobertura da Estratégi®alde da Familia, deve ser igual
a

1

>1

<1

0

Nenhuma das respostas anteriores.

moow»

8. Relacione a coluna abaixo com as definices cgeecompletam:

1. Controle Social
2. Equidade

3. Integralidade

4. Acolhimento

5. Intersetorialidade

() Acdes de promocgdo, prevencao e recuperacdaldie, bem como acdes de vigilancia
epidemioldgica, sanitaria e ambienta.l

() Acdes comunicacionais, ato de receber e augiopulagdo que procura os servigos de

saude, dando respostas adequadas a cada demanddpeanpercurso da busca (recepcao,
clinica, encaminhamento externo, retorno, remaccagita).
( ) Participacdo dos usuarios na gestdo do SUS fBeuns oficiais séo as Conferéncias e
os Conselhos de Saude.
() Um maior valor de financiamento das acdes @sgig@is para 0s municipios de menor
IDH.

( ) Articular varios setores da sociedade em gaainelhoria da salde da populacéo.
Marque a alternativ€ ORRETA:

A. 1;2:3:45 B.53;1:4;2 C.3:4:1:25 D34:2;5 E.2.3:45:1
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9. Em relac&o ao Sistema Unico de Satde (SUS) NA®@adé#reto afirmar:

10.

11.

12.

13.

Tem como legislacéo basica as Leis 8.080 e 8.142%9@.

O controle social consta como um dos seus principidiretrizes.

Seus recursos financeiros tém fontes diversas edesfositados em conta especial
(Fundos de Saude), em cada esfera de atuacao, imentados sob fiscalizagdo dos
respectivos Conselhos de Saude.

Exclui a participacdo da iniciativa privada mesmamgdo 0s servigcos publicos séo
insuficientes para garantir a cobertura assisteag@apulacao.

Executa acdes e servigcos de acesso universalitéggioaé gratuito

O objetivo da Emenda Constitucional n°® 29 foi:

moowy

Regulamentar a descentralizacdo da gestdo da Atemgéaria a Saude;
Aprovar o Pacto pela Saude;

Assegurar o financiamento das agfes e servicogpslue saude;
Regulamentar a regionalizacdo da assisténcia &saud

Fortalecer o Programa de Agentes Comunitarios ddesao Nordeste.

Dentre as acGes desenvolvidas pelas equipessdratégia Salude da Familia, relativas
ao controle da tuberculose, NAO SE APLICA:

mo owp

Solicitar pesquisa de BK no escarro;

Buscar os sintomaticos respiratérios;

Referenciar todos os casos diagnosticados de tilbsec para o servico de referéncia
especializado;

Notificar todos os casos a Secretaria Municipgbdéde

Realizar tratamento supervisionado.

NAO se considera um dos principios organizatigodo SUS:

moowy

Participacao social
Centralizacdo
Comando unico
Regionalizacéo
Hierarquizacéo

Séao medidas de prevencao terciaria, EXCETO:

moowy

Proéteses e oOrteses
Fisioterapia
Reabilitacao
Terapia Ocupacional
Evitar sequelas
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14. A definicdo de territério utilizada no processode organizacdo local da Estratégia
Saude da Familia deve ser compreendida como:

A. Um espago onde encontramos os trés niveis de atarggide.

B. Um espaco dindmico, “vivo”, em processo de cogéine reconstrucao.
C. Uma area com indicadores epidemiolégicos homogéneo

D. Uma area delimitada por caracteristicas geograficasantes.

E. Nenhuma das respostas anteriores.

15. Sobre as caracteristicas do processo de trabaldas equipes da Estratégia Saude da
Familia, assinale “C” nas alternativas corretas e E” nas erradas e em seguida assinale a
alternativa correta.

() I. Promover a assisténcia resolutiva & demasgantanea e o primeiro atendimento as
urgéncias por meio do acolhimento com escuta duedid.

() Il. Planejar acdes que promovam assisténaaagpaos grupos de risco.

() lll. Responsabilizagéo sanitaria para cornaéviduos / familias de um determinado
territério definido.

() IV. Realizar planejamento em saude sem pdikildies para readequacoes.

( ) V. Promover uma atencao integral, continuegamzada.

Estdo CORRETAS apenas:

Al IV, V

B. I, IV,V

C. L,V

D. Ill, IV, V

E. Nenhuma das respostas anteriores.

16. Segundo a OPAS (2005), os componentes que cteazam um Sistema de Saude
baseado na Atencdo Primaria & Saude (APS) séo:

() Acesso e cobertura universal; atencdo integrahtegrada; énfase na prevencdo e na
promogao; orientacdo familiar e comunitéria; orgagéo da gestéo otimizadas.

() Intersetorialidade; participacdo; sustenidhde; solidariedade e enfoque na doenca.

() Acesso universal; territorializacdo; cadastnaimeindividual, politicas e programas
centralizadoras.

() Politicas e Programas que estimulem a equidpdeeiro contato; recursos humanos
adequados; sustentaveis e acdes intersetoriaigfmmues comunitarios.

Assinale a alternativa CORRETA:

A.V,V,F F
B.F,V,V,F
C.V,F,V,F
D.V,F,F,V
E. Nenhuma das respostas anteriores
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17. Constituem antecedentes historicos da Saude €wa, EXCETO:

oCow>

E.

Medicina Social.

Medicina Preventiva.

Medicina Baseada em Evidéncias.

Policia Médica na Alemanha, Medicina Urbana na ¢gaanMedicina da forca de
trabalho na Inglaterra.

Movimento da Reforma Sanitaria no Brasil

18. A frequéncia de casos novos de uma determinadi®enca, ou problema de saude,
oriundos de uma populacdo sob risco de adoecimentap longo de um determinado
periodo de tempo, denomina-se:

moow2»

Morbidade.
Incidéncia.
Letalidade.
Prevaléncia.
Transmissibilidade.

19.0 Pacto pela Vida (2006) € o compromisso entre ossfores do Sistema Unico de Salde
em torno de prioridades que apresentam impacto sobra situacédo de saude da populagéo
brasileira. Estao entre as prioridades pactuadas, XCETO:

moow»

Saude do idoso.

Controle do cancer do colo de Utero e da mama.
Fortalecimento da atencao bésica.

Promocao da saude.

Reducao da mortalidade por acidentes de transito.

20. Considerando que as Redes de Atencdo a Saudé&\@R sdo arranjos organizativos de
acles e servicos de saude que buscam garantir aeigralidade do cuidado (MS/ 2010).
Assinale a alternativa ERRADA:

A.

A Rede Cegonha é uma rede de cuidados que assaguraulheres uma atencao
humanizada a gravidez, as crian¢cas um nascimegtocse aos homens 0 acesso as
unidades de saude no terceiro turno.

Sao diretrizes da Rede de Atencao Psicossocidhaegéam servicos de base territorial e
comunitaria, diversificando as estratégias de clddaom participagdo e controle social
dos usuarios e de seus familiares.

Séao consideradas redes prioritarias pelo Ministdsiccalude: Rede Cegonha, Rede de
Atencao as Urgéncias e Emergéncias e a Rede dedat@sicossocial.

Sao componentes e interface da Rede de Urgénai@eegEncias (RUE): SAMU 192,
Atencdo Domiciliar e leitos de retaguarda.

A Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia teno com de seus objetivos

desenvolver acdes de prevencéo de deficiénciadaraia e vida adulta.
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= As questdes 21 a 40 sdo referentes a prova Espeaifiile FONOAUDIOLOGIA.

21. Com base no Codigo de Etica que rege a Fonoanmidgia, assinale a alternativa
CORRETA.

A) Cabe ao Conselho de Fonoaudiologia onde estatmscrionoaudiélogo, a apuracdo das
faltas que cometer contra este Codigo e aplicagdopdnalidades previstas na legislacdo em
vigor, com excec¢ao dos fonoaudidlogos estrangeqoando atuarem em territdrio nacional,
cujo cédigo de conduta discorre em comum acordo adeygislacdo do pais de origem do
profissional, cabendo a um juizado especial amgarcorréncias.

B) Consiste em infracdo ética anunciar precos e ndatidi de pagamento em publicidade e
propagandas, exceto na divulgacdo de cursos, rpaleseminarios e afins; mediante solicitacdo
e respectiva aprovacgao por parte do conselho cemget

C) O fonoaudi6logo deve manter sigilo sobre fatos degmha conhecimento em decorréncia
de sua atuacdo com o cliente, exceto pelo Uni¢o justivo de que o seu siléncio ponha em
risco a integridade do profissional, do clienteaeedmunidade.

D) Permitir o acesso do cliente ao relatorio, exanaeidd ou parecer elaborados pelo
fonoaudidlogo, e ao prontuério, mediante solictagalire¢cdo da instituicdo: pelo cliente; pelo
responsavel caso menor de idade; por procurac@otes-se de terceiros; além de receber
explicagdo necesséria a sua compreensdo, mesnmaoguiaervico for contratado por terceiros.
E) Consiste em infragéo ética oferecer ou prestaicgeryonoaudiolOgicos gratuitos a entidade
publica de qualquer natureza ou a empresas, eipartigratuitamente de projetos e outros

empreendimentos que visem lucro

22. E vedado ao Fonoaudidlogo, em sua relagdo corliente:

A) Permitir o acesso do responsavel ou representagal a avaliacdo e tratamento.

B) Esclarecer ao cliente sobre as consequénciggsefou profissionais a patologia apresentada.
C) Limitar o nimero de clientes, respeitando asqudaridades de cada um, visando preservar a
qualidade do atendimento.

D) Clinicar em residéncias familiares que ndo passambiente apropriado para o atendimento.

E) Todas as alternativas estao corretas.
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23. Quanto aos os deveres do Fonoaudiélogo nas stelacdes com o cliente, temos:

1) Fornecer laudo fonoaudiolégico ao cliente quaeste for encaminhado ou transferido, ou
por simples desisténcia, quando solicitado;

2) Esclarecer ao cliente sobre os prejuizos depassivel interrupgéo do tratamento.

3) Esclarecer ao cliente, no caso de indicacaotefedinento em equipe, a qualificagdo dos
demais membros desta, definindo suas responsataidafuncoes.

4) Permitir ao cliente o acesso ao prontuario, ddhe as explicacbes necessérias a
compreensao do mesmo.

5) Esclarecer o cliente ou seu representante lsghle as implicacbes de tratamento

fonoaudiolégicos equivalentes, praticados simubiarente.

Podemos concluir que estdo CORRETAS as afirmagoes:

A) 1-3-5apenas.
B) 2—-4-5apenas.
C) 1-2-4apenas.
D) 3—-4-5apenas.
E) todas.

24. A I__ei e o0 Decreto-Lei que legitimam a prética pfissional do fonoaudidlogo s&o
respectivamente:

A) 6569/82 e 88.218/81.

B) 6965/81 e 87.218/82.

C) 8718/82 e 65.953/81.

D) 9695/82 e 88.281/82.

E) 9596/81 e 78.328/81.




IMIP

INSTITUTO DE MEDICINA INTEGRAL PROF° FERNANDO FIGUE IRA - IMIP
Processo Seletivo da Residéncia Multiprofissional C linica Especializada/
Cuidados Paliativos
Categoria Profissional: FONOAUDIOLOGIA
FEVEREIRO/2014

25. De acordo com os Capitulos do Codigo de Etica dFonoaudiologia que discorrem
sobre remuneracgédo profissional, formacdo académicda pesquisa e da publicagédo e sobre
midia:

I. Nao é direito do fonoaudidlogo apresentar seolsotérios, separadamente, quando no
atendimento ao cliente participarem outros prajfisais.

Il. O fonoaudiélogo ndo pode oferecer ou prestargas fonoaudioldgicos gratuitos a entidade
publica de qualquer natureza ou a empresas, mas gasticipar gratuitamente de projetos e
outros empreendimentos que visem lucro.

lll. Servir-se de sua posi¢do hierarquica para dipeu dificultar que o colega utilize as
instalagbes e demais recursos das instituicOesetares sob sua diregdo consiste em uma
infracdo ética.

IV. Ao promover publicamente os seus servigos,mméndidlogo deve fazé-lo com exatidéo e
dignidade, levando em consideragio apenas os {a®ede Codigo de Etica da Fonoaudiologia
aprovado pela Resolu¢do CFFa n°® 305/2004.

EstaCORRETO o que se afirma em:

A) lelll

B) Em nenhuma das questbes.
C)

D) Todas as questbes.

E) ILllelV.

26. No que se refere a fonoaudiologia na saude pidal, julgue os seguintes itens:

l. De acordo com o SUS, as unidades bésicas de sle@m priorizar acdes voltadas as
praticas ligadas a prevencdo e ao tratamento dadepnas fonoaudiolégicos especificos da
realidade social em que o servi¢co de saude estados

II.  No que se refere ao servico de fonoaudiologiemportante reconhecer as caracteristicas
das demandas especificas em cada comunidade egesuaéadabrangéncia, estabelecendo-se
programas de carater preventivo e medidas quenevite minimizem os distdrbios de
comunicacao pertinentes a determinada realidada .soc

lll. As acbBes e os programas de saude publicandeser constantemente verificados e
avaliados, a fim de serem garantidos a prevencdo teatamento das problematicas de
comunicacao, seja na prépria unidade béasica dees@ia atendimentos de curta e média
duracdo), seja por encaminhamentos de assist@utiadaria.

IV. O servico de fonoaudiologia nas unidades bésittasaide é comumente demandado pelas
escolas que identificam em seus alunos alguma uttiide de comunicacdo e(ou)
aprendizagem.

A quantidade de itefSERTOS ¢ igual a:

A) 0.
B) 1.
C) 2.
D) 3.
E) 4.
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27. Observe as afirmativas abaixo quanto ao aleitanto materno:

I. O aleitamento materno desempenha importantel pap&esenvolvimento da musculatura
orofacial;

Il. O aleitamento materno ndo desempenha imporfaayel no desenvolvimento dos dentes.

lll. Os exercicios mamilares, a massagem e a esgwedo colostro sdo contra indicados pelo
estimulo que pode provocar a liberagéo de ocitocina

Assinale:

A) A afirmativa | é a Unica certa;

B) A afirmativa Il é a Unica certa;
C) A afirmativa Ill é a Gnica certa;
D) As afirmativas | e lll estdo certas
E) Todas estao corretas

28. A crianca necessita de uma razao ou motivacdo pasg comunicar. A funcdo em que a
comunicagao tem como objetivo a obtencdo de algunwisa ou a satisfacdo de uma
necessidade que pode ser, por exemplo, um objetowma acéo é a fungao:

A)  Social
B) De manter a atencdo conjunta
C) Formal

D) Regulatoria
E) Social e Formal

29. Quais destas acdes NAEHo realizadas pelo fonoaudiélogo na alta compleeide

A) Triagem auditiva neonatal.

B) Atendimento a duplas de maes/recém-nascidos caculddides na amamentacdao.

C) Realizar visitas domiciliares, para detec¢cédo deréstambientais e familiares que possam
gerar agravos a saude geral e da comunicacao humana

D) Atendimento a pacientes com AIDS.

E) Indicagéo e adaptacéo de préteses restauradabairadoras de palato.

30. Segundo o Comité Nacional de Ruido e ConservacaAuditiva (1994), em relacdo a
definicdo de perda auditiva, € INCORRETO afirmar que:

A) E sempre neurosensorial, em raz&o do dano cadsac€lulas ciliadas.

B) E irreversivel e quase sempre bilateral.

C) E uma patologia coclear; o portador pode aptasenmbido e intolerancia a sons intensos.
D) Uma vez cessada a exposi¢do, hdo ocorre prégrdssperda.

E) A perda auditiva induzida por ruido, tem contoifae risco antecedentes familiares com
exposicao ao agente fisico.
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31. Um programa de prevencgao vocal deve priorizar vabalho:

A) Treinamento;
B) Orientagéao;

C) Psicodinamica;
D) Reabilitacao;
E) Tratamento.

32. Na éarea especifica de Fonoaudiologia, a Reataifido Baseada na Comunidade:

A) Consiste em acdes de promocéo, protecao e negfmedo paciente, no ambito do domicilio
com a participacdo exclusiva do fonoaudioélogo.

B) Envolve a familia e os agentes comunitérios aleds, como auxiliares do terapeuta na
aplicacao de técnicas de reabilitagdo com superiunshireta.

C) permite que os cuidadores possam aplicar técdieaeabilitacdo sem que ofereca riscos de
vida, utilizando, com a superviséo do fonoaudiéJagoursos disponiveis na vida diaria.

D) Possibilita que a familia atue como facilitadior processo terapéutico, elevando a auto-
estima do paciente e intervindo na sua recuperag#o, aplicacdo de técnicas de diversos
niveis de complexidade.

E) Garante que agentes comunitarios de salde atoemm monitores do trabalho executado,
verifiqguem o impacto da intervencao, pela avaliadgicada caso assistido pelos familiares.

33. E de responsabilidade do fonoauditlogo inseridin NASF:

() Desenvolver acbes isoladas sem integracdoaudmas politicas sociais como: educacao,
esporte, cultura, etc.

( ) Atuar, de forma integrada e planejada, nasdatiles desenvolvidas pelas Equipes de Saude
da Familia.

( ) Acolher os usuarios e humanizar.

() Divulgar material educativo e informativo riagas de atencdo dos NASF, ndo sendo de sua
responsabilidade a elaboracéo deste material.

( ) Desenvolver atividades Fisica/Praticas Caigogue propiciem, entre outras coisas, a
reducdo dos agravos e dos danos decorrentes dagadaedo-transmissiveis e a reducdo do
consumo de medicamentos.

Assinale a alternativa que apresenta a seqUEWRRETA.:
A) V-F-F-V-F

B) F-V-V-V-V

C) F-V-V-F-F

D) F-V-V-F-V

E) V-V-F-V-F

10
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34. Em visita a uma familia, o ACS (Agente Comunitdéa da Saulde) que estava
acompanhada do residente de Fonoaudiologia receba genitora uma queixa sobre seu
filho. Segundo a mée, a crianga vem apresentando rtaigagueira, principalmente quando
ele vai falar com seu pai que € muito rigido na sueducacdo. A familia € composta pela
mae, pai, menor de quatro anos e 8 meses e seu ioméenor de um ano e seis meses. A
mée refere que sempre que o filho gagueja, ela pno@a chamar sua atencdo e que o pai
grita com ele, pedindo que fale direito. O menor gia muito de brincar com o irméo, e a
mae observou que ele ndo apresenta alteracdes niafguando conversa com o irméo. No
momento da visita, 0 pai ndo se encontrava na regidcia. Levando em consideracdo todo
0 caso e a atuagdo na atengdo primaria a saude, tjaaMELHOR conduta fonoaudiolégica
a ser tomada por esse residente?

A) Encaminhar a crianga para fonoterapia, pois, segasdqueixas, a crianga ja possui uma
disfluéncia patolégica e néo fisiologica.

B) Solicitar uma avaliacdo neurolégica completa daanga, para posterior avaliacdo

fonoaudioldgica.

C) Nao realizar nenhuma conduta fonoaudioldgica negsaento e aguardar ordem da equipe
multiprofissional.

D) Realizar orientacéo inicial & genitora, marcar wisda com toda a familia, passando todas
as informagbes sobre desenvolvimento da linguagemfleéncia e remarcar uma visita apos,
no maximo, 15 dias para reavaliacdo do caso.

E) Encaminhar a familia a USF (Unidade de Saude ddliBapara que esta receba orientacfes
durante uma visita médica.

35. Dentre as varias atribui¢cdes, cabe a fonoaudiolagino Programa Saude da Familia,
EXCETO:

A) Contribuir para o diagndstico da situacdo de salaléirea de abrangéncia, incluindo
aspectos que podem interferir na comunicacdo hurraimdo, poluicdo do ar, falta de
vacinacao, de pré-natal, presenca de maus hab#iss iespiracéo oral etc.).

B) Realizar visitas domiciliares, para deteccéo deréstambientais e familiares que possam
gerar agravos a saude geral e da comunicagdo humana

C) Realizar atendimento domiciliar (avaliacdo, origéta intervencdo) nos casos em que
houver essa necessidade.

D) Participar e coordenar a Educacéo Continuada (ttapac dos agentes comunitarios de
salude e agentes multiplicadores, tais como awdliade desenvolvimento infantil,
professores, lideres comunitarios e familiares).

E) Participar da selecéo, capacitagéo e treinamentecdesos humanos.
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36. Informe se sdo VERDADEIRAS (V) ou FALSAS (F) agjuestBes abaixo sobre o papel
que a Fonoaudiologia desempenha junto a Saude P(da| e depois assinale a alternativa
gue apresenta a sequéncia CORRETA.

( ) Realizar estudo epidemiolégico das alterafdesaudioldgicas.
() Realizar planejamento das a¢des fonoaudid§gien niveis preventivos.
( ) Atuar com ac¢des fonoaudiologicas apenas mgatebasica da saude.
( ) Realizar estudo da situacdo da saude fonoagita da comunidade.
A) F-V-V-F
B) V-V-V-F
C) V-V-F-V
D) F-F-V-V
E) V-V-F-F

37. A atuacdo Fonoaudioldgica dentro da Unidade Bigs de Saude pode ocorrer de forma
conjunta com o Enfermeiro e o Médico, através da pHcipacdo na puericultura. Dentro
das atuacbes junto ao programa de vigilancia do cseimento e desenvolvimento, é
CORRETO afirmar.

A) A acdo programada visa investigar aspectos reladama alimentacdo e comportamento
motor, psiquico e de linguagem.

B) Realizacéo de triagem auditiva através do testealhinha.

C) O atendimento fonoaudiolégico é realizado nos primaeseis meses de vida.

D) O fonoaudiélogo nessa conduta ndo devera realiremtacdes e encaminhamentos, caso
sejam necessarios.

E) Essa acdo tem caréater preventivo secundario, i gannomento que existe instalacdo de
possiveis distarbios fonoaudioldgicos.

38. Em relacdo a saude do trabalhador, a Lei 808@%ontém atividades que abrangem:

1) Recursos humanos destinados a prote¢éo perreadeainbiente de trabalho.

2) Estudos, pesquisas, avaliacdo e controle desrs@gravos potenciais a salude presentes em
situacBes de trabalho.

3) Assisténcia ao trabalhador vitima de acidenteadelho.

4) Avaliacéo do impacto que as tecnologias caussatide.

5) Participacdo do Sindicato dos Trabalhadores aiasd dos mesmos, quando existir risco
iminente de agravo a saude.

Estdo CORRETAS apenas:

A)1,34e5
B)1,2e5
C)le4d
D)2,3e4
E)234e5
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39. Assinale a alternativa INCORRETA no que diz rggeito & exposi¢ao aos ruidos e seus
riscos para a audicao:

A) A alteracdo temporaria do limiar consiste nauggeh do limiar audiométrico logo apds a
exposi¢cdo ao ruido, e tende a voltar ao normal,apbsnaximo, 14 horas depois do fim da
exposicao.

B) O trauma acustico & definido como um problemditao permanente, causado por um
longo tempo de exposi¢ao a niveis sonoros elevados.

C) A exposicédo continua a elevados niveis de rpédie ocasionar lesdes nas células da céclea,
acarretando uma perda auditiva irreversivel e pgsiva, caso o individuo permaneca exposto
ao ruido por longos periodos.

D) A Pair (perda auditiva induzida por ruido) é uperda sensoério-neural, que acomete
inicialmente a faixa de frequiéncias entre 3 e 6kHz.

E) O risco de Pair aumenta muito quando a médiexgasicdo esta acima de 85dB em oito
horas de trabalho.

40. A portaria 19 do Ministério do Trabalho padronizou a avaliacdo audiologica do
trabalhador exposto a niveis de pressdo sonora edelos; essa mesma portaria recomenda
realizar audiometria somente apos.

A) 8 horas de repouso auditivo.

B) 10 horas de repouso auditivo.
C) 12 horas de repouso auditivo.
D) 14 horas de repouso auditivo.
E) 18 horas de repouso auditivo
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