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+ Vocé recebeu sua folha de respostas e este caderno contendo 60 questdes objetivas.
+ Confira seus dados impressos na capa deste caderno e na folha de respostas.

+ Quando for permitido abrir o caderno, verifique se esta completo ou se apresenta imperfeigées. Caso haja algum
problema, informe ao fiscal da sala.

# Leia cuidadosamente todas as questdes e escolha a resposta que vocé considera correta.

+ Marque, na folha de respostas, com caneta de tinta azul ou preta, a letra correspondente a alternativa que vocé escolheu.
+ A duragao da prova é de 3 horas e 30 minutos, ja incluido o tempo para o preenchimento da folha de respostas.

* S0 sera permitida a saida definitiva da sala e do prédio apds transcorridos 75% do tempo de duragdo da prova.

+ Ao sair, vocé entregara ao fiscal a folha de respostas e este caderno, podendo levar apenas o rascunho de gabarito,
localizado em sua carteira, para futura conferéncia.

& Até que vocé saia do prédio, todas as proibicdes e orientacdes continuam validas.

AGUARDE A ORDEM DO FISCAL PARA ABRIR ESTE CADERNO DE QUESTOES

(Nome do candidato 1
(Prédioj ( Sala 4} (Carteira j (Inscrigéo ]

FUNDAGAO V
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CONHECIMENTOS GERAIS

LiNGuA PORTUGUESA

01. Leia a charge.

-
[ ALG?! STM,
T6 PODENDO

FALAR!

i

(Duke, http://dukechargista.com.br/category/cartuns-duke/page/2)

Considerando o contexto global da charge, é correto con-
cluir que o chargista faz uma critica

(A) a sinalizagao inadequada das rodovias que ligam os
estados brasileiros.

(B) a imprudéncia dos motoristas que falam ao celular
enquanto dirigem.

(C) a ma conservagao de aspectos da infraestrutura das
rodovias no Brasil.

(D) aos motoristas que dirigem em alta velocidade mes-
Mo em vias perigosas.

(E) ao despreparo dos motoristas que nao sabem inter-
pretar os sinais de transito.

Leia o texto para responder as questdes de numeros 02 a 06.

‘Vocé desagua em mim, e eu, oceano’

Sempre ougo musica com o encarte do disco nas maos.
Quero saber de quem é o arranjo, quem toca e quem com-
pds. As letras merecem atencao especial. Nada de preocu-
pagéo com “erros” de portugués. Quero captar a mensagem,
alcancar a beleza da tessitura do texto.

E o “grande publico”? Sera que da importancia as letras?
Sera que presta atengéo ao enredo, a tessitura, a construgéo
das oragdes e dos periodos, ao sentido das letras? Sei nao...
O pior é que nem mesmo grandes cantores escapam da de-
monstragéo de desprezo pelo texto.

Quer exemplos, caro leitor? Vamos la. Em sua genial
“Oriente”, de 1972, Gilberto Gil escreveu: “Se oriente, rapaz,
(...) pela constatagéo de que a aranha vive do que tece”. No
ano seguinte, uma das nossas maiores cantoras gravou a
cangéao, desta forma: “Se oriente, rapaz, (...) pela constata-
¢ao de que a aranha duvido que tece”. Isso faz sentido?

Djavan compébs algumas maravilhas, entre as quais
“Oceano”, em cuja letra se encontra esta passagem: “Amar
€ um deserto e seus temores”. Dia desses, um amigo me
mostrou alguma coisa da internet em que as pessoas dizem
como cantam certas cangdes, como entendem as letras. Na
compreensdo de muitas dessas pessoas, esse trecho de
“Oceano” virou isto: “Amarelo € o deserto e seus temores”.

Ainda nessa letra, ha uma passagem que diz isto: “Vocé
desagua em mim, e eu, oceano, esquego que amar € quase
uma dor”. Nem vou dizer como muita gente entende esses
versos. A questdo € simples: assim como o rio desagua no
mar, vocé (ser amado) desagua em mim, portanto eu sou
oceano, ou seja, o receptor da agua desse rio que vocé é. E
isso tudo me faz esquecer que amar é quase uma dor.

(Pasquale Cipro Neto, www.folha.uol.com.br, 21.05.2015. Adaptado)

02. Com os exemplos apresentados nos trés ultimos para-
grafos, o autor defende o ponto de vista de que

(A) uma letra com erros gramaticais esta sujeita a ser
incompreendida, tanto pelo publico quanto pelo in-
térprete.

(B) a obscuridade de certas letras de musicas faz com
que surjam versOes alterando seu sentido original.

(C) as pessoas, de modo geral, parecem nao se esforcar
para compreender o sentido veiculado pelas cangdes.

(D) o grande publico, por desconhecimento da gramati-
ca, tende a alterar letras de musica rebuscadas.

(E) o grande compositor deve cuidar da constru¢do das
frases para evitar interpretacdes ambiguas.

03. O termo preocupagao, no contexto do primeiro paragra-
fo, € empregado com o sentido de

A) descuramento.

B) anuéncia.

D) condescendéncia.

(A)
(B)
(C) resignacéo.
(D)
(E)

atengao.

04. O termo portanto, destacado em — A questao é simples:
assim como o rio desagua no mar, vocé (ser amado)
desagua em mim, portanto eu sou oceano, ou seja, 0
receptor da agua desse rio que vocé é. (ultimo paragrafo)
— tem valor de

A) explicagao.

B) finalidade.

D) conformidade.

(A)
(B)
(C) causa.
(D)
(E)

E) concluséo.
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05. A concordancia esta de acordo com a norma-padrao da
lingua portuguesa em:

(A) O encarte do disco contém informagbes acerca de
arranjadores, intérpretes e compositores, as quais
despertam o interesse do autor.

(B) Alguns cantores ndo se atém ao enredo original da
cangao que interpretam, pois importam-lhes mais a
melodia.

(C) O autor questiona se a maior parte do publico sabe
apreciar devidamente as cangbes com que estéo ha-
bituadas.

(D) Na internet, tornaram-se popular os sites que apre-
sentam interpretagcdes equivocadas para cancoes
famosas.

(E) A interpretagdo da letra de Djavan recebeu um
sem-numero de comentarios, dos quais se destacou
alguns muito elogiosos.

06. O acento indicativo de crase estd empregado correta-
mente, de acordo com a norma-padréo da lingua portu-
guesa, na seguinte frase relacionada ao texto:

(A) O autor acredita que as letras das cangbes devem
receber atengao especial do publico ouvinte.

(B) Gravada em 1972, “Oriente” chegou a ser considera-
da um classico da musica popular brasileira.

(C) Em 1973, uma cantora conferiu a cangao “Oriente”,
de Gilberto Gil, uma nova interpretagao.

(D) Algumas interpretacdes podem acarretar a alteragéo
do significado aos textos das cangoes.

(E) Ao final do texto, o autor esboca uma analise para a
cancgéao de Djavan, simplificando seu sentido.

07. Leia a tira.
Toda mde Quando o garoto
acha que o comega a tirar notas ... e considera o
filho é um baixas, ela finalmente filho um génio
génio. muda de opinido... incompreendido.

)

(André Dahmer. www.folha.uol.com.br/ilustrada/cartum/cartunsdiarios/#8/4/2015)

A afirmagao da personagem no primeiro quadrinho, a res-
peito de toda mae achar que o filho seja um génio, é

(A) justificada no segundo quadrinho.
(B) generalizada no segundo quadrinho.
(C) refutada no terceiro quadrinho.

(D) ratificada no terceiro quadrinho.

(E) contestada no terceiro quadrinho.
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Leia o texto para responder as questdes de nimeros 08 a 10.

O Rio

O homem viu o rio e se entusiasmou pela sua beleza.
O rio corria pela planicie, contornando arvores e molhando
grandes pedras. Refletia o sol e era margeado por grama ver-
de e macia.

O homem pegou o rio e o levou para casa, esperando
que, 14, ele lhe desse a mesma beleza. Mas o que aconteceu
foi sua casa ser inundada e suas coisas levadas pela agua.

O homem devolveu o rio a planicie. Agora quando |he fa-
lam das belezas que antes admirava, ele diz que nao se lem-
bra. Ndo se lembra das planicies, das grandes pedras, dos
reflexos do sol e da grama verde e macia. Lembra-se apenas
da sua casa alagada e de suas coisas perdidas pela corrente.

(Oswaldo Francga Junior. As laranjas iguais, 1985)

08. Com relagéo ao rio, a casa, em contraste com planicie,
esta corretamente interpretada como simbolo de

A) aconchego a natureza.

B) lugar préprio para descanso.

D

(A)

(B)

(C) inovacgao tecnoldgica.

(D) cerceamento da liberdade.
(E)

E) inexisténcia da individualidade.

09. Ha ocorréncia da voz passiva na seguinte construgao:
(A) “O rio corria pela planicie...” (12 paragrafo)

(B) “... era margeado por grama verde e macia.” (12 pa-
ragrafo)

(C) “O homem devolveu o rio a planicie...” (32 paragrafo)
(D) “... quando lhe falam das belezas...” (3° paragrafo)

(E) “Nao se lembra das planicies...” (32 paragrafo)

10. No que se refere a pontuagao, a frase redigida correta-
mente, de acordo com a norma-padréo da lingua portu-
guesa, é:

(A) O homem, ao ver o rio correr pela planicie, contor-
nando arvores e molhando grandes pedras, entu-
siasmou-se pela sua beleza.

(B) Ao pegar o rio e leva-lo para casa; o homem espera-
va que ele Ihe desse la, a mesma beleza.

(C) Mas nao foi isso que ocorreu: o rio inundou, sua
casa, e a agua, levou suas coisas.

(D) Quando lhe falam agora, das belezas que antes
admirava, ele diz que néo se lembra, nem das plani-
cies, nem dos reflexos do sol.

(E) Nao se lembra das grandes pedras, da grama verde e
macia no entanto, sua casa alagada e suas coisas per-
didas pela corrente, permanecem em sua memoria.



1.

12

13.

MATEMATICA

Uma pesquisa realizada em determinada regido identi-
ficou que, em cada 10 jovens com idades entre 17 e 19
anos, nascidos naquela regido, dois estavam desempre-
gados, metade estava empregada, com carteira assinada
por empresas da regido, e um tergo dos restantes esta-
va empregado, com carteira assinada por empresas que
nao eram da regido. Os jovens que nao se enquadravam
nessas trés categorias apenas estudavam. Se naquela
regido existiam 1340 jovens nativos, na referida faixa
etaria, entdo é correto afirmar que o numero de jovens
que somente estudavam é igual a

(A
B) 201.

) 134.
)
C) 268.
)

)

D) 335.

E

(
(
(
(E) 402.

A cada 15 dias, Marcos atualiza a senha de acesso via
internet a sua conta corrente. Sua esposa, Ana, atualiza
a senha de acesso a sua conta corrente a cada 25 dias.
Segunda-feira da semana passada, ambos atualizaram
suas senhas de acesso bancario via internet. A proxima
vez em que Ana e Marcos atualizaréo essas senhas, em
um mesmo dia, sera

A) uma quarta-feira.

B) uma quinta-feira.

D

(A)

(B)

(C) uma sexta-feira.
(D) um sabado.
(E)

E) um domingo.

Um grupo A é composto por 45 pessoas, € um grupo B,
por 75 pessoas. Pretende-se transportar todas essas
pessoas de um mesmo ponto de partida para um mesmo
ponto de chegada, utilizando-se apenas um veiculo, com
capacidade maxima para 10 passageiros. Entretanto,
duas condi¢des sdo necessarias: deve-se fazer o menor
numero de viagens possivel, e cada viagem deve ter pes-
soas de ambos os grupos, sendo um mesmo numero de
pessoas do grupo A e um mesmo numero de pessoas do
grupo B. Nessas condigdes, em cada viagem, o numero
de pessoas do grupo B devera exceder o nimero de pes-
soas do grupo Aem

A) uma unidade.

B) duas unidades.

D

(A)

(B)

(C) trés unidades.
(D) quatro unidades.
(E)

E) cinco unidades.

R ASCUNMHDO
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14. A razdo entre o numero de candidatos com o nivel R ASCUNMHDO
superior e o niumero de candidatos sem o nivel supe-
rior inscritos em um concurso pode ser representada
pelo nimero 0,8. Sabendo-se que para esse concurso o
numero de candidatos sem o nivel superior supera em
400 unidades o numero de candidatos com o nivel supe-
rior, pode-se concluir, corretamente, que essa diferenga
de 400 candidatos corresponde, com relagao ao numero
total de candidatos inscritos no concurso, a

15. O grafico apresenta o numero de todas as horas extras
feitas por todos os funcionarios de duas filiais A e B de
uma empresa, no més anterior.

25
20
15

B m

numero de funcionarios

1 hora 2 horas 3 horas 4 horas

Ndmero de horas extras

M Filial A [ Filial B

Com base nas informagdes apresentadas no grafico, é
correto afirmar que o numero médio de horas extras por
funcionario da filial A, comparado com o numero médio
de horas extras por funcionario da filial B, nessa ordem,
no més em questdo, € menor em

(A) 2 minutos.
(B) 4 minutos.
(C) 7 minutos.
(D) 10 minutos.

(E) 12 minutos.
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16.

17.

Considere a seguinte informagéao divulgada pelo Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), com relagéo
ao Produto Interno Bruto (PIB) brasileiro:

“O PIB apresentou variagdo negativa de 0,2% na com-
paracao do primeiro trimestre de 2015 contra o quarto
trimestre de 2014.”

Com base nessa informagao, e sabendo-se que o PIB do
primeiro trimestre de 2015 foi de R$ 1,4 trilhdo, chega-se
diretamente ao valor do PIB do quarto trimestre de 2014

(A) subtraindo-se, de R$ 1,4 trilhdo, o valor de R$ 0,28
trilhdo.

(B) subtraindo-se, de R$ 1,4 trilhdo, o valor de R$ 0,0028
trilhdo.

(C) multiplicando-se R$ 1,4 trilhdo por 0,998.
(D) dividindo-se R$ 1,4 trilhdo por 0,998.

(E) dividindo-se R$ 1,4 trilhdo por 0,002.

O gréfico apresenta informagdes sobre o quanto cada
uma das quatro filiais de uma casa comercial contribuiu
para o faturamento trimestral, no ano de 2014.

20%
40% 40% 40%
30%
NN\
20%, \
0,
40% 5004
40%
T T T
12 Trim 2° Trim 3° Trim 4° Trim

| BFiaA NFiialB [JFilalC |

Com base nas informagbes apresentadas, assinale a
alternativa que é necessariamente verdadeira.

(A) O faturamento da filial B, no 22 trimestre, foi menor
que o faturamento da filial A, no 32 trimestre.

(B) No 12 e no 22 trimestres, o faturamento da filial A foi
0 mesmo.

(C) No 2° trimestre, o faturamento da filial A foi o mesmo
que o da filial C.

(D) Arazao entre o faturamento da filial C, no 32 trimestre,
e o faturamento da filial B, no 42 trimestre, é 0,4.

(E) Houve trimestre em que uma das filiais contribuiu
com mais da metade do faturamento total da casa
comercial.

R ASCUNMHDO
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18. Uma empresa X contratou um servico de uma empre-
sa de terceirizagdo. Inicialmente, foram encaminhados
5 funcionarios terceirizados que executariam o servigo
em 20 dias uteis, trabalhando, cada um, 8 horas por
dia. No final do 8° dia util trabalhado, a empresa X soli-
citou mais 5 funcionarios para agilizar o servigo. Sendo
assim, a empresa de terceirizagdo encaminhou o numero
de funcionarios solicitados para trabalhar, com a mesma
carga horaria dos funcionarios iniciais, a partir no 92 dia.
Considerando-se todos os funcionarios com a mesma
forca de méao de obra, é correto afirmar que o nimero
total de dias em que o servigo foi executado foi

19. Uma quadra de esportes com area de 375 metros
quadrados, no formato retangular, tem a largura medindo
10 metros a menos que seu comprimento. Sendo assim,
o perimetro dessa quadra, em metros, é igual a

(A) 8
(B
(C) 100.
(
(

D) 110

) 9
)
)
E) 120.

20. As primeiras figuras de uma sequéncia sao apresentadas
a segquir:

L 3 Vi 42 LY 43
Figura 1 Figura 2 Figura 3 Figura 4 Figura 5

L 2 v2 45 A2 46
Figura6 | Figura7 | Figura8 | Figura9 | Figura 10

7 vs3 L & A3 L Z°)
Figura 11 | Figura 12 | Figura 13 | Figura 14 | Figura 15

Mantendo-se a légica apresentada, a figura 138 dessa
sequéncia contera os simbolos

(A) ¢ 81
(B) W27
(C) 82
(D) M28
(E) 483

PMRU1401/030-Fonoaudidlogo
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ATUALIDADES

21. A capa da revista de dezembro de 2014 faz alusdo ao

papa Francisco, que teve um papel conciliador, interme-
diando a aproximacgao historica entre estes dois paises
que se mantiveram afastados diplomaticamente por mais
de 50 anos.

O‘l{étaI da

conciliacao

(http://1.bp.blogspot.com/-QZfwx569Zgo/VJTSb5kSDJI/AAAAAAAAROU/
mj8SYJf-_1w/s1600/capa_epoca_aprovada.jpg)

A revista homenageia o papa em sua participacao na re-
aproximacgao entre os Estados Unidos e

(A) a Coreia do Norte.
(B) a Palestina.

(C) olra.

(D) Cuba.

(E) a Ucrania.

22. Em 13 de abril, faleceu no Uruguai, seu pais de ori-

gem, um dos mais importantes intelectuais e ativistas da
esquerda latino-americana que publicou, em 1971, “As
Veias Abertas da América Latina”, classico da literatura
politica do continente. O titulo analisa a histéria de explo-
racao econdmica da América Latina desde a colonizagao
europeia.

(http://www1 .folha.uol.com.br/ilustrada/2015/04/1615859-
morre-aos-74-o-escritor-uruguaio.shtml. Adaptado)

A noticia, datada de 16.04.15, faz referéncia a
(A) Eduardo Galeano.

(B) Gabriel Garcia Marquez.

(C) Ernesto Sabato.

(D) Alvaro Mutis.

(E) Ricardo Piglia.

23.

24,

25.

A Camara dos Deputados aprovou, nesta quarta-feira
(04/03), em 12 turno, a chamada PEC da Bengala. Ao
todo, 317 deputados votaram a favor da PEC, 131 foram
contra e dez se abstiveram.
(http://www.correiobraziliense.com.br/app/noticia/politica/2015/03/04/

internas_polbraeco,474048/camara-dos-deputados-aprova-
u201cpec-da-bengala-u201d-em-primeiro-tur.shtml. Adaptado)

A PEC da Bengala

(A) cassa o direito ao transporte gratuito intermunicipal
que os idosos, a partir de 60 anos de idade, haviam
adquirido desde o ano de 2010.

(B) eleva de 70 para 75 anos a idade de aposentado-
ria compulsoria dos ministros do Supremo Tribunal

Federal (STF) e de outros tribunais superiores.

anula a legislagdo que garante penséo vitalicia as
vilvas de trabalhadores que contribuiram menos de
10 anos com a previdéncia oficial.

aumenta o tempo de contribuicdo previdenciaria
dos trabalhadores da construgdo civil nas areas
metropolitanas.

reduz os beneficios previdenciarios vitalicios de
esposa e filhas solteiras de militares falecidos a
partir do ano 2000.

Por unanimidade, o Comité de Politica Monetaria (Copom)
aumentou hoje (29/05) a taxa Selic em 0,5 ponto percen-
tual, para 13,25% ao ano. O 6rgao manteve o ritmo do
aperto monetario. Na reunido anterior, no inicio de margo,
a taxa também tinha sido reajustada em 0,5 ponto.

(http://www1.folha.uol.com.br/mercado/2015/04/1621171-bc-deve-
manter-em-05-ponto-ritmo-de-aumento-dos-juros.shtml)

Em cinco reunides do Copom, entre 27 de novembro de
2014 a 29 de abril de 2015, houve elevagao da taxa de
juros. O Copom é 6rgao integrante

(A) do Ministério da Fazenda.

B) da Casa Civil da Presidéncia.

D

)
)
C) do Ministério do Planejamento.
) do ltamarati.

)

(
(
(
(E) do Banco Central.

Segundo noticias dos principais jornais e revistas, a
economia brasileira registrou queda de 0,2% no primeiro
trimestre de 2015.

Neste inicio de ano, o que evitou um tombo ainda maior

do PIB foi
(A) o consumo das familias.
(B) o setor de servigos.
(C) a agropecuaria.
(D) a atividade industrial.
(E)

E) a permanéncia dos depdsitos na poupanga.
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Nocoes b INFORMATICA

26. Observe a imagem a seguir, retirada do MS-Windows 7,

27.

em sua configuragéo padrao.

O quadrado com a seta, no canto inferior esquerdo na
imagem, indica que o icone representa

(A) um acessorio.
(B) um diretério.
(C) uma pasta.
(D) um atalho.

(E) um arquivo executavel.

Aimagem a seguir contém um trecho de um arquivo sen-
do editado por meio do MS-Word 2010, em sua configu-
racao padrao.

Paragrafo 1

Paragrafo 2

Paragrafo 3

A cor de fundo dos paragrafos esta formatada de modo
diferente no paragrafo 2. Assinale a alternativa que con-
tém o recurso usado para a edigdo de cor de fundo de
paragrafos.

(A) Realce do texto.

(B) Sombreamento.

(C) Fonte.

(D) Brilho.

(E) Reflexo.

PMRU1401/030-Fonoaudidlogo
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28. Observe a planilha, a seguir, sendo editada por meio do

29.

30.

MS-Excel 2010, em sua configuragédo padrao.

o= NP

B
3
5
4

AW N -

Assinale a alternativa que contém o resultado que sera
exibido na célula B4, apds ser preenchida com a formula
=SE(B2<B3;A1+B3;A3-B1).

A imagem a seguir foi retirada do MS-PowerPoint 2010,
em sua configuragdo padrao, e contém um dos layouts
de slide padréo disponiveis.

.............................

Assinale a alternativa que contém o nome dado ao layout
exibido na imagem.

(A) Duas Partes de Conteudo.
(B) Titulo e conteudo.

(C) Titulo e conteudos.

(D) Titulo e Duas Partes.

(E) Comparacao.

Enviar arquivos por e-mail, além de evitar a impressao
de documentos, torna a informagéo disponivel mais ra-
pidamente.

Assinale a alternativa que contém o nome dado aos ar-
quivos incluidos no e-mail que sera enviado.

(A) Apéndices.
(B) Corpo.
(C) Iltens.

(D) Catalogo.

(E) Anexo.



31.

32.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

A disfagia em recém nascido — RN pode ocorrer em diver-
s0s casos. S&o encontradas disfagias com maior frequéncia
em casos nos quais ha incoordenacao entre as fungdes res-
piratéria e de alimentagéo e possiveis causas neuroldgicas.
Considere a seguinte situacdo: o fonoaudiélogo é cha-
mado para realizar avaliagao clinica de um RN e observa
que ele apresenta lingua hipotdnica e protusa e néo con-
segue fazer a “pega” no seio materno. Segundo o pron-
tuario médico, ele apresenta os reflexos neuroldgicos
esperados para esta fase, mas apresenta baixo peso. Do
ponto de vista fonoaudioldgico, o fator de maior importan-
cia nesse momento é criar condigdes para que este RN
possa gradativamente estabelecer fun¢des de succao e
degluticdo coordenadas e assim realizar o aleitamento
materno utilizando plenamente as fung¢des de seu apa-
relho estomatognatico.

Nesse primeiro contato, a(s) conduta(s) mais indicada(s)
para abordar os sintomas observados como lingua hipo-
ténica e protusa é(séo)

(A) dar estabilidade cervical, propiciando uma postura de
pescogo e cabega adequadas, e realizar “tapping” de
lingua favorecendo o sulco medial da lingua e o “suking”.

(B) dar estabilidade cervical e introduzir o bico de mama-
deira ortodéntico.

(C) dar estabilidade cervical e posicionar o RN no seio
materno.

(D) realizar estimulagdo na musculatura de bochecha
para que o RN consiga sugar.

(E) estimular a regido do pértico faringeo e laringeo para
que o RN consiga sugar.

Nos atendimentos em bergarios, o fonoaudidlogo pode
encontrar casos de RN portadores de anomalias ou mal-
formagdes congénitas que necessitam de orientagbes
especificas a fim de se garantir que o suporte alimentar
seja feito e a saude e o ganho de peso comecem a se
processar desde os primeiros dias de vida do RN.
Considere as orientagdes a seguir, dadas a dois casos:
Caso 1: Priorizar o decubito elevado ao alimentar, o uso
de bico ortodéntico, a colocagcdo de micropore no labio
superior, realizar higiene oral apds a alimentagéo e verifi-
car a possibilidade de uso de placa palatina.

Caso 2: Priorizar a postura em decubito prono por 24 hs
por dia, postura prono ou lateral ao se alimentar, estimu-
lar sucgdo nao nutritiva, podendo oferecer inicialmente
com bico longo, e gradativamente passar ao ortodontico.

As orientagOes estéo relacionadas a casos de
(A) (1) fissuras labiais e (2) paralisias faciais.

(B) (1) anomalias orofaringeas e fissuras e (2) sindrome
de Moebius.

(C) (1) paralisias cerebrais ataxicas e (2) atetoides.

(D) (1) anomalias orofaringeas e fissuras e (2) sequéncia
de Pierre Robin.

(E) (1) sindrome velo cardio facial e (2) sindrome de
Moebius.
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33.

34.

35.

A insuficiéncia velofaringica (IVF) é um disturbio de fala
ligado a muitas causas. Essa insuficiéncia é muito co-
mum em casos de fissuras palatinas. Com o advento de
exames como a nasofaringoscopia e a videofluoroscopia,
tornou-se possivel visualizar os movimentos existentes no
(EVF) durante a fala. Pesquisas de Skolnick e col (1973)
mostraram que séo esperados diferentes tipos de fecha-
mento no EVF em individuos normais, ou seja, sem (IVF).
Esses movimentos foram classificados em quatro catego-
rias de fechamento de (EVF). Sao elas:

(A) Coronal, Medial, Parcial e Sagital.

(B) Sagital, Medial, Lateral e Lateral com Prega de
Passavant.

(C) Coronal, Sagital, Lateral e Lateral com Prega de
Passavant.

(D) Medial, Distal, Circular e Circular com Prega de Pas-

savant.

Coronal, Sagital, Circular e Circular com Prega de
Passavant.

E comum encontrar movimento articulatério compensato-
rio na fala de pacientes portadores de fissura labiopalati-
na, uma vez que a insuficiéncia velofaringea (IVF) € um
fato nestes casos. Considere os movimentos compensa-
térios descritos a seguir.

1. Contato do dorso da lingua com a regido média do
palato duro, substituindo fonemas linguoalveolares e
linguodentais.

2. Constricgao da faringe quase sempre em substituigdo
a fonemas fricativos, envolve ainda tensao na base da
lingua e direcionamento inadequado do fluxo aéreo.

3. Toque brusco das pregas vocais em substituicdo a emis-
séo de algum fonema ou contato brusco do dorso da lin-
gua com a parede posterior da faringe ou do palato.

Os movimentos apresentados sao classificados, respec-
tivamente, como

(A)
(B)

palatizagao, faringizacéo e glotalizacao.
emissado dorso médio palatal, emissdo dorso médio
faringica e emisséo dorso médio vocal.

emissao dorso médio palatal, fricativa faringea e gol-
pe de glote.

ataque linguopalatal, ataque faringico e ataque brusco.

palatizagao, fricativa faringea e ataque brusco.

Pacientes portadores de paralisias cerebrais podem
apresentar diferentes sintomas. Considere um paciente
com as seguintes caracteristicas: hipertonia da muscu-
latura perioral, causando mimica facial prejudicada, ten-
séo, projecéo de lingua e retragédo de labio superior, 0
que dificulta o vedamento labial eficaz, acarretando per-
da de comida pela boca durante a alimentacao.

Essas caracteristicas se referem a paralisia(s) do(s) tipo(s):
(A) atetoide.
(B) espastica.

(C) espastica e atetoide.
(D)
(E)

E

ataxica.

atetoide e ataxica.
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Uma crianga de 2 anos de idade chega para avaliagdo
clinica fonoaudiologica, apds encaminhamento por es-
crito, feito pelo médico responsavel, no qual constam as
seguintes informagdes: paciente com 2 anos apresenta
deficiéncia intelectual, olhos amendoados devido as pre-
gas nas palpebras, estatura baixa, mdos com uma unica
prega na palma, quando o esperado sdo duas, membros
mais curtos, tdbnus muscular mais fraco, lingua protusa
de tamanho aumentado. Apos genetograma, a suspeita
é de Trissomia 21.

A definicdo apresentada se refere a

A) paralisia cerebral.

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

sindrome de Down.
sindrome velo cardio facial.

D) sindrome de Moebius.

E) esclerose lateral amiotréfica.

Uma linguagem eficaz em adulto implica na agao conjunta
entre o processo de desenvolvimento do pensamento, se-
lecao, formulagao e ordenagao das palavras, aplicagéo de
regras gramaticais, realizagao de movimentos musculares
dos orgaos fonoarticulatorios (OFAs) de maneira conjunta
e sincrénica. Assim, esse individuo adulto consegue ela-
borar e manter sua comunicacao oral eficiente e estabele-
cer dialogos com coeréncia. As afasias tém como principal
etiologia o acidente vascular encefalico que causa seque-
las limitantes na vida dos pacientes. Quando essas lesdes
acometem os individuos, areas corticais séo lesadas ge-
rando sintomas especificos e importantes que afetam sig-
nificativamente a vida do paciente.

Considere os dois tipos de afasia descritos a seguir.

1. Regido especial do cortex pré-frontal que contém o cir-
cuito necessario a formagao da palavra, planejamento
dos padrbes motores para expressao da palavra.

2. Regiao onde se processam os sons, reconhece e inter-
preta-os como palavras, evoca conceitos; € a area da
compreenséo da linguagem.

As descrigoes referem-se a afasias do tipo:

(A) (1) area de Wernicke e (2) area de Broca.

(B) (1) cortéx motor primario e (2) area de Wernicke.
(C) (1) area de Broca e (2) cortex motor primario.

(D) (1) area de Broca e (2) area de Wernicke.

(E) (1) cortex motor primario e (2) cortex auditivo primario.

PMRU1401/030-Fonoaudidlogo
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38.

39.

Considere uma doenga neurologica que acomete predomi-
nantemente jovens em idade produtiva. Ndo é uma doenga
degenerativa, mas inflamatéria. E uma doenca autoimune.
O principal alvo do sistema imunoldgico é a estrutura da
bainha de mielina, assim, € uma doenga desmielinizante.
Os sintomas mais comuns s&o: turvagdo em um olho, for-
migamento, dorméncia ou perda da sensibilidade de algu-
ma parte do corpo, fraqueza em algum membro, falta de
equilibrio, alteragao da coordenagao motora, na coordena-
¢ao da fala, dificuldade para engolir e visdo dupla.

A descricao apresentada refere-se a:
(A) doencga de Alzheimer.

(B) esclerose multipla.

(C) mal de Parkinson.

(D) distrofia muscular.

(E) esclerose lateral amiotrofica.

Segundo Marquesan, I. Q. e Furkin, A. M., varias mano-
bras terapéuticas podem ser ensinadas aos pacientes
portadores de disfagia com o objetivo de que o processo
de alimentagéo seja realizado de maneira mais segura,
impedindo que partes do alimento tenham acesso as vias
respiratorias inferiores, diminuindo assim a chance de
surgimento de quadros de pneumonias aspirativas.
Considere as seguintes manobras:

1. Esta manobra objetiva retirar o bolo alimentar retido
em cavidade oral e recessos faringeos. O paciente
deve deglutir varias vezes consecutivas 0 mesmo vo-
lume de bolo alimentar.

2. Esta manobra maximiza a elevacdo da laringe e a
abertura da transigéo faringoesofagica durante a de-
gluticdo. O paciente deve observar o terapeuta e man-
ter voluntariamente a laringe elevada por alguns se-
gundos em seu ponto mais alto durante a deglutigédo.

As manobras descritas sdo conhecidas como manobras
voluntarias e sdo denominadas, respectivamente, como:

(A) manobra de Mendelson; degluticdo seca ou multipla.
(B) tosse seca; degluticao reflexa.

(C) massagem com deslize vertical; degluticdo reflexa.
(D) degluticdo seca; manobra de Mendelson.

(E) manobra de Mendelson; manobra de Hanson.



40. O trabalho fonoaudioldgico hospitalar com pacientes que

4.

tenham queimaduras de cabega e pescogo demanda co-
nhecimento em fisiopatologia da queimadura, caracteris-
ticas dos processos de cicatrizagédo, conhecimento sobre
o periodo pos-cirirgico e atengdo com relagéo ao limiar
de dor e nao atuagdo em areas cruentas. Assim, apos o
periodo agudo e a estabilizagdo do quadro de dor, deve-
mos introduzir manobras que

(A) propiciem o movimento de abertura e fechamento de
boca, a fim de viabilizar a alimentagao por via oral o
mais depressa possivel.

trabalhem o alongamento das fibras musculares
apos a alta hospitalar e a cicatrizagao completa.

manipulem os feixes musculares da face partindo
do ponto de origem e insergéo a area de maior con-
centracdo de fibras musculares, que € a regiao da
mucosa labial.

levem o paciente a realizar movimentos faciais di-
ferentes, sendo que o foco principal € a mimica e
expressao facial.

possibilitem os movimentos variados a fim de esta-
belecer uma eficiente fonagao.

O desenvolvimento da fala e da linguagem & um dos as-
pectos mais importantes do desenvolvimento da criancga.
Suas aquisigdes mantém intima relagdo com multiplos
fatores. Entre esses fatores, temos o biolégico, o afetivo
e o social. No decorrer desse desenvolvimento, as aqui-
sicoes dos fonemas sdo processadas de acordo com a
faixa etaria em que a crianca se encontra.

De acordo com o portugués brasileiro, uma crianga que
adquiriu os seguintes fonemas: plosivos surdos e sono-
ros, fricativos surdos e sonoros anteriores e os sons na-
sais, considerando que esta criancga esteja dentro do es-
perado para sua idade, ela deve ter, aproximadamente:

(A) 1 ano.

(B) 1 ano e seis meses.
(C) 2 anos e seis meses.
(D) 4 anos.

(E) 5 anos.
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42,

43.

Durante uma triagem escolar, foram observadas criangas
de uma mesma sala de aula com uma faixa etaria média
de 3 anos e 8 meses. Nessa sala, foram detectadas as
seguintes alteragdes:

Grupo [: trés criangas com omissao do grupo consonantal
Irl el

Grupo Il: uma crianca com omissao dos arquifonemas {R}
e {S}.

Grupo lll: uma crianga com troca no trago de sonoridade
dos fonemas plosivos.

Grupo IV: uma crianga que substitui os plosivos surdos e
sonoros pelo fonema /t/.

Grupo V: uma crianga com projegao interdental de lingua
acentuada nos fonemas /s/, /z/ e {S}.

A conduta esperada é:

(A) manter observagdo e acompanhar o grupo até que
cheguem aos 5 anos.

(B) manter observagao e acompanhar o grupo I, enca-

minhar para avaliagdo fonoaudiolégica o grupo Il e

para avaliagao e terapia fonoaudioldgica os grupos

I, IvVeV.

encaminhar todas as criangas para avaliagdo audio-
l6gica e fonoaudiologica.

manter observacdo e acompanhamento dos grupos
I, I e V e encaminhar para terapia os grupos lll e IV.

encaminhar para terapia fonoaudioldgica o grupo 1V,
que aparentemente apresenta o conhecido “tatibi-
tate”.

O desenvolvimento da linguagem tem como fundamento
tedrico alguns estudos que fazem levantamento das aqui-
sicoes de linguagem de acordo com a faixa etaria. Piaget
estabelece estagios do desenvolvimento nos quais po-
demos perceber: a fase na qual a crianga apresenta a
nogao de espaco fragmentada, quadros sensoriais sepa-
rados como dados de preensao, de audigdo, de visao,
de sucgao sem que faga uma inter-relagéo entre estes
dados. A consolidagao dos reflexos é feita pela repeticao
dos atos motores e o tempo € limitado enquanto a agao
existe; e outra fase em que os processos cerebrais se
tornam mais autébnomos e a crianga néo esta mais cen-
trada na sua percepgao e agao, ja é capaz de classificar,
ordenar, seriar e numerar.

Segundo Piaget, as duas fases apresentadas se referem,
respectivamente, aos estagios:

(A) sensoério-motor; pré-operatério.

(B) sensorio-motor; operagdes formais.

(C) operagdes informais; operagdes formais.
(D) pré-operatério conceitual; intuitivo.

(E) pré-operatorio; operacdes formais.
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45,

Vérias linhas tedricas procuram explicar como ocorre o
desenvolvimento de linguagem na crianga. Considere os
dois conceitos teoricos:

Linha 1: A inteligéncia se desenvolve a partir das experi-
éncias pessoais em que a crianga percebe a si e ao meio
em que vive para mais tarde comunicar-se com seus se-
melhantes. A crianca tem possibilidades geneticamente
programadas para desenvolver seus processos mentais.
O desenvolvimento cognitivo se da em diversos estagios
seguindo uma hierarquia. De acordo com esse conceito,
cada crianga apresenta seu ritmo, sendo importante vi-
venciar cada etapa, deixando-a descobrir por si mesma
as solugdes de seus problemas.

Linha 2: A linguagem se constréi na relagdo adulto/ crianga.
O adulto é o “professor” da comunicagao do bebé, e em um
primeiro momento interpreta as rea¢des da crianga, ou seja,
0 adulto, por meio da linguagem oral, explica para a propria
crianga 0 que ela esta fazendo ou querendo. A crianga vai
se percebendo a partir do que o “outro” fala sobre ela.

As descrigbes apresentadas referem-se, respectivamente,
as seguintes teorias:

A) Behaviorismo e Construtivismo.

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Inatismo e Behaviorismo.
Inatismo e Interacionismo.

D) Interacionismo e Construtivismo.

E) Construtivismo e Interacionismo.

Na avaliacao de leitura e escrita, uma atividade comum
€ analisar a escrita da crianga a partir do ditado de pala-
vras. Nessa atividade, procura-se detectar e compreen-
der o tipo de troca que a crianga realiza na escrita a par-
tir da emissdo oral dada pelo examinador. Observar as
produgdes escritas no material escolar ajuda a entender
como € o desempenho dela em sala de aula. Considere
um caso em que foi possivel observar as seguintes ocor-
réncias da escrita organizadas em grupo:

Grupo I: cagador = “casador”; presente = “prezente”
Grupo II: pegando = “peganto”; estava = “estafa”

Grupo llI: trabalhar = “trabaliar”; se importa = “simporta”

Segundo Zorzi, J., os grupos de trocas apresentados sdo
classificadas, respectivamente, como:

(A) inversao de letras; grafemas surdo/sonoro; generali-
zacao de regras.

(B) representacéo visual; letras parecidas; apoio na ora-
lidade.

(C) representagao multipla; trago auditivo; generalizagéo
de regras.

(D) representacdao multipla; grafemas surdo/sonoro;

apoio na oralidade.

representacao visual; tragco auditivo; apoio na orali-
dade.

PMRU1401/030-Fonoaudidlogo
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47.

Atividades escolares sao muito Uteis para nos ajudar a
entender qual a eficiéncia nas habilidades perceptuais e
auditivas das criangas em sala de aula. Atividades como
identificar se as palavras terminam com silabas seme-
Ihantes; organizar palavras com as silabas em ordens
aleatorias; e identificar uma emissao articulada sem som
nos remetem a quais habilidades perceptuais dos alunos,
respectivamente?

(A) Recepcao de rimas; sintese sildbicas; silabas mu-
das.

(B) Recepgéo de rimas; silabas trocadas; silabas mu-
das.

(C) Sintese silabicas; reversédo silabica; imagem articu-
latoria.

(D) Recepgéo de rima; reversao silabica; imagem arti-
culatoria.

(E) Reconhecimento silabico; reversao silabica; silabas
mudas.

Considere os casos clinicos descritos a seguir e as quei-
xas narradas pelos pacientes.

Caso 1: Paciente do sexo masculino, 28 anos, queixa-se
de rouquidao ha duas semanas iniciada depois de “ber-
rar” em um jogo de futebol. Até entdo ndo apresentava
qualquer alteragdo em sua saude.

Caso 2: Paciente do sexo feminino, 35 anos, fumante ha
15 anos, queixa-se de rouquidao e frequéncia vocal baixa
em determinados dias. Sente que a respiragdo é curta,
cansa-se ao falar e por vezes é confundida com homem
ao telefone.

Caso 3: Paciente do sexo feminino, 60 anos, queixa-se
de suave rouquidao que foi progredindo e atualmente a
fonagdo é tensa e interrompida. Isso vem ocorrendo ha
mais ou menos um ano. Ela associa a duas situagbes: um
quadro de pneumonia importante e um choque emocional
decorrente de um assalto sofrido em sua residéncia.

E possivel que tais queixas vocais estejam relacionadas,
respectivamente, a:

A) noédulo; edema de Reinke; nédulo.

(A)
(B) cisto; cisto epidermoide; disfonia espastica.
(C) podlipo; nédulo; cisto.

(D) cisto; edema de Reinke; disfonia espastica.
(E)

E) pdlipo; edema de Reinke; disfonia espastica.



48.

49,

50.

Na anatomia do mecanismo vocal, temos 0s grupos mus-
culares extrinsecos da laringe, as cartilagens e o grupo
dos musculos intrinsecos da laringe. Entre os musculos
intrinsecos, temos: m. aritendideo, cricoaritendideo late-
ral e o posterior, cricotireéideo e tirearitenodideo.

Considere as seguintes fungdes:

Fungao 1: aumentar a distancia entre as cartilagens tire6-
idea e aritendidea, aumentar o comprimento das pregas
vocais, diminuindo sua massa e aumentando sua tensao
e sua frequéncia vocal.

Funcao 2: diminuir a distancia entre as cartilagens tireoi-
dea e aritendidea, encurtando as pregas vocais, aumen-
tando sua massa e diminuindo a tensdo e a frequéncia
vocal.

As fungbes definidas se referem, respectivamente, aos
musculos:

A) aritendideo e cricoaritendéideo lateral.

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

cricotiredideo e tirearitenodideo.
cricotiredideo e aritendideo.

D) aritendideo e tirearitendideo.

E) cricoaritendideo lateral e posterior.

A disfluéncia é uma alteragéo no ritmo da fala. Alguns
estudos relatam que, neurofisiologicamente, ha o envol-
vimento dos nucleos da base. Esses nucleos influenciam
diretamente no comportamento

motor e na temporalizagdo dos movimentos muscu-
lares para a fala.

da velocidade e agilidade muscular para a fala.
motor e auditivo da fala.
auditivo e ritmico da fala.

auditivo e temporalizagdo dos movimentos muscula-
res para a fala.

A filha de uma senhora de 75 anos, que atualmente se
locomove com muita dificuldade, busca orientagbes em
uma unidade basica de saude pois a mae vem apresen-
tando sérias dificuldades para se alimentar. Ela refere
que a mae tem plena consciéncia, conversa € mantém
dialogo normalmente, mas atualmente tem demorado
muito para se alimentar. “ O alimento gira dentro da boca
e ela nao engole. Consegue fechar bem os labios e o
alimentos nao cai. Para engolir esta esticando a cabega
para cima e para tras. Depois de fazer uma certa forga,
consegue engolir. Ndo costuma tossir ou engasgar.”

Esta dificuldade deve estar relacionada a qual(is) fase(s)

do processo de degluticdo?
A) Fase faringica.

(A)
(B) Fase esofagica.
(C) Fase oral.

(D) Fases oral e faringica.
(E)

Fases faringica e esofagica.
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51.

52,

53.

A simetria no movimento da articulagdo temporomandi-
bular (ATM) deve ser equilibrada e constante. Trauma-
tismos de face, desequilibrios musculares, ésseos e da
oclusdo, além de tensdo emocional e estresse, podem
gerar disfungao da ATM. Esse funcionamento equilibrado
depende da inervagao do seguinte par craniano:

(A) IV par craniano (abducente).
(B
(C
(
(

V par craniano (trigémeo).
VIl par craniano (facial).

D) IX par craniano (glossofaringeo).

)
)
)
)

E) X par craniano (vago).

A lingua é um 6rgéao totalmente participativo no sistema
estomatognatico, principalmente na degluticdo. Ela é
composta por grupos musculares extrinsecos e intrinse-
cos. A fungao desses grupos é:

(A) agir em conjunto executando os diversos movimen-
tos da lingua.

(B) agir como antagonistas, sendo que o primeiro grupo
anterioriza e eleva a lingua e o segundo grupo pos-

terioriza e abaixa a lingua.

o primeiro grupo movimenta a lingua no sentido de
encolhé-la, nivela-la e reduzi-la, alterando sua forma,
e 0 segundo grupo movimenta a lingua para baixo,
para cima e para tras, alterando seus movimentos.

0 primeiro grupo movimenta a lingua para baixo,
para cima e para tras, alterando os movimentos dela,
e o segundo grupo movimenta a lingua no sentido de
encolhé-la, nivela-la e reduzi-la, alterando sua forma.

executar movimentos contrarios, rapidos e que efe-
tuem modificagdo da pressao intraoral e, assim, de-
glutir o alimento.

Imitanciometria € um exame que avalia a mobilidade tim-
pano ossicular em resposta a variagdo na presséo no me-
ato acustico externo. Esse exame apresenta curvas do
tipo: A, As, Ad, B e C. Considere as descrigbes a seguir.

1. “Curva de rigidez”, pico em torno de zero daPa, vo-
lume reduzido, portanto mais baixo. Encontrado em
casos de otosclerose.

2. Seu pico esta deslocado para mais de 100 daPa. En-
contrado em casos de disfungao tubaria.

3. Auséncia de ponto maximo de complascéncia, ndo ha
picos. Encontrado em casos de otites médias secre-
toras.

Assinale a alternativa que contém a denominagéo dos
tipos de curva descritos, na ordem apresentada.

A) Curvas tipo As, C e B.

(A)
(B) Curvas tipo Ad, As e C.
(C) Curvas tipo C, As e B.
(D) Curvas tipo As, B e A.
(E)

E) Curvas tipo Ad, C e B.

PMRU1401/030-Fonoaudidlogo



54,

55.

56.

Perda auditiva induzida por ruido € uma patologia cumu-
lativa e insidiosa que cresce ao longo dos anos de ex-
posigdo ao ruido associado ao ambiente de trabalho. A
deterioragao auditiva é lenta, progressiva e irreversivel,
com caracteristicas de perda sensorio-neural. As princi-
pais alteracdes localizam-se anatomicamente em:

les&do na cadeia ossicular chegando a disjuncao.

lesdo em células ciliadas da orelha interna como um
todo, atingindo toda extensao da cdclea.

lesdo em células ciliadas da orelha interna preferen-
cialmente na espira basal da céclea.

perfuracdo da membrana timpanica com dificil cica-
trizagéao.

lesdo em células ciliadas da orelha interna principal-
mente no apice da cdclea.

Considere os sinais comportamentais descritos sobre um
paciente apos observacgao fonoaudioldgica: paciente com
9 anos de idade, dificuldade de seguir instru¢des verbais,
fraco desempenho nas habilidades de memodria e no res-
gate de palavras, erro em linguagem oral expressiva, res-
posta perseverativa com substituicdo das palavras cha-
ves por outra ouvida previamente. Erro na composigao
dos sons nas palavras. Voz em intensidade normal, troca
palavras como; “glamorosa” por “fabulosa” quando ouve
uma musica.

Assinale a alternativa que apresenta corretamente o
nome desse disturbio.

(A) Disturbio mental severo.

(B) Perda auditiva moderada.

(C) Perda auditiva induzida por ruido.
(D) Doenca de Méniere.

(E) Disturbio do processamento auditivo central.

Vertigem, tonturas, desequilibrio, nauseas, quedas, hi-
poacusia e zumbido sdo sintomas decorrentes de com-
prometimento agudo ou crénico do sistema auditivo e
vestibular. O par craniano responsavel pelo bom funcio-
namento desse 6rgéo vestibular é:

(A) V par craniano (trigémeo).

(B) VI par craniano (abducente).

(C) VIl par craniano (facial).

(D) VIl par craniano (vestibulo coclear).

(E) X par craniano (vago).
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57. O Sistema Publico de Saude procura realizar agbes es-

pecificas com o objetivo de diminuir a demanda no aten-
dimento fonoaudioldgico. Essas agdes sdo necessarias,
pois

(A) ndo ha profissional especializado na rede publica
que possa atender a populagao.

(B) os pacientes do servigo publico sdo encaminhados

para outros servigos hospitalares.

profissionais da rede publica consideram a importan-
cia do trabalho conjunto, de orientagdes de lingua-
gem e auditivas, de reflexdes sociais e culturais e da
possibilidade de inUmeros encaminhamentos.

no servico publico o objetivo é triar e encaminhar a
outros servicos.

0 servigo publico procura realizar atendimento indivi-
dual e assim garantir bons resultados na reabilitagao.

58. A organizagdo mundial da saude desenvolve uma clas-

sificagdo internacional de deficiéncias, incapacidades e
desvantagens. A partir dessa classificagcéo, surgiu a CIF,
que € uma classificagao voltada a funcionalidade. Sob
esse ponto de vista, o sistema publico de saude tracga di-
retrizes que afetam os pacientes portadores de deficién-
cias. Essa classificagéo garante que

(A) ao pensarmos em abordar a deficiéncia e incapaci-
dade dentro do contexto no qual o paciente vive, di-
minui o enfoque negativo e limitante que a deficiéncia
impoe.

estes pacientes ndo precisem enfrentar filas de es-
pera ou aguardar longos meses de espera por um
atendimento.

uma classificagcao por cédigos de todas as doencas
existentes facilite a compreensao em diversas areas,
como médicas, ambulatoriais, psiquiatricas e tera-
pias diversas.

substituiu-se o enfoque negativo, comum em casos
de portadores de deficiéncia, pois trata naturalmente
as dificuldades de cada individuo, qualificando-o.

em qualquer local estes pacientes portadores de de-
ficiéncia sejam tratados normalmente, sem discrimi-
nagao.



59.

60.

Nos ultimos anos, varios avangos tecnologicos aplicados
a saude melhoraram a qualidade de vida de portadores
de deficiéncia auditiva. Depois das conquistas dos AASI
(aparelhos de amplificagdo sonora individual), os IC (im-
plantes cocleares) e o Sistema Baha, chegaram os Sis-
temas, FM (frequéncia modulada). O grande beneficio
desse sistema FM em ambiente escolar e de trabalho é:

(A) tentar reproduzir integralmente a capacidade natural
da audigao, pois amplifica melhor sons ambientais
em ambientes fechados como sala de aula e de reu-
nioes.

(B) tentar reproduzir integralmente a capacidade natu-
ral da audicao, distinguir, selecionar e compreender
determinados sons da fala em ambientes ruidosos,
pois permite a amplificagdo sonora de uma fonte es-
colhida pelo usuario.

(C) consegue efetuar um upgrade no AASI e nos IC.

(D) tentar reproduzir integralmente a capacidade natural
da audigdo selecionando e elevando os limiares au-
ditivos em torno das frequéncias da fala em ambien-
tes com controle de ruido.

(E) consegue efetuar um ajuste que abafa frequéncias
dos ruidos ambientais e filtra os sons agudos.

Em junho de 2013, o Governo Federal incluiu o equipa-
mento de FM (frequéncia modulada) na Tabela de Proce-
dimentos, Medicamentos, Orteses, Proteses e Materiais
Especiais fornecidos pelo SUS. As condigbes para que o
usuario possa receber esse equipamento sio:

(A) ter a partir de 5 anos, fazer uso de AASI (aparelho de
amplificacao sonora individual) e IC (implante cocle-
ar), estar matriculado em uma instituicao de ensino.

(B) possuir laudo médico atestando a necessidade do
uso do Sistema FM.

(C) estar com idade entre 5 e 17 anos e ser usuario de
AASI ou IC.

(D) provar que apresenta rendimento escolar abaixo do
esperado e fazer uso de AASI.

(E) estar comidade entre 5 e 17 anos, fazer uso de AASI
ou IC, estar matriculado regularmente em uma ins-
tituicdo de ensino Fundamental ou Médio, possuir
dominio de linguagem e apresentar desempenho em
avaliagdo em reconhecer fala no siléncio.
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