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PROVA COMUM TODAS AS PROVAS - SUS

QUESTAO 01

De acordo com a Lei n°. 8.080, de 19 de setembro de 1990, “a saude é um direito fundamental do ser humano, devendo

o Estado prover as condicdes indispensaveis ao seu pleno exercicio”. Nesse sentido, acerca do Sistema Unico de Satde

(SUS), no Brasil, analise as afirmativas a seguir e classifique-as em verdadeiras (V) ou falsas (F).

( ) Deve ordenar a formagéo de recursos humanos na area de Saude.

() Participa da formulacao da politica e da execugdo das a¢des de saneamento bésico.

() Deve colaborar na protegéo do meio ambiente, nele compreendido o do trabalho.

( ) E vetada a participagdo da iniciativa privada no SUS.

() Os municipios poderao constituir consorcios para desenvolver em conjunto as agdes e os servicos de saude que lhes
correspondam.

Assinale a alternativa que contém a sequéncia CORRETA, considerando as afirmativas de cima para baixo.
A) V,V,FV,F.

B) V,V,V,F, F.
C)V,V,V,F, V.
D)F,F,V,V,V
E)F,V,V,F,F

QUESTAO 02

Entende-se por um conjunto de a¢8es capaz de eliminar, diminuir ou prevenir riscos a sadde e
de intervir nos problemas decorrentes do meio ambiente, da producéo e da circulagéo de bens e da prestacéo de servigos
de interesse da saude. A alternativa que completa corretamente a lacuna é:

A) vigilancia epidemioldgica.

B) vigilancia sanitaria.

C) saude do trabalhador.

D) assisténcia farmacéutica.

E) assisténcia terapéutica integral.

QUESTAO 03
O Sistema Unico de Satde (SUS) contara, em cada esfera de governo, sem prejuizo das funges do Poder Legislativo,
com as instancias colegiadas: Conferéncia de Salde e Conselho de Saude.
A esse respeito, analise as afirmativas a seguir:
| - Os Conselhos de Saude irdo se reunir a cada quatro anos, com a representacéo dos varios segmentos sociais, para
avaliar a situacéo de saude e propor as diretrizes para a formulac¢éo da politica de salde nos niveis correspondentes.
Il - A Conferéncia de Saude possui carater permanente e deliberativo, érgdo colegiado composto por representantes do
governo, prestadores de servico, profissionais de saude e usuérios.

[l - As fungBes, como membro do Conselho de Salde, serdo remuneradas, considerando-se 0 seu exercicio de relevancia
publica e, portanto, sem dispensa do trabalho para o conselheiro.

IV - A participacdo da sociedade organizada, garantida na legislacdo, torna os Conselhos de Salde uma instancia
privilegiada na proposi¢éo, discussdo, acompanhamento, deliberacéo, avaliacéo e fiscalizagdo da implementacéo da
Politica de Saude, inclusive nos seus aspectos econdmicos e financeiros.

V - A representacdo dos usuarios nos Conselhos de Saude e Conferéncias de Salde serd paritaria em relagdo ao
conjunto dos demais segmentos e terdo a sua organizagdo e as suas normas de funcionamento definidas em
regimento préprio, aprovadas pelo respectivo conselho.

Estdo CORRETAS as afirmativas:
A) I eV, apenas.

B) I, Il e lll, apenas.

C) Il IV eV, apenas.

D) lll e V, apenas.

E) IV eV, apenas.

QUESTAO 04
“Estratégia politico-pedagogica que toma como objeto os problemas e necessidades emanadas do processo de trabalho
em saude e incorpora o0 ensino, a atencdo a saude, a gestao do sistema e a participacédo e controle social no cotidiano do

trabalho, com vistas a producédo de mudangas neste contexto”.
Disponivel em: https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/[...]. Acesso em: 10 out. 2024.

Tal conceito se refere a

A) Educacdo Permanente em Salde.
B) Gestéo da Clinica.

C) Promocéo de Saude.

D) Rede de Atengédo a Saude.

E) Sistema Logistico.



https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/%5b...%5d

QUESTAO 05

Embora sejam inegaveis e representativos os avangos alcancados pelo Sistema Unico de Sadde (SUS) nos Gltimos anos,
torna-se cada vez mais evidente a dificuldade em superar a intensa fragmentacao das acdes e servigos de saude e
qualificar a gestdo do cuidado no contexto atual. O cendrio brasileiro é caracterizado pela diversidade de contextos
regionais com marcantes diferencas socioecondmicas e de necessidades de salude da populacdo entre as regifes,
agravado pelo desafio de lidar com a complexa inter-relacéo entre acesso, escala, escopo, qualidade, custo e efetividade

gue demonstram a complexidade do processo de constituicdo de um sistema unificado e integrado no pais.
Disponivel em: https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/MatrizesConsolidacao/comum/37250.html. Acesso em: 10 out. 2024.

A esse respeito, andlise afirmativas a seguir;

I. O modelo de atencdo a salde, fundamentado nas ac¢des curativas, centrado no cuidado médico e estruturado com
acles e servicos de saude dimensionados a partir da oferta, tem se mostrado insuficiente para dar conta dos
desafios sanitarios atuais e, insustentavel para os enfrentamentos futuros. A solucao estd em inovar o0 processo
de organizacao do sistema de salde, redirecionando suas acdes e servicos no desenvolvimento de Redes de
Atencédo a Saulde, para produzir impacto positivo nos indicadores de saude da populacgéo.

PORQUE

II. ARede de Atenc¢do a Salde organiza-se a partir de um processo de gestéo da clinica associado ao uso de critérios
de eficiéncia microecondmica na aplicacdo de recursos, mediante planejamento, gestdo e financiamento
intergovernamentais cooperativos, voltados para o desenvolvimento de solugdes integradas de politica de saude.
Caracteriza-se pela formacéo de rela¢des horizontais entre os pontos de atengdo com o centro de comunicagao
na Atencdo Primaria a Saude, pela centralidade nas necessidades em salde de uma populagdo, pela
responsabilizagdo na atencdo continua e integral, pelo cuidado multiprofissional, pelo compartiihamento de
objetivos e compromissos com os resultados sanitarios e econdmicos.

A respeito dessas afirmativas, assinale a alternativa CORRETA.
A) | e ll séo falsas.

B) | é falsa, e Il & verdadeira.

C) | é verdadeira, e Il é falsa.

D) | e Il séo verdadeiras, e |l é justificativa da I.

E) I e Il séo verdadeiras, mas Il ndo é justificativa da I.

QUESTAO 06
Em uma cidade de médio porte, foi realizado um estudo para analisar a prevaléncia de diabetes tipo 2 entre adultos com
idades entre 30 e 60 anos. Os pesquisadores coletaram dados de 1.200 individuos, sendo 600 homens e 600 mulheres.
Os resultados mostraram que 180 participantes (15% do total) apresentaram diagnéstico de diabetes tipo 2. A distribuicdo
do diagnostico foi a seguinte:

e Entre os homens, 120 (20%) foram diagnosticados com diabetes.

e Entre as mulheres, 60 (10%) foram diagnosticadas com diabetes.
Além disso, os pesquisadores coletaram informagdes sobre os fatores de risco como obesidade, sedentarismo e historico
familiar de diabetes. Observou-se que 70% dos homens diagnosticados eram obesos, enquanto 40% das mulheres
diagnosticadas apresentavam o mesmo perfil. O estudo também revelou que 50% dos homens e 30% das mulheres
diagnosticadas eram sedentarios.

Com base nos dados apresentados, qual afirmativa a seguir esta CORRETA com relacéo a prevaléncia de diabetes tipo

2 e fatores de risco na populagéo estudada?

A) Os homens diagnosticados tém uma taxa de obesidade maior do que as mulheres diagnosticadas, com 70% dos
homens sendo obesos.

B) A prevaléncia de diabetes tipo 2 € igual entre homens e mulheres, com 15% de diagndstico em ambos 0s grupos.

C) A prevaléncia de diabetes tipo 2 entre as mulheres € maior do que entre os homens.

D) A populacéo estudada apresenta uma baixa prevaléncia de diabetes tipo 2, com apenas 5% dos participantes afetados.

E) 30% dos homens diagnosticados com diabetes tipo 2 séo sedentarios, o que é inferior a taxa de sedentarismo entre as
mulheres.

QUESTAO 07

De acordo com a Portaria n° 3.493, de 2024, que regulamenta o cofinanciamento Federal do Piso de Atencao Primaria a

Saude (APS), o financiamento é composto por diferentes componentes que visam garantir a manutencdo e a qualidade

da APS nos municipios. Sobre os componentes do cofinanciamento, assinale a afirmativa CORRETA.

A) O componente fixo para a manutengcdo das equipes de Saude da Familia (eSF) e de Atencao Primaria (eAP) é
repassado com base no nimero de atendimentos realizados por equipe.

B) O componente per capita de base populacional é um dos elementos de financiamento voltado para agdes no &mbito da
APS.

C) O componente de vinculo e acompanhamento territorial considera o nimero total de pessoas cadastradas nas equipes
de APS, sem levar em conta fatores de vulnerabilidade socioeconémica.

D) O componente de qualidade é aplicado as equipes de Saude da Familia (eSF), ndo abrangendo as equipes de Saude
Bucal (eSB) e Multiprofissionais (eMulti).

E) Para a transferéncia dos recursos dos componentes de vinculo e qualidade, apresentam-se os mesmos valores entre
0s municipios, independentemente do porte populacional ou do indice de Vulnerabilidade Social (IVS).



https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/MatrizesConsolidacao/comum/37250.html

QUESTAO 08

Na Atencédo Primaria a Salde (APS), as consultas compartilhadas sao praticas colaborativas em que profissionais de

diferentes especialidades realizam atendimentos integrados para pacientes, especialmente aqueles com condi¢cbes

cronicas complexas ou multimorbidades. Essa estratégia busca aprimorar a qualidade do cuidado, promovendo uma

abordagem interdisciplinar e facilitando a criacéo de planos terapéuticos mais eficazes e personalizados.

Com base nos objetivos e caracteristicas das consultas compartilhadas, assinale a afirmativa que melhor representa um

dos principais beneficios dessa pratica.

A) Centralizar o acompanhamento de todos os casos nas equipes de APS sem a necessidade de especialistas, reduzindo
a carga de trabalho dos profissionais da APS.

B) Diminuir o envolvimento dos profissionais da APS no monitoramento continuo, transferindo a responsabilidade principal
do cuidado ao especialista.

C) Facilitar a criacdo de um plano terapéutico integrado e coordenado, que evita a fragmentacdo do cuidado e reduz
encaminhamentos desnecessarios para outros niveis de atencao.

D) Priorizar o atendimento de casos de baixa complexidade, permitindo que os profissionais da APS e os especialistas
utilizem o tempo de consulta para o treinamento mutuo.

E) Reduzir o numero de consultas realizadas pelos profissionais da APS, limitando o acesso dos pacientes aos
especialistas.

QUESTAO 09

O apoio matricial € uma estratégia que visa qualificar e ampliar a resolutividade dos servicos de saldde por meio da

integracdo de saberes entre diferentes equipes. Com base nessa definicdo e nos conceitos fundamentais de apoio

matricial, assinale a afirmativa CORRETA.

A) A principal caracteristica do apoio matricial é a substituicdo do trabalho colaborativo pela diviséo de tarefas isoladas,
nas quais cada equipe atua independentemente, sem a necessidade de comunicacao interprofissional.

B) No apoio matricial, o protagonismo é exclusividade da equipe matriciadora, que dita os procedimentos e intervencdes,
limitando a contribuicdo da equipe de referéncia as a¢fes operacionais.

C) O apoio matricial € uma abordagem hierarquica onde a equipe de referéncia recebe orientacdes verticais dos
especialistas, garantindo a centralizacdo do poder decisério e a eficiéncia do cuidado.

D) O apoio matricial propde a horizontalizagédo do conhecimento e promove a cogestdo, permitindo que a equipe de
referéncia e a equipe matriciadora compartilhem responsabilidades, saberes e préaticas para a constru¢do conjunta de
solucgdes e planos terapéuticos.

E) O modelo de apoio matricial prioriza a autonomia da equipe de referéncia, sendo essa a Unica responséavel pela
construcdo do plano terapéutico singular, sem a participacao ativa da equipe de apoio especializada.

QUESTAO 10

A abordagem familiar € fundamental para a pratica da Atencdo Primaria a Saude (APS) e visa compreender as dindmicas

familiares e o contexto social em que os individuos estdo inseridos, facilitando intervengfes mais efetivas. Sobre as

ferramentas de abordagem familiar, assinale a afirmativa CORRETA.

A) A andlise do Ciclo de Vida Familiar é uma ferramenta que auxilia na compreensao das mudancas e adaptacfes que
a linhagem familiar enfrentou historicamente em geragces passadas.

B) O Genograma € uma ferramenta que permite mapear a estrutura da familia, desconsiderando aspectos emocionais ou
de saude.

C) O Ecomapa representa as relagcfes entre os membros de uma familia, sem incluir as conexdes com recursos ou com
instituicdes externas.

D) O FIRO-B é uma ferramenta que analisa a dindmica das doencas geracionais e pode ser utilizada para avaliar aspectos
como genética, fatores de risco e doengas comuns entre os membros da familia.

E) O PRACTICE € um modelo de abordagem familiar que orienta o profissional na conducdo de entrevistas com foco na
solucdo de problemas e na intervencéo colaborativa.




PROVA DA AREA DE ATUACAO DO PROGRAMA - SAUDE DA FAMILIA

QUESTAO 11

A Politica Nacional de Atencdo Basica (PNAB), instituida pela Portaria GM/MS n°. 2.436 de 21 de setembro de 2017
estabelece a revisdo de diretrizes para a organizacio da Atencéo Basica, no &mbito do Sistema Unico de Saude (SUS) e
traz que “A Atencdo Basica é o conjunto de acdes de saude individuais, familiares e coletivas que envolvem promocao,
prevencao, protecdo, diagndstico, tratamento, reabilitacdo, reducdo de danos, cuidados paliativos e vigilancia em salde,
desenvolvida por meio de praticas de cuidado integrado e gestao qualificada, realizada com equipe multiprofissional e

dirigida a populagéo em territorio definido, sobre as quais as equipes assumem responsabilidade sanitaria”.
Disponivel em: https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prt2436_22_ 09 2017.html. Acesso em: 10 out. 2024.

A esse respeito, analise as afirmativas a seguir e classifique-as em verdadeiras (V) ou falsas (F).

( ) Considera os termos Atencéo Basica (AB) e Atencdo Primaria a Saude (APS), nas atuais concepc¢des, como termos
distintos, sendo que a APS possui um maior escopo de a¢des e com maior resolutividade que a AB.

( ) Todas as Unidades Basicas de Saulde sdo consideradas potenciais espacos de educacédo, formacdo de recursos
humanos, pesquisa, ensino em servico, inovacédo e avaliacdo tecnoldgica para a Rede de Atencao a Saude (RAS).

( ) APNAB tem na Estratégia Saude da Familia a sua estratégia prioritaria para a expansao e a consolidagdo da AB, nao
reconhecendo quaisquer outras estratégias de AB, que ficam vetadas por essa politica.

() A AB sera a principal porta de entrada e centro de comunicag&o da RAS, coordenadora do cuidado e ordenadora das
acOes e servicos disponibilizados na RAS.

( ) Serdo adotadas estratégias que permitam minimizar desigualdades/iniquidades, de modo a evitar excluséo social de
grupos que possam vir a sofrer estigmatiza¢éo ou discrimina¢@o, de maneira que impacte na autonomia e na situagéo
de saude.

Assinale a alternativa que contém a sequéncia CORRETA, considerando as afirmativas de cima para baixo.

A) F,V,F F V.

B) F,F,V,V,V

C)F, V,F, V, V.

D)V,V,F,V,F

E)V,V,F,F,F

QUESTAO 12

A concepgao vigente por muitos anos no Sistema Unico de Satde (SUS) foi a de um sistema hierarquico, do tipo piramidal,
formatado segundo as densidades relativas de cada nivel de atengcdo em atencédo basica, média e alta complexidades.
Contudo, as Redes de atencéo a Saude (RAS) apresentam uma singularidade: o seu centro de comunicagédo situa-se na
Atencado Priméaria & Saude (APS). E o que se vé na figura a seguir.

ATENCAO BASICA

Disponivel em: https://www.conass.org.br/biblioteca/pdf/A-CONSTR-SOC-ATEN-PRIM-SAUDE.pdf. Acesso em: 10 out. 2024.

Ao avaliar a conformacédo da RAS, é CORRETO afirmar que

A) o conhecimento profundo da populagéo usuéria da RAS é o elemento basico da RAS, aliado a uma gestéo baseada na
oferta dos servigos disponiveis, rompendo com a gestdo de base populacional.

B) na concepcao de hierarquia da RAS, o sistema organiza-se sob a forma de uma rede horizontal de atencéo a saude,
com diferentes pontos de atencdo a salde, de complexidades e relevancias distintas.

C) na RAS o grau de importéancia ou complexidade é crescente proporcionalmente ao incremento tecnolégico nos pontos
de atencdo secundarios e terciarios, pela maior resolubilidade e especializacéo.

D) atinge-se idealmente uma conformacéo verticalizada entre a APS, outros pontos de atencédo e o0s seus sistemas de
apoio logistico, com ordem e com grau de importancia diferentes entre eles.

E) a concepcdo hierarquica e piramidal deve ser substituida pelas redes poliarquicas, que sao arranjos organizativos de
acoes e servicos de saude, de diferentes densidades tecnologicas, integradas por meio de sistemas de apoio técnico,
logistico e de gestéo, para atingir a integralidade do cuidado.




QUESTAO 13

As atribuicdes dos profissionais das equipes que atuam na Atencéo Basica (AB) deverdo seguir normativas especificas do
Ministério da Saude, bem como as definicbes de escopo de praticas, protocolos, diretrizes clinicas e terapéuticas, além de
outras normativas técnicas estabelecidas pelos gestores federal, estadual, municipal ou do Distrito Federal. A esse
respeito, analise as afirmativas a seguir.

.E uma atribuicdo comum a todos os membros das equipes que atuam na Atencdo Basica, a participacdo no processo

de territorializacdo e mapeamento da area de atuacdo da equipe, identificando grupos, familias e individuos expostos
a riscos e vulnerabilidades.

E atribuicdo exclusiva do profissional de Enfermagem, a utilizacdo do Sistema de Informacéo da Atencdo Basica
vigente para registro das acdes de salde na AB, visando subsidiar a gestéo, o planejamento, a investigacao clinica e
epidemiolégica e a avaliacao dos servicos de saude,

E funcg&o exclusiva dos Agentes Comunitarios de Salde e profissionais técnicos, a realizagéo de visitas domiciliares
e atendimentos em domicilio as familias e pessoas em residéncias, as Instituices de Longa Permanéncia (ILP), aos
abrigos, entre outros tipos de moradia existentes em seu territorio, de acordo com o planejamento da equipe, e das
necessidades e prioridades estabelecidas.

Independente da categoria profissional, os componentes da equipe podem realizar acées de educacdo em salde a
populacao adstrita, conforme planejamento da equipe e utilizando abordagens adequadas as necessidades do
publico.

Participar do acolhimento dos usuérios, proporcionando atendimento humanizado, realizando classifica¢éo de risco,
identificando as necessidades de intervencfes de cuidado, responsabilizando-se pela continuidade da atencéo e
viabilizando o estabelecimento do vinculo séo fun¢des comuns a todos os profissionais.

Estdo CORRETAS as afirmativas
A) 1, 1l e lll, apenas.
B) I, IV eV, apenas.

c) I,
D) II,

E) I,

IV eV, apenas.
Il e V, apenas.
IV eV, apenas.

QUESTAO 14

A fim

de contribuir para a reorientagdo do modelo de atencao e de gestdo, com base nos principios e nas diretrizes da

Atencéo Basica no Brasil, existem responsabilidades comuns a todas as esferas de governo, no sentido de apoiar e
estimular a ado¢do da Estratégia Saude da Familia (ESF) como estratégia prioritaria de expansédo, consolidagcédo e
qualificacdo da Atencado Béasica. Considerando isso, relacione as afirmativas a seguir.

E atribuicdo tripartite do governo desenvolver, na atengdo bésica, mecanismos técnicos e estratégias
organizacionais de qualificacdo da forca de trabalho, para gestdo e atencdo a saude, estimular e viabilizar a
formacéo, educacdo permanente e continuada dos profissionais, garantir direitos trabalhistas e previdenciérios,
qualificar os vinculos de trabalho e implantar carreiras que associem desenvolvimento do trabalhador com
qualificacdo dos servicos ofertados as pessoas.
PORQUE

E dever do governo a garantia de espacos fisicos e ambientes adequados, para a formacéo de estudantes e
trabalhadores de salde, para a formagéo em servi¢o e para a educagdo permanente e continuada nas Unidades
Basicas de Saude, além de promover o intercambio de experiéncias entre gestores e entre trabalhadores, por
meio de cooperacdo horizontal, e estimular o desenvolvimento de estudos e pesquisas que busquem o
aperfeicoamento e a disseminacao de tecnologias e conhecimentos voltados a Atencao Basica.

A respeito dessas afirmativas, assinale a alternativa CORRETA.
A) | e Il séo proposices falsas.

B) | é falsa, e Il é verdadeira.

C) | é verdadeira, e Il é falsa.

D) | e Il séo verdadeiras, e |l é justificativa da I.

E) I e Il séo verdadeiras, mas Il ndo € justificativa da I.




QUESTAO 15
"O acesso universal, igualitario e ordenado as acgdes e servigos de salide se inicia pelas portas de entrada do Sistema

Unico de Salde e se completa na rede regionalizada e hierarquizada”.
Disponivel em: https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2011-2014/2011/decreto/d7508.htm. Acesso em: 10 out. 2024.

Para que a Atengéo Basica possa ordenar a Rede de Atencéo a Saude, € preciso reconhecer as necessidades de saude
da populagédo sob a sua responsabilidade, organizando-as em relacéo aos outros pontos de atencéo a saude, contribuindo
para que a programacdo dos servicos de salde parta das necessidades das pessoas, com isso fortalecendo o
planejamento ascendente.

Considerando isso, leia o fragmento a seguir.

“elaborar, acompanhar e organizar o fluxo dos usuarios entre os pontos de atencdo das Redes de Atencdo a Saulde,
atuando como o centro de comunicacdo entre os diversos pontos de atencao, responsabilizando-se pelo cuidado dos
usudrios em qualquer destes pontos, por meio de uma relacédo horizontal, continua e integrada, com objetivo de produzir
a gestdo compartilhada da atencéo integral. Articula também as outras estruturas das redes de salde e intersetoriais,
publicas, comunitarias e sociais”.

Disponivel em: https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/MatrizesConsolidacao/comum/250693.html. Acesso em: 10 out. 2024.

Assinale a alternativa que traz corretamente a diretriz da Atencdo Bésica presente no conceito do fragmento anterior.
A) Coordenacéo do cuidado.

B) Cuidado centrado na pessoa.

C) Longitudinalidade do cuidado.

D) Participagdo da comunidade.

E) Regionalizacdo e Hierarquizagéo.

PROVA DA AREA ESPECIFICA - ODONTOLOGIA

QUESTAO 16

O trabalho em equipe multiprofissional configura-se numa relagéo reciproca de multiplas interveng8es técnicas em que se
destaca a necessidade de preservar as especificidades do trabalho, mas também de flexibilizar a sua divisdo.
Considerando a atuagdo em territérios dindmicos, as acdes para promover a integralidade e a equidade em saulde véo
além das Unidades Basicas de Saulde (UBS) e ocupam o espaco coletivo. Assim, os profissionais da equipe de Saude
Bucal (eSB) na Atenc¢édo Basica (AB) realizam intervengdes proprias da area, reafirmando a sua autonomia técnica, mas
também executam acdes articuladas, nas quais interagem diferentes saberes da sociedade civil e de distintos campos

profissionais que atuam no territorio.
Disponivel em: https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_bucal_sistema_unico_saude.pdf. Acesso em: 10 out. 2024. Adaptado.

Sobre as atribuicdes dos membros da eSB, na AB, marque a alternativa CORRETA.

A) Acompanhar, apoiar e desenvolver atividades referentes a satde bucal com os demais membros da equipe, buscando
aproximar e integrar acdes de salde, de forma multidisciplinar, séo atribuicdes de responsabilidade exclusiva do CD.

B) E atribuicdo especifica do cirurgido dentista (CD) realizar diagndstico com a finalidade de obter o perfil epidemioldgico
para o planejamento e a programacdo em saude bucal.

C) E de responsabilidade do CD a funcdo de gerenciamento dos insumos necessarios para o adequado funcionamento
da UBS, ja que o pessoal auxiliar ndo assume a fungdo de gestéo na AB.

D) S&o atribuicdes do Técnico em Saude Bucal (TSB) e do Auxiliar em Saude Bucal (ASB), na AB, participar da realizagao
de levantamentos e estudos epidemiolégicos, como examinadores.

E) Séo fungdes de todos os profissionais da eSB realizar os procedimentos clinicos da AB em saude bucal, incluindo
atendimento das urgéncias, pequenas cirurgias ambulatoriais e procedimentos relacionados a fase clinica da instalagédo
de préteses dentdrias elementares.




QUESTAO 17
O processo de trabalho dentro de uma rede assistencial, organizada por meio de diferentes niveis de governanca, exige
uma base populacional e uma base territorial para atuacéo dos servigos. Nesse sentido, a criagcdo de territorios sanitarios,

areas e populacao de responsabilidade de servigos, é fundamental para a conformacéo de redes de atencao.
Disponivel em: https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_bucal_sistema_unico_saude.pdf. Acesso em: 10 out. 2024. Adaptado.

Considerando esses aspectos, a Rede de Atencao em Saude Bucal pode ser composta por Unidades Basicas de Saude
(UBS), Centros de Especialidades Odontoldgicas (CEQ), Centros de Apoio Diagnéstico, Laboratérios Regionais de Prétese
Dentaria, Unidades de Pronto Atendimento (UPA) e farmacias e hospitais de referéncia que necessitem de um Sistema
Operacional para funcionar, como mostra a figura a seguir.
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Disponivel em: www.dab.saude.gov.br. Acesso em 10 out. 2024.

Acerca da Rede de Atencdo em Saude Bucal e a sua estrutura operacional, analise as afirmativas da Coluna B e associe-
as corretamente a Coluna A.

Coluna A Coluna B

1. Atencao Basica ( ) A. Solugdes tecnoldgicas como sistema de regulacdo que oriente os fluxos

2. Pontos de Atencéo determinados por protocolos ou diretrizes, bem como disponibilizacdo de
Especializada Ambulatorial transporte aos usuarios, para acesso aos pontos de atencao.

3. Pontos de Atencédo ( ) B. Oferta de servicos odontologicos nos CEO, de acordo com a necessidade
Especializada Hospitalar da populagdo, cumprindo os requisitos minimos para a manutencdo do

4. Sistema de Apoio Centro.

5. Sistema Logistico () C. A oferta de servicos de diagnéstico e terapéutico, por meio de laboratérios

préprios ou conveniados de patologia bucal, radiologia odontol6gica e
prétese dentaria, articulados a rede.
() D. Atencdo asaude bucal disponivel em todas as UBS, garantindo o acesso da
populacéo a esse servico.
( ) E. Atendimento odontoldogico sob anestesia geral e tratamento do cancer de
boca.
Assinale a alternativa que contém a sequéncia CORRETA, considerando as afirmativas de cima para baixo.
A) 1-A, 2-E, 3-B, 4-D, 5-C.
B) 1-C, 2-B, 3-A, 4-E, 5-D.
C) 1-C, 2-B, 3-E, 4-D, 5-A.
D) 1-D, 2-B, 3-E, 4-C, 5-A.
E) 1-D, 2-E, 3-B, 4-A, 5-C.




QUESTAO 18

O acolhimento é uma forma de reorganizar o processo de trabalho, revertendo a l6gica da oferta do cuidado em salde
baseada na capacidade instalada. Institui um modo de acolher a populagéo e priorizar a clientela de maior vulnerabilidade.
Busca diminuir as desigualdades, respeitando as necessidades dos diferentes individuos ou grupos populacionais. Além
disso, objetiva qualificar a relagdo profissional-usuario, propiciando o respeito, a solidariedade e o vinculo. Nas Unidades
Basicas de Saude (UBS), o processo do acolhimento com identificacdo de necessidades caracteriza-se como um
movimento de reorganizacdo do processo de trabalho, visando garantir atendimento de qualidade ao cidaddo, com

melhoria, especialmente, no acesso e maior resolutividade dos problemas.
Disponivel em: https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_bucal_sistema_unico_saude.pdf. Acesso em: 10 out. 2024. Adaptado.

A respeito do acolhimento pela equipe de Salde Bucal, analise as afirmativas a seguir e classifique-as em verdadeiras (V)

ou falsas (F).

( ) Caracteriza-se como demanda programada a busca do usuario a UBS, independentemente do motivo ou do tempo de
evolucao do problema, de forma natural e ndo esperada pelo servico.

() Nao se indica priorizar situacdes cujas necessidades clinicas sdo mais imediatas ou que apresentem maiores riscos
de danos futuros, sendo que usuérios da fila ou com nome em uma lista de espera deverdo ser sempre priorizados.

( ) A equipe que acolhe o cidaddo em busca de atencdo em saude deve realizar uma avaliagdo ou escuta inicial,
direcionando o fluxo, conforme a gravidade ou a necessidade do caso.

( ) A demanda esponténea origina-se do trabalho coletivo da equipe de saude no territério, domicilios, espacgos sociais,
escolas, creches ou mesmo da propria UBS, apds a realizacdo do grupo de acolhimento, informacdes sociais,
epidemiolégicas e classificacdo das diversas necessidades, procedendo-se ao agendamento das consultas.

( ) Necessidades identificadas e trazidas pelos demais membros da equipe, como agentes comunitarios de saude,
enfermeiro, médico ou técnico de enfermagem, devem ser aceitas pela equipe de saude bucal, como oportunidades
de interdisciplinaridade.

Assinale a alternativa que contém a sequéncia CORRETA, considerando as afirmativas de cima para baixo.
A V,F, F,V,F.

B) V,F,V,F,V
C)F, V,V,F F.
D)F,F,V,V,V.
E) F,F,V,F,V

QUESTAO 19

O cuidado em saude bucal deve ser uma pratica presente em todas as relagdes do processo de trabalho do profissional
de salde com os cidad&os usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS) que procuram os diferentes pontos da Rede de
Atencao a Saude e nos diversos espacos do territério, como a propria Unidade Basica de Saide (UBS), domicilios, espagos

comunitarios, escolas ou em abordagens individuais.
Disponivel em: https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_bucal_sistema_unico_saude.pdf. Acesso em: 10 out. 2024. Adaptado.

As acdes da equipe de Saude Bucal (eSB) envolvem prevencdo de doencas, promog¢éo e protecdo da saude, além de
reabilitagdo da saude em diferentes areas da Odontologia. A respeito das atividades que fazem parte do processo de
trabalho da eSB na Atencao Priméria a Saude (APS), analise as afirmativas a seguir.

| - As acdes da eSB deve responder pelo cuidado em todos os ciclos de vida: criancas, adolescentes, adultos e idosos;
bem como em condi¢Bes especiais: por exemplo, gestantes e pessoas com necessidades especiais.

Il - A adesdo ao Programa de Saulde na Escola (PSE) € determinante para a realizacdo de a¢bes coletivas de saude
bucal em escolas. Isto &, apenas apds a adesdo ao programa, as eSB devem realizar atividades coletivas com os
escolares.

Il - Os profissionais de saude bucal devem participar com os demais profissionais da Atencdo Basica de reunifes
periédicas de acordo com as demandas, para discutir as questdes referentes a organizacéo do processo de trabalho.

IV - Deve-se garantir a Primeira Consulta Odontolégica Programética, que se caracteriza por um atendimento prestado a
pacientes acometidos por quadros agudos ou agudiza¢des de patologias crénicas que sdo acolhidos nas UBS, sem
agendamento prévio.

V - Os cuidados domiciliares em sadde bucal compdem um conjunto de a¢fes de educagdo em saude, orientacdes sobre
os autocuidados, prevengédo e assisténcia odontologica realizados no domicilio, além de estabelecer uma rede de
comunicacao participativa com a familia.

Estdo CORRETAS as afirmativas
A) |, Il e lll, apenas.
B) I, lll e IV, apenas.
C) I, lll e V, apenas.
D) I, IV eV, apenas.
E) II, lll e V, apenas.




QUESTAO 20
As possibilidades de referenciamento aos Centros Especializados em Odontologia (CEO) oportunizam as condicdes
necessarias para que as necessidades de tratamento evidenciadas no acolhimento realizado na Atencao Basica tenham

um fluxo de acesso a praticas especializadas, na perspectiva de atencéo integral a salde.
Disponivel em: https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_bucal_sistema_unico_saude.pdf. Acesso em: 10 out. 2024. Adaptado.

Trata-se de especialidade obrigat6ria, com um minimo de procedimentos previstos mensalmente no CEO, seja tipo I, Il ou
Ia

A) Implantodontia.

B) Odontopediatria.

C) Ortodontia.

D) Periodontia.

E) Prétese Dentaria.

QUESTAO 21

A envolve a construcao de politicas publicas saudaveis, o desenvolvimento de estratégias direcionadas
a todas as pessoas (como politicas que garantam 0 acesso a agua tratada e fluoretada), a universalizacdo do uso de
dentifricio fluoretado e escova dental, assegurando a disponibilidade de cuidados odontolégicos apropriados. O(s) termo(s)
gue preenchem corretamente a frase é

A) Acessibilidade.

B) Intersetorialidade.

C) Interdisciplinaridade.

D) prevengéo de agravos bucais.

E) promog&o de saude bucal.

QUESTAO 22

Manchas brancas presentes na superficie dentaria podem representar diagnésticos diversos, como fluorose dentaria e

opacidades de esmalte de origem nao fluoréticas. Nesse contexto, o diagnéstico diferencial entre as formas mais leves de

fluorose dentéria e as opacidades de esmalte ndo fluoréticas devem ser bem reconhecidas pelo cirurgido-dentista. Analise

as afirmativas a seguir e assinale a alternativa CORRETA em relagdo ao diagnéstico diferencial entre essas duas

condigdes.

A) Na fluorose dentaria, a area afetada geralmente envolve todas as superficies do esmalte, enquanto as opacidades de
esmalte ndo fluoréticas geralmente envolvem areas centralizadas e de extenséo limitada.

B) Na fluorose dentaria, geralmente o formato das lesGes sdo redondas e ovais, enquanto nas opacidades de esmalte ndo
fluoréticas as lesbes seguem as linhas incrementais dos dentes.

C) A fluorose dentaria apresenta-se claramente diferenciada do esmalte adjacente normal, enquanto as opacidades de
esmalte ndo fluoréticas apresentam-se com uma distribuicdo difusa sobre a superficie dentaria.

D) A fluorose dentaria geralmente afeta um dente isolado, enquanto as opacidades de esmalte nado fluordticas se
manifestam em dentes homalogos.

E) A fluorose dentéria afeta, em maior prevaléncia, os incisivos e primeiros molares em relagdo aos pré-molares e
segundos e terceiros molares, enquanto as opacidades dentarias possuem uma distribuicdo equilibrada entre os
diferentes tipos de dentes.




QUESTAO 23

Levantamentos epidemiolégicos sdo estudos transversais, de prevaléncia, cujo objetivo é descrever as condi¢gfes de salde
de uma populagdo em determinado local e em determinado periodo do tempo. Os levantamentos epidemiologicos de
saude bucal realizados na populagéo brasileira, ao longo dos anos, retrataram as condi¢cdes de saude bucal em diferentes
idades e faixas etéarias. Analise a figura a seguir, que demonstra o indice de dentes cariados, perdidos e obturados (CPO-
D), entre adultos, nos levantamentos epidemiol6gicos nacionais realizados em 1986, 2003 e 2010.

Figura 1: indice CPO-D em adultos de 35 a 44 anos de idade de acordo com o ano no Brasil
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Fonte: BRASIL (1988, 2005, 2011) apud Silva; Senna (2013).

Considerando as informagfes anteriores, analise as afirmativas a seguir.
| - Afigura demonstra a tendéncia de queda no CPO-D dos adultos, considerando os levantamentos de 1986, 2003

e 2010, mas com um crescente aumento do componente “perdido”.

Il - Em 2010, o CPO-D médio foi de 16,75 na faixa etaria de 35 a 44 anos, em que o componente “cariado”
representou cerca 55% do indice nesse grupo.

Il - A figura reflete uma inversdo de tendéncia de queda dos procedimentos mutiladores, representados pelas
extracdes de dentes e um incremento nos tratamentos restauradores.

IV - Observa-se, ao longo dos anos, que o componente “cariado” caiu mais acentuadamente, enquanto o componente
“obturado” cresceu em termos relativos.

Estdo CORRETAS as afirmativas
A) | e lll, apenas.

B) I, lll e IV, apenas.
C) Il e lll, apenas.

D) II, lll e IV, apenas.
E) Ill e IV, apenas.
QUESTAO 24

De acordo com o Caderno Tematico do Programa Saude na Escola (2022), os agravos bucais mais prevalentes na idade
escolar sdo

A) cérie dentéria, fluorose dentaria e traumatismo dentério.

B) carie dentéria, fluorose dentéria e doenca periodontal.

C) cérie dentéria, traumatismo dentério e eroséo acida dos dentes.

D) fluorose dentéria, traumatismo dentario e bruxismo dentério.

E) fluorose dentéria, carie dentéria e bruxismo dentério.
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QUESTAO 25

O conceito de paciente com necessidades especiais, na Odontologia, compreende todo usuario que apresente uma ou

mais limitagBes, tempordarias ou permanentes, de ordem mental, fisica, sensorial, emocional, de crescimento ou médica,

gue o impeca de ser submetido a uma situacdo odontolégica convencional. Analise as afirmativas a seguir sobre

manifestacdes bucais relacionadas ao paciente com necessidades especiais e classifique-as em verdadeiras (V) ou falsas

(F).

( ) Carie dentéria, gengivite e periodontopatias sdo as doencas bucais mais frequentes em individuos com deficiéncia
intelectual, pois estéo intimamente relacionadas a higiene bucal dificultada.

( ) O individuo com Doenca de Parkinson pode apresentar sialorreia com acumulo de saliva nas comissuras labiais,
levando a irritacao da pele e a queilite angular provocada por Candida spp.

( ) Pessoas com Sindrome de Down podem apresentar alta incidéncia de agenesia dentaria e erupgao precoce dos
dentes.

( ) Criancas com Transtorno do Espectro Autista podem apresentar reducdo do fluxo salivar, sangramento gengival e
hiperplasias gengivais em decorréncia do efeito colateral de medicamentos de uso continuo.

Assinale a alternativa que representa a sequéncia CORRETA, levando em conta as afirmativas de cima para baixo.
A) V,V,F, V.

B) V,F, F,
C)F,V,F,
D) F,F,V,F.
E)F,V,V, V.

QUESTAO 26

Na clinica odontolégica, os antibidticos podem estar indicados em duas situagfes distintas: na prevencao das infec¢bes
(uso profilatico) ou no tratamento das infec¢des (uso terapéutico). Considerando a indicacao correta de antibiéticos pelo
cirurgido-dentista, analise as afirmativas a seguir.

V.
V.

| - Dentre as indica¢des para o uso de antibiéticos para a profilaxia da endocardite infecciosa, estao incluidos pacientes
portadores de préteses valvares cardiacas; valvopatia adquirida em paciente transplantado cardiaco e portadores de
marcapassos cardiacos.
Il - A amoxicilina tem sido a droga de escolha para o tratamento de infec¢des bacterianas bucais em fase inicial, quando
ainda predominam as bactérias aerdbias e anaerébias facultativas.
Il - A eritromicina, por muito tempo, foi empregada como alternativa as penicilinas em pacientes alérgicos, mas
atualmente deixou de ser utilizada em virtude do aumento da resisténcia bacteriana.
IV - Para a prevencdo da endocardite infecciosa, na clinica odontolégica, em criangas, recomenda-se o uso de
amoxicilina, cuja dosagem é de 10 mg/kg de peso corporal, por via oral, uma hora antes do inicio do procedimento.
V - Uma possivel interacdo medicamentosa de interesse para a clinica odontolégica é a prescricdo de antibidticos

associado ao uso de contraceptivos orais, podendo haver a diminui¢éo do efeito contraceptivo.

Estdo CORRETAS as afirmativas
A) Il 1V eV, apenas.

B) I, Il e V, apenas.

C) Il e lll, apenas.

D) II, lll, IV e V, apenas.
E) II, lll e V, apenas.
QUESTAO 27

Analise as seguintes afirmativas referentes as variagdes da normalidade presentes na mucosa bucal e, em seguida,
relacione as caracteristicas clinicas ao diagnéstico da variacdo da normalidade.
| - Papulas branco-amarelada, com mucosa integra, localizadas nas mucosas jugais, retrocomissurais e labiais.
Il - Mdltiplas vesiculas ou bolhas, de coloracao violacea, assintomaticas, localizadas no ventre lingual e na borda
lateral da lingua.

lll - Manchas marrom-acastanhadas com superficie integra, assintomaticas, localizadas em mucosa gengival.

IV - Placa esbranquicada, retilinea, rugosa e geralmente bilateral na mucosa jugal, na regido do plano oclusal.

V - Erosdes eritematosas, circunvaladas por um halo esbranquicado e ligeiramente elevado, de aspecto migratorio.

( ) Lingua geografica

( ) Melanoplasia

( ) Granulos de Fordyce
( ) Varicosidades

( ) Linha alba de ocluséo

Assinale a alternativa que representa a sequéncia CORRETA, considerando a relacéo estabelecida de cima para baixo.

A) VI L e lV.
B) V., Il Il elV.
C) IV, I, 1, Vell
D) IV, Il I, Vell.

E)ILLILIVeV.
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QUESTAO 28

Analise as afirmativas a seguir sobre o atendimento clinico odontoldgico ao paciente com hipertensao arterial sistémica e

diabetes mellitus e classifique-as em verdadeiras (V) ou falsas (F).

( ) Em pacientes diabéticos, a xerostomia e, especialmente, a diminuigdo do fluxo salivar podem decorrer da
descompensacéo glicémica e surgirem em virtude da desidratacdo, ou do uso de medicamentos como os hipotensores.

( ) Recomenda-se arealizacdo de procedimentos odontoldgicos, se os niveis de glicemia capilar apontar valores inferiores
a 70 mg/dl.

( ) Intervencdes odontolégicas, especialmente, no sentido de minimizarem a dor e quadros de infec¢do, podem ser
realizadas se o paciente estiver clinicamente bem, mesmo com valores acima de 250 mg/dl.

( ) O uso de medicamentos anti-hipertensivos podem causar manifestacdes bucais, principalmente os diuréticos, que
podem ocasionar secura bucal, enquanto os betabloqueadores podem causar alteracdes de paladar.

( ) A prescricdo de anti-inflamatorios ndo esteroidais é seguro em pacientes com hipertenséo, podendo ser prescritos por
cinco a sete dias.

( ) O uso da felipressina como vasoconstritor também é seguro em pacientes hipertensos, uma vez que nao eleva os
valores pressaricos, nem a frequéncia cardiaca e respiratdria, podendo ser usado até 8 tubetes.

Assinale a alternativa que representa a sequéncia CORRETA, considerando as afirmativas de cima para baixo.
A) F,F,F,V,V,V.

n<m<

QUESTAO 29

E.H.C., 76 anos, sexo feminino, edéntula superior e inferior, compareceu ao consultério odontolégico com queixa de
incébmodo por dentadura mal adaptada. Ao exame fisico, observou-se lesédo em regido anterior inferior, associada ao bordo
da protese total inferior, do tipo nodular, cordoniforme, pediculada, de coloragédo rosa-palido, contorno nitido e regular com
superficie brilhante e textura lisa. Considerando o caso apresentado, o diagnéstico clinico dessa condicéo €

A) Carcinoma epidermaide.

B) Fibromatose gengival.

C) Granuloma gengival.

D) Hiperplasia fibrosa inflamatéria.

E) Hiperceratose.

QUESTAO 30

Exames complementares sdo necessarios na clinica odontoldgica para complementar a anamnese e o exame fisico.

Considerando que o cirurgido-dentista pode solicitar exames hematoldgicos, € fundamental que ele saiba interpreta-los.

Nesse sentido, assinale a alternativa CORRETA.

A) A proteina C-reativa € a principal representante das proteinas plasmaticas que se alteram durante a fase crénica do
processo inflamatério.

B) A faixa de normalidade da dosagem de glicose no sangue (glicemia) situa-se entre 70 e 99 mg/dL.

C) O tempo de protrombina (TP) avalia os fatores de coagulagao participantes da via intrinseca, ao passo que o tempo de
tromboplastina parcial ativada (TTPA) avalia os fatores de coagulacéo participantes da via extrinseca.

D) O hemograma completo consiste na avaliacdo de duas séries: série vermelha e série branca.

E) O indice de relagdo normalizada (INR) deve ser solicitado em procedimentos cirdrgicos, sendo seu valor ideal em
pacientes ndo anticoagulados entre 2 e 3.

QUESTAO 31

A saliva é uma das maiores protetoras dos tecidos e érgdos da cavidade oral e, apesar disso, as alteracBes na sua

producdo tém sido negligenciadas por grande parte dos cirurgides-dentistas. As queixas sobre o ressecamento bucal

devem ser consideradas por esses profissionais, € 0s pacientes devem ser questionados quanto aos sintomas, histérico
de salde e medicamentos que fazem uso. Sobre as consequéncias da reducao na producao de saliva para a cavidade
oral, pode-se corretamente afirmar que

A) a prevaléncia de xerostomia ndo se modifica com o envelhecimento, visto se tratar apenas da sensacdo de secura ou
ardéncia bucal, ndo apresentado relacdo direta com as patologias sistémicas e com a ingestdo de medicamentos por
parte dos idosos.

B) a reducdo do fluxo salivar na senescéncia afeta praticamente todos os idosos devido as alteracdes glandulares
significativas que causam hipossalivacdo e a auséncia de lubrificacdo na cavidade oral, com mais 50% de perda da
capacidade funcional das glandulas salivares.

C) clinicamente, a mucosa oral de uma pessoa idosa, frequentemente, apresenta uma superficie menos lisa e ressecada,
tornando-se mais sensivel aos danos mecanicos e ao surgimento de grande parte das doencas que se manifestam na
cavidade bucal diante das alteracdes degenerativas.

D) entre os idosos que fazem uso de prétese dentaria removivel, deve-se ter atencéo especial em relagdo a reducao da
saliva, situacéo na qual a protese pode provocar mais desconforto e ferimentos, bem como dificultar a alimentacéo
adequada e até contribuir para a falta de nutrientes importantes a salde.

E) os medicamentos que mais causam alteracbes na producdo salivar, entre 0s idosos, pertencem aos grupos
farmacoldgicos dos anti-inflamatérios nao esteroides com acdo analgésica e dos relaxantes musculares, os quais
devem ser usados com muita cautela nessa faixa etéria.
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QUESTAO 32

O elevado nimero de medicamentos prescritos aos idosos e a maior carga de doencas ampliam a probabilidade de
consumo desnecessario de farmacos, cujas associagdes representam potenciais perigos de reagdes adversas e interagdes
medicamentosas, contraindicadas ao seu estado clinico, podendo elevar o risco de iatrogenias, de hospitalizacdes e até
mesmo de Obito.

Avalie as afirmativas sobre 0 uso de medicamentos em pacientes idosos.

I- O organismo idoso apresenta mudancas em suas funcd@es fisiolégicas que devem ser consideradas na prescricdo
de medicamentos, sendo essencial conhecer a farmacologia das drogas, de modo a compreender o mecanismo de
acéo e as possiveis interacfes dessas substancias.

lI- A polifarmécia é definida como o uso simultdneo de muitos medicamentos além do clinicamente indicado, ou como
um regime terapéutico que inclua pelo menos um farmaco desnecessario ou 0 uso empirico de cinco ou mais
medicamentos.

lll- As implica¢es advindas da polifarmécia precisam ser reavaliadas quanto ao seu risco/beneficio e frequentemente
monitoradas, pois o envelhecimento conduz a mudancas estruturais e funcionais dos 6érgédos e sistemas, 0 que causa
alterac6es na farmacocinética e farmacodinamica dos medicamentos.

IV- A farmacocinética inclui a absorcéo, distribuicdo, metabolismo e excre¢do dos farmacos, podendo ser afetada pela
reducédo da quantidade da agua corporal e das proteinas, bem como pelo aumento do tecido adiposo, o que também
afeta o acumulo dessas substancias.

V- As alteragdes farmacodinamicas contribuem para um aumento da sensibilidade aos farmacos, em especial aos
anticolinérgicos e aos que alteram a funcdo cognitiva (antidepressivos, hipnoindutores e antipsicéticos) e para
alteracdes dos mecanismos homeostaticos.

Estdo CORRETAS as afirmativas
A) LILILIVe V.

B) I, Il e IV, apenas.

C) I e lll, apenas.

D) Il e V, apenas.

E) Ill e IV, apenas.

QUESTAO 33

A prevencao da infeccdo cruzada é aspecto crucial na pratica odontoldgica. Assim, os profissionais que atuam nessa érea

devem adotar rotinas basicas de prevencdo durante o trabalho, pois promovem protecdo da equipe, dos pacientes e do

ambiente de assisténcia odontoldgica, minimizando o risco de transmissdo de doencas infectocontagiosas. Sobre a

prevencdo da infeccdo cruzada e da transmisséo de doencas na préatica odontoldgica, € CORRETO afirmar que

A) todo acidente com exposi¢do percutdnea ou permucosa, com sangue ou fluido corpéreo de qualquer paciente, deve
receber cuidados imediatos, recomendando-se a lavagem com &gua ou solugdo fisiologica. Em areas cuténeas
expostas, preconiza-se a aplicacdo dos agentes de desinfec¢éo.

B) as superficies mais contaminadas pelas méos dos profissionais devem ser cobertas com barreiras preparadas com
materiais que possam, posteriormente, passar pelo ciclo completo de descontaminacdo: lavagem, secagem,
empacotamento e esterilizagdo com calor imido.

C) os fatores de risco de contdgio mais importantes na pratica odontolégica, especialmente pelos virus e bactérias, sdo
relacionados as formas de infec¢éo cruzada (entre pessoas), via fomites, sangue e outros fluidos corporais, bem como
por instrumentos cortantes ou perfurantes.

D) o virus da hepatite B (HBV) infecta pessoas no mundo inteiro e o risco de contagio fica entre 6 e 40%, sendo seis vezes
maior o risco de contagio do cirurgido-dentista e da equipe. A preven¢éo ocorre essencialmente pelos cuidados de
biosseguranca, visto ndo haver vacina contra a HBV.

E) o virus da hepatite C (HCV) é de facil transmissao e causa uma doenga subclinica e carcinogénica. O risco de contagio
€ de 6 a 10%, sendo mais de dez vezes maior o risco de contagio do cirurgido-dentista e da equipe. Dessa forma, todos
devem tomar as trés doses da vacina contra HCV.
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QUESTAO 34

Os microrganismos sé@o capazes de sobreviver em ambientes com diversas condigfes fisicas. Porém, existem limites

quando eles sédo expostos a um meio desfavoravel a sua sobrevivéncia, o que é utilizado nos servigcos de salude para o

controle microbiano nos diversos artigos. Dessa forma, os profissionais que atuam na Odontologia devem ter muita atencéo

com as medidas de controle da infec¢cdo cruzada, o que abrange os cuidados corretamente descritos na seguinte
alternativa:

A) A lavagem dos instrumentais é capaz de promover a sua descontaminacdo, com reducdo ou remocado de
microrganismos por método quimiomecanico, o que garante a seguranca na manipulacdo direta dos artigos durante a
secagem e 0 empacotamento para 0 processo de esterilizagao.

B) A presenca de sangue, soro e saliva sobre o instrumento dificulta a esterilizacdo, o que torna o processo de lavagem
crucial, devendo-se manter os instrumentais em detergente enzimatico, com trés enzimas (amilase, lipase e protease),
por cinco minutos antes da escovacgdo desincrustante, para evitar o biofilme.

C) A desinfecgéo é o processo que elimina os microrganismos na forma vegetativa, esporulados ou ndo. Esse processo
pode ser empregado na impossibilidade de submeter os instrumentais odontoldgicos ou as superficies ao processo de
esterilizagdo por calor umido, até mesmo em artigos classificados como criticos.

D) A antissepsia elimina os microrganismos que contaminaram tecidos do corpo, promovendo a redu¢do ou remogao
parcial das bactérias da pele ou de outros tecidos, por métodos quimicos ou mecanicos, garantindo procedimentos
cirirgicos assépticos e sem risco de infecgdo cruzada.

E) A degermacéo consiste na eliminagcédo dos microrganismos presentes nos tecidos como a pele, promovendo assepsia
e impedindo a penetracdo de bactérias em locais que ndo as contenha. Esse processo também torna os tecidos livres
de infec¢des no periodo pos-operatorio.

QUESTAO 35
Apesar da grande importancia da dieta no processo carioso, muitas vezes esse aspecto do tratamento € negligenciado.
Mudancas de habitos alimentares sdo frequentemente necessarias no tratamento da doenca cérie, e isso por si s6 é um
desafio para a equipe de salde. A partir dessa constatacéo sobre a importancia da dieta no processo de desenvolvimento
da doenca cérie, analise as afirmativas a seguir e a relacdo entre elas.
| - A dieta tem um papel-chave no processo carioso e basear o tratamento da atividade da doenga somente na higiene
bucal acaba sendo um equivoco comum na pratica odontoldgica

PORQUE
Il - A céarie dentaria, como doenca de causalidade complexa, é resultado da interacdo de um conjunto de determinantes
biologicos e psicossociais. Além do biofilme recobrindo as superficies dentérias, a disponibilidade de substratos
fermentaveis no meio bucal é indispensavel para o estabelecimento da doencga.

A respeito dessas afirmativas, assinale a alternativa CORRETA.
A) | e Il séo verdadeiras, e Il é justificativa da I.

B) I e Il séo verdadeiras, mas |l ndo é justificativa da .

C) | é verdadeira, e Il é falsa.

D) | é falsa, e Il é verdadeira.

E) I e ll sdo falsas.

QUESTAO 36

A bibpsia é considerada um exame complementar que, na maioria das vezes, torna-se um recurso hecessario e seguro

para obter o diagnéstico final de uma doenca, mas ndo necessariamente funciona como tratamento para a condigéo.

Considerando que o cirurgido-dentista € um profissional plenamente capacitado para realizar a coleta de material para

posterior exame histopatoldgico, assinale a alternativa que descreve corretamente uma das principais finalidades da

bi6psia na assisténcia odontolégica.

A) Indicada para a confirmacéo do diagndstico de les6es que foram identificadas por outros métodos, mesmo quando 0s
resultados desses procedimentos tenham sido precisos, mas que o profissional tenha experiéncia e primazia pela
biopsia.

B) Indicada para substituir a citologia esfoliativa quando ha suspeita de doencgas viréticas, fingicas e bacterianas e que
se torna necessario analisar os diferentes graus de queratinizagdo que a mucosa bucal apresenta no local da lesé&o.

C) Indicada para lesdes que se apresentam sob forma de Ulceras persistentes, que ndo cicatrizam espontaneamente ou
apos o tempo supostamente presumido de involugdo em vigéncia de medicacdo, principalmente aquelas suspeitas de
cancer.

D) Indicada em casos cuja principal hiptese é o hemangioma, sendo possivel remover parte da lesdo com auxilio de
manobras hemostaticas locais ou mesmo a remocéo total da lesdo com técnicas excisionais envolvendo margens de
seguranca.

E) Indicada como tratamento na maioria das patologias que acometem os tecidos bucais, seja pela técnica incisional
(quando se retira um fragmento do tecido alterado) ou excisional (quando se remove completamente a les&o).
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QUESTAO 37

Considerando que o tratamento restaurador convencional se baseie na remocédo completa de tecido cariado, evidéncias
tém demonstrado que técnicas mais conservadoras sao igualmente capazes de controlar a lesdo cariosa ao mesmo tempo
em que preservam maior quantidade de tecido dentario. Diante do exposto, avalie as afirmativas sobre as possibilidades
envolvendo os tratamentos conservadores das lesdes cariosas que acometem os tecidos dentarios.

I- O tratamento expectante é a alternativa conservadora convencional para o tratamento de lesdes profundas de céarie.
Quando comparado com a remocdo completa de tecido cariado em sessdo Unica, taxas de exposicdo pulpar
significativamente menores séo observadas.

II- A remocdo completa de tecido cariado em sessado Unica esta indicada para o tratamento restaurador de lesdes
cariosas com risco de exposicdo pulpar. Em geral, tais lesdes alcancam a metade mais profunda da espessura da
dentina, quando observadas radiograficamente.

llI- O exame radiogréafico tende a subestimar a profundidade das lesBes de carie. Dessa forma, uma leséo classificada
radiograficamente como rasa ou média, sendo, portanto, candidata a remocéo completa de tecido cariado em sesséo
Unica, pode, clinicamente, resultar em uma cavidade de maior profundidade.

IV- No capeamento pulpar indireto, o tecido cariado é removido completamente, eliminado toda dentina desmineralizada
sobre a polpa, mesmo que ocorra a sua exposi¢cdo. Em seguida, um material forrador é colocado no fundo da
cavidade, que sera restaurada na mesma sesséo.

V- No tratamento com remocéo parcial da dentina cariada, uma camada mais espessa de dentina cariada é mantida
sobre a polpa, reduzindo o risco de exposi¢do pulpar acidental. A técnica preconiza a remocao completa de dentina
cariada das paredes circundantes da cavidade, seguindo o critério de dureza clinica, enquanto, na parede pulpar,
apenas a dentina infectada, amolecida e desorganizada, € removida com o uso de instrumentos manuais e a
cavidade é restaurada.

Estdo CORRETAS as afirmativas

A) LIL L IVe V.

B) I, lll e V, apenas.
C) I e IV, apenas.

D) II, lll e IV, apenas.
E) Il e V, apenas.
QUESTAO 38

A alveolite € uma complicacdo cirlrgica que pode ocorrer apds a extracdo dentéaria, tendo inicio cerca de dois a quatro

dias apds o procedimento cirdrgico. Desenvolve-se em cerca de 4% de todas as extragbes, com incidéncia dez vezes

maior em dentes inferiores, principalmente no terceiro molar inferior (45%). Estudos apontam ser comumente observada

em pacientes de 40 a 45 anos de idade. A respeito da alveolite, ¢ CORRETO afirmar que

A) na alveolite seca, o alvéolo apresenta-se inflamado e dolorido, preenchido com coagulo em estado de degeneracado ou
putrefeito, com odor fétido e edema de gengiva, sem secrecao purulenta.

B) na alveolite supurativa, o alvéolo apresenta-se aberto, sem coagulo, com paredes 0sseas expostas, dor intensa e
irradiada, tecido gengival pouco infiltrado, porém doloroso, sobretudo nas bordas.

C) na alveolite Umida, o alvéolo purulento, com dor de intensidade média e raramente irradiada. Pode conter espiculas ou
sequestros dsseos, fragmento de dente e coagulo infeccionado.

D) o tratamento da alveolite seca consiste em anestesia, remoc¢éo do coagulo putrefeito, suave curetagem e irrigacdo com
soro fisioldgico. Deve-se verificar se houve formacao de codgulo preenchendo o alvéolo e, em seguida, realizar sutura
e compressao com gaze estéril.

E) o tratamento da alveolite supurativa consiste em anestesia, remoc¢&o do codgulo ou corpo estranho, irrigacdo com soro
fisiologico, curetagem para obter a formacdo de novo coagulo, aviamento das bordas da ferida cirdrgica e sutura.
Administra-se analgésico, anti-inflamatério e antibiético.

QUESTAO 39

No exame clinico, deve-se incluir a avaliagdo da funcionalidade do sistema estomatognatico, coletando sinais e sintomas

de quadros disfuncionais, mesmo que subclinicos. Até mesmo os pacientes ditos assintomaticos, durante o tratamento

odontoldgico, podem comecar a relatar sintomas de disfungdo temporomandibular (DTM), tais como dor orofacial ou

limitagbes na movimentacdo mandibular. Na maioria das vezes, a DTM causa Vvarios transtornos ao paciente e até

mudancas de habitos alimentares. A respeito do diagnéstico e manejo da disfungdo temporomandibular, ¢ CORRETO

afirmar que

A) durante o exame clinico em pacientes com DTM articular, ndo se faz necessario executar as avaliacdes muscular e
intraoral, porque a énfase do diagndéstico é identificar a alteracéo articular presente.

B) durante a anamnese, quando se identifica um fator risco, como a existéncia de um quadro de parafuncéo, o profissional
pode concluir o processo de diagndstico, considerando a unicausalidade da condicdo de DTM.

C) o profissional deve solicitar exame de tomografia computadorizada para todos os pacientes, independente da DTM
articular ou muscular, pois 0 exame de imagem é essencial para fechar um correto diagndstico.

D) no planejamento do tratamento, deve-se identificar os fatores etiolégicos que estdo atuando no quadro clinico e a
estratégia de tratamento que priorize o fator ou fatores etiolégicos que devem ser removidos primeiramente.

E) no manejo da DTM, deve-se tratar os sintomas e a principal condicao etiolégica identificada, ndo sendo necessario
considerar os habitos que o paciente apresente, como onicofagia e uso frequente de gomas de mascar.
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QUESTAO 40
Os disturbios hemorragicos sao geralmente decorrentes de anormalidades nos fatores de coagulacdo ou nas plaguetas,

sendo

bem menos frequentes os advindos de defeitos vasculares. Considerando que a prevencéo da hemorragia deve ser

feita no pré-operatorio, no transoperatério e no pds-operatorio cirlrgico, avalie as afirmativas, a seguir, sobre as condigdes
relacionadas aos distirbios hemorragicos e as suas implicagdes nos procedimentos odontolégicos.

V-

Estéo
A le
B) I, Il
oLl

A reducdo do numero de plaquetas (trombocitopenia) pode causar sangramento significativo e geralmente ocorre
em razao de alteracdes adquiridas. Costuma produzir petéquias na pele ou nas mucosas.

Quando a anormalidade esta na funcao das plaquetas, chama-se trombocitopatia. Na maioria dos casos, é adquirida
e pode ser induzida pelo uso de acido acetilsalicilico e de anti-inflamatérios ndo esteroides, bem como por
insuficiéncia renal.

Os transtornos hemorragicos, relacionados aos defeitos vasculares, geralmente séo caracterizados por um aumento
da fragilidade capilar que, na maioria das vezes, é causada por insuficiéncia de vitamina C, escorbuto e diabetes.
Das varias deficiéncias congénitas dos fatores de coagulacdo, trés sao responsaveis por mais de 90% das
deficiéncias hereditarias: hemofilia A (reducdo ou auséncia do fator VIII), hemofilia B (redugdo ou auséncia do fator
IX) e doenga de Von Willebrand.

Nos cuidados pos-operatorios, deve-se manter a compressdo com gaze estéril por alguns minutos, evitar
alimentacdo quente nas primeiras 24 horas e, se houver sangramento, realizar bochecho com solugéo salina ou
antisséptica.

CORRETAS as afirmativas

Il, apenas.

e lv.

I eV, apenas.

D) I, IV e V, apenas.

E) I,

IV eV, apenas.

QUESTAO 41
Um paciente adulto apresenta indicacao de pulpectomia no dente 45. Considerando as caracteristicas anatdmicas e a

inervacdo desse dente, qual a técnica anestésica, a seguir, € a mais adequada para garantir uma anestesia eficaz durante
0 procedimento?

A) Anestesia infiltrativa na regido vestibular e lingual do dente 45.

B) Blo
C) Blo
D) Blo
E) Blo

gueio do nervo mentual, associado a anestesia infiltrativa na regido lingual.

gueio do nervo alveolar inferior, complementado por anestesia infiltrativa na regiéo vestibular do dente 45.
gueio do nervo alveolar superior posterior.

queio troncular do nervo mandibular.

QUESTAO 42
A prevencdo de interagBes medicamentosas envolve uma avaliacdo cuidadosa da histéria médica e farmacoldgica do

pacien

te. Os profissionais devem estar atentos ao uso de medicamentos prescritos e de venda livre, bem como ao uso de

suplementos, fitoterapicos e ilicitos que possam interferir na farmacoterapia. Observando isso, considere as afirmacdes a

seqguir.
l.

Comb

Nas urgéncias odontol6gicas, caso o paciente se encontre sob efeito de cocaina ou do Crack, avalie o
risco/beneficio de atendé-lo no consultério ou em ambiente hospitalar. Nesse caso, nunca injetar uma solucéo
anestésica que contenha epinefrina, norepinefrina, fenilefrina ou utilizar fios de retragdo gengival que contenha
epinefrina.

Razéo

Na anamnese, deve-se incluir, no roteiro, a pergunta: “Vocé faz uso de cocaina?”. Além disso, deve-se ficar atento
aos sinais fisicos caracteristicos, tais como: agitacao, tremores, alteracdo na frequéncia cardiaca e lesfes de pele
ou mucosa nasal, que podem facilitar a identificacdo de pacientes adictos.

ase no exposto, assinale a alternativa CORRETA, com base nas afirmativas anteriores.

A) | é verdadeira e Il € uma justificativa de |.

B) | é verdadeira, mas Il ndo é uma justificativa de I.
C) | é verdadeira e 1l é falsa.

D) | é falsa e Il € verdadeira.

E) I e Il sdo falsas.

16



QUESTAO 43

A estrutura dental € composta por uma complexa matriz mineralizada que confere resisténcia e funcionalidade aos dentes.

Os principais tecidos dentais — esmalte, dentina e cemento — possuem composi¢des e propriedades distintas, sendo os

minerais os elementos-chave que garantem a sua rigidez e durabilidade. Considerando isso, assinale a afirmativa

CORRETA.

A) A fluorapatita € um mineral muito semelhante a hidroxiapatita, no qual os ions hidroxila sdo substituidos por ions de
flaor, o que confere maior solubilidade da fluorapatita comparada a hidroxiapatita.

B) A dentina possui menor solubilidade do que o esmalte. Enquanto o esmalte solubiliza no pH 5,5, a dentina solubiliza no
pH 6,2- 6,3.

C) A dissolucéo do mineral da dentina expde a rede de colageno que ficara preservada em caso de uma remineralizacdo
com fluor a 1,23%.

D) O esmalte é o tecido mais mineralizado do corpo, com 95% de minério. Ele € o mais resistente as modificag6es de pH
dos fluidos bucais.

E) Na dentina e no cemento, os cristais de hidroxiapatita estdo entremeados por uma rede de fibras de colageno tipo | de
forma semelhante ao tecido 6ésseo de outras partes do corpo.

QUESTAO 44

O edentulismo é uma condicdo que afeta significativamente a qualidade de vida dos pacientes, estando associado a

impactos funcionais, estéticos e psicologicos. Sobre o edentulismo, assinale a afirmativa CORRETA.

A) O edentulismo é mais prevalente em faixas etarias mais jovens, sendo um problema principalmente relacionado aos
traumas dentarios e as malformacdes congénitas.

B) O edentulismo néo afeta a nutricdo dos pacientes, uma vez que pode ser compensado facilmente por adaptacdes na
dieta.

C) A perda dentaria total pode contribuir para uma piora na saude sistémica do paciente devido as dificuldades na
mastigacdo e absorcao de nutrientes essenciais.

D) A saude mental dos pacientes edéntulos € preservada pelo acesso a reabilitagdo bucal, que restaura inteiramente a
funcao e a estética através das préteses removiveis.

E) Idosos que percebem a sua saude bucal como ruim tendem a buscar mais cuidados odontolégicos e apresentam maior
risco de complicacdes orais.

QUESTAO 45

O fldor é um elemento amplamente utilizado na odontologia devido & sua eficacia na prevencdo de caries dentarias. No

entanto, o seu uso deve ser cuidadosamente controlado, para evitar efeitos adversos. Com base nos mecanismos de acao,

fontes e consideragdes clinicas do fldor, assinale a afirmativa CORRETA.

A) O fldor atua apenas na remineralizacdo do esmalte dental, ndo apresentando efeitos benéficos na dentina,
independentemente da forma de aplicagéo.

B) O uso de fldor na prevencgédo de céries é contraindicado em criangcas menores de 6 anos devido ao risco elevado de
fluorose dentaria, independentemente da dose administrada.

C) A fluoretacdo da agua é uma estratégia eficaz para a reducdo da prevaléncia de caries, mas a sua eficacia é
significativamente reduzida em areas com alta ingestdo de alimentos ricos em calcio.

D) A administracao sistematica de flior, por meio de suplementos orais, € considerada a principal estratégia de prevencgéo
em areas sem fluoretacdo da 4gua, independentemente da idade do paciente.

E) Todo fluoreto ingerido e absorvido pelo trato gastrintestinal pode interferir na mineralizacdo dos dentes em formacéo,
levando ao aparecimento de fluorose. O grau varia em funcdo da dose e da duracdo da dose.
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