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BOLETIM DE QUESTOES

LEIA COM MUITA ATENCAO AS INSTRUCOES SEGUINTES. \

Este BOLETIM DE QUESTOES contém 50 QUESTOES OBJETIVAS (15 de SUS e 35 de Conhecimentos
Especificos: Odontologia). Cada questao apresenta cinco alternativas, identificadas com as letras (A), (B), (C),
(D) e (E), das quais apenas uma é correta.

Confira se, além deste BOLETIM DE QUESTOES, vocé recebeu o CARTAO-RESPOSTA destinado & marcacgéo
das respostas das questdes.

E necessario conferir se a prova estad completa e sem falhas, bem como se o seu nome e seu nimero de
inscricdo conferem com os dados contidos no CARTAO-RESPOSTA. Caso exista algum problema,
comunique-o imediatamente ao fiscal de sala.

A marcacéo do CARTAO-RESPOSTA deve ser feita com caneta esferografica de tinta preta ou azul.

O CARTAO-RESPOSTA nio pode ser dobrado, amassado, rasurado, manchado ou conter qualquer registro fora
dos locais destinados as respostas. Nao € permitida a utilizacdo de qualquer espécie de corretivo. O Cartdo sé
ser& substituido se contiver falha de impresséo.

O CARTAO-RESPOSTA é o Unico documento considerado na avaliagdo. O BOLETIM DE QUESTOES deve ser
usado apenas como rascunho e néo valerd, sob hipotese alguma, para efeito da correcéo.

Ao término da prova, devolva ao fiscal de sala todo o material relacionado no item 2 e assine a LISTA DE
PRESENCA. A assinatura do seu nome deve corresponder aquela que consta no seu documento de
identificacao.

O tempo disponivel para a prova é de quatro horas, com inicio as 14h00 e término as 18h00, observado o
horéario de Belém-PA.

Reserve os 30 minutos finais para a marca¢do do CARTAO-RESPOSTA.
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SUS

A Atencao Basica caracteriza-se por

um conjunto de acBes de saude, exclusivo do ambito individual, que abrange a promoc¢ao da saude.

um conjunto de acdes de saude, exclusivo do ambito coletivo, que abrange a promocéo da salde e a protecédo a
saude.

um conjunto de a¢des de saude, no ambito individual e coletivo, que abrange somente a promogéo da salde e a
protecéo a saude.

um conjunto de acbes de saulde, no ambito individual e coletivo, que abrange a promogédo e a protegdo da
saude, a prevengédo de agravos, o diagnoéstico, o tratamento, a reabilitacéo, a reducdo de danos e a manutengao
da saude.

acoOes de salde individuais.

Das responsabilidades comuns as trés esferas do Governo:

Contribuir com o financiamento tripartite da Atengéo Basica.

Garantir a infraestrutura necesséria ao funcionamento das Unidades Béasicas de Saude.

Valorizar os profissionais de salde, estimulando e viabilizando a formacdo e a educacao dos profissionais das
equipes além de garantir os direitos trabalhistas e previdenciarios.

Ser coresponsavel pelo monitoramento da utilizacdo dos recursos federais relativos a Atengdo Basica,
transferida as Instituicdes privadas e publicas.

Valorizar os profissionais de saude das esferas do governo em parcerias com as Instituicées privadas.

Estao corretas as afirmativas:

(A)
(B)
(C)
(D)
(E)

3

| e ll, somente.
LIl e lll, somente.
I, Il e IV, somente.
| e V, somente.
LI IV e V.

Qual das alternativas abaixo esta relacionada com as caracteristicas do processo de trabalho das equipes de
Atencao Bésica?

definicao do territorio de atuacao e de populacao sob responsabilidade das UBS e das equipes.

provimento de atenc¢éo integral, continua e organizada a toda populagdo sadia e doente, a fim de evitar danos a
saude.

realizacdo de atencao a salde em InstituicGes de alta complexidade.

promocédo de mobilizagéo e a participacao das autoridades federais, estaduais e municipais, buscando efetivar o
controle social.

realizacdo de atencado a salude de média e alta complexidade.

O Agente Comunitario de Saude é especialmente Util para a equipe de salde. Sobre esse profissional, é correto
afirmar que

esta inserido numa Unidade Bésica de Saude (USB), inscrita no Sistema de Cadastro Nacional vigente que
passa a ser a UBS de referéncia para a equipe de agentes comunitarios de salde.

esta inserido numa instituicdo hospitalar associada & UBS de referéncia para equipe de agentes comunitarios de
saude.

esta agregado concomitante as UBS, instituicdes privadas e publicas de saude.

pertence aos trés niveis de atencao a salde.

esta inserido em uma rede de hospitais.
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O profissional da saude ira implantar na comunidade X a Estratégia de Saude da Familia que visa reorganizar a
Atencao Basica no Pais, de acordo com os principios e as diretrizes do SUS, no que abrange a equipe salde da
familia.

Existéncia de equipe multiprofissional composta por médico, enfermeiro, auxiliar ou técnico de enfermagem e
agentes comunitarios, podendo incluir profissionais de saude bucal.

Existéncia de equipe multiprofissional composta por médicos cirurgides, enfermeiros intensivistas e técnico de
enfermagem, podendo incluir quaisquer outros profissionais da area da saude.

O numero de Agente Comunitarios de Salde deve ser suficiente para cobrir 100% da populacéo cadastrada.
Cada equipe de saude da familia deve ser responsavel por, no maximo, 4.000 pessoas, sendo a média
recomendada de 3.000 pessoas, respeitando critérios de equidade para esta definigéo.

O Agente Comunitario de Saude na equipe Salde da Familia é responsavel por grupos de pacientes da alta
complexidade.

Dentre os itens acima, podemos afirmar que esta(&do) correto(s):

(A)
(B)
(©
(D)
(E)
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I
I
\Y

Vv

| e ll, somente.

I, Il e IV, somente.
IV, somente.

I, I, lll e IV, somente.
V, somente.

A Lei 8.080/1990 constitui o Sistema Unico de Saude que regula todas as acdes e servigcos de salide no territério
nacional, considerando que

€ dever do Estado garantir servicos de salde prestados as pessoas gque necessitam de atividades assistenciais,
e ndo com ac¢des de carater preventivo

a iniciativa privada podera participar do SUS, em carater complementar

a saude do trabalhador € campo de atuacéo do SUS

as acbes de promocao, protecdo e recuperagdo, bem como, a organiza¢édo e o funcionamento dos servigos de
saude sdo condi¢des essenciais de atos regulatérios do SUS

a salde do trabalhador dos érgéo publicos é garantido pela empresa privada.

Dentre os itens acima esta(&ao) correto(s):

(A)
(B)
(©
(D)
(E)

7

I e IV, somente.

I, Il e V, somente.

I, I, Il e IV, somente.
I, lll e IV, somente.
IV, somente.

A cidadd M. S foi a uma determinada Unidade de Saude da sua cidade solicitar consulta para fazer controle
preventivo da saude, e deixou de ser atendida em razdo de ndo haver vaga para aquele dia e durante 0 més
vindouro. Especifique qual dos principios do SUS foi violado:

universalidade.

integralidade de assisténcia.
equidade.

totalidade.

todos os principios acima do SUS.
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As atribuicdes administrativas do SUS comuns a Unido, aos estados, ao Distrito Federal e aos municipios sao:

definicdo das instancias e dos mecanismos de controle e avaliagdo e fiscalizacdo das ac¢Bes e servicos de
saude.

administracdo dos recursos orcamentarios e financeiros destinados a saude.

elaborar normas técnico-cientificas de promocéo, protecéo e recuperacdo da saude.

realizar pesquisas e estudos na area da saude.

as trés instancias do governo exercem, simultaneamente, acdes de fiscalizacao dos servicos de saude.

Considerando as afirmativas acima, estao corretas:

(A)
(B)
(C)
(D)
(E)

9

(B)
(C)
(D)

10

| e IV, somente.

| e lll, somente.

Il e lll, somente.

I, Il e V, somente.

I, I, I, e IV, somente.

Sobre o funcionamento do SUS, é correto declarar que

a assisténcia a saude no Brasil é exclusiva dos 6rgéos publicos, sem participag&o da iniciativa privada.
a assisténcia a saude no Brasil é exclusiva dos 6rgéos publicos.

a assisténcia a saude é livre da iniciativa privada.

a assisténcia a salde é exclusiva das associag0es filantropicas.

todas as alternativas acima estao corretas.

Assinale a alternativa abaixo cuja afirmacdo apresenta-se rigorosamente correta quanto a informacéo sobre a
politica de recursos humanos para o funcionamento dos servigos no SUS:

Seré formalizada e executada pelas diferentes esferas de governo e articulada com a iniciativa privada.

Os cargos e as funcdes de chefia (direcdo e assessoramento), s6 poderdo ser exercidos em regime de tempo
parcial.

Os servidores publicos sdo livres para exercerem praticas de ensino e pesquisa sem critérios de normas
especificas, elaboradas conjuntamente com o sistema educacional.

Sera o programa de aperfeicoamento exclusivo para a pos-graduacao.

Destina-se a contemplar os servidores com capacita¢do para todos os niveis de ensino, inclusive para o nivel de
pés-graduacéo, além dos programas de aperfeicoamento de pessoal.

Qual dos principios do SUS abaixo é expresso como principio complementar, significando tratar a diferenca em
busca da igualdade?

Descentralizacao.
Participacéo.
Universalidade.
Equidade.
Integralidade.
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12 Leia os itens abaixo sobre as responsabilidades da gestdo do SUS nos dmbitos federal, estadual e municipal.

I Todo Municipio é responsavel pela integralidade da atencdo a saude da sua populacdo, exercendo essa
responsabilidade de forma solidaria com estado e a Uniao.
Il Todo municipio deve garantir a integralidade das acdes de saude prestadas de forma interdisciplinar.
Il Todo municipio deve promover a equidade na atencdo a saude, considerando as diferencas individuais e de
grupos populacionais.
IV Todo municipio deve elaborar, pactuar e implantar a politica de alta complexidade.
V Todo municipio deve elaborar o plano de politica de Atencéo Basica e de alta complexidade.

Assinale a alternativa que reline os itens corretos:

(A) 1, 1ll, somente.
(B) 1, 1I, somente.

(C©) I, 1l elll, somente.
(D) 1eV, somente.
(E) LILH,1vVeV

13 E correto afirmar que o planejamento no ambito do SUS deve ser desenvolvido de forma articulada com

(A) as esferas interestaduais.

(B) as esferas estadual e municipal.

(C) as esferas municipal, estadual e federal.

(D) as esferas municipal e federal.

(E) as trés esferas do governo e a empresa privada.

14 Marque a alternativa correta sobre a gestéo do trabalho e educacgao na Saude:

A politica de recursos humanos para o SUS deve buscar a valorizacdo do trabalho e dos trabalhadores de saude
em parceria com a empresa privada.

Estados, municipios e Unido sao dependentes para suprir as necessidades de formacdo dos quadros de
trabalhadores de salde.

Considerar a politica nacional de educa¢ao permanente em salde é uma estratégia do SUS para a formagéo da
populacdo de pos-graduados.

A formacéo dos recursos humanos do SUS depende das parcerias publicas, privadas e das empresas de
economia mista.

A educacdo permanente é parte essencial de uma politica de formagéo e desenvolvimento dos trabalhadores
para a qualificacdo do SUS.

A participacdo social no SUS €& um principio doutrindrio que est4 assegurado na Constituicdo e nas Leis
Orgénicas da Saude (8080/90 e 8142/90) além de ser parte fundamental para a efetivagcdo do pacto para o SUS
e de Gestdo. Sobre essa participacdo social no SUS considera-se correto afirmar que

as acbes devem ser desenvolvidas por empregadores de empresas privadas para fortalecer o processo de
participacdo social, dentro do pacto.

0 apoio aos conselhos de Saude, as conferéncias de Salde e os movimentos sociais que atuam no campo da
Saude, fortalece e garante o pleno exercicio dos seus papéis.

os estimulos aos empregadores da empresa privada e a avaliacdo dos cidaddos nos servicos de Saude sao
necessarios para a gestéo do servico publico.

o processo de mobilizagao social é excepcionalmente do sistema privado.

as Instituicbes privadas séo obrigadas a participarem do pacto pelo SUS.
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ODONTOLOGIA
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(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

17

Leucoplasia é definida pela Organizagdo Mundial de Sadde como uma placa branca que ndo pode ser
caracterizada clinica ou patologicamente como outra doenca. Em relacéo a leucoplasia, é correto afirmar:

Esta sempre associada a um diagnéstico histopatolégico com algum grau de displasia.
O alcool exibe um efeito sinérgico com o tabaco na génese da leucoplasia.

O trauma crénico é um dos fatores etioldgicos da leucoplasia.

Algumas espécies de micro-organismos estéo vinculadas a patogénese da leucoplasia.
O diagndstico de leucoplasia é dependente de caracteristicas bem definidas.

A leucoplasia representa a mais comum lesdo potencialmente maligna da boca. Em relacdo aos aspectos
clinicos da leucoplasia, é correto afirmar:

Geralmente afeta pessoas com menos de 30 anos.

A maioria das lesdes ocorre no palato e na regido retromolar.

A leucoplasia proveniente de uma irritagdo mecénica é denominada de ceratose friccional.

Lesdes leucoplasicas na lingua, vermelhdo do labio e soalho bucal contribuem com mais de 90% daquelas que
exibem displasia ou carcinoma.

A idade média dos individuos atingidos com a leucoplasia algumas décadas antes dos pacientes com carcinoma
oral. Contudo, em alguns estudos, tem sido observado que a leucoplasia ocorre posterior ao desenvolvimento do
carcinoma de células escamosas.

As lesdes leucoplasicas individuais podem ter uma aparéncia clinica variavel que tende a se alterar ao longo do
tempo. Em relacéo ao aspecto clinico da leucoplasia, é correto afirmar:

A leucoplasia verrucosa proliferativa possui forte predilecdo pelo género feminino.

As leucoplasias homogéneas, se deixadas sem tratamento, sempre tenderam a desenvolver irregularidades na
superficie, passando a denominar-se de leucoplasia granular.

A leucoplasiaverruciforme é também denominada de leucoplasia verrucosa.

A eritroleucoplasia representa um padrédo de leucoplasia que raramente revela displasia avancada.

A forma clinica da leucoplasia mais provavel de encontrarmos displasia € a fina.

Em relacdo a leucoplasia, é correto afirmar:

As leucoplasias que apresentam menores indices de recidiva, apés a remocao, sao a granular e a verruciforme
As leucoplasias que ndo exibem displasias frequentemente ndo devem ser completamente excisadas, porém
deve-se realizar avaliacdo clinica a cada seis meses.

O tratamento é guiado exclusivamente pelo aspecto histopatoldgico.

O tratamento preferencial das leucoplasias depende exclusivamente do tamanho da leséo.

O aspecto clinico associado a localizagdo da leucoplasia deteminam a presenca de displasia nas leucoplasias.

Em relacdo ao prognéstico da leucoplasia, € incorreto afirmar:

A transformacado da leucoplasia em carcinoma de células escamosas parece depender da idade do paciente
afetado.

As leucoplasias brandas raramente tornam-se malighas sem demonstrar uma alteracao clinica.

A frequéncia de transformacdo maligna nas diferentes fases da leucoplasia esta relacionada ao grau de displasia
presente.

Uma em cada trés leucoplasias com displasias sofrerd recidiva apds remogédo completa.

LesOes leucoplasicas em soalho de boca ou ventre de lingua em mulheres ndo tabagistas possuem um risco
aumentado de transformacdo maligna.
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A eritroplasia é definida pela Organizacdo Mundial de Saude como uma placa vermelha que nédo pode ser

N 7

diagnosticada clinica e histologicamente como qualquer outra condicdo. Em relagdo a eritroplasia, € correto
afirmar:

Soalho de boca, lingua e palato mole sao os sitios de maior acometimento.
Aproximadamente 20% das eritroplasias apresentam displasias.

Acomete mais mulheres.

O tratamento deve ser guiado pela localizacéo da leséo.

Presume-se que o alcool esteja relacionado a etiopatogenia da eritroplasia.

A queilose actinica é uma alteracao pré-maligna do vermelhdo do labio inferior. Sobre a queilose actinica, é
correto afirmar:

Resulta de uma exposicdo progressiva excessiva ao espectro ultravioleta da luz solar, assim como do uso
cronico do cachimbo.

Mais comum em pessoas de pele clara.

Ocorre em pessoas com menos de 45 anos de idade.

A lesdo desenvolve-se rapidamente, por isso a necessidade de um tratamento imediato.

As alteracdes clinicas mais precoces incluem fissuras e endurecimento da borda do vermelhdo do labio inferior.

O carcinoma de células escamosas também recebe a denominacao de carcinoma espinocelular e de carcinoma
epidermoide. A lesdo representa aproximadamente 94% de todas as malignidades orais. Em relacéo a etiologia
desta patologia, € incorreto afirmar:

O habito de fumar cachimbo ou charuto agrega um risco maior para o desenvolvimento do carcinoma de células
escamosas oral do que o fumo de cigarro.

O risco de desenvolver carcinoma de células escamosas oral € dose dependente para os tabagistas.

Pacientes néo tabagistas afetados com a les&o geralmente sdo mulheres jovens com doencga na regido faringea.
O uso do rapé seco apresenta um risco maior para o desenvolvimento da lesédo maligna que o do rapé umido.

O saché de Betel (PAAN) esta associado tanto ao aparecimento de leucoplasias como de carcinoma de células
escamosas oral.

Ainda em relacao a etiologia do carcinoma de células escamosas oral, é correto afirmar:

E certo que o alcool esteja associado isoladamente ao desenvolvimento da les&o.

A sindrome de Plummer-Vinson ou Paterson Kelly apresenta um efeito protetor contra o desenvolvimento do
carcinoma de células escamosas do esbfago e orofaringe

Alguns estudos demonstram que a vitamina A promove um efeito protetor contra o desenvolvimento do
carcinoma de células escamosas oral.

A radioterapia direcionada para a area de cabeca e pescoc¢o diminui o risco de posterior desenvolvimento de
uma nova malignidade priméria oral, um carcinoma ou um sarcoma.

Alguns subtipos do papiloma virus humano (HPV) estdo associados ao desenvolvimento de carcinoma de
células escamosas da lingua.

Os individuos portadores do carcinoma de células escamosas oral sdo, na maioria das vezes, homens idosos
que tiveram ciéncia de uma alteragdo em um sitio de cancer oral por 4 a 8 semanas, antes de buscar a ajuda
profissional. Em relagdo aos aspectos clinicos do carcinoma de células escamosas oral, é correto afirmar:

Os exemplos leucoplasicos e eritroplasicos de apresenta¢céo sdo provavelmente casos em fases avancadas.

A borda em rolete do padr@o de crescimento exofitico resulta da invasédo do tumor para o interior do tecido e
para as laterais abaixo do epitélio adjacente.

Quando o 0sso é invadido, as lesdes mostram margens bem definidas.

Aproximadamente 70% dos carcinomas de células escamosas oral acometem o |abio superior. A lesédo
apresenta-se como uma ulceracdo endurecida e indolor.

A lesao exofitica pode apresentar-se de coloragdo normal, vermelha ou branca, de acordo com a quantidade de
ceratina e vascularizacao.

7
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(A)
(B)
(©)

(D)
(E)
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Em relacdo ao carcinoma de células escamosas intraoral, é incorreto afirmar:

O sitio de maior acometimento em homens do carcinoma de células escamosas oral € o soalho bucal.

A lingua é o sitio de maior acometimento em pacientes jovens.

Estudos populacionais nos Estados Unidos mostraram que o carcinoma de lingua contribui com mais de 50%
dos cénceres intraorais.

O segundo lugar de maior incidéncia do carcinoma de células escamosas é o soalho de boca.

Os locais da lingua de maior acometimento séo, respectivamente: margem lateral posterior, dorso, superficie
lateral anterior e ventre.

O tamanho do tumor e a extenséo da disseminacdo metastatica do carcinoma de células escamosas oral sdo os
melhores indicadores do progndstico do paciente. O processo de quantificar esses parametros é denominado de
estagiar a doenca. Em relagdo ao estadiamento do carcinoma de células escamosas, assinale a afirrnativa
incorreta:

T2 representa um tumor de 2 cm a 4cm.

N2a representa um tumor com metastase em um unico linfonodo ipsilateral, maior do que 3cm, porém menor do
gue 6cm em seu maior diametro.

T4b representa um tumor que envolve espago mastigatorio, ldminas do processo pterigoide ou base do cranio
e/ou envolve completamente a artéria carétida interna.

N2c representa um tumor com metastase em linfonodos bilaterais ou contralaterais, nenhum maior do que 6 cm
em seu maior diametro.

T4a representa um tumor que invade através da cortical 6ssea, para o interior da musculatura profunda
extrinseca da lingua, seio maxilar ou pele da face.

Ainda de acordo com o estadiamento do tumor, assinale o item com afirmativa incorreta:

Um tumor T3 representa um tumor maior que 4cm em seu maior didmetro.

Um tumor N1 representa um tumor com metastase em um Unico linfonodo contralateral menor ou igual a 3 cm
em seu maior diametro.

Um tumor T4b é inoperavel.

Um tumor MX significa que a metastase a distancia nao foi avaliada.

Um tumor T4a é passivel de ressecgéo cirargica.

Quais das possibilidades abaixo ndo representa um tumor em estagio 111?

T3NOMO
TIN1IMO
T2N1MO
T3N1MO
T2NOMO

Quais das alternativas abaixo ndo representa um tumor em estagio IVA?

TANOMO
TAN1IMO
TAN3MO
TIN2MO
T3N2MO
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Em relacdo ao tratamento e prognéstico do carcinoma de células escamosas, assinale a alternativa correta:

A taxa de sobrevida dos carcinomas de células escamosas em labio superior € melhor, apds tratamento
cirtrgico, do que a observada para as lesdes localizadas no labio inferior.

Aos agentes quimioterapicos além de reduzir o tamanho do tumor, tém melhorado & sobrevida
significantemente.

A descoberta de alvos moleculares e a melhora nas técnicas cirlirgicas nas Ultimas décadas tém propiciado uma
melhora significativa nas taxas de sobrevida do carcinoma de células escamosas intraoral.

A taxa de sobrevida da lesdo em labio inferior, apds cinco anos, tratado por exciséo cirirgica é maior que 90%.
As les@es localizadas na regido orfaringea ndo possuem indicacdo para a radioterapia.

Qual das lesdes abaixo possui um epitélio com potencialidade de originar um carcinoma mucoepiderméide?

Cisto odontogénico ortoceratinizado.
Cisto dentigero.

Tumor odontogénico escamoso.
Tumor odontogénico adenomatoide.
Ceratocisto.

Em relacdo ao carcinoma verrucoso, € correto afirmar:

A etiologia est4 relacionada a utilizacéo do tabaco e alcool.
Metéastase é um evento precoce e esperado durante o desenvolvimento da leséo.
Pode se desenvolver de uma leucoplasia verrucosa proliferativa.

E mais agressivo que o carcinoma de células escamosas.
E encontrado predominantemente em homens abaixo dos 50 anos.

Em relacdo ao melanona, é correto afirmar:

Quatro de cada cinco melanomas orais séo encontrados no palato duro ou no alvéolo superior.

O melanoma oral é menos agressivo (apresenta-se em estdgio menos avangado) que sua contraparte cutanea.
Os melanomas orais pequenos tendem a exibir bom progndéstico, apds quimioterapia.

Coloracao irregular e diametro maior que 3 mm séo caracteristicas clinicas do melanoma.

Melanoma lentiginoso acral é a forma menos comum de melanoma oral.

Quais os tipos tumores malignos de glandula salivar em que o tipo histolégico interfere com o prognostico?

Carcinoma polimorfo de baixo grau e carcinoma adenoide cistico
Carcinoma adendide cistico e carcinoma mucoepidermoide

Carcinoma mucoepidermoide e adenocarcinomapolimorofo de baixo grau
Carcinoma mucoepidermoide e carcinoma ex-adenoma.

Carcinoma ex-adenoma e carcinoma adenoide cistico.

Em relacdo ao carcinoma mucoepidermoide, é correto afirmar:

A maioria das lesBes centrais (intradssea) é representada por lesfes de alto grau (mais agressivas) que as
lesbes em tecido mole.

Representa a neoplasia maligna de glandula mais comum em crian¢as e a menos comum em adultos.

O soalho bucal € o local mais comum intraoral.

A lesdo central apresenta radiograficamente bordas bem definidas.

O aspecto histoldgico da lesdo esta associado ao prognaostico.
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37 Em relacdo ao carcinoma adenoide cistico, é correto afirmar:

(A) A mucosa jugal é a localizagdo mais comum para as lesdes de glandula salivar menor.
(B) Metastase para os linfonodos regionais € incomum.

(C) Ador é o achado clinico mais comum e mais importante

(D) O subtipo histopatolégico tubular € a forma mais agressiva, portanto de pior prognostico.
(E) E a neoplasia maligna de glandula que mais acomete a parétida.

38 Em relacdo ao rabdomiossarcoma, é correto afirmar:

Os rabdomiossarcomas alveolares sdo os subtipos mais comuns nos primeiros anos de vida.
Os rabdomiossarcomas embrionarios acometem mais criangas.

A lingua é a localizacéo oral mais comum.

O tipo histopatoldgico ndo influencia o progndstico.

Os rabdomiossarcomas pleomérficos acometem preferencialmente em criangas.

Em relacdo ao linfoma de Burkitt, é correto afirmar:

A etiologia do tipo endémico esta associada ao virus Herpes Zoster.

O tipo endémico geralmente afeta criangas.

O tipo endémico geralmente ndo afeta 0os 0ssos gnaticos.

O tipo esporadico tende a afetar os 0ssos gnaticos e preservar a regido abdominal.
E uma malignidade originada nos linfocitos T.

Em relacdo ao mieloma multiplo, é correto afirmar:

Afeta especialmente pacientes idosos.

A lesdo osteolitica de margens bem delimitadas é o primeiro sinal da lesédo nos 0ssos maxilares.
Os maxilares séo envolvidos em cerca de 5% dos casos.

A origem é dos linfécitos T.

Dor éssea raramente é observada.

Em relacdo ao Osteossarcomas, é correto afirmar:

A lesdo nos 0ssos gnéticos geralmente acomete pacientes da primeira década de vida.

Uma alteracdo radiografica tardia importante consiste de um alargamento simétrico do espaco do ligamento
periodontal em torno de um ou vérios dentes.

O tipo histoldgico ndo interfere no prognastico..

As lesBes acometem mais a maxila do que a mandibula.

O osteossarcoma periosteal possui uma resolugdo (prognostico) melhor que a variante parosteal.

Em relacdo ao Condrossarcoma gnaticos, é incorreto afirmar:

Ocorre com maior frequéncia na maxila do que em mandibula.

Uma massa ou aumento de volume indolor é o sinal mais comumente apresentado.
A penetracao da cortical pela neoplasia pode resultar em um padréo em raio de sol.
O tipo histoldgico ndo influencia no progndstico.

Podem crescer em um padréo lobular e mimetizar um processo benigno.
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Sobre o Fibrossarcoma ameloblastico, é correto afirmar:

Somente a por¢do mesenquimal da lesédo mostra caracteristicas de malignidade.
A maioria dos casos ocorre na maxila.

E considerada a contraparte maligna do ameloblastoma.

A porcéo epitelial da lesdo influencia no prognostico.

A les@o tende a ocorrer em homens idosos.

Sobre o0 ameloblastoma maligno, é correto afirmar:

Exibe caracteristicas histopatolégicas de um ameloblastoma tanto no tumor primario quanto nos depdsitos
metastaticos.

Apresenta-se com caracteristicas citoldgicas de malignidade em qualquer depoésito metastatico, mas nao no
tumor primario.

Apresenta-se com caracteristicas citolégicas de malignidade no tumor primario, mas ndo no depoésito
metastatico.

Apresenta-se com caracteristicas citoldgicas de malignidade somente na recidiva.

Apresenta-se com caracteristicas de malignidade tanto na recidiva quanto na metastase.

Sobre carcinomas multiplos intraorais, € incorreto afirmar:

Os individuos que apresentam maiores riscos de desenvolver malignidades adicionais sdo aqueles que
continuam a fumare a utilizar alcool apos a terapia.

Uma proporgéo significativa dos segundos tumores primérios se desenvolve das mesmas lesGes precursoras
pré-neoplésicas.

Os segundos tumores em geral s80 menos agressivos que 0s primeiros tumores.

As células clonais podem progredir para desenvolver muta¢des adicionais e dar origem a subclones em um
processo conhecido como divergéncia clonal, o que poderia explicar a heterogeneidade genética observada
entre esses 0s tumores primarios e os secundarios.

As lesbes podem se desenvolver simultaneamente. No restante dos casos, a segunda lesdo geralmente se
desenvolve em um periodo de até trés anos apés o cancer inicial.

Qual o didametro de uma lesdo enegrecida que deve ser utilizada como padréo para auxiliar na distin¢gdo entre o
melanoma e um nervo melanocitico?

5cm
7cm
4cm
6cm
8cm

Em relacdo ao Tumor Maligno de Nervo Periférico (Schwannoma Maligno), é incorreto afirmar:

Aproximadamente metade dos casos ocorre em pacientes com neurofibromatose tipo |I.
A dor ou um défict nervoso sdo comuns.

Na boca, as localizag6es mais comuns sdo: palato duro, palato mole e soalho bucal.
Os tumores intradsseos podem exibir um alargamento do canal mandibular.

O progndstico € pior para pacientes com neurofibromatose tipo 1.
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48 Em relacdo ao SarcomadeKaposi, € incorreto afirmar:

(A) Ha quatro apresentages clinicas: classica, endémica, latrogénica e relacionada a AIDS.

(B) E uma neoplasia de origem linfatica.

(C) Possui trés estagios de desenvolvimento: macular, de placa e nodular

(D) O herpesvirus humano tipo 8 (HHV8) é encontrado dentro dos tumores associados a Sindrome da Deficiéncia
Humana Adquirida (AIDS) e deve estar envolvido com o desenvolvimento da neoplasia.

(E) O tratamento depende do subtipo histolégico, do estagio da doenca e da localizacao.

49 Em relacdo ao Leiomiossarcoma oral, é correto afirmar:

O subtipo histolégico ndo determina o prognéstico.

A origem principal das lesdes orais é da musculatura lisa dos labios.

Os tumores na boca apresentam predilecdo pela segunda década de vida.
Sao as neoplasias malignas mesenquimais mais comuns da boca.
Radioterapia e quimioterapia sdo os tratamentos de elei¢éo.

Carcinomas de células escamosas com a seguinte apresentacéo: TANOMO e T1IN2MO apresentam-se em que
estagios, respectivamente?

Ambas em estagios IV.
Em Estagios IV e .
Ambos em estagios IlI.
Em Estégios lll e IV.
Em Estéagios IV e Il.




