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C LINGUA PORTUGUESA )

Leia o texto e responda as perguntas.

Infestacdo de escorpides no Brasil pode ser
imparavel

A infestagdo de escorpidao no Brasil € o exemplo
perfeito de como a vida moderna se tornou
imprevisivel. E uma caracteristica do que, no
complexo campo de problemas, chamamos de um
mundo “VUCA” (Volatility, uncertainty, complexity and
ambiguity em inglés) — um mundo volatil, incerto,
complexo e ambiguo.

Escorpides, como as baratas que eles comem, séo
uma espécie incrivelmente adaptavel.
O numero de pessoas picadas em todo o Brasil
aumentou de 12 mil em 2000 para 140 mil no ano
passado, de acordo com o Ministério da Saude.
A espécie que aterroriza os brasileiros é o perigoso
escorpiao amarelo, ou Tityus serrulatus. Ele se
reproduz por meio do milagre da partenogénese,
significando que um escorpido feminino
simplesmente gera copias de si mesma duas vezes
por ano — nenhuma participacdo masculina é
necessaria.

A infestacdo do escorpido urbano no Brasil € um
classico "problema perverso". Este termo, usado pela
primeira vez em 1973, refere-se a enormes
problemas sociais ou culturais como pobreza e
guerra — sem solugdo simples ou definitiva, e que
surgem na intersecdo de outros problemas.
Nesse caso, a infestacdo do escorpidao urbano no
Brasil é o resultado de uma gestao inadequada do
lixo, saneamento inapropriado, urbanizacao rapida e
mudancas climaticas.

No VUCA, quanto mais recursos vocé der para os
problemas, melhor. Isso pode significar tudo, desde
campanhas de conscientizacao publica que educam
brasileiros sobre escorpides até forcas-tarefa
exterminadoras que trabalham para controlar sua
populacdo em areas urbanas. Os cientistas devem
estar envolvidos. O sistema nacional de saude
publica do Brasil precisara se adaptar a essa nova
ameaga.

Apesar da obstinada cobertura da imprensa, as
autoridades federais de saude mal falaram
publicamente sobre o problema do escorpido urbano
no Brasil. E, além de alguns esforcos mornos em
nivel nacional e estadual para treinar profissionais de
saude sobre o risco de escorpido, as autoridades
parecem nao ter nenhum plano para combater a
infestagao no nivel epidémico para o qual ela esta se
dirigindo.

Temo que os escorpides amarelos venenosos
tenham reivindicado seu lugar ao lado de crimes
violentos, trafico brutal e outros problemas crénicos
com os quais os urbanitas no Brasil precisam lidar
diariamente.

* Hamilton Coimbra Carvalho & pesquisador em
Problemas Sociais Complexos, na Universidade de
Sé&o Paulo (USP).

Texto adaptado de Revista Galileu
(https://revistagalileu.globo.com/Ciencia/Meio-
Ambiente/noticia/2019/02/infestacao-de-escorpioes-no-brasil-
pode-ser-imparavel-diz-pesquisador.html)

( Questio 01 )

A palavra “Volatil”, que representa a consoante inicial
da sigla VUCA, tem o significado de:

>

Inconsutil.

oY)

Instavel.

g O

)

)

) Anarquico.
) Vulneravel.
)

m

Devoluto.

( Questio 02 )

Observe o que se afirma nos itens a seguir e
preencha os parénteses com (V) para a afirmativa
verdadeira e (F) para as afirmativas falsas.

I. Ainfestacdo de escorpides no ambiente urbano
brasileiro decorre exclusivamente de uma
politica sanitariaineficaz. ( )

. O crescimento do numero de escorpides no
Brasil € um desafio para toda a sociedade. ( )

lll. HA uma correlagcdo direta entre recursos e
eficacia no combate a problemas considerados
“perversos”. ( )

IV. Aobstinada participagédo da imprensa prejudica o
trabalho dos 6rgaos publicos sanitarios. ( )

V. E insano aproximar a infestacdo de escorpifes
de temas como o tratamento do lixo urbano e as
variagoes climaticas. ( )

Asequéncia correta é:

>

) V-V-F-F-V
) F-V-V-F-F
) V-V-V-V-F
)
)

o O @

F-F-F-V-V
F-V-V-V-F

m




( Questio 03 )

Observe:

“Escorpides, como as baratas que eles comem, sao
uma espécie incrivelmente adaptavel.”

A oragéao subordinada tem fungéo e valor semantico
iguais a do periodo em destaque em:

A) Como as pessoas nao acreditam em solucéo,
desanimam facilmente.

B) O planejamento das ag¢des preventivas, como era
complexo, precisou serrevisto.

C) As intervengdes, como haviam previsto, foram
executadas no inicio do expediente.

D) Como combinado com eles, cuidaremos primeiro
dolixo.

E) Os médicos, como os demais profissionais de
saude, desempenham papel fundamental nas
politicas sanitaristas.

( Questio 04 )

Ha dois momentos em que o autor inclui-se no texto.
Pode-se perceberisso pelo emprego de:

A) dois pronomes pessoais na primeira pessoa do
singular.

B) pronome pessoal na primeira pessoa do singular
€ pronome possessivo na primeira pessoa do
plural.

C) um verbo na primeira pessoa do plural e outro na
primeira pessoa do singular.
D) dois pronomes demonstrativos.

E) doisverbos na primeira pessoado plural.

( Questao 05 )

O autor diz “... escorpidao 'feminino' simplesmente
gera coépias de si mesma duas vezes por ano...”
porque:

“

A) escorpiao é um substantivo epiceno, por isso
usou a palavra “feminina” para marcar o género.

B) o substantivo escorpiao aceita o feminino
escorpioa ou a marca do género pelo adjetivo.

C) o feminino €& escorpia,
desconhecer.

mas ele parece

D) escorpido é um substantivo comum de dois.

E) escorpiao é um substantivo sobrecomum.

( Questao 06 )

Observe 0 emprego de “mal” no trecho em destaque.
“... as autoridades federais de saude mal falaram
publicamente sobre o problema do escorpidao urbano
no Brasil.”

Agora preencha as lacunas com o adjetivo ou com o
adverbio.

Ele falava do governo, mas sempre se
comportava diante dos empregados, que o
tinham como um chefe, porque, além de os
pagar , desempenhava seu papel de
lider.

Asequéncia esta corretaem:

>

mal - mal - mau - mal - mal.

oY)

mau - mal - mau - mal - mau.

g O

)

)

) mal-mau-mal-mau-mau.
) mau-mau-mal-mau-mau.
)

m

mau - mal - mau - mal - mal.

( Questio 07 )

Observe o trecho a seguir:
“... outros problemas crénicos com os quais os
urbanitas no Brasil precisam lidar diariamente.”

Se reescrevermos o periodo, substituindo o verbo
“lidar” por “passar”, teremos:

A) “... outros problemas crbnicos aos quais 0s
urbanistas no Brasil precisam passar
diariamente.”

B) “...outros problemas crénicos onde os urbanistas
no Brasil precisam passar diariamente.”

C) “... outros problemas crbnicos o0s quais o0s
urbanistas no Brasil precisam passar
diariamente.”

D) “... outros problemas cronicos cujos urbanistas
no Brasil precisam passar diariamente.”

E) “... outros problemas crbnicos pelos quais os
urbanistas no Brasil precisam passar
diariamente.”




( Questao 08 )

Observe aoragao destacada:

“A infestacdo do escorpido urbano no Brasil € um
classico "problema perverso.”
Sobre seus termos, é correto afirmar que:

A) problema é nucleo do predicativo do sujeito.

oY)

perverso é nucleo do sujeito.

g O

classico é nucleo do predicativo do objeto.

m

)
)
) urbano é predicativo do objeto.
)
)

escorpiao é nucleo do sujeito.

( Questao 09 )

Observe os itens abaixo:

I. A maioria das pessoas ndo se preocupa com o
lixo.

Il. Pesquisa-se meios de combater a infestacao.

lll. O presidente, junto com alguns ministros,
compareceu a solenidade de posse do
governador.

IV. Houveram motivos para o crescimento do
numero de escorpides.

Pode-se afirmar que a concordancia verbal esta
corretaem:

A) I llelV.
B) lelV.
c) I llelll.
D) lell.
E) lelll.

( Questdo 10 )

Observe o emprego do acento grave indicador de
crase nas seguintes frases:

I. A Secretaria de Saude ofereceu um curso
gratuito que moram nas areas mais
afetadas pelo aumento do numero de escorpides.

Il. Ainfestagdo chegou cidade onde nasci.

lll. No documento também se fazia referéncia
criangas picadas por cobras.

Aopcao que completa corretamente as lacunas é:

A) aqueles-a-a.

oY)

aqueles-a-a.

g O

)

)

) aqueles-a-a.
) aqueles-a-a.
)

m

aqueles-a-a.

C SISTEMA UNICO DE SAUDE - SUS )

(Questio 11 )

De acordo com a Lei n° 8.080/90, sobre os servicos
privados de assisténcia a saude € correto afirmar que:

A) as entidades filantropicas e as sem fins lucrativos
terao preferéncia para participar do Sistema
Unico de Saude (SUS) em carater
complementar.

B) a participagcdo complementar dos servigos
privados sera formalizada mediante licitagao,
sendo vedado contratos ou convénios para
contratacio.

C) asentidades com fins lucrativos terao preferéncia
sobre as filantrépicas para participar do SUS.

D) os critérios e valores para a remuneragdo de
servicos e os parametros de cobertura
assistencial serdo estabelecidos pela Agéncia
Nacional de Saude Suplementar (ANS).

E) os proprietarios, administradores e dirigentes de
entidades ou servicos contratados poderdo
exercer cargo de chefia ou fungao de confianga
no SUS.




(Questio 12 )

A Lei n° 8.142/90 dispbe sobre a participacdo da
comunidade na gestao do Sistema Unico de Saude
(SUS) e sobre as transferéncias intergovernamentais
de recursos financeiros na area da saude e da outras
providéncias. Com base na referida lei, esta certo
dizer que:

A) o Conselho de Saude, em carater provisorio
deliberativo, € o 6rgao colegiado composto por
representantes do governo e prestadores de
servico atuando no controle da execugao da
politica de saude.

B) as Conferéncias de Salde e os Conselhos de
Saude terdo sua organizagdo e normas de
funcionamento definidas pela Unido e aprovadas
pelo Secretario de Saude.

C) a Conferéncia de Saude reunir-se-a a cada dois
anos com a representagao dos varios segmentos
sociais, para avaliar a situagao de saude e propor
as diretrizes para a formulacdo da politica de
saude nos niveis correspondentes.

D) o Conselho Nacional de Secretarios de Saude
(Conass) e o Conselho Nacional de Secretarios
Municipais de Saude (Conasems) terao
representacao no Conselho Nacional de Saude.

E) arepresentacao dos usuarios nos Conselhos de
Saude e Conferéncias sera minoritaria em
relac&o ao conjunto dos demais segmentos.

(Questio 13 )

De acordo com a Lei complementar n® 141, de 13 de
janeiro de 2012, julgue as afirmativas a seguir:

I. Parafins de apuracéo da aplicacdo dos recursos
minimos estabelecidos nesta Lei Complementar,
considerar-se-d30 como despesas com agdes e
servigos publicos de saude aquelas voltadas
para a promogao, protegcdo e recuperagao da
saude.

Il. Os recursos da Unido serdo repassados ao
Fundo Nacional de Saude e as demais unidades
orcamentarias que compdem o 6rgao Ministério
da Saude, para serem aplicados em acgdes e
servigos publicos de saude.

lll. O PoderLegislativo diretamente, ou com o auxilio
dos Tribunais de Contas, do sistema de auditoria
do SUS, do 6rgao de controle interno e do
Conselho de Saude de cada ente da Federacao,
fiscalizara o cumprimento das normas desta Lei
Complementar.

IV. Os recursos da Unidao serao repassados
diretamente aos Estados e Municipios para
serem aplicados em acdes e servigos publicos de
saude de suas respectivas regides.

Estao corretas, apenas:

A) IV.

B) llelll.
C) ILlelV.
D) IllelV.
E) Lllelll

(Questio 14 )

De acordo com a Portaria n° 399, de 22 de fevereiro
de 2006, do Ministério da Saude, uma das suas
prioridades para o ano de 2006 foi elaborar e
implantar uma Politica Nacional sobre diversos
pontos da area da Saude, com énfase na adogao de
habitos saudaveis por parte da populagao brasileira,
de forma a internalizar a responsabilidade individual
da pratica de atividade fisica, regular a alimentagao
saudavel e combater o tabagismo. As agbes citadas
sereferema:

>

defesa da saude.

oY)

repressao da saude

g O

)

)

) promocéo de saude.

) reabilitacdo de saude.
)

m

interrupgao do ciclo




(Questio 15 )

Com base na Norma Operacional Basica (NOB)
n® 1/96 do Sistema Unico de Saude (SUS), a Atengao
a Saude encerra todo o conjunto de agoes levadas a
efeito pelo SUS, em todos os niveis de governo, para
o atendimento das demandas pessoais e das
exigéncias ambientais, compreendendo trés grandes
campos, a saber: o da assisténcia, o das intervencoes
ambientais e o das politicas externas ao setor saude.
Nos trés campos referidos, enquadra-se, entao, todo
0 espectro de agdes compreendidas nos chamados
niveis de Atencao a Saude, que sao representados
por:

A) reabilitagao, prevencgéao e colaboragao.

oY)

recuperagao, promogao e reinsergao.

g O

)
)
) protegao, interrupcao e reabilitagao.
) promocéo, protecao e recuperagéo.
)

m

prevencao, reinsergao e adaptacao.

C INFORMATICA BASICA )

( Questio 16 )

O Word permite a criacdo de tabelas compostas por
linhas e colunas que formam as células. A criagao de
uma tabela é possivel através da seguinte opgao
Barrade Ferramentas:

A) Exibigao.

B) Referéncias.

C) Correspondéncias.
D) Lay-outdapagina.
E) Inserir.

(Questio 17 )

Numa Planilha Excel considere os seguintes valores
nas células:

B1=10,C1=8eD1=2

Ovalorde A1 naformulaA1=(B1+C1*12)/D1-7 sera:

A) 46
52

)
)
) 28
)
)

o O @

26
38

m

( Questio 18 )

O Power Point permite exibir filmes em suas
apresentagdes. O item da barra de ferramentas
utilizado é:

Apresentacao de Slides.
Design.

Animacoes.

Exibicao.

Inserir.

(Questio 19 )

O software que NAO é um sistema operacional:

>

Android.

oY)

)

) Solaris.

) Microsoft Office.
)

)

g O

Windows Server.

m

Linux.

( Questio 20 )

Um IP é um(uma):

A) enderecode rede.

B) Interface.

C) Modeloda CPU.

D) linguagem de programacao.
E) Roteador.




C CONHECIMENTOS ESPECIFICOS )

( Questio 21 )

Em 1962, Keyes revolucionou a Odontologia com sua
teoria de que a carie era uma doenga determinada por
trés fatores; sdo eles:

A) a presenga de substrato cariogénico, a
suscetibilidade do hospedeiro e a colonizagao
por microrganismos patogénicos.

B) a presenca de substrato cariogénico, a auséncia
de fluor na agua de abastecimento e o tempo de
exposigao.

C) aauséncia de fluor na agua de abastecimento, o
tempo de exposicdo e a suscetibilidade do
hospedeiro.

D) o tempo de exposi¢cao, a auséncia de fluor na
agua de abastecimento e a colonizagdo por
microrganismos patogénicos.

E) apresencga de substrato cariogénico, o tempo de
exposicdo e a auséncia de fluor na agua de
abastecimento.

( Questio 22 )

Ao desenvolver cavidades lesionadas por carie, uma
crianca pode apresentar um quadro de infecgao, dor,
dificuldade de mastigacdo, trauma psicoldégico e
culminar até mesmo na perda prematura de dentes. A
dor de origem dentaria € a consequéncia imediata
mais comum de caries nao tratadas e apresenta
localizagdo um pouco difusa. Na maioria dos casos, 0
sucesso do tratamento depende de um bom
diagndstico inicial. A respeito da pulpite reversivel em
dentes deciduos, pode-se afirmar que:

A) o tratamento indicado é a remogao das polpas
corondria e radicular, isto é, realiza-se uma
pulpectomia, ou a exodontia do dente afetado,
quando nao ha possibilidade de reabilitacao.

B) ocorre quando o processo inflamatdrio evolui
para necrose pulpar, a dor é intensa, espontanea
e persiste apos a remocao do estimulo, podendo
ser aliviada por um estimulo frio.

C) é o agravamento da condigao pulpar nao tratada
que podera evoluir para abscesso dental apical e
infeccdo nos tecidos periapicais, podendo
repercutir de forma generalizada.

D) o tratamento inclui a remocdo da carie e a
realizagdo da pulpotomia, que consiste na
remocao da polpa coronaria, mantendo o dente
deciduo até sua época natural de esfoliacao.

E) € uma lesdao de carie profunda com
microexposicdo pulpar que ndo apresenta
sintoma de dor, porém ao toque, percebe-se a
presenga de um poélipo com sangramento.




( Questio 23 )

Aplaca bacteriana é compreendida como um biofilme
que se forma e permanece nas superficies dentarias.
Ela é o principal fator etiolégico da doenca
periondontal. O biofilme sofre mudangas constantes,
podendo ou ndo favorecer a manifestacdo de
doencgas. Assim, o reconhecimento das diferengas na
composicdo da placa bacteriana é crucial para
relacionar microrganismos especificos a etiologia dos
diferentes tipos de doencas periodontais, e ao
desencadeamento ou agravo de doengas sistémicas.
A respeito da correlagdo da microbiota especifica e
tipo de doenca periodontal, esta correto afirmar que:

A) ha correlacao entre o aumento da profundidade
de sondagem da bolsa periodontal e presenga da
Aggregatibacter actinomycetencomitans na
etiopatogenia da periodontite crénica.

B) as bactérias aerdbias Porphyromonas gingivalis
e Tannerella forsythia também tém sido
encontradas em maior quantidade na placa
supragengival do que na subgengival.

a presenca de espiroquetas tem sido associada a
Periodontite Agressiva Localizada,
principalmente a Treponema denticola.

trabalhos mostraram forte associacdo entre a
Tannerella forsythia e a Periodontite Agressiva
Localizada, antes classificada como Periodontite
Juvenil.

E) a Porphyromonas gingivalis esta fortemente
associada aoinicio e progressao de periodontites
cronicas e, também, as infecgdes mistas com
A.israelli.

(Questio 24 )

As unidades de terapia intensiva (UTls) compéem
complexos sistemas de cuidados em que a
monitorizagédo e estabilizagdo de pacientes graves
fundamenta-se na pratica interdisciplinar. As doencas
bucais sao reconhecidas como fator de
morbimortalidade, especialmente dentro das UTls. A
doencga periodontal, por sua vez, é indicada como
coadjuvante ou responsavel em diversas
complicagdes sistémicas durante o periodo de
internagdo, dentre as quais podemos citar a
colonizagcdo na parede endotelial do coragdo de
pacientes com predisposicado determinada, levando a
um sério quadro de infecgdo conhecido como:

>

endocardite bacteriana.

oY)

pneumonia hospitalar.

g O

)
)
) pneumonia aspirativa coronariana.
) pneumonia nosocomial.

)

m

doenca cardiovascular aterosclerdtica.




( Questio 25 )

A medicina laboratorial proporciona informacgoes
objetivas para o diagndstico e acompanhamento do
paciente hospitalizado. O principal uso dos exames
laboratoriais é confirmar, estabelecer ou
complementar o diagndéstico clinico, além de fornecer
elementos para o prognéstico de determinadas
doencgas, estabelecer critérios de normalidade e
delinear fatores de risco evolutivos.

A respeito dos exames laboratoriais mais solicitados
nos pacientes criticos e seus achados, pode-se
considerar exata a afirmativa:

A) A dosagem de sddio é importante para avaliar o
pH, e as concentragdes de gases presentes na
corrente sanguinea e o equilibrio acidobasico.

A hipercalemia é a concentracdo sérica de
potassio aumentada, e €& considerada uma
emergéncia médica, que ocorre na acidose
metabdlica e nainsuficiéncia renal.

O magnésio € o principal cation intracelular, sua
dosagem € de grande importancia para os
equilibrios hidreletrolitico e acidobasico e esta
relacionado com a estabilizacao elétrica
cardiaca.

O potassio age como estabilizador de
membranas, atua no transporte de outros ions e
€ um ativador de enzimas, tais quais as
fosfatases, carboxilases e hexoquinases.

A gasometria arterial pretente avaliar o equilibrio
hidrossalino, que influencia na distribuicdo da
agua presente na corrente sanguinea e o
equilibrio acidobasico.

( Questio 26 )

A escolha da solugdo anestésica local no tratamento
odontolégico € um assunto corriqueiro e da extrema
importancia. O anestésico local deve ser aquele que
proporcione a melhor anestesia ao paciente nas
menores doses possiveis, pois a dor resultante do
tratamento odontolégico pode levar o paciente ao
estresse, fazendo com que haja liberacdo de
catecolaminas enddgenas em quantidades muito
superiores aquelas contidas em tubetes anestésicos
e, consequentemente, mais prejudiciais. Alguns
aspectos devem ser observados quando da utilizagao
de anestésicos locais em gestantes, dentre eles: a
técnica anestésica, a quantidade da droga
administrada, a presenca de vasoconstritor e os
efeitos citotoxicos. Com base neste conceito, é valido
afirmar que em gestantes:

A) existe contraindicacdo especifica ao uso de
anestésicos com vasoconstritores, pois estes té.
um potencial para comprometer o fluxo de
sangue uterino e afetar o feto nas altas doses
necessarias em Odontologia.

deve-se usar lidocaina sem vasoconstritor, pois a
absorcao local desse anestésico é lenta, sendo
necessarias pequenas doses e a sua
concentragdo sanguinea sera sempre baixa,
tanto para a mae como para o feto.

a felipressina (octapressim) € o vasoconstrictor
de escolha, pois possui uma semelhanca
estrutural a ocitocina, hormonio benéfico ao feto,
que pode levar a contragdo uterina, somente em
doses muito maiores que as utilizadas em
Odontologia.

as solucdes anestésicas devem conter um
agente vasoconstritor, como a epinefrina, com o
objetivo de retardar a absorgao do sal anestésico,
diminuindo sua toxicidade e aumentando a
duragao da anestesia.

a bupivacaina é o anestésico de escolha, pois
proporciona boa duracdo da anestesia e
apresenta alto grau de ligagdo as proteinas
plasmaticas, o que a torna um anestésico seguro,
e sem efeitos toxicos para o figado.




( Questio 27 )

A candidose, ou candidiase, &€ uma infeccao
oportunista fungica superficial, muito frequente na
boca, que pode apresentar varias formas clinicas,
entre elas a pseudomembranosa, a eritematosa, a
atrdfica cronica e a queilite angular. Varios fatores
podem interferir no desequilibrio da microbiota bucal
e fazer com um microrganismo da flora bucal normal,
torne-se patogénico. Sao fatores predisponentes a
candidose, EXCETO:

A) anemia, desnutricao, leucemia, diabetes mellitus
e infecgao pelo virus HIV.

B) imunossupressao, higiene bucal deficiente,

fumo, anemia e desnutricao.

C) usode proteses removiveis, fumo, diabetes e uso
crénico de corticosteroides.

D) uso de préteses fixas, escovagao traumatica e
uso de aparelhos ortodénticos.

E) uso cronico de corticosteroides, de antibioticos
de amplo espectro e de quimioterapicos.

( Questio 28 )

O principal herpes-virus relacionado com lesdes
bucais é o herpes-virus simples tipo | (HSV-1), e 0 seu
contagio ocorre, normalmente, por contato direto com
lesbes ativas. Ha duas categorias de infec¢ao bucal
causada pelo HSV-1 com manifestagbes clinicas
distintas: o tipo primario (primoinfeccao) e o
recidivante ou recorrente. Acerca das lesdes bucais
causadas pelo HSV-1, é correto afirmar que:

A) a medicagao antiviral, tépica ou sistémica, deve
ser utilizada apenas apoés a formagao da crosta,
para o aumento da sua eficacia.

B) pode abranger qualquer parte da boca ou dos
labios, porém sua localizagao preferencial é a
regido de mucosa jugal.

C) sao fatores desencadeadores da recorréncia
exposigcao solar, imunossupresséao,
menstruacao, estresse, alteragdes hormonais.

D) o herpes recorrente é raro e afeta especialmente
criangas abaixo de 5 anos de idade.

E) a primoinfeccdo acomete grande parte da
populacao adulta e é causada pela reativacao do
virus latente no ganglio trigeminal.

( Questio 29 )

As precaucgobes padrdes sao medidas que devem ser
utilizadas pelo profissional de saude,
independentemente do diagndstico confirmado ou
presumido de doenca infecciosa transmissivel no
individuo-fonte e na tentativa de bloquear a
transmissdo de microrganismos, evitando a
contaminacéo entre os pacientes e no ambiente de
trabalho. Nesta tentativa, sdo consideradas
precaucgdes padrao, EXCETO:

A) a agulha pode ser reencapada pela técnica de
deslizar a agulha para dentro da tampa deixada
sobre uma superficie, bandeja ou mesa auxiliar,
caso o paciente necessite de complementacéao
anestésica de uma unica seringa.

B) lavar as maos antes e apdés o contato com o
paciente, entre dois procedimentos realizados no
mesmo paciente e manter as unhas curtas e as
maos sem anéis ou adornos.

C) utilizar EPIs na manipulagdo de materiais e
instrumentos contaminados com material
biolégico, de modo a prevenir a contaminagao da
pele e mucosas, da vestimenta, de outros
pacientes e do ambiente.

D) as caixas de descarte de perfurocortantes devem
ser rigidas e impermeaveis, devem ficar em
locais visiveis e de facil acesso e deve-se
preenché-las na sua capacidade total antes do
recolhimento.

E) manipular cuidadosamente o material perfuro-
cortante, ndo reencapar, quebrar ou entortar as
agulhas apés o seu uso e desprezar o material
perfurocortante em caixas apropriadas préximas
ao local de uso.




( Questao 30 )

Risco é a probabilidade da ocorréncia de um evento
com resultados inesperados ou indesejados, que
afetam a seguranga de pacientes, usuarios e
funcionarios. Para prevenir riscos no atendimento
direto ao paciente, o profissional da saude deve
utilizar precaucbes padroes. Para efeito pratico, o
risco ocupacional de contagio para AIDS e
HEPATITES B e C, deve ser considerado sempre que
0 sangue ou qualquer tecido organico, inclusive
saliva, proveniente de procedimentos odontolégicos,
entrem em contato com mucosa integra, em alguns
casos, até pele integra e a exposicao percutanea
sempre sera considerada perigosa. A decisdo de
administracdo da quimioprofilaxias apds exposicao,
depende de uma avaliagdo criteriosa sobre a
natureza da exposigcao, sua gravidade e condi¢des
sorolégicas do paciente/profissional no momento do
acidente. A respeito das condutas apds exposicao
ocupacional ao material bioldgico:

A) deve-se realizar a verificagao do status vacinal
para tétano e hepatite B e no caso de
comprovacdao de cobertura, iniciar
imediatamente a imunizacdo adicional,
acompanhada das medidas de quimioprofilaxia,
além do acompanhamento soroldgico para
hepatite B, Ce HIV.

B) quando indicada, a quimioprofilaxia devera ser
iniciada de 24-36 horas apds o acidente e a
duracdo prevista do tratamento é de quatro
semanas.

C) devemos preencher a ficha de Notificacdo de
Acidente de Trabalho com Material Bioldgico, se
a exposigao houver ocorrido em
estabelecimentos odontolégicos do servigo
publico, exceto se o caso va ser acompanhado
clinicamente pelo setor privado.

D) os cuidados locais incluem a lavagem exaustiva
com agua ou solugao fisiolégica em caso de
exposicao percutanea, e com agua e sabao apos
exposicao de mucosa, além de evitar
procedimentos que aumentem a area expostae a
utilizagao de solugdes irritantes.

E) dentre as viroses, a Unica a dispor de uma vacina
eficaz (90% a 95% de resposta vacinal em
adultos imunocompetentes) é a hepatite B, por
isso, a principal medida de profilaxia é a
vacinagao pré-exposigao.

( Questio 31 )

Para o entendimento da dindmica dos movimentos
mandibulares, devemos considerar os determinantes
anatdomicos do aparelho estomatognatico. Os
determinantes posteriores sao as articulagdes
temporomandibulares direita e esquerda, que
estabelecem a relagdo temporomandibular e o
determinante anterior é a oclusdo dentaria.
Considerando seus conhecimentos sobre ocluséo,
correlacione os termos com suas respectivas
definicbes abaixo:

) Relacao Céntrica

) OclusaoAnteriormente Protegida
)  Trespasse Vertical

)  Trespasse Horizontal

) Curvade Spee

)  Curvade Wilson

) Curvade Manson

) Angulo de Bennett

) Angulode Fischer

0) Movimento de Bennett
1) Movimento de Trabalho
2) Movimento de Balanceio

( ) ¢ um componente da oclusdo mutuamente
protegida em que, os dentes anteriores
desocluem os dentes posteriores em todos os
movimentos excursivos.

( )também conhecido como overjet ou
sobressaliéncia, € a distancia entre duas linhas
verticais que passem pela borda incisal dos
incisivos superiores e a face vestibular dos
inferiores na posicdo de maxima
intercuspidacao.

( ) é a curvatura anatémica no plano frontal, de
sentido vestibulo-lingual, passando pelas
cuspides vestibulares e linguais dos dentes
posteriores de ambos os lados.

( ) é o angulo formado pela trajetéria de avango do
cbéndilo do lado de balanceio com o plano sagital,
durante o movimento excursivo lateral
mandibular, visto no plano horizontal.

( ) € omovimento de deslocamento lateral realizado
coéndilo de trabalho durante o movimento de
lateralidade.

Asequéncia numérica corretaformada é:

>

) 1,3,5,9,12.
) 2,4,6,8,10.
) 2,3,5,8,11.
)
)

o O @

1,4,7,8,11.
2,4,7,9,10.

m




( Questio 32 )

Para a obtencéo de um resultado previsivel, estética
e funcionalmente, e que atenda as expectativas do
paciente, é essencial que o Cirurgido-Dentista realize
um planejamento protético pré-cirirgico e explique
para o paciente claramente as limitagbes do seu
caso. Em 1989 Misch propds uma classificagao
protética para Implantodontia que até hoje € usada
para o planejamento dos casos de implantes. De
acordo com essa conhecida classificacio, & correto
afirmar que:

A) a PF3 é arestauragao fixa que substitui apenas
as coroas anatdmicas do elemento implantado,
pois as perdas de tecidos moles e duros s&o
minimas.

B) a PF2 é a restauracao fixa que substitui a coroa
anatdémica e cerca de 1 a 2 mm da raiz do dente
natural, simulando um dente alongado pela
presenca de umarecessé&o gengival.

C) A PF1 é uma restauracao fixa que substitui as
coroas dos dentes naturais e porcédo de tecido
mole, quando a altura 6ssea original foi reduzida
pelareabsorcao natural ou osteoplastia.

D) a PR4 é a uma protese removivel tipo
sobredentadura, implanto e mucossuportada,
portanto, poucos implantes s&o necessarios e,
geralmente, nenhum tipo de enxerto ésseo.

E) a PR5 é uma protese fixa de arco total
completamente implanto suportada, que
substitui tanto a coroa clinica, quanto a porgao
gengival.

( Questio 33 )

O sucesso dos implantes dentarios depende, dentre
outros fatores, da estabilidade primaria. Essa
consiste na estabilidade mecanica obtida durante o
posicionamento do implante no sitio 6sseo. Um dos
conhecidos fatores que influenciam na estabilidade
primaria é a densidade 6ssea. Em 1988, Misch
descreveu uma classificacdo para quatro tipos
6sseos, baseada na classificacdo de Lekholm e Zarb
(1985), que é a mais reconhecida na implantodontia
por ser bastante abrangente. Acerca da classificagao
da densidade 6ssea de Misch, pode-se considerar
que:

A) D3 é o osso cortical denso, geralmente presente
na regido posterior da maxila, com senso tatil
similarao isopor.

B) D1 é o osso cortical poroso e trabecular grosso,
como localizagao tipica na regido anterior de
mandibula.

C) D2 é o osso trabecular fino, muito macio, com
mineralizagdo incompleta e grandes espacgos
intertrabeculares.

D) D4 é o osso trabecular fino em quase sua
totalidade do volume, pois quase nao apresenta
crista 6ssea cortical.

E) D5 é um osso que pode ser encontrado
tipicamente na regido anterior de maxila, tem
cortical porosa e trabecular grosso.

( Questio 34 )

Previamente a realizagdo de qualquer procedimento
odontolégico € imprescindivel a avaliagdo do estado
de saude geral do paciente. Uma adequada e correta
avaliacao pré-operatéria previne situagoes de
emergéncia em consultérios odontolégicos. A
American Society of Anesthesiologists adotou um
sistema de classificagao para severidade da doenca,
0 qual é amplamente utilizado. De acordo como essa
renomada classificacao, é correto afirmar que:

A) ASA Il é o paciente com doenga sistémica
severa, incapacitante e com risco constante de
morte.

B) ASAV é o paciente moribundo sem expectativa
de sobrevida além de 24 horas, sem cirurgia.

C) ASAI é o paciente com doenca sistémica branda
amoderada.

D) ASAII é o paciente com doenga sistémica severa
sem limitagcao da atividade.

E) ASAIV é aclassificagao utilizada exclusivamente
em casos de doadores com morte cerebral
declarada.




( Questao 35 )

Os antibioticos sao substancias quimicas produzidas
por microrganismos vivos ou obtidas em laboratorio,
capazes de inibir o crescimento ou destruir germes
patogénicos. Além da atividade antimicrobiana,
outras caracteristicas deverao ser consideradas para
a escolha do antibidtico ideal. A prescricdo de
antibioticos é indispensavel na pratica odontolégica.
Para tanto, o conhecimento do medicamento
utilizado, bem como a dosagem correta para o
processo de cura sdo necessarios. Sendo assim,
sobre as drogas antibiéticas é correto afirmar que:

A) aclindamicina é o macrolideo mais comunmente
utilizado na odontologia, e € ativa contra a
maioria dos estreptococos, estafilococos e
alguns anaerobios.

B) aeritromicina tem agao bacteriostatica, faz parte
da primeira geragao de quinolonas e tem efeito
questionavel no tratamento das infecgbes
infradsseas.

C) aamoxicilina é um derivado da ampicilina com as
vantagens de ter absor¢cdo superior, menor
toxicidade e atividade destrutiva em bactérias
produtoras de betalactamases.

D) a tetraciclina € um antibidtico betalactamico, de
amplo espectro e seu mecanismo de agao se da
através da inibigao da sintese da parede celular
bacteriana.

E) o metronidazol é um antibidtico bactericida
frequentemente utilizado nas infecgdes
anaerobicas, e nao possui atividade contra
bactérias aerdbicas.

( Questio 36 )

Aresposta inflamatéria esta estreitamente interligada
ao processo de reparo e a dor pode fazer parte ou nao
do processo inflamatério. O Cirurgidao-Dentista é
responsavel pela orientacdo ao paciente e a
prescricdo medicamentosa adequada para a dor
leve, moderada ou severa, sendo sugeridos alguns
protocolos de prescri¢do de drogas anti-inflamatorias
e analgésicas pré e poés-operatérias. E importante
ressaltar a necessidade do conhecimento dos
mecanismos de acdo e dos efeitos colaterais
advindos do uso dessas drogas. Entéo, a respeito do
uso de anti-inflamatorios e analgésicos na rotina
odontolégica:

A) o acido acetilsalicilico € o anti-inflamatério nao
esteroidal mais indicado no pré-operatério, pois
tem efeito positivo na agregacgao plaquetaria.

B) o acetominofeno é um anti-inflamatério nao
esteroidal que atua na inibicdo da sintese de
prostagladinas a partir do acido araquiddnico.

C) os opioides sao indicados para o controle da dor
leve a moderada e atuam inibindo a acao da
fosfolipase e a liberagao do 4cido araquiddnico.

D) os corticoesteroides sao, preferencialmente,
indicados no controle da inflamagcdo em
diabéticos, visto nao afetam a glicemia.

E) a principal vantagem das drogas inibidoras da
COX-2 ¢é a auséncia de efeitos colaterais no trato
gastrointestinal.




( Questio 37 )

O traumatismo dental é muito comum na infancia e
adolescéncia, e muitas vezes acarreta problemas
estéticos, funcionais e psicologicos, devendo,
portanto, ser tratado como uma emergéncia especial.
A respeito do traumatismo de dentes deciduos e
permanentes é correto afirmar que:

A) ao exame visual o dentista pode avaliar a
extensdo da fratura coronaria, presenca de
exposicao pulpar e trincas de esmalte, além de
alteracdes de posicionamento e ocluséao.

B) o exame radiografico complementar é essencial
para avaliagdo das trincas em esmalte e grau de
mobilidade do dente afetado.

C) o exame de percussao horizontal deve ser
realizado para avaliar a presencga de lesao apical
e o comprometimento pulpar e periodontal.

D) os testes com gases refrigerantes logo apés o
acidente sao o melhor método para avaliar o real
estado de sanidade da polpa dentaria.

E) os dentes mais afetados séo os incisivos centrais
inferiores, seguidos dos centrais superiores,
laterais superiores e inferiores.

( Questao 38 )

Muitos desvios do processo de erupgao dental podem
desencadear o desenvolvimento de maloclusdes na
denticdo decidua. Por isso é de fundamental
importancia que o profissional monitore essa etapa
do crescimento infantil e seja capaz de identificar as
manifestagdes precoces das maloclusdes, a fim de
realizar o tratamento oportuno. Portanto, acerca das
caracteristicas de normalidade na dentigao decidua,
€ correto declarar que:

A) o trespasse horizontal deve ser de 0 a 3 mm,
pode haver espacos entre os dentes.

B) os caninos devem estar preferencialmente em
classelloul.

a linha média é desviada para direita, como
consequéncia da ordem eruptiva.

D) é desejavel que apresente mordida aberta
anterior.

E) o trespasse vertical deve ser de 3 a 6 mm, sem
apresentar mordida cruzada.

( Questio 39 )

A classificagdo de arcos parcialmente edentados
mais utilizada na Odontologia é, sem duvida, a
classificacao topografica de Kennedy de 1925. Essa
classificacado abrange todos os tipos de variagdes de
edentulismo parcial e é usada corriqueiramente para
comunicagdo entre profissionais e técnicos de
laboratério. Segundo essa distinta classificagdo um
paciente que possui as auséncias dos elementos 15,
12,11, 21, 22, 25, 26, 27 e 28, tem a arcada maxilar
classificada como:

>

classe Il, modificacao 3.

oY)

classe lll, sem modificacao.

g O

)

)

) classe IV, modificacao 2.
) classe ll, modificagao 2.
)

m

classe |, modificacao 2.

( Questio 40 )

A reabilitacdo de pacientes totalmente edentados na
maxila e portadores de extremos livre bilaterais na
mandibula é uma ocorréncia relativamente comum,
porém desafiadora, pois requer cuidados cirurgicos e
protéticos especificos. Isso ocorre porque este tipo de
paciente pode desenvolver alteragdes das arcadas,
as quais Kelly denominou Sindrome da Combinacéo.
Dentre as alteragbes que compde a referida sindrome
pode-se incluir:

>

xerostomia.

oY)

sialorreia.

g O

)
)
) intrusdo do rebordo anterior inferior.
) hipotonia de lingua.

)

m

extrusdo bilateral dos tuberes maxilares.




