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CONHECIMENTOS GERAIS EM SAÚDE 

 
01. No início do século XX, na cidade do Rio de Janeiro, então capital do Brasil, assolava um conjunto de doenças que 

suscitou do poder público medidas enérgicas, que desencadearam um movimento revoltoso.  

Sobre esse conjunto de doenças, analise os itens abaixo: 

 

I.  Febre Amarela 

II.  Varíola 

III.  Peste Bubônica 

IV.  Cólera 

V.  Escorbuto 

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Todos estão corretos. 

B) Existem, apenas, quatro corretos.  D) Existem, apenas, dois corretos. 

C) Existem, apenas, três corretos. E) Existe, apenas, um correto. 

 

02. Tramita no Congresso Nacional brasileiro proposta de reforma da Previdência Social. Várias mudanças têm 

ocorrido desde a criação, em 1923, das Caixas de Aposentadorias e Pensões (CAPs). Posteriormente, foram criados 

os Institutos de Aposentadoria e Pensão (IAPs). Em 1966, unificaram-se os IAPs no INSS. A lei, marco histórico da 

implantação da Previdência Social no Brasil, em 1923, é conhecida como 

 

A) Lei Gustavo Capanema. 

B) Lei Oswaldo Cruz. D) Lei Belisário Penna. 

C) Lei Eloy Chaves. E) Lei Getúlio Vargas. 

 

03. Com a promulgação da Constituição Federal de 1988, estabelece-se no Brasil um modelo de proteção social em 

saúde conhecido como 

 

A) Seguridade Social. B) Seguro Social. C) Assistência Social. D) Sistema Social. E) Política Social. 

 

04. As Regiões de Saúde foram definidas em legislação federal, em 2011. Para ser instituída, a Região de Saúde deve 

conter, no mínimo, ações e serviços de 

 

I.  atenção primária. 

II.  urgência e emergência. 

III.  atenção psicossocial. 

IV.  atenção ambulatorial especializada e hospitalar. 

V.  vigilância em saúde.  

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Todos os itens estão corretos. 

B) Existem, apenas, quatro itens corretos.  D) Existem, apenas, dois itens corretos. 

C) Existem, apenas, três itens corretos. E) Existe, apenas, um item correto. 

 

05. Os serviços de atendimento inicial à saúde do usuário no SUS são conhecidos como Portas de Entrada. Sobre os 

serviços que são Portas de Entrada às ações e aos serviços de saúde nas Redes de Atenção à Saúde, analise os itens abaixo: 

 

I.  De atenção primária. 

II.  De atenção de urgência e emergência. 

III.  De atenção psicossocial. 

IV.  Especiais de acesso aberto. 

V.  De atenção hospitalar. 

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Todos estão corretos. 

B) Existem, apenas, quatro corretos.  D) Existem, apenas, dois corretos. 

C) Existem, apenas, três corretos. E) Existe, apenas, um correto. 
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06. O acesso universal e igualitário à assistência farmacêutica está garantido em legislação federal. Sobre os seus 

pressupostos, analise os itens abaixo: 

 

I.  Estar o usuário assistido por ações e serviços de saúde do SUS. 

II.  Ter o medicamento sido prescrito por profissional de saúde, no exercício regular de suas funções no SUS. 

III.  Estar a prescrição em conformidade com a RENAME.  

IV.  Estar a prescrição em conformidade com os Protocolos Clínicos e Diretrizes Terapêuticas.  

V.  Ter a dispensação ocorrido em unidades indicadas pela direção do SUS. 

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Todos estão corretos. 

B) Existem, apenas, quatro corretos.  D) Existem, apenas, dois corretos. 

C) Existem, apenas, três corretos. E) Existe, apenas, um correto. 

 

07. Sobre a Direção e a Articulação do SUS, analise os itens abaixo: 

 

I.  A direção do Sistema Único de Saúde (SUS), em cada esfera de governo, é composta pelo órgão setorial do poder 

executivo e pelo respectivo Conselho de Saúde. 

II.  O processo de articulação entre os gestores, nos diferentes níveis do Sistema, ocorre, preferencialmente, em dois 

colegiados de negociação: a Comissão Intergestores Tripartite (CIT) e a Comissão Intergestores Bipartite (CIB). 

III.  A CIT é composta, paritariamente, por representação do Ministério da Saúde (MS), do Conselho Nacional de 

Secretários Estaduais de Saúde (CONASS) e do Conselho Nacional de Secretários Municipais de Saúde 

(CONASEMS). 

IV.  A CIB, composta igualmente de forma paritária, é integrada por representação da Secretaria Estadual de Saúde 

(SES) e do Conselho Estadual de Secretários Municipais de Saúde (COSEMS) ou órgão equivalente.  

V.  Um dos representantes dos municípios na CIB é o Secretário de Saúde da Capital do Estado. 
 
Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Todos estão corretos. 

B) Existem, apenas, quatro corretos.  D) Existem, apenas, dois corretos. 

C) Existem, apenas, três corretos. E) Existe, apenas, um correto. 

 

08. A Atenção Primária à Saúde como estratégia de organização de um sistema de atenção à saúde necessita exercer 

três funções: Resolubilidade, Comunicação e Responsabilização. A função de resolubilidade significa que ela seja 

capaz de atender os problemas de saúde da população em cerca de 

 

A) 90%. B) 80%. C) 70%. D) 60%. E) 50%. 

 

09. A organização da Vigilância em Saúde no Brasil desdobra-se no Sistema Nacional de Vigilância em Saúde 

(Coordenado pela Secretaria de Vigilância em Saúde - SVS/MS) e no Sistema Nacional de Vigilância Sanitária 

(Coordenado pela Agência Nacional de Vigilância Sanitária – ANVISA).  

 Quanto à competência da SVS/MS, analise os itens abaixo: 
 

I.  Ações de vigilância, prevenção e controle das doenças transmissíveis, a vigilância e prevenção das doenças e 

agravos não transmissíveis e dos seus fatores de risco. 

II.  A vigilância de populações expostas a riscos ambientais em saúde. 

III.  A gestão de sistemas de informação de vigilância em saúde de âmbito nacional. 

IV.  A regulação, o controle e a fiscalização de procedimentos, produtos, substâncias e serviços de saúde e de interesse 

para a saúde. 

V.  A coordenação do Sistema Nacional de Laboratórios de Saúde Pública (LACEN).  
 
Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Todos estão corretos. 

B) Existem, apenas, quatro corretos.  D) Existem, apenas, dois corretos. 

C) Existem, apenas, três corretos. E) Existe, apenas, um correto. 

 

10. As regras de financiamento da atenção básica à saúde são instituídas mediante normatização federal, que criou o 

Piso da Atenção Básica (PAB). Sobre o PAB, analise os itens abaixo: 

 

I.  A transferência dos recursos é feita do Governo Federal para os municípios. 

II.  O PAB fixo é calculado de acordo com a população de cada município. 
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III.  O PAB variável é repassado, à medida que os municípios realizam ações e políticas de saúde específicas em suas 

cidades. 

IV.  O elenco de procedimentos custeados pelo PAB variável é proposto pela CIT e votado no Conselho Nacional de 

Saúde. 

V.  O valor per capita para cada município varia, tomando-se como referência o IDH municipal.  

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Todos estão corretos. 

B) Existem, apenas, quatro corretos.  D) Existem, apenas, dois corretos. 

C) Existem, apenas, três corretos. E) Existe, apenas, um correto. 

 
CONHECIMENTOS GERAIS EM SAÚDE DA FAMÍLIA 

 
11. Na década de 70 do século XX, difundiu-se mundialmente a experiência dos “médicos descalços chineses” assim 

como o “Relatório Lalonde” do Ministério da Saúde do Canadá. Esses e outros movimentos por uma saúde pública 

abrangente e capaz de resolver a maioria dos problemas de saúde das populações desaguou numa conferência 

internacional, que plantou as bases da Atenção Primária à Saúde. Qual o nome dessa Declaração? 

 

A) Rockefeller B) Unicef C) Genebra D) OPAS/OMS E) Alma-Ata 

 

12. Em setembro de 2000, os 192 Estados-membros da Nações Unidas assumiram compromissos conhecidos como 

Objetivos do Desenvolvimento Milênio (ODM). São oito objetivos, dos quais cinco são relativos à saúde.  

 Sobre os ODM, analise os itens abaixo: 

 

I.  Melhorar a saúde materna. 

II.  Reduzir a Mortalidade Infantil. 

III.  Erradicar a pobreza extrema e a fome. 

IV.  Reduzir as mortes violentas. 

V.  Reduzir o uso de agrotóxicos. 

 

Está(ão) CORRETO(S) 

 

A) todos. B) apenas quatro. C) apenas três. D) apenas dois. E) apenas um. 

 

13. Logo após a publicação das Leis Orgânicas, que regulamentam o SUS, o Ministério da Saúde lançou dois 

programas: o Programa de Agente Comunitários de Saúde (1991) e o Programa de Saúde da Família (1994). Em 

2013, foi lançado mais um programa visando fortalecer a prestação de serviços de Atenção Básica em Saúde no 

Brasil, o Programa Mais Médicos (PMM) mediante a Lei Nº 12.871.  

 Sobre a competência do PMM, analise os itens abaixo: 

 

I.   Reordenar a oferta de cursos de Medicina e de vagas para residência médica. 

II.   Fortalecer a política de educação permanente com a integração ensino-serviço. 

III.  Promover a troca de conhecimentos e experiências entre profissionais da saúde brasileiros e médicos formados em 

instituições estrangeiras. 

IV.  Aperfeiçoar médicos para atuação nas políticas públicas de saúde do País e na organização e no funcionamento do 

SUS.  

V.  Estimular a realização de pesquisas aplicadas ao SUS. 

 

Está(ão) CORRETO(S)   

 

A) todos. B) apenas quatro. C) apenas três. D) apenas dois. E) apenas um. 

 

14. Em 21 de setembro de 2017, foi aprovada a nova Política Nacional de Atenção Básica (PNAB), estabelecendo a 

revisão de diretrizes para a organização da Atenção Básica no âmbito do Sistema Único de Saúde, mediante a 

Portaria Nº 2.436. A versão anterior da PNAB estabelecia “A existência de um enfermeiro para até, no máximo, 12 

ACS e, no mínimo, quatro, constituindo, assim, uma equipe de agentes comunitários de saúde”.  

Quantos agentes comunitários de saúde para uma equipe estabelece a versão vigente? 

 

A) 4 

B) 3  D) 1 

C) 2  E) Não estabelece quantidade numérica 
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15. Sobre a Portaria Nº 2.436, que aprovou a nova Política Nacional de Atenção Básica (PNAB), é possível a 

contratação, em categoria profissional, para compor a equipe com, no mínimo, quantas horas semanais? 

 

A) 5 B) 10 C) 15 D) 20 E) 30 

 

16. O artigo 4º da Lei Orgânica da Saúde (Lei N
o
 8080/90) afirma que: “O conjunto de ações e serviços de saúde, 

prestados por órgãos e instituições públicas federais, estaduais e municipais, da Administração direta e indireta e das 

fundações mantidas pelo Poder Público, constitui o Sistema Único de Saúde - SUS.”  

Sobre a participação da iniciativa privada, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) A iniciativa privada não pode participar do SUS. 

B) Apenas os serviços e estabelecimentos de saúde privados filantrópicos podem participar do SUS mediante contrato regido 

pelo direito privado. 

C) Apenas os serviços e estabelecimentos de saúde privados filantrópicos podem participar do SUS mediante contrato regido 

pelo direito público. 

D) Os serviços e estabelecimentos de saúde privados (filantrópicos e não filantrópicos) podem participar do SUS mediante 

contrato regido pelo direito público. 

E) Os serviços e estabelecimentos de saúde privados (filantrópicos e não filantrópicos) podem participar do SUS mediante 

contrato regido pelo direito privado. 

 

17. O Programa de Agentes Comunitários de Saúde (PACS), existente desde o início dos anos 90 e regulamentado em 

1997, conformava-se como um modelo de abordagem de Atenção Primária à Saúde (APS), conhecido como 

 

A) Atenção Primária Seletiva. 

B) nível primário do sistema de atenção à saúde.  D) porta de entrada do sistema de atenção à saúde. 

C) estratégia de organização do sistema de atenção à saúde. E) atenção primária de saúde e de direitos humanos. 

 

18. Sobre o Programa de Agentes Comunitários de Saúde (PACS), analise os itens abaixo: 
 

I.  Foi implantado pela Fundação Nacional de Saúde. 

II.  Inicialmente cobriu municípios da Região Sul e Sudeste. 

III.  Atendeu as demandas de combate à epidemia de Cólera. 

IV.  O Agente Comunitário de Saúde deveria visitar, no mínimo, uma vez por mês, cada família de sua comunidade. 

V.  O Agente Comunitário de Saúde deveria pesar e medir mensalmente as crianças menores de dois anos e registrar a 

informação no cartão da criança. 
 
Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Todos estão corretos. 

B) Existem, apenas, quatro corretos. D) Existem, apenas, dois corretos. 

C) Existem, apenas, três corretos. E) Existe, apenas, um correto. 

 

19. As três funções da Atenção Primária à Saúde como estratégia de organização da atenção à saúde (Resolubilidade, 

Comunicação e Responsabilização) implicam obedecer a certos princípios. Qual princípio significa a prestação, pela 

equipe de saúde, de um conjunto de serviços que atendam às necessidades da população adstrita nos campos da 

promoção, da prevenção, da cura, do cuidado, da reabilitação e dos cuidados paliativos? 

 

A) Longitudinalidade B) Coordenação C) Integralidade D) Focalização na família E) Complementariedade 

 

20. O Núcleo Ampliado de Saúde da Família e Atenção Básica (Nasf-AB) se constitui em uma equipe multiprofissional e 

interdisciplinar, atuando de maneira integrada para dar suporte (clínico, sanitário e pedagógico) aos profissionais 

das equipes de Saúde da Família (eSF) e de Atenção Básica (eAB).  

Sobre a composição do Nasf-AB na área de saúde, analise os itens abaixo: 
 

I.  Médico Acupunturista 

II.   Médico Ginecologista/Obstetra 

III.  Médico Homeopata 

IV.  Médico Pediatra 

V.  Médico Veterinário 
 
Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Todos estão corretos. 

B) Existem, apenas, quatro corretos. D) Existem, apenas, dois corretos. 

C) Existem, apenas, três corretos. E) Existe, apenas, um correto. 
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CONHECIMENTOS GERAIS EM SAÚDE MENTAL 

 

21. O final dos anos 70 e os anos 80 do século passado registram um movimento médico, que desaguou na Reforma 

Psiquiátrica brasileira. Em uma cidade de grande porte, criam-se os Núcleos de Atenção Psicossocial (NAPS) com 

funcionamento 24 horas por dia, as cooperativas e as residências para os egressos do hospital. A experiência desse 

município passa ser um marco no processo de Reforma Psiquiátrica brasileira.  

 Em qual cidade, ocorreu esse marco da Reforma Psiquiátrica no Brasil? 

 

A) São Paulo B) Santos C) Rio de Janeiro D) Salvador E) Recife 

 

22. Após tramitar por cerca de 12 anos no Congresso Nacional, o projeto de Lei do Deputado Paulo Delgado é 

sancionado com modificações (Lei 10.216/2001). Sobre essa Lei que dispõe sobre a proteção e os direitos das pessoas 

portadoras de transtornos mentais e redireciona o modelo assistencial em saúde mental no Brasil, analise os itens 

abaixo: 

 

I.  A internação psiquiátrica involuntária deverá ser comunicada ao Ministério Público Estadual, devendo esse 

mesmo procedimento ser adotado quando da respectiva alta. 

II.  A internação psiquiátrica voluntária deverá ser comunicada ao Ministério Público Estadual, devendo esse mesmo 

procedimento ser adotado quando da respectiva alta. 

III.  Evasão, transferência, acidente, intercorrência clínica grave e falecimento serão comunicados pela direção do 

estabelecimento de saúde mental aos familiares ou ao representante legal do paciente, bem como à autoridade 

sanitária responsável, no prazo máximo de vinte e quatro horas da data da ocorrência. 

IV.  A pessoa que solicita voluntariamente sua internação, ou que a consente, deve assinar, no momento da admissão, 

uma declaração de que optou por esse regime de tratamento. 

V.  O término da internação voluntária dar-se-á por solicitação escrita do paciente ou por determinação do médico 

assistente. 

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Todos estão corretos. 

B) Existem, apenas, quatro corretos.  D) Existem, apenas, dois corretos. 

C) Existem, apenas, três corretos. E) Existe, apenas, um correto. 

 

23. Mediante a Portaria Nº 3.088, de 23 de dezembro de 2011, foi instituída a Rede de Atenção Psicossocial (RAP) no 

âmbito do Sistema Único de Saúde. Dentre os componentes da RAP, está a “atenção de urgência e emergência”, que 

é formada pelos seguintes pontos de atenção: 
 

I.  SAMU. 

II.  Sala de Estabilização. 

III.  UPA 24 horas. 

IV.  Portas hospitalares de atenção à urgência/pronto-socorro. 

V.  Unidades Básicas de Saúde. 
 
Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Todos os itens estão corretos. 

B) Existem, apenas, quatro itens corretos. D) Existem, apenas, dois itens corretos. 

C) Existem, apenas, três itens corretos. E) Existe, apenas, um item correto. 

 

24. A promoção de estratégias e ações de redução de danos, voltadas para a saúde pública e direitos humanos foram 

estabelecidas pela Portaria Nº 1.028, de 1º de julho de 2005. São ações necessárias na oferta de assistência social e à 

saúde, quando requeridas pelo usuário ou pelo dependente:  

 

I.  O tratamento à dependência causada por produtos, substâncias ou drogas.  

II.  O diagnóstico da infecção pelo HIV e o tratamento da infecção pelo HIV e da AIDS.  

III.  A imunização, o diagnóstico e o tratamento das hepatites virais.  

IV.  O diagnóstico e o tratamento das doenças sexualmente transmissíveis (DST). 

V.  O diagnóstico e o tratamento das arboviroses. 

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Todos os itens estão corretos. 

B) Existem, apenas, quatro itens corretos. D) Existem, apenas, dois itens corretos. 

C) Existem, apenas, três itens corretos. E) Existe, apenas, um item correto. 
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25. O auxílio-reabilitação psicossocial para assistência, acompanhamento e integração social fora de unidade hospitalar 

é parte integrante de um programa de ressocialização, denominado "De Volta Para Casa".  

 Sobre requisitos para a obtenção do benefício, analise os itens abaixo: 

 

I.  O paciente seja egresso de internação psiquiátrica cuja duração tenha sido, comprovadamente, por um período 

igual ou superior a dois anos. 

II.  Será considerado para a exigência temporal o tempo de permanência em Serviços Residenciais Terapêuticos. 

III.  Não poderão ser considerados períodos de internação em hospitais psiquiátricos que não tenham sido custeados 

pelo Sistema Único de Saúde. 

IV.  Seja garantida ao beneficiado a atenção continuada em saúde mental, na rede de saúde local ou regional. 

V.  O pagamento do auxílio-reabilitação psicossocial será suspenso quando o beneficiário for reinternado em hospital 

psiquiátrico. 

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Todos estão corretos. 

B) Existem, apenas, quatro corretos. D) Existem, apenas, dois corretos. 

C) Existem, apenas, três corretos. E) Existe, apenas, um correto. 

 
CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS 

 

26. A prevenção pode ser dividida em três fases: prevenção primária, prevenção secundária e prevenção terciária. 

Podemos considerar ações fonoaudiológicas dentro do contexto de atenção primária todas abaixo citadas, 

EXCETO: 

 

A) Orientação em grupo de gestantes sobre aleitamento materno. 

B) Palestras sobre a gagueira fisiológica nas reuniões de pais, em creches escolares. 

C) Orientação sobre a prevenção das arboviroses no período gestacional. 

D) Avaliação e mudança de consistência alimentar para acamado com disfagia. 

E) Orientação sobre saúde vocal para professores municipais. 

 

27. Sobre a atuação do fonoaudiólogo no NASF, assinale a alternativa INCORRETA. 

 

A) O Profissional deve participar do planejamento conjunto com as equipes de Atenção Básica a que estão vinculadas. 

B) Constituir-se como serviço com unidades físicas independentes ou especiais e de livre acesso para atendimento individual 

ou coletivo. 

C) Realizar avaliações com o objetivo de evitar a prática do encaminhamento desnecessário, com base nos processos de 

regulação locais (referência e contrarreferência). 

D) Contribuir para a integralidade do cuidado aos usuários do SUS, principalmente por intermédio da ampliação da clínica, 

realizando o trabalho em conjunto com a vigilância sanitária. 

E) Realizar a discussão do processo de trabalho fonoaudiológico e interdisciplinar junto com as equipes dentro do território. 

 

28. Ao nascer, a bebê apresenta reflexos que indicam a normalidade das funções orais ou podem indicar alterações 

neurológicas na sua ausência ou persistência. Um dos reflexos importantes a serem avaliados pelo fonoaudiólogo na 

primeira visita à puérpera é controlado pelo V e VII para encefálico e desaparece entre o 6º e 12º mês de vida, sendo 

importante para a alimentação do bebê. O reflexo citado é 

 

A) Mastigação. B) Mordida. C) Deglutição. D) Sucção. E) Procura. 

 

29. Os dentes são importantes para a mastigação. Na atenção básica, a ação conjunta do fonoaudiólogo com o dentista 

poderá prevenir problemas de oclusão e das funções orais relacionadas à mastigação.  

 Sobre a erupção dentária, analise as afirmativas abaixo, colocando V nas Verdadeiras e F nas Falsas. 

 

(   )  Os dentes decíduos começam a erupcionar por volta dos 03 (três) meses, quando o rebordo gengival indica, através 

do toque, essa erupção. 

(   )  Por volta dos 24 meses, a criança já apresenta os 20 dentes, sendo 5 em cada hemiarcada. 

(   )  Fazem parte da dentição de leite os incisivos centrais e laterais, caninos, primeiro e segundo molares. 

 

Assinale a alternativa que apresenta a sequência CORRETA.  

 

A) F-V-F B) F-V-V C) F-F-V D) V-V-F E) V-V-V 
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30. Sobre os aspectos relacionados à gagueira infantil, queixa comum na atenção básica, Andrade (2003) traz como 

definição que a disfluência são rupturas no fluxo da ala, que podem variar segundo diversos fatores.  

 Sobre esse tema, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) As disfluências não são encontradas na fala de indivíduos fluentes, o que facilita a identificação de crianças com gagueira 

pelas equipes da saúde da família. 

B) As tipologias da ruptura de fala podem ser consideradas como tipo comum e tipo não comum, em que o tipo comum é a 

tipologia relacionada diretamente à gagueira. 

C) O tipo comum de disfluência é caracterizado pela presença de hesitações, interjeições, revisão, palavras não terminadas, 

repetições de frases e repetições de palavras. 

D) A gagueira fisiológica pode ser definida como resultado de má disfunção do sistema nervoso central, com base genética e 

ações psicológicas e do meio social. 

E) A gagueira fisiológica, sendo uma patologia, deve ser encaminhada através do processo de contrarreferência. 

 

31. Ainda sobre a saúde da criança, na Atenção Básica, é importante a identificação de fatores de risco para a 

comunicação humana, entre eles os indicadores de risco. Sobre os fatores de risco para perda auditiva, o Join 

Committee of Infant Hearing (JCIH) indicou fatores de risco neonatais para surdez. Todos abaixo são considerados 

fatores de risco neonatais pelo JCIH (2000), EXCETO 

 

A) História de perda auditiva condutiva transitória pela família. 

B) Sinais sugestivos de síndrome conhecida, associada à perda auditiva sensorioneural ou condutiva. 

C) Infecções intraútero relacionadas à toxoplasmose 

D) Infecção que necessite de internamento em UTI por mais de 48 horas. 

E) Anomalias craniofaciais, incluindo aquelas com alteração do meato acústico externo e pavilhão auditivo. 

 

32. Dentro da atenção à saúde da mulher, a equipe NASF da unidade de saúde da família “redentor” realizou uma ação 

de promoção ao aleitamento. Sobre as vantagens do aleitamento materno para a mãe e o bebê, assinale a alternativa 

INCORRETA. 

 

A) O leite materno contém todos os aminoácidos essenciais em proporções adequadas para garantir o desenvolvimento 

cerebral. 

B) A sucção do bebê logo após o parto libera ocitocina, que promove a oclusão dos vasos sanguíneos após a saída da placenta, 

evitando hemorragias uterinas. 

C) O nível de proteína do leite não é afetado pelo consumo alimentar da mãe, mesmo quando esta é mal nutrida, ela irá 

apresentar uma quantidade satisfatória de proteína. 

D) O leite materno é rico em lactose e, por isso, é mais adocicado que o leite da vaca, levando à satisfação do bebê. 

E) O leite materno pode apresentar elementos genéticos modificados, por isso o conhecimento do histórico genético da família 

deve ser levado em consideração na indicação de um aleitamento seguro. 

 

33. Ainda sobre o aleitamento materno, assinale a alternativa que NÃO impede o aleitamento materno de forma 

permanente. 

 

A) Mãe portadora do vírus HIV 

B) Mãe portadora do vírus HTLV1 

C) Mãe com soro positividade para citomegalovírus 

D) Doença de chagas na fase aguda 

E) Puérperas que estão em tratamento quimioterápico 

 

Em uma pesquisa conduzida pelo Ministério da Saúde em 2013 sobre as doenças crônicas não transmissíveis no 

Brasil, foi verificada que a Hipertensão Arterial é um dos fatores de morbidade e mortalidade para as mulheres 

com uma prevalência de 24,2%. Outro fator que atinge diretamente a saúde da mulher é o tabagismo. Todos 

esses fatores podem ocasionar Afasia e Disfagia.  

Diante dessas informações, analise as questões 34 e 35. 

 

34. Sobre as afasias, associe as colunas sobre os sinais e sintomas relacionados à neolinguística. 

 

1. Anomia A. Caracteriza-se pela presença de omissões de artigos, preposições e pronomes pessoais; 

perdas de entonação melódica na frase; emprego de frases incompletas. 

2. Estereotipias B. Não corresponde a uma falha na percepção de um objeto, mas há inabilidade para 

denominar objetos mostrados. 

3. Jargão C. Corresponde a um discurso sem mensagem e apresenta uma produção verbal sem 

definição precisa. 
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4. Agramatismo D. Apresenta segmentos linguísticos constituídos de apenas alguns fonemas ou algumas 

palavras de uma locução, que se repetem, de forma automática, todas as vezes que o 

paciente tenta comunicar-se oralmente. 

 

Assinale a alternativa que apresenta correspondência CORRETA. 

 

A) 1-C, 2-D, 3-A, 4-B 

B) 1-B, 2-D, 3-C, 4-A  D) 1-A, 2-B, 3-C, 4-D 

C) 1-C, 2-B, 3-A, 4-D E) 1-B, 2-C, 3-A, 4-D 

 

35.  

“Ela é decorrente da perda de controle do bolo pelas estruturas necessárias para completar uma deglutição normal.”  

 

A definição acima corresponde ao seguinte tipo de disfagia: 

 

A) Neurogênica. B) Senil. C) Mecânica. D) Psicogênica. E) Induzida por drogas. 

 

36. Na perspectiva da saúde do adolescente, alterações na oclusão dentária são comuns. Angle define um dos tipos de 

oclusão dentária da seguinte maneira: 
 

“Todos os dentes inferiores ocluindo mesialmente à relação normal na largura de um pré-molar ou até mesmo mais 

que um pré-molar, em casos extremos. A disposição dos dentes das arcadas varia grandemente nesta Classe, desde um 

alinhamento razoável até um considerável apinhamento, especialmente na arcada superior. Há, geralmente, uma 

inclinação lingual dos incisivos e caninos inferiores.” 
 
Essa definição caracteriza a seguinte alteração oclusão: 

 

A) Classe I 

B) Classe II - 1ª divisão  D) Classe III 

C) Classe II - 2ª divisão E) Mordida Cruzada 

 

37. Ainda sobre a saúde do adolescente, a muda vocal pode ser definida como um conjunto de mudanças no padrão da 

voz, que ocorreria entre a infância e a puberdade.  

 Sobre esse tema, analise as afirmativas abaixo, colocando V nas Verdadeiras e F nas Falsas. 

 

(   )  A muda é esperada na mulher entre 12 e 14 anos e no homem, entre 13 e 15 anos. 

(   )  A laringe apresenta diminuição do diâmetro ântero-posterior. 

(   )  Há um posicionamento da laringe em uma região mais inferior em relação à coluna. 

(   )  A frequência fundamental nos meninos é de uma oitava acima, e a mulher, de cinco semitons. 

 

Assinale a alternativa que apresenta a sequência CORRETA. 

 

A) V-F-V-F B) F-V-F-F C) V-F-V-V D) F-V-V-V E) V-F-F-V 

 

38. Adolescente, 14 anos chega à Unidade de Saúde da Família, com laudo audiométrico indicando perda auditiva 

moderada em ambos os ouvidos. Na história, o usuário relata passar muitas horas com fone de ouvido e celular 

ligado.  

 A provável média tonal, segundo Lloyd e Kaplan (1978), desse paciente estará entre 

 

A) 26-40 Db B) 41-55 Db C) 56-70 Db D) 71-90 Db E) > 91 

 

39. Usuário 76 anos apresentou quadro de acidente vascular isquêmico. Chegou à unidade de saúde apresentando 

queixa de não conseguir ler, ler o que escreve e não consegue nomear as cores. Apresenta fala e compreensão sem 

alterações.  

 No exame de neuroimagem, a provável lesão acontecerá no lobo cerebral 

 

A) Frontal. 

B) Parietal. 

C) Temporal. 

D) Occipital. 

E) Via de associação cortical. 
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40. A atenção à saúde do idoso requer conhecimento das doenças que podem acometer essa população. Uma das 

doenças é caracterizada por uma afecção do sistema nervoso central, a qual é expressa de forma crônica e 

progressiva. É resultante da morte dos neurônios produtores de dopamina da substância negra.  

 O texto acima se refere à  

 

A) doença de Alzheimer. 

B) doença de Wilson.  D) síndrome de Hunt. 

C) síndrome de Parkinson. E) síndrome de Down. 

 

41. A presbiacusia é definida como diminuição auditiva, relacionada ao envelhecimento, por alterações degenerativas, 

fazendo parte do processo geral de envelhecimento do organismo. Segundo estudos epidemiológicos, estima-se que a 

presbiacusia afete aproximadamente 25% da população americana entre 65 e 75 anos e 38% da população acima 

dessa idade. Paparella (1977) dividiu os usuários com presbiacusia em três grupos.  

 Sobre essa divisão, relacione as colunas abaixo: 

 

1. Presbiacúsico A. Pessoas com mais de 65 anos de idade, sem causa definida para a 

perda de audição, mas com história familiar de perda de audição. 

2. Familiar B. Indivíduos com mais de 65 anos de idade, sem etiologia definida para 

a perda de audição. 

3. Familiar-presbiacúsico C. Pessoas com menos de 65anos de idade, com história familiar de perda 

de audição 

 

Assinale a alternativa que apresenta a correspondência CORRETA. 

 

A) I-C, II-A, III-B B) I-A, II-C, III-B C) I-B, II-C, III-A D) I-B, II-A, III-C E) I-A, II-B, III-C 

 

42. Ainda sobre o cuidado na saúde do idoso, as alterações vocais também estão presentes na população idosa. Sobre o 

processo de presbifonia, assinale a alternativa INCORRETA. 
 
A) As modificações estruturais caracterizam-se, na maioria das vezes, por calcificação e ossificação gradual das cartilagens de 

laringe e atrofia dos músculos laríngeos intrínsecos. 

B) As pregas vocais passam por alterações estruturais no envelhecimento, que consistem de atrofia, redução de massa, edema e 

desidratação da mucosa. 

C) As principais alterações vocais encontradas em indivíduos idosos são a redução na capacidade vital, aumento da frequência 

fundamental nos homens e redução importante nas mulheres, prejudicando a possibilidade de identificação do sexo do 

falante pela emissão vocal. 

D) Há diminuição do fitter indicando menor estabilidade na emissão, dando a impressão de tremor, redução nos tempos 

máximos de fonação, aumento do grau de nasalidade e a redução na intensidade da fala, o aumento das pausas articulatórias 

e redução na velocidade da fala. 

E) Existem alterações estruturais que são acompanhadas por artrose nas articulações, prejuízo na mobilidade e no controle dos 

músculos responsáveis pelas cartilagens, diminuição da elasticidade dos ligamentos, perda de tecidos e atrofia. 

 

43. Ações de promoção e prevenção à saúde da comunicação podem ser realizadas na sala de espera das unidades de 

saúde da família. Sobre as ações de promoção à saúde a serem realizadas, podemos realizar todas as atividades 

abaixo mencionadas, EXCETO: 
 
A) Ação educativa sobre hábitos orais deletérios 

B) Entrega de folder educativo sobre gagueira fisiológica. 

C) Palestra sobre aleitamento materno para avós que se encontrem na consulta do hiperdia. 

D) Explicação do cartaz sobre perdas auditivas devido ao uso de fones de ouvido. 

E) Avaliação vocal de crianças que estão na sala de espera da puericultura. 

 

44. Colaborar com o processo educativo é de suma importância para o fonoaudiólogo no contexto educacional. Para a 

implementação desse profissional no âmbito escolar, são estabelecidos Eixos de ações.  

 Sobre eles, assinale a alternativa INCORRETA. 
 
A) Acolhimento da demanda 

B) Estabelecimento de espaço fonoaudiológico terapêutico 

C) Análise da situação institucional 

D) Proposição de estratégias de desenvolvimento à comunicação 

E) Monitoração de ações implementadas 
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45. As ações são denominadas de intersetoriais quando envolvem a articulação de estratégias entre diferentes setores 

sociais ou de diferentes políticas públicas, que são necessárias para o enfrentamento de problemas que afetam a 

sociedade, em que se incluem as ações da equipe NASF.  

 Assinale a alternativa que indica uma ação intersetorial na Fonoaudiologia Educacional. 
 
A) Participar das instâncias de Controle Social municipal, estadual ou federal, tanto na área da saúde quanto na da educação. 

B) Contribuir com a elaboração e o desenvolvimento do Projeto Político-Pedagógico. 

C) Otimizar o processo de alfabetização e letramento, destacando as inter-relações dos processos de linguagem, audição, fala, 

leitura e escrita. 

D) Realizar visitas itinerantes às unidades escolares, de maneira sistemática, a fim de verificar e acompanhar a execução das 

ações planejadas e os indicadores educacionais. 

E) Compor a equipe técnica pedagógica da instituição, seja da rede pública, seja do setor privado. 
 
46. A Resolução Nº 274, de 20 de abril de 2001 traz as resoluções que dispõem sobre a atuação do fonoaudiólogo frente 

à triagem auditiva escolar. Sobre essas resoluções, assinale a alternativa CORRETA. 
 
A) A triagem auditiva em escolas deve ser executada com autorização do responsável técnico da escola.  

B) A triagem auditiva pode ocorrer dentro do ambiente de sala de aula, pois seu objetivo é apenas fazer um levantamento 

rápido de crianças com perdas auditivas. 

C) A triagem auditiva escolar deve constar de, no mínimo, meatoscopia, timpanometria, varredura do reflexo acústico em 100 

dB nas frequências de 1000 a 4000 Hz e pesquisa dos limiares de Via Aérea de 1000 a 4000 Hz (técnica de varredura em 

20 dB). 

D) A criança que falhar no teste deverá ser encaminhada imediatamente para um fonoaudiólogo que possa reabilitá-lo. 

E) A devolutiva do resultado do exame é dada ao responsável técnico da escola, que recebe as devidas orientações de como 

proceder e os encaminhamentos cabíveis. 
 
47. O fonoaudiólogo NASF também trabalha com a saúde mental da população adscrita em seu território e faz a 

referência e contrarreferência com os CAPS. Os CAPS, que são serviços de pequeno porte atendem durante o dia, 

devem dar suporte a toda a clientela com transtornos mentais, incluindo adultos e crianças e com cobertura 

populacional entre 20 e 70 mil habitantes, são denominados de 

 

A) CAPS I. B) CAPS II. C) CAPS III. D) CAPS AD. E) CAPS i. 

 

48. O Distúrbio do Espectro Autista (DEA) é uma das alterações da saúde mental, cuja participação do Fonoaudiólogo, 

seja na prevenção de agravos seja na reabilitação, é requisitada. Sobre esse tema, analise as afirmativas abaixo, 

colocando V nas Verdadeiras e F nas Falsas. 
 

(   ) Realizar a entrevista junto com a família da criança com suspeita de DEA, buscando informações sobre aspectos 

relacionados à vida social e ao ambiente no qual a criança está inserida, a fim de traçar um diagnóstico diferencial. 

(   ) Os interlocutores não são uma peça fundamental para a criança com DEA, já que as alterações na comunicação 

estão inerentes ao processo da doença. 

(   ) A utilização do ecomapa na entrevista é uma ferramenta válida na identificação dos fatores relacionados à criança 

com DEA. 
 
Assinale a alternativa que apresenta sequência CORRETA. 

 

A) F-V-V B) V-F-F C) V-F-V D) F-F-V E) V-V-F 

 

49. Sobre a saúde do trabalhador e as ações de vigilância, analise as afirmativas abaixo e coloque V nas Verdadeiras e F 

nas Falsas. 
 

(   ) É função do Fonoaudiólogo elaborar diagnóstico situacional do ambiente, dentre eles o do trabalho, objetivando 

verificar a exposição dos trabalhadores a agentes de risco. 

(   )  Cabe ao Fonoaudiólogo traçar o perfil epidemiológico dos agravos, contribuindo para a determinação dos postos 

de trabalho, bem como para as atividades econômicas que têm relação com os agravos fonoaudiológicos, visando à 

intervenção nos ambientes e processos de trabalho. 

(   ) Fica vetado ao Fonoaudiólogo intervir nos ambientes e processos de trabalho para a melhoria das condições 

ambientais e organizacionais, individuais ou coletivas, visando à prevenção de riscos. 
 
Assinale a alternativa que apresenta a sequência CORRETA. 

 

A) F-V-V B) V-V-F C) F-V-F D) F-F-V E) V-V-V 

 

50. Sobre as normativas que abordam os riscos de ruído para audição, a Normativa Regulamentadora (NR), que 

descreve as atividades operacionais e os agentes insalubres (incluindo o ruído), definindo seus limites de tolerância, é 

 

A) NR6. B) NR7. C) NR9. D) NR14. E) NR15. 
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ATENÇÃO 

 

 Abra este Caderno, quando o Fiscal de Sala autorizar o início da Prova. 

 Observe se o Caderno está completo. Ele deverá conter 50 (cinquenta) questões 

objetivas de múltipla escolha com 05 (cinco) alternativas cada, sendo 25 (vinte 

e cinco) questões de Conhecimentos Gerais em Saúde, em Saúde da Família e 

em Saúde Mental e 25 (vinte e cinco) questões sobre os Conhecimentos exigidos 

para a categoria profissional do candidato. 

 Se o Caderno estiver incompleto ou com algum defeito gráfico que lhe cause 

dúvidas, informe, imediatamente, ao Fiscal. 

 Ao receber o Caderno de Prova, preencha, nos espaços apropriados, o seu 

Nome completo, o Número do seu Documento de Identidade, a Unidade da 

Federação e o Número de Inscrição. 

 Para registrar as alternativas escolhidas nas questões da Prova, você receberá 

um Cartão-Resposta com seu Número de Inscrição impresso. 

 As bolhas do Cartão-Resposta devem ser preenchidas totalmente, com caneta 

esferográfica azul ou preta.  

 O tempo destinado à Prova está dosado, de modo a permitir fazê-la com 

tranquilidade. 

 Preenchido o Cartão-Resposta, entregue-o ao Fiscal e deixe a sala em silêncio. 

 
 
 

BOA SORTE! 
 
 
 


