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DADOS DE IDENTIFICAGAO DO CANDIDATO

N&o deixe de preencher as informagdes a seguir:

Nome

N° de Identidade Orgao Expedidor UF N° de Inscricdo

CADERNO 56
- ODONTOLOGIA -

PREZADO CANDIDATO

> Vocé esta recebendo o seu Caderno de Prova Escrita, contendo 40 (quarenta) questes objetivas de maltipla
escolha com 05 (cinco) alternativas cada. Verificar se PERFIL/PROGRAMA impressos se referem aqueles de
sua op¢ao no ato da inscricéo.

> Se encontrar alguma informagdo em desacordo, incompleta ou com algum defeito grafico que lhe cause
duvidas, informe, imediatamente, ao Fiscal para ele tomar as providéncias necessarias. Caso nao seja atendido
em sua reivindicagdo, solicite que seja chamado o Chefe de Prédio.

> Para registrar as alternativas escolhidas nas questdes objetivas de multipla escolha, vocé receberd4 um Cartéo-
Resposta de Leitura Otica. Verifique, também, se o NGmero de Inscrigdo e o Perfil/Programa impressos estdo
de acordo com sua opgao.

> As marcac0es das suas respostas no Cartdo-Resposta devem ser realizadas mediante o preenchimento total das
bolhas correspondentes a cada nimero da questdo e da letra da alternativa. Utilize, para isso, caneta
esferogréfica na cor azul ou preta.

> Se for necessaria a utilizagéo do sanitario, vocé deverd solicitar permissdo ao fiscal de sala que designard um
fiscal volante para acompanha-lo no deslocamento, devendo permanecer em siléncio, durante todo o percurso,
podendo, antes de entrar no sanitario e depois da utilizacdo deste, ser submetido a revista (com ou sem detector
de metais). Caso, nesse momento, seja detectada qualquer irregularidade ou porte de qualquer tipo de
equipamento eletrdnico, serdo tomadas providéncias de acordo com o estabelecido no Edital do Concurso.

> Ao terminar sua Prova e preenchido o Cartdo-Resposta, desde que no horario estabelecido para deixar o

recinto de Prova, entregue o Cartdo-Resposta ao Fiscal e deixe a sala em siléncio.

BOA SORTE!
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CONHECIMENTOS GERAIS

01. Sobre o Sistema Unico de Satde (SUS), assinale a alternativa INCORRETA.

A) A criacdo do SUS é um legado das crencas democraticas e socialistas que surgiram com a redemocratizacdo do Brasil, no
final da década de 1980.

B) Simultaneamente a implantagdo do SUS, houve privatizacdo do seguro social, engrossando o nimero de consumidores de
planos privados, ajudando a promover um sistema duplicado, que reproduz desigualdades sociais e aprofunda
desigualdades do acesso dentro do sistema de salde.

C) O SUS é um dos maiores sistemas publicos de salde; presta assisténcia a sadde para milhdes de pessoas que vai desde
assisténcia basica até tratamentos que envolvem complexidade tecnoldgica média e alta, bem como servigos de emergéncia.

D) Apesar de mais de 20 anos de existéncia do SUS, o Estado enfrenta dificuldades para materializar o direito social
constitucional de acesso universal de atencdo a salde.

E) A Constituicdo Federal de 1988 ndo previu a organizacao das agdes e servigos publicos de salde em rede regionalizada e
hierarquizada; a proposta de rede regionalizada surge com a publicacdo do Pacto pela satde.

02. A Lei n°8.080, de 19 de setembro de 1990, dispde sobre as condicdes para a promogao, protecéo e recuperacdo da
saude, a organizacgao e o funcionamento dos servigos correspondentes.
Sobre essa legislacdo, assinale a alternativa INCORRETA.

A) O dever do Estado exclui o das pessoas, da familia, das empresas e da sociedade.

B) Um dos objetivos do SUS é identificar e divulgar os fatores condicionantes e determinantes da satde.

C) A assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica, esta incluida no campo de atuagéo do Sistema Unico de Saude.

D) A participacdo da comunidade é um dos principios do SUS.

E) A saude é um direito fundamental do ser humano, devendo o Estado prover as condi¢Bes indispensaveis ao seu pleno
exercicio.

03. Séo diretrizes do SUS e da RAS, de acordo com a Portaria n°® 2.436/2017, a serem operacionalizadas na Atencao
Bésica todas as citadas abaixo, EXCETO

A) Resolutividade.

B) Cuidado centrado na doenca.
C) Coordenacéo do cuidado.

D) Ordenacao da rede.

E) Populacédo adscrita.

04. Sao atributos da Rede de Atencéo a Saude todos os citados abaixo, EXCETO:

A) Prestacdo de servigos especializados em lugar adequado.

B) Existéncia de mecanismos de coordenacdo, continuidade do cuidado e integracdo assistencial por todo o continuo da
atenco.

C) Definicdo da oferta de servicos de salde a partir da existéncia de profissionais especialistas e capacidade instalada dos
servigos privados.

D) Participagéo social ampla.

E) Atencdo a saude centrada no individuo, na familia e na comunidade, considerando as particularidades culturais, género,
assim como a diversidade da populacéo.

05. No Brasil, a vigilancia dos virus respiratérios de importancia em salde publica é desenvolvida por meio de uma
Rede de Vigilancia Sentinela de Sindrome Gripal (SG) e de Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG),
conjuntamente articulada com Laboratdrios de Salde Publica. Sdo objetivos da vigilancia epidemiolégica no
enfrentamento & Covid-19 todos os citados abaixo, EXCETO:

A) Identificar precocemente a ocorréncia de casos da COVID-19.

B) Estabelecer os procedimentos para investigagdo laboratorial.

C) Notificar servigos de alimentagdo que ndo estavam adequados aos protocolos sanitarios.
D) Monitorar e descrever o padrdo de morbidade e mortalidade por COVID-19.

E) Estabelecer as medidas de prevencao e controle.
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06. A COVID-19 foi detectada em Wuhan, China, em dezembro de 2019. Com o crescimento no numero de casos, de
Obitos e paises afetados, a Organizacdo Mundial da Sadde (OMS) declarou que o evento se constituia em uma
Emergéncia de Saude Publica de Importéncia Internacional (ESPII), em 30 de janeiro de 2020. No Brasil, a
epidemia foi declarada Emergéncia em Saude Publica de Importancia Nacional (ESPIN) em 3 de fevereiro de 2020.
Sobre esse tema, assinale a alternativa INCORRETA.

A) A elevada infectividade do SARS-CoV-2, agente etiolégico da Covid-19, na auséncia de imunidade prévia na populacdo
humana, bem como de vacina contra esse virus, faz o crescimento do ndmero de casos ser exponencial.

B) A Covid-19 foi caracterizada como pandemia devido a ocorréncia da mesma epidemia em vérias partes do mundo,
simultaneamente.

C) A incidéncia da Covid-19 pode ser calculada a partir do nimero de casos novos da doenca que se iniciaram no mesmo local
e periodo.

D) Atualmente, a Covid-19 é considerada uma doenca endémica no Brasil.

E) A quarentena é definida como a restricdo das atividades e/ou a separacdo de pessoas suspeitas de pessoas que nao estdo
doentes ou de bagagens, containers, meios de transporte ou mercadorias suspeitos, de maneira a evitar a possivel
propagacdo de infecgdo ou contaminacao.

07. Em relacéo aos indicadores em saude, analise as afirmativas abaixo e coloque V nas Verdadeiras e F nas Falsas:

() A letalidade mede o risco de uma populagdo morrer por determinada doenca.

() Prevaléncia é o nimero total de casos (novos e antigos) de uma doenca em determinado local e ano considerados.
( ) A taxa de mortalidade infantil diminui, a medida que as condicdes de vida e saiide de uma populacdo melhoram.
( ) O obito materno é aquele ocorrido em consequéncia de complicac@es da gravidez, parto ou puerpério.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

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

08. O Ministério da Saude publicou, em 2018, o livro intitulado: Salde Brasil 2018 Uma anélise da situacdo de salde e
das doencas e agravos cronicos: desafios e perspectivas.
Segundo a publicacao, quais foram as duas causas de morte mais frequentes no Brasil, em 2016?

A) Doenca Cardiaca Isquémica (DCI), seguida pelo Acidente cérebro-vascular (ACV).
B) Diabetes mellitus e doencga renal crénica.

C) Infeccdes respiratdrias baixas e Doenca pulmonar obstrutiva cronica (DPOC).

D) Acidente cérebro vascular e cancer de traqueia, brénquio e pulméo.

E) Acidentes de transporte terrestre (ATT), sequidos pela doenca cardiaca isquémica.

09. Conforme a Resolugdo n° 453/2012, que aprova as diretrizes para institui¢do, reformulacéo, reestruturagdo e
funcionamento dos Conselhos de Salde, assinale a alternativa CORRETA.

A) O Conselho de Satde é uma instancia colegiada, consultiva e pontual do Sistema Unico de Sadde (SUS).

B) A composicdo dos usuérios deverd ser igual aos demais segmentos representados.

C) Um profissional com cargo de dire¢do ou de confianga na gestdo do SUS ou como prestador de servigos de salde ndo pode
ser representante dos(as) Usudarios(as) ou de Trabalhadores(as).

D) As fungdes como membro do Conselho de Salide serdo remuneradas.

E) N&o é recomendada a renovagdo das entidades representativas do conselho, devendo permanecer sempre 0S mesmos
conselheiros.

10. Para a Organizagdo Mundial de Saude (OMS), “a avaliacio é o processo de determinar, qualitativa ou
guantitativamente, mediante métodos apropriados, o valor de uma coisa ou acontecimento.
Sé&o objetivos da avaliacéo todos os citados abaixo, EXCETO:

A) Ajudar no planejamento e na elaboracéo de uma intervencao.

B) Fornecer informacéao para melhorar uma interven¢do no seu decorrer.

C) Determinar os efeitos de uma intervencao ao final para definir se ela deve ser mantida.

D) Utilizar os processos da avaliacdo para manter uma situacdo injusta ou problematica, visando ao bem-estar individual.
E) Contribuir para o progresso do conhecimento.
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

11. Considerando a ética e a legislacao profissional, ¢ CORRETO afirmar que

A) a teleodontologia foi aprovada no Brasil, pelo Conselho Federal de Odontologia, por meio da Resolu¢do CFO-220, de 01 de
junho de 2020.

B) serd admitido o telemonitoramento realizado por Cirurgido-Dentista, no acompanhamento a distancia dos pacientes que
estejam em tratamento, no intervalo entre consultas, devendo ser registrada, no prontudrio, toda e qualquer atuacdo
realizada nesses termos.

C) compete ao Conselho Federal de Odontologia a fiscalizagdo e a adocdo de medidas administrativas e/ou judiciais para o
cumprimento do disposto na Resolugdo CFO-220, de 01 de junho de 2020, acerca da pratica da teleodontologia.

D) é infracdo ética zelar pela salde e pela dignidade do paciente, pois basta resguardar o sigilo e promover a sadde coletiva no
desempenho de suas funces, cargos e cidadania, independentemente de exercer a profissdo de cirurgido-dentista no setor
publico ou privado.

E) a telessatide na odontologia, como estratégia de e-saude (Satde Digital) no &mbito do Sistema Unico de Satde (SUS) é
independente dos principios e diretrizes disciplinados na Resolucdo do Conselho Federal de Odontologia, bem como das
disposicdes legais que a regem.

12. Considerando a ética e a legislacdo profissional, ¢ CORRETO afirmar que

A) embora seja um dever fundamental do profissional inscrito, o fato desse profissional ndo manter regularizada sua obrigacéo
financeira junto ao Conselho Regional, nem manter seus dados cadastrais atualizados ndo caracterizam infragdo ética.

B) o Conselho Federal de Odontologia, através da Resolucdo CFO-230, de 14 de agosto de 2020, regulamentou o artigo 3° da
Resolucdo CFO-198/2019.

C) ndo é infracdo ética induzir a opinido publica a acreditar que exista reserva de atuacdo clinica em odontologia nem oferecer
assisténcia gratuita a quem possa pagar ou fornecer favores.

D) compete ao cirurgido-dentista internar e assistir paciente em hospitais publicos e privados, mas sempre com carater
filantropico e respeitadas as normas técnico-administrativas das instituigdes.

E) a odontologia hospitalar foi regulamentada como habilitacdo através da Resolugdo do Conselho Federal de Odontologia
CFO0-161/2015, sendo um marco do retorno da antiga e ampla pratica da odontologia em &mbito hospitalar.

13. Considerando a ética e a legislacéo profissional, ¢ CORRETO afirmar que

A) o Conselho Federal de Odontologia, no uso das atribuicdes conferidas pela Lei n® 4.320, de 11 de maio de 1964,
regulamentada pelo Decreto n° 68.700, de 06 de junho de 1969 e Lei n° 5.081, de 20 de agosto de 1966 normatiza o
exercicio da odontologia nacionalmente.

B) é dever do cirurgido-dentista responsavel técnico informar ao Conselho Regional em até doze meses, por escrito, quando da
constatacdo do cometimento de infragdo ética, acontecida na empresa em que exerca sua responsabilidade.

C) na fixagdo dos honorarios profissionais ndo deve ser consideradas a condigdo socioecondmica do paciente nem a da
comunidade, pois dependera, exclusivamente, do carater de permanéncia, temporariedade ou eventualidade do trabalho.

D) cabe ao Conselho Federal de Odontologia disciplinar o exercicio da Odontologia em todo o territério nacional, inclusive
estabelecer os limites da atuacéo do cirurgido-dentista em harmonizagéo orofacial, nos termos da legislacéo vigente.

E) ndo € vedada ao cirurgido-dentista a realizacdo de publicidade e propaganda de procedimentos nao odontolégicos a exemplo
de micro pigmentacdo de sobrancelhas e labios.

14. Sobre o diagnéstico oral, ¢ CORRETO afirmar que

A) a lingua geografica, também conhecida como lingua fissurada ou lingua nodular verrucosa puntiforme ou eritema
migratorio, caracteriza-se por ser uma condi¢do benigna bastante rara e que acomete, mais frequentemente, os homens em
virtude de fatores hormonais.

B) o leucoedema, histopatologicamente, é caracterizado pela presenca da espongiose com intenso edema intracelular nas
células epiteliais de revestimento, com possivel acantose, ou mesmo, hiperqueratose.

C) as eritroplasias verdadeiras histopatologicamente nunca mostram displasia significativa nem carcinoma in situ nem
carcinoma espinocelular invasivo, sendo mais frequentes que as les6es leucoplésicas.

D) a eritroplasia € normalmente bastante sintoméatica e nunca se associa a uma leucoplasia adjacente, embora o epitélio
eritroplasico exiba histopatologicamente uma producdo abundante de queratina.

E) o nevo branco esponjoso ndo tem relagdo com hereditariedade e usualmente se desenvolve ap6s o0s sessenta anos de idade
devido, exclusivamente, a acdo de fatores externos, como o tabagismo.
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15. Considerando o diagnostico oral e o liquen plano, ¢ CORRETO afirmar que

A) é uma desordem comum do epitélio escamoso estratificado que pode acometer as mucosas oral e genital, a pele, as unhas e
0 couro cabeludo.

B) afeta raramente mulheres com mais de cinquenta anos de idade, ndo sendo possivel o diagnostico clinico, mas ndo é
preocupante, pois é uma doenca autoimune crénica sem nenhum potencial de malignizacao.

C) ndo se relaciona com o estresse psicolégico, ansiedade nem trauma mecanico (fenémeno de Koebner).

D) é bastante raro e apresenta apenas duas formas clinicas classicas descritas na literatura: reticular e erosiva.

E) esta contraindicado o uso do corante de azul de toluidina, pois ndo ha possibilidade de transformagdo maligna, e a bidpsia
ndo é necessaria.

16. Considerando o diagndstico oral, as doencas orais e as doencas sistémicas, ¢ CORRETO afirmar que a analise da
saliva

A) tem uma Unica finalidade que € a de identificar individuos com doenca, mas néo serve para seguir o progresso do individuo
afetado nem avaliar a efetividade do tratamento empregado.

B) pode ser (til na avaliacdo do risco de carie e também no diagndstico de outras doengas, utilizando métodos sialométricos e
sialoquimicos.

C) permite, apenas, a pesquisa de agentes biolégicos virais, bacterianos e fungicos.

D) serve, exclusivamente, para detectar marcadores biologicos Uteis no diagndstico e prognostico do cancer.

E) ndo contribui para o diagndstico de doencas, pois ndo permite o exame de niveis de elementos inorganicos nem organicos
nem dosagens hormonais.

17. Considerando a semiologia e a semiotécnica empregadas na odontologia e a eficacia dos testes de diagnostico, é
CORRETO afirmar que

A) a precisdo e a exatiddo sdo ilusorias e, por isso, ndo devem ser consideradas.

B) a sensibilidade e a especificidade diagndstica sdo importantes e devem ser avaliadas.

C) a eficacia do resultado para o paciente ndo influencia a tomada de decisdo profissional.

D) o valor preditivo e a eficiéncia do teste sdo sempre irrelevantes.

E) importam apenas o custo e o beneficio, independentemente da precisdo ou sensibilidade ou especificidade.

18. Considerando as lesdes orais e as manifestac@es sisttmicas, ¢ CORRETO afirmar que

A) a sindrome de Sjogren é uma doenca autoimune cronica, caracterizada por ceratoconjuntivite seca e disfuncdo nas glandulas
lacrimais, entretanto ndo compromete as glandulas salivares nem se relaciona com a xerostomia.

B) em doentes com Diabetes Mellitus, estd documentado na literatura, apenas, 0 aumento da frequéncia de doenca periodontal.

C) a literatura é unanime, ao registrar que as doencas da cavidade oral ndo apresentam efeitos sistémicos a exemplo de doencas
respiratorias e cardiovasculares.

D) o virus Epstein-Barr (EBV) esta relacionado com a ocorréncia de mononucleose infecciosa e leucoplasia pilosa oral, bem
como associado com varios tipos de neoplasias malignas linfoides e epiteliais.

E) o problema bucal mais comum e mais prevalente encontrado nos portadores de Diabetes Mellitus &, exclusivamente, a carie
dental.

19. Sobre as lesBes orais e as manifestacdes sistémicas, ¢ CORRETO afirmar que

A) a presenca de osteomas e dentes supranumerdarios sdo incomuns em portadores da sindrome de Gardner.

B) lesdes orais ndo tém nenhuma relagdo com a doenca de Parkinson nem com a bulimia nervosa.

C) a doenca de Crohn néo repercute oralmente, pois ndo existem lesfes extraintestinais.

D) a erosdo dental e a sindrome da ardéncia bucal podem se relacionar com a doenca do refluxo gastroesofagico.
E) a xerostomia é uma condicao relacionada a lesGes orais e decorre, exclusivamente, da Sindrome de Sjogren.

20. Sobre os cuidados paliativos em odontologia, ¢ CORRETO afirmar que

A) é uma abordagem terapéutica, centrada no alivio do sofrimento, mas, a odontologia ndo contribui para a otimizacdo dos
cuidados paliativos, pois apenas 0 médico e o enfermeiro devem ajudar o paciente e sua familia frente as mudancas
impostas pela doenga.

B) estdo centrados no alivio do sofrimento, voltados, exclusivamente, para problemas de natureza psicossocial e espiritual,
portanto cuidados com a boca sdo desnecessarios.
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C) visam a manutencao da satde bucal, através da preservagdo do periodonto, dentes, restauracoes, proteses e implantes, ja que
a gradativa reducdo da capacidade funcional, promovida pelo agravamento da doenca, pode levar a déficit de autolimpeza.

D) s6 deverao intervir no alivio da dor, quando complicag@es bucais ja estiverem instaladas, pois ndo ha como prevenir, e ndo
adianta orientar aos cuidadores, pois o cuidado oral devera ser realizado exclusivamente pelo cirurgido-dentista.

E) é uma abordagem terapéutica baseada na tecnologia, permeada pela despersonalizacéo do individuo, instrumentalizagdo das
acOes e tratamento centrado na doenga.

21. Sobre os cuidados paliativos em odontologia, ¢ CORRETO afirmar que

A) essa assisténcia so € possivel em hospital de grande porte com equipe multiprofissional em que o cirurgido-dentista esteja
inserido.

B) a falta de assisténcia odontologica pode trazer complicacdes da sadde bucal e geral de pacientes dependentes, com risco de
vida e prejuizo da qualidade de vida.

C) toda e qualquer assisténcia odontologica s6 poderd ser realizada dentro do consultério odontolégico com todos os
equipamentos e cuidados de biosseguranca.

D) considerando o quadro sistémico e a assisténcia em cuidados paliativos, o Gnico procedimento odontoldgico admissivel é a
exodontia generalizada.

E) é impossivel prover a assisténcia odontoldgica de forma segura e eficiente ao individuo sob cuidados paliativos e, por isso,
o cirurgido-dentista ndo integra as equipes multiprofissionais.

22. Sobre a terapéutica medicamentosa em odontologia, ¢ CORRETO afirmar que

A) anti-inflamatorios ndo esteroidais (AINEs) em asmaticos podem ser absolutamente contraindicados, a depender da
gravidade da doenca e do seu nivel de controle.

B) o antibi6tico deve apresentar efetividade frente ao microorganismo causador da infeccdo, independentemente de padrfes
farmacocinéticos ou boa tolerancia e efeitos adversos.

C) o desenvolvimento de resisténcia a uma determinada droga ndo se relaciona com a resisténcia cruzada a todos 0s
antibiGticos pertencentes ao mesmo grupo.

D) o antibidtico deve sempre interagir com outras substancias (interacdo medicamentosa) e possuir efeito residual curto para
melhor atuacdo no controle das infec¢fes de origem odontogénica.

E) a resisténcia bacteriana a determinado antibidtico € sempre classificada como adquirida em consequéncia da mutacdo na
composicao genética da célula bacteriana, induzida pelo antibidtico, determinando a resisténcia infecciosa as drogas.

23. Considerando a terapéutica medicamentosa em odontologia, ¢ CORRETO afirmar que

A) cabe ao cirurgido-dentista a prescrigdo de medicamentos apenas manualmente em receita comum, estando vetado o uso de
receita magistral ou de controle especial.

B) a competéncia legal do cirurgido-dentista (CD) para prescrever esté prevista na Lei n° 5.081/69 que regulamenta o exercicio
da Odontologia no Brasil.

C) a prescricdo de medicamentos de controle especial encontra-se na Portaria 334/99 do Ministério da Saude, permitindo-se a
indicaco pelo cirurgido-dentista de farmacos entorpecentes e psicotrdpicos.

D) segundo a Organiza¢do Mundial de Salde, as prescri¢Bes devem conter, apenas, 0 nome, endereco, telefone e assinatura do
prescritor, nome, endereco e idade do paciente, nome genérico ou comercial e concentragéo do farmaco.

E) as prescri¢cBes devem conter a forma farmacéutica e quantidade total do fArmaco a ser utilizado, instruces, adverténcias e
data, além da denominacdo genérica do medicamento, escrita legivel, sem rasuras e com a identificagdo completa do
medicamento, paciente e profissional.

24. Sobre a terapéutica medicamentosa em odontologia, ¢ CORRETO afirmar que

A) segundo a Organiza¢do Mundial da Salde, psicofdrmacos ou drogas psicotropicas sdo substancias psicoativas que agem
diretamente no Sistema Nervoso Central e, por esse motivo, ndo cabe ao cirurgido-dentista a prescrigao delas.

B) os analgésicos opioides podem ser prescritos pelo cirurgido-dentista e sdo utilizados em odontologia em casos de dores
agudas e fortes.

C) os benzodiazepinicos sdo os ansioliticos de ultima escolha utilizados para controle da ansiedade e medo, e estdo
contraindicados na odontologia pela auséncia de seguranca clinica.

D) os anticonvulsivantes e antidepressivos triciclicos sdo contraindicados na odontologia especialmente, por piorarem o quadro
clinico de dores cronicas temporomandibulares.

E) os anticonvulsivantes s&o utilizados, exclusivamente, em casos de cefaleia, e no tratamento da sindrome da ardéncia bucal,
assim como os antipsic6ticos e benzodiazepinicos.
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25. Acerca da anestesiologia em odontologia, ¢ CORRETO afirmar que

A) Cloridrato de Bupivacaina apresenta poténcia maior que a lidocaina e uma toxicidade menor, sendo bastante utilizado
em recintos hospitalares.

B) a anestesia local ocasiona um bloqueio irreversivel da condugdo nervosa, determinando perda das sensagdes e alteracdo
do nivel de consciéncia.

C) os anestésicos locais ndo apresentam toxicidade nem mesmo se houver uma superdosagem ou por inje¢do acidental do
anestésico nos vasos sanguineos.

D) as substancias vasoconstritoras pertencem a um Unico grupo farmacoldgico denominado de aminas simpatomiméticas.

E) as propriedades fisico-quimicas de cada anestésico local ndo interferem na ac8o, na potencialidade nem na duragéo da
anestesia.

26. Considerando a anestesiologia em odontologia, ¢ CORRETO afirmar que

A) a anafilaxia € uma emergéncia bastante comum em odontologia, sobretudo quando associada a anestesia local.

B) a literatura confirma a alta taxa de mortalidade em virtude de complicagBes associadas a anestesia local, em consultdrios
cirargicos odontol4gicos.

C) ndo ha como prevenir a mortalidade nem a morbidade, associadas a anestesia local em odontologia, em adultos e criangas.

D) alguns dos eventos adversos relacionados a anestesia local sdo potencialmente sérios e, até mesmo, letais, tendo como causa
mais comum a superdosagem absoluta ou relativa dos agentes empregados.

E) a superdosagem dos vasoconstritores, que geralmente sdo incorporados as solugdes anestésicas locais, ndo se relaciona com
0 aumento brusco da presséo arterial, seguido de hemorragia intracraniana, em pacientes suscetiveis.

27. Considerando a anestesiologia em odontologia, ¢ CORRETO afirmar que

A) se deve evitar 0 uso de anestésicos a base de prilocaina (Citanest® e congéneres) em pacientes anémicos, principalmente no
caso da anemia falciforme, devido ao fato de componentes desse sal anestésico provocar oxidagdo da hemoglobina.

B) anestésicos locais contendo a epinefrina e seus derivados, como vasoconstritor, devem ser sempre utilizados em pacientes
cardiopatas.

C) em gestantes, est4 contraindicada a lidocaina a 2% com adrenalina (1:100.000) bem como a aplicacdo de qualquer outro
anestésico local, tdpico ou injetavel.

D) em individuos cardiopatas, o tipo de comprometimento cardiovascular ndo interfere e, portanto, ndo deve ser considerado
na escolha do anestésico local.

E) em um paciente hemofilico, estdo indicadas as anestesias tronculares e 0s blogueios os quais devem ser realizados de modo
rapido, estando contraindicadas a injecdo intrapapilar e intraligamentar.

28. Considerando os distarbios de crescimento e desenvolvimento celular e os processos neoplésicos, ¢ CORRETO
afirmar que

A) a hiperplasia fibroepitelial inflamatéria oral, em geral, relaciona-se a fatores inflamatoérios cronicos locais de baixa
intensidade.

B) leucoplasias, eritroplasias e leucoeritroplasias nunca apresentam alteracdes histopatoldgicas displésicas.

C) células displésicas epiteliais ndo apresentam alteracdo nem de maturacdo nem de proliferacdo celular.

D) a hipoplasia do esmalte decorre da formacdo completa da matriz organica do esmalte e clinicamente se apresenta como
manchas esbranquigadas, rugosas, sulcos ou ranhuras.

E) a displasia epitelial grave ou severa é caracterizada, histopatologicamente, pela presenca de altera¢des celulares minimas,
comprometendo apenas o inicio da camada celular basal.

29. Considerando os distarbios de crescimento e desenvolvimento celular e os processos neoplasicos, ¢ CORRETO
afirmar que

A) a metaplasia escamosa é considerada uma adaptacdo celular potencialmente maligna, pois sempre maligniza apds quatro
anos.

B) processos hiperplasicos celulares ocorrem independentemente da capacidade mitética celular e sempre incorrem em
alterac@es e perdas do padrdo morfoldgico celular.

C) a adesdo celular esta envolvida, apenas, nos eventos de proliferacdo e diferenciacdo celular, e qualquer alteracdo nesses
processos ndo repercute no comportamento celular.

D) células com fendtipo transformado podem ocasionar uma proliferacdo e diferenciagdo celular descontroladas e promover
células com alteragcdes malignas.

E) as alteracBes no equilibrio homeostatico tecidual por algum fator agressor podem promover adaptacdes celulares, entretanto
ndo ha modificacdo morfoldgica nem bioquimica nem involugao.
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30. Sobre as especialidades odontologicas e as terapias integrativas complementares, ¢ CORRETO afirmar que

A) a fitoterapia aplicada a odontologia ndo contribui para o tratamento nem para a prevencao de patologias bucais e, por isso,
n&o esta disponivel no Sistema Unico de Saude (SUS).

B) a odontopediatria é a especialidade que tem como objetivo exclusivo e Gnico o diagndstico e o tratamento dos problemas de
salde bucal do bebé, da crianca e do adolescente.

C) a Resolucéo do Conselho Federal de Odontologia - CFO-160/2015 reconhece a acupuntura, a homeopatia e a odontologia
do esporte como especialidades odontologicas.

D) a odontologia hospitalar compreende unicamente um conjunto de a¢Ges diagnosticas e terapéuticas de doencas orofaciais
em pacientes em ambiente hospitalar.

E) cabe a implantodontia apenas restabelecer a estética do sorriso perdida devido a auséncia de um ou mais dentes anteriores,
independentemente da funcéo de fala ou da mastigacéo.

31. Acerca dos agravos e condicdes bucais, ¢ CORRETO afirmar que

A) a cérie dentaria ndo tratada na denticdo decidua nédo é relevante, pois o cuidado deve ser voltado exclusivamente para a
prevencdo e tratamento da cérie dentéria na dentigdo permanente.

B) a periodontite ¢ uma infeccdo gengival grave, bastante incomum que danifica as gengivas, mas ndo consegue destruir 0 0sso
maxilar e esta relacionada exclusivamente a condicGes genéticas e hereditarias, mas raramente leva a perda do dente, pois
ndo se relaciona com a higienizagdo local.

C) o indice de dentes cariados, perdidos e obturados (CPOD) e o indice Periodontal Comunitério (IPC) néo sio recomendados
pela Organizacdo Mundial de Salde (OMS) para a avaliacdo da carie e da doenca periodontal, pois estas deixaram de ser
prevalentes na populacéo.

D) o indice de dentes cariados, perdidos e obturados (CPOD) e indice Periodontal Comunitario (IPC) que eram recomendados
pela Organizacdo Mundial de Salde (OMS) avaliam também a maneira como a saide bucal afeta a vida diaria dos
individuos.

E) a cérie dentaria, o desgaste dentario erosivo, as maloclusdes e os defeitos de desenvolvimento do esmalte dentario infantis
podem estar associados a exposi¢des nutricionais e praticas alimentares no periodo dos primeiros 1.000 dias de vida.

32. Considerando os agravos e as condic¢des bucais, ¢ CORRETO afirmar que

A) apenas as pulpites, as fraturas (coronarias/radiculares) e as pericoronarites se relacionam com as odontalgias, sendo raros 0s
casos decorrentes de sensibilidade dentinéria.

B) doencas ndo odontogénicas podem causar dor parecida com a dor de dente, como a sinusopatia maxilar, a neuralgia
trigeminal, o infarto agudo do miocérdio e as cefaleias primarias.

C) a doenga periodontal apresenta efeitos agudos e crénicos restritos a cavidade bucal, ndo se relacionando com complicag@es
sistémicas cardiacas nem pulmonares.

D) as maloclusdes dentarias ndo se relacionam com ruidos articulares durante a abertura e o fechamento bucal nem com dores
de cabega nem de ouvido.

E) as fraturas do seio frontal sdo sempre afundadas, decorrentes de brigas e podem comprometer um musculo do olho, mas
nunca alteram a motilidade ocular, e a rinoliquorragia é bastante rara.

33. Sobre os agravos e as condic¢des bucais, ¢ CORRETO afirmar que

A) o tratamento do cancer de boca associa sempre a cirurgia e a radioterapia, mas nunca ¢ mutilador, pois vincula também a
quimioterapia.

B) as Unicas condicdes clinicas associadas & dor orofacial sdo dores de dentes e de tecidos periodontais, além da disfuncéo
temporomandibular (muscular ou articular).

C) o cancer pode se desenvolver em qualquer parte da boca e esta sempre relacionado ao uso de tabaco, uso abusivo de alcool
e infeccdo por papilomavirus humano (HPV).

D) a maloclusdo ndo se relaciona com a postura corporal nem com a respiragdo, pois é um problema exclusivo de
posicionamento dentério.

E) a dor orofacial pode ser referida na regido da cabeca e/ou pescoco, ou mesmo, estar associada a cervicalgias, cefaleias
primarias, fibromialgia e doencas reumaticas, como artrite reumatoide.




HOSPITALAR / ODONTOLOGIA

34. Acerca dos agravos e das condic8es bucais, ¢ CORRETO afirmar que

A) as regides norte e nordeste do Brasil apresentam as maiores taxas de incidéncia e de mortalidade, decorrentes do cancer de
boca para cada ano do triénio 2020-2022.

B) ndo existem nacionalmente a¢Bes preventivas nem campanhas educativas relacionadas ao cancer bucal.

C) em fraturas faciais, 0s 0ssos nasais sd0 menos comumente acometidos assim como o arco zigomatico e o 0sso frontal.

D) ndo ha relagdo entre a doenca periodontal e alteracdes hormonais, como em mulheres gestantes, o periodo da menopausa, a
osteoporose e outras deficiéncias sistémicas e dsseas.

E) o cancer da boca, também conhecido como cancer de labio e cavidade oral, é constituido por células atipicas, malignas,
sendo a maioria dos casos diagnosticada em estagios avancados.

35. Sobre as urgéncias em odontologia, ¢ CORRETO afirmar que

A) um dos tipos menos comuns de urgéncia € a lesdo traumatica em dentes permanentes, especialmente a fratura coronaria,
sendo os dentes anteriores superiores, em especial os incisivos centrais, 0s menos frequentemente acometidos.

B) fraturas dentarias parecem mais comuns na denticdo decidua, enquanto luxaces e especialmente intrusdes predominam na
denticdo permanente, sempre acompanhadas de dor, e raramente ocorre a perda de funcéo, da estética ou a necrose pulpar.

C) determinar a etiologia do quadro de pericementite é fundamental para a sanidade do caso, ja que, se for aguda e causada por
traumatismo dentario, tais como restauracOes altas, falta de ajuste oclusal, contato prematuro, dentre outros, o simples
desgaste do contato é suficiente para devolver normalidade aos tecidos.

D) o trauma dentario é uma ocorréncia bastante complexa e envolve sempre apenas uma especialidade odontologica que € a
cirurgia, embora o tratamento seja complexo, e 0 prognostico, sempre excelente.

E) os traumatismos dentarios acometem, principalmente, adultos e idosos, e alguns fatores anatémicos aumentam a
susceptibilidade as injurias dentérias, e, entre eles, estdo a oclusdo do tipo classe 111 de Angle.

36. Sobre as urgéncias em odontologia, ¢ CORRETO afirmar que

A) a dor dental é sempre continua frente ao calor ou frio ou relacionado ao toque e ndo desaparece, até que ocorra a avulsdo
dental sempre indicada nesses casos algicos.

B) quando o paciente relata dor a mastigacdo, o exame de percussdo devera ser realizado da forma mais intensa e vigorosa
tanto no dente referido quanto nos dentes vizinhos, para provocar a exacerbacdo do quadro doloroso.

C) o paciente sempre consegue identificar o local da dor e responder corretamente aos estimulos realizados pelo cirurgido
dentista, tornando bastante facil o diagndstico, mesmo em quadros mais intensos e difusos.

D) o teste clinico de percussdo dentaria visa & localizagdo da dor e sua intensidade, e quando € realizada no longo eixo do dente
e é sintomaética, provavelmente a sede da patologia encontra-se na regido do periapice.

E) independentemente das condicfes de aparecimento da dor dental, intensidade, localizacdo e duracdo da dor relatada pelo
paciente, é impossivel inferir o diagndstico provavel sem a imagem da tomografia computadorizada.

37. Sobre as urgéncias em odontologia, ¢ CORRETO afirmar que

A) o abscesso pericoronario ndo é relevante, pois ndo se relaciona com fistulas extraorais, abscesso peritonsilar, celulite,
angina de Ludwig ou qualquer outro quadro grave.

B) a alveolite seca é diferente do alvéolo seco e da osteite alveolar, pois se inicia sempre entre 4h e 6h apds a exodontia, em
decorréncia, Unica e exclusiva, da higiene pds-operatoria precaria.

C) raramente sdo observadas assimetrias faciais decorrentes do inchago causado pelo abcesso dentoalveolar, pois, em geral,
esse abscesso involui espontaneamente e ndo requer intervencéo.

D) o quadro de periodontite ndo tratada ndo se relaciona com abscessos periodontais, pois estes decorrem, exclusivamente, da
viruléncia das bactérias envolvidas no processo.

E) os abscessos de origem dentaria possuem diferentes estigios e podem ser classificados como intragsseo, subperiosteal e
submucoso, ou, ainda em fase inicial, em evolugdo e evoluido.
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38. Considerando a adequacéo comportamental do paciente para atendimento odontolégico, ¢ CORRETO afirmar que

A) pacientes com fobia ao tratamento odontolégico podem ser tranquilizados através da verbalizacdo e, se necessario, usar pré-
medicagdao para o controle dos episddios de ansiedade.

B) pacientes ansiosos devem ser encaminhados para o médico psiquiatra, e, somente ap0s seis meses de uso de antidepressivos,
poderd ser agendado atendimento odontolégico.

C) a Unica técnica de manejo do comportamento para pacientes com sindrome de Down é o controle de voz com atencgdo para
apneias e paradas respiratorias.

D) pacientes com deficiéncia visual na primeira consulta devem ser abracados e conduzidos pelo braco para o rapido
posicionamento na cadeira odontol6gica.

E) os portadores de transtorno obsessivo-compulsivo sempre sdo receptivos, colaborativos e de facil manejo odontoldgico,
estando indicado o atendimento coletivo simultaneo, ndo sendo necessaria nenhuma aten¢éo ou cuidado especial.

39. Acerca da adequacao comportamental do paciente para atendimento odontoldgico, ¢ CORRETO afirmar que

A) é importante aumentar a estimulacdo sensorial como luz forte, sons e odores, durante o atendimento do individuo autista e
do epilético.

B) se podem adotar, para o portador de paralisia cerebral, as técnicas de manejo do comportamento, como: dizer-mostrar-fazer,
reforgo positivo, controle de voz e dessensibilizac&o.

C) se recomenda ampliar o tempo de espera na recep¢do, utilizar comandos claros, curtos e simples, empregando palavras que
provoguem medo para melhor adesdo ao tratamento.

D) o tratamento sob anestesia geral, em ambiente hospitalar ndo é recomendado, quando ndo for conseguido o
condicionamento.

E) a Unica técnica de manejo do comportamento que deve ser sempre utilizada durante o atendimento odontol6gico do
individuo autista ¢ a técnica “mao sobre a boca”.

40. Considerando a adequacédo comportamental do paciente para atendimento odontolégico, ¢ CORRETO afirmar que

A) o atendimento odontolégico do paciente portador de paralisia cerebral sé é possivel sob anestesia geral.

B) as consultas devem ser rapidas, evitando, assim, fadiga muscular do paciente com paralisia cerebral.

C) a Unica tecnica de manejo do comportamento em que ha 100% de sucesso frente a qualquer distdrbio mental ou fisico €
dizer-mostrar-fazer.

D) ndo é preciso conversar nem explicar os procedimentos, e todo paciente “cadeirante” deve sempre ser atendido na propria
cadeira de rodas.

E) no caso de individuos ndo colaborativos, recomenda-se usar contencdo fisica, independentemente de consentimento, a fim
de controlar os movimentos involuntarios do paciente e evitar acidentes.
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