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PROVA FONOAUDIÓLOGO 
 
 

1) Qual é o princípio subjacente à utilização da fonoterapia na reabilitação de 
pacientes com afasia? 
a) Focar exclusivamente na reabilitação física do paciente. 
 
b) Utilizar estratégias para fortalecer a conexão neural e recuperar a 
capacidade de comunicação. 
 
c) Prescrever medicamentos para melhorar a função cerebral. 
 
d) Implementar dietas especiais para aumentar a atividade cerebral. 
 
2) Qual dos seguintes aspectos da comunicação é frequentemente uma área 
de intervenção para crianças com Transtorno do Espectro Autista (TEA)? 
a) Aprendizagem de línguas estrangeiras. 
 
b) Desenvolvimento de habilidades sociais e pragmáticas. 
 
c) Aumento da resistência física. 
 
d) Melhoria das habilidades matemáticas. 
 
3) O que é disartria? 
a) Uma dificuldade em articular palavras devido a problemas neuromusculares. 
 
b) Uma incapacidade total de falar. 
 
c) Um distúrbio de linguagem caracterizado pela dificuldade em compreender 
palavras. 
 
d) Uma perda completa da audição. 
 
4) Qual é a função das pregas vocais na produção da voz? 
a) Bloquear a passagem de ar para os pulmões. 
 
b) Produzir som através da vibração causada pela passagem do ar. 
 



 
c) Ajudar na deglutição dos alimentos. 
 
d) Filtrar partículas do ar inalado. 
 

5) Em pacientes com disfagia, qual técnica de avaliação é usada para observar 
diretamente a deglutição e identificar possíveis riscos de aspiração? 
a) Audiometria tonal. 
 
b) Laringoscopia indireta. 
 
c) Videofluoroscopia. 
 
d) Eletroencefalograma (EEG). 
 
6) Na terapia de linguagem para crianças, qual é a importância do reforço 
positivo? 
a) Melhorar a postura corporal. 
 
b) Aumentar a motivação e encorajar a repetição de comportamentos 
desejados. 
 
c) Controlar o comportamento alimentar. 
 
d) Diminuir a necessidade de sessões terapêuticas. 
 
7) Na intervenção com crianças com apraxia de fala, qual é uma estratégia 
frequentemente utilizada para facilitar a produção de fala? 
 
a) Uso de recompensas tangíveis para cada som correto. 
 
b) Instruções explícitas e repetições frequentes de sequências motoras de fala. 
 
c) Uso de dispositivos eletrônicos para amplificar a voz. 
 
d) Exclusivamente exercícios de respiração diafragmática. 
 
 
8)  Em qual situação a técnica de Pacing é usada para tratamento de distúrbios 
de fala? 
a) Para melhorar a articulação de sons em pacientes com disartria. 
 
b) Para ajudar pacientes com gagueira a controlar a taxa de fala. 
 
c) Para aumentar a intensidade vocal em pacientes com hipofonia. 
 
d) Para reduzir o tremor vocal em pacientes com disfonia espasmódica. 
 



 
9) Qual abordagem é mais adequada para tratar pacientes com distúrbios de 
processamento auditivo central (DPAC)? 
a) Prescrição de aparelhos auditivos tradicionais. 
 
b) Implementação de estratégias de modificação ambiental e treino auditivo 
específico para melhorar a discriminação de sons. 
 
c) Realização de cirurgias corretivas no ouvido interno. 
 
d) Administração de medicamentos para melhorar a função cerebral. 
 
 
10) Qual é a importância do uso da avaliação perceptivo-auditiva na terapia 
vocal? 
a) Medir a intensidade vocal utilizando um decibelímetro. 
 
b) Diagnosticar patologias da laringe sem necessidade de exames 
instrumentais. 
 
c) Analisar a qualidade vocal, incluindo aspectos como pitch, loudness e timbre, 
para planejar a intervenção terapêutica. 
 
d) Identificar disfunções respiratórias associadas à produção vocal. 
 
 
11) Qual é a missão fundamental do fonoaudiólogo diante da dualidade entre 
atuação clínica e atuação em âmbito coletivo, visando preencher a lacuna na 
difusão do conhecimento sobre sua profissão?  

a) Desenvolver campanhas de conscientização apenas para profissionais de 
saúde.  

b) Expandir a atuação clínica, reduzindo o envolvimento em atividades 
comunitárias.  

c) Exclusivamente focar em ações clínicas para atender a demanda imediata 
de pacientes.  

d) Promover a educação contínua e capacitação de profissionais de saúde 
sobre a atuação do fonoaudiólogo 

 

12) Existe um teste eletrofisiológico que avalia o sistema auditivo. 
Normalmente, é uma avaliação realizada em bebês e crianças, é recomendado 
quando há riscos de perda auditiva decorrente de condições genéticas ou 
quando o teste da orelhinha apresenta alguma alteração. É feito enquanto a 
pessoa está dormindo e demora cerca de 30 minutos, além de ser indolor e 
não causar desconforto. Esse teste é chamado de: 

a) Triagem neonatal auditiva.  



 
b) Imitanciometria.  

c) Potencial evocado miogênico vestibular.  

d) Potencial Evocado Auditivo de Tronco Encefálico - BERA.  

 

13) A voz é um instrumento de comunicação utilizado pelo ser humano com o 
intuito de transmitir informações e revelar tanto características biológicas 
quanto psicológicas. Muitas vezes, a voz pode informar as condições de saúde, 
de sexo, de idade, do estado emocional, e até de traços da personalidade de 
cada indivíduo. O distúrbio da comunicação, representado por qualquer 
dificuldade na emissão vocal que impeça a voz de cumprir seu papel básico de 
transmissão da mensagem verbal e emocional de um indivíduo é chamado de: 
a) Disfonia.  

b) Ataxia.  

c) Dispepsia.  

d) Disfasia 

 

14) Qual é a abordagem mais preconizada para a avaliação da voz na prática 
clínica fonoaudiológica?  

a) Realizar somente a análise perceptivo-auditiva, pois a análise acústica é 
redundante.  

b) Desconsiderar a avaliação da voz, concentrando-se apenas em intervenções 
terapêuticas.  

c) Priorizar exclusivamente a análise acústica para uma avaliação mais 
objetiva.  

d) As análises acústica e a perceptivo-auditiva da voz. 

 

15) Disfagia é um conceito usado para caracterizar um distúrbio da deglutição 
decorrente de causas neurológicas e/ou estruturais. Durante a avaliação da 
deglutição, existe um protocolo a ser seguido, sendo que uma das etapas 
consiste em observar a ocorrência de escorrimento do alimento ou líquido pelos 
lábios, após a captação do bolo, geralmente por insuficiência do vedamento 
labial. Esse teste é conhecido como:  

a) Resíduo em cavidade oral após deglutição.  

b) Escape labial.  

c) Elevação laríngea.  

d) Escape oral anterior.  

 



 
16) No contexto de distúrbios de linguagem, qual das alternativas abaixo 
representa a definição mais adequada de distúrbio pragmático de linguagem?  

a) É um padrão de linguagem em que o paciente tende a utilizar a norma culta 
da língua portuguesa mesmo em situações informais, com uma linguagem 
totalmente rígida e objetiva.  

b) É um distúrbio no qual a pessoa tem dificuldade de coesão, com uma 
tendência a misturar diferentes regências, artigos e outros conectivos em uma 
frase.  

c) É uma condição em que a linguagem apresenta-se confusa, pois o paciente 
tende a pronunciar palavras de forma incompleta e rápida, sem que seja possível 
o entendimento.  

d) É um padrão patológico de linguagem, independente da etiologia, que tem 
como características a dificuldade de interpretar a linguagem considerando o 
contexto, para manter o tema da conversação e para evocar palavras. 

 

17) De acordo com a OMS, em 2005, 278 milhões de pessoas têm perdas 
auditivas de grau moderado a profundo, sendo que 80% destas vivem em 
países em desenvolvimento. A metade dos casos de deficiência auditiva 
poderia ser prevenida e seus efeitos minimizados se a intervenção fosse 
iniciada precocemente. A Triagem Auditiva Neonatal (TAN) deve ser realizada, 
preferencialmente:  

a) Nos primeiros dias de vida (24h a 72h) na maternidade, e, no máximo, 
durante o primeiro ano de vida. 

b) Nos primeiros dias de vida (24h a 72h) na maternidade, e, no máximo, 
durante a primeira semana de vida.  

c) Nos primeiros dias de vida (24h a 48h) na maternidade, e, no máximo, 
durante o primeiro semestre de vida.  

d) Nos primeiros dias de vida (24h a 48h) na maternidade, e, no máximo, 
durante o primeiro mês de vida.  

 

18) O Ministério da Saúde em 2001 lançou o Programa Nacional de 
Humanização da Assistência Hospitalar – PNHAH, sendo partícipes da 
transformação: comunidade, profissionais e gestores. Embasados nessa 
experiência, posteriormente surge a Política Nacional de Humanização cujas 
diretrizes são: 

a) Clínica ampliada, gestão participativa, valorização do trabalho, acolhimento e 
ambiência. 

b) Humanização do cuidado e ressignificação das práticas de saúde. 



 
c) Garantia dos direitos dos usuários, respeito à sua dignidade e promoção da 
sua saúde física, mental e espiritual. 

d) Escuta qualificada, acolhimento, demonstração de respeito e compreensão 
de suas demandas. 

 

19) O SUS conta, em cada esfera do governo, sem-prejuízo das funções do 
Poder Legislativo, com as seguintes instâncias colegiadas:  

a) Conferência de Saúde e Comissão Gestora de Saúde. 

b) Conferência de Saúde e Conselho de Saúde. 

c) Conselho de Saúde e Assembleia Deliberativa de Usuários. 

d) Conferência de Saúde e Assembleia Deliberativa de Usuários. 

 

20) A Lei nº 8.142 de 28 de dezembro de 1999 dispõe sobre a participação da 
comunidade na gestão do Sistema Único de Saúde (SUS) e sobre as 
transferências intergovernamentais de recursos financeiros na área da saúde e 
dá outras providências. Sobre o Conselho Municipal de Saúde é correto afirmar: 

a) É órgão que tem caráter meramente consultivo. 

b) É órgão Deliberativo, composto apenas por representantes do governo. 

c) Atua na formulação de estratégia e no controle da execução da política de 
saúde. 

d) As decisões do Conselho da Saúde não são homologadas pelo chefe do poder 
legalmente constituído. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


