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BOLETIM DE QUESTOES

Nome: N.° de Inscricao:

ODONTOLOGIA

PROGRAMA DE RESIDENCIA EM AREA PROFISSIONAL
CIRURGIA E TRAUMATOLOGIA BUCOMAXILOFACIAL
HUJBB/BELEM

05 DE DEZEMBRO DE 2021

LEIA COM MUITA ATENCAO AS INSTRUCOES SEGUINTES.

1 Confira se o Boletim de Questées que vocé recebeu corresponde a especialidade a qual vocé esta inscrito,
conforme consta no seu cartao de inscricao e cartao-resposta. Caso contrario comunique ao fiscal de sala.

2 Esse Boletim de Questdes contém 50 (cinquenta) questoes de multipla escolha, sendo 15 (quinze)
questoes de SUS e 35 (trinta e cinco) questoes de Conhecimentos Especificos. Cada questao objetiva apresenta 5
(cinco) alternativas, identificadas por (A), (B), (C), (D) e (E), das quais apenas uma & correta.

3 Confira se, além deste Boletim, vocé recebeu o Cartao-Resposta destinado a marcacido das respostas das questdes
objetivas, que sera o iinico documento considerado para a correcao. O Boletim de Questoes deve ser usado apenas
como rascunho e nao valera, sob hipétese alguma, para efeito de correcao.

4 E necessario conferir se a prova estd completa e sem falhas, bem como se seu nome e o nimero de sua inscricao
conferem com os dados contidos no Cartao-Resposta. Em caso de divergéncia, comunique imediatamente ao fiscal de
sala. O Cartao-Resposta so6 sera substituido se nele for constatado erro de impressao.

5 Sera de exclusiva responsabilidade do candidato a certificacao de que o Cartao-Resposta que lhe for entregue no dia
da prova é realmente o seu. Apés a conferéncia, assine seu nome no espaco proprio do Cartao-Resposta.

6 A marcacao do Cartiao-Resposta deve ser feita com caneta esferografica de tinta preta ou azul e nao serao
computadas as questdes cujas alternativas estiverem sem marcacdo, com marcacio a lapis ou com marcacao
com caneta de cor nédo especificada no edital, com mais de uma alternativa marcada e aquelas que
contiverem qualquer espécie de corretivo sobre as alternativas.

7 O tempo disponivel para esta prova é de quatro horas, com inicio as 14h30 e término as 18h30, observado o horario
de Belém/PA. O candidato devera permanecer obrigatoriamente no local de realizacdo da prova por, no minimo, 2
(duas) horas apos o inicio da prova.

8 Ao terminar a prova, o candidato devera entregar ao fiscal de sala o Boletim de Questdes e o Cartao-Resposta, e
assinar a Lista de Presenca.

Boa Prova!
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SUS

Durante um atendimento em saude, o profissional informou ao usuério do Sistema Unico de Saude
(SUS) que o cuidado é realizado levando em consideracdo suas diferengas, conforme as suas
necessidades, de forma que evite desigualdades. Além disso, o profissional ressaltou que este
atendimento € assegurado como um Principio do SUS, previsto na Constituigcdo vigente. Este principio
€ denominado

(A) Cuidado centrado na pessoa.

(B) Integralidade.

(C) Coordenacéao do cuidado.

(D) Equidade.

(E) Resolutividade.

-

2 Durante a pandemia da COVID-19, a incorporacao de tecnologias em saude se sobressaiu, sendo de
competéncia do Ministério da Saude, com assessoria da Comissdo Nacional de Incorporagdo de
Tecnologias no Sistema Unico de Satde (CONITEC). Em relacdo ao CONITEC, é correto afirmar que
o(0s)

(A) membros do seu Plenério realizam divulgacdo sobre os assuntos que sao tratados na CONITEC,
independentemente da fase do processo.

(B) membros do seu Plenério sdo responsaveis por participar de todas as vota¢cdes em matérias submetidas
a deliberacao.

(C) Plenério é composto de seis membros que possuem direito ao voto e representam érgaos e entidades.

(D) Plenéario apresenta o relatério, mas quem determina se existird ou ndo a execucdo da agédo € o
presidente da CONITEC.

(E) membros do seu Plenario sdo responsaveis por zelar pelo pleno exercicio das competéncias do
colegiado.

3 Independentemente da fase evolutiva das doencgas, o tratamento com uso de medicamentos ou
produtos necessarios devera ser realizado com base em protocolos clinicos e em diretrizes terapéuticas.
Contudo, na auséncia de protocolos clinicos e diretrizes terapéuticas, poderé existir dispensac¢éo. Em
relacdo a dispensacao é correto afirmar que

(A) a responsabilidade pelo fornecimento serd pactuada na Comisséo Intergestores Tripartite, quando a
dispensa for direcionada nos setores de cada Estado e do Distrito Federal.

(B) os setores federal, estaduais e Distrito Federal possuem a responsabilidade do fornecimento pactuada
em seus 0rgdos colegiados: Conselhos Municipais de Saude.

(C) o Conselho Municipal de Saude é o responsavel por pactuar o fornecimento no ambito de cada
municipio.

(D) a responsabilidade pelo fornecimento serd pactuada na Comissao Intergestores Bipartite, quando a
dispensa for direcionada no setor municipal.

(E) a responsabilidade pelo fornecimento serd pactuada na Comissao Intergestores Bipartite, quando a

dispensa for direcionada pelo gestor federal do SUS.
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A.M.C. recebeu todos os servicos necessarios de forma eficiente e efetiva durante o atendimento nos
diferentes niveis de complexidade do Sistema Unico de Saude. Este atendimento é assegurado ao
usuario por meio da Rede de Atencdo a Saude (RAS). O(s) atributo(s) essencial(is) para o
funcionamento adequado da RAS é/séo:

(A) Prestacdes de atendimentos voltados a atencado primaria devem ser realizados no ambiente hospitalar.
(B) Parcela social especifica é a que possui o direito de participar do funcionamento.

(C) Setores administrativo, logistico e clinico devem atuar em suas especificidades, de forma desconexa.
(D) Gestao deve ser guiada pela visdo subjetiva do gestor.

(E) Financiamento deve ser alinhado com as metas da rede.

5 T.AA precisou aplicar condutas terapéuticas relacionadas a incorporacdo de tecnologias, sendo
necesséria a solicitagdo de uma atualizagdo nos Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas (PCDT),
pois estavam desatualizados ha 10 anos. A Comiss@o Nacional de Incorporacdo de Tecnologias no
Sistema Unico de Saude (CONITEC) foi responsavel por organizar um Comité Gestor. Na sequéncia, o
Comité Gestor designou um Grupo Elaborador responsavel por criar um relatério, no qual conste
atualizacdo nos PCDT. A atribuicéo correta do Grupo Elaborador é

(A) realizar atualizacéo da literatura nos ultimos trés anos, sendo suficiente para respaldar as evidéncias
da conduta terapéutica.

(B) interpretar os resultados obtidos na literatura nos ultimos trés anos, o que ir4 guiar a construgdo do
relatoério.

(C) construir as perguntas de pesquisa dentro do escopo definido pelos gestores municipais e estaduais.

(D) analisar a qualidade dos estudos selecionados de forma critica.

(E) discutir as recomendacdes com o0s gestores municipais e estaduais.

6 Durante analise epidemiolégica no interior do estado do Pard, observou-se aumento no nimero de
casos da Sindrome Gripal / COVID-19. Ap6s o rastreio epidemioldgico, foi observada pelos gestores

BN

locais a necessidade de prevencdo comunitaria. A medida correta que se refere a prevencao
Comunitaria a Sindrome Gripal / COVID-19 conforme proposto pelo Protocolo de Manejo Clinico do
Coronavirus (COVID-19) na atencao primaria a saude elaborado pelo Ministério da Saude (2020) é

(A) utilizar lenco de tecido para higiene nasal.

(B) utilizar alcool em gel, principalmente ap6s contato direto com pessoas doentes.

(C) permitir o contato para familiares, mesmo que apresentem sinais ou sintomas da doenca.
(D) manter o ambiente fechado, o que é ideal para prevenir a entrada do virus.

(E) compartilhar os objetos de uso pessoal.
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M.A.T., 70 anos, encontra-se acamada em internacao hospitalar ha 15 dias. Durante o horario de visita,
os familiares observaram e questionaram a equipe de saude, pelo fato de M.A.T. n&o ter desenvolvido
Ulceras de pressao. A equipe de saude informou que segue os protocolos, guias e manuais voltados a
seguranca do paciente elaborados pelo Comité de Implementac&o do Programa Nacional de Seguranca
do Paciente (PNSP) e ensinou os procedimentos para que os familiares possam seguir as orientacdes
em domicilio. A alternativa relacionada ao objetivo especifico do PNSP é

(A) informar ao paciente, que é o centro da atencdo em saude, uma vez que a informacgéo passada para
familiares é dispensavel.

(B) assegurar o protagonismo do paciente, fator que interfere no conhecimento dos familiares acerca das
informag0des relativas a seguranca, ja que ndo é fundamental a divulgagdo desses procedimentos a
familia.

(C) implementar iniciativas voltadas a seguranca do paciente na atencgéo terciaria, conforme realizado com
M.A.T.

(D) inserir a tematica de seguranca do paciente nos ensinos técnicos, graduacao e pés-graduacao voltados
para area da saude.

(E) avaliar o conteudo de seguranca do paciente sintetizado pelos Agentes Comunitarios de Saude.

8 De acordo com o art.7° da Lei Federal n® 8.080/1990, séo principios e diretrizes que norteiam o Sistema
Unico de Saude (SUS):

(A) Descentralizacao, igualdade, equidade e participacdo popular.

(B) Igualdade, protecdo a saude, universalidade e hierarquizacao.

(C) Universalidade, igualdade, legalidade e participagéo popular.

(D) Universalidade, integralidade, descentralizag&o e participacdo popular.

(E) Integralidade, impessoalidade, descentralizagéo e participagdo popular.

9 De acordo com o art.18 da Lei n® 8.080/1990, NAO compete a dire¢cdo municipal do Sistema Unico de
Saude (SUS):

(A) Normalizar a vigilancia sanitaria dos portos, aeroportos e fronteiras.

(B) Planejar, organizar, controlar e avaliar as ag6es e 0s servigos de saude.

(C) Executar servicos de vigilancia sanitaria.

(D) Controlar e fiscalizar os procedimentos dos servi¢os privados de saude.

(E) Gerir laboratérios publicos de saude e hemocentros.

10 Quando as suas disponibilidades forem insuficientes para garantir a cobertura assistencial a populacao
de uma determinada area, o Sistema Unico de Saude (SUS) podera recorrer aos servicos ofertados
pela iniciativa privada, tendo preferéncia as entidades filantropicas e as sem fins lucrativos, mediante
contrato ou convénio, em carater

(A) obrigatorio.

(B) especial.

(C) complementar.

(D) emergencial.

(E) provisorio.
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11 Conforme a Lei 8.142/90, s&o instancias colegiadas do Sistema Unico de Satde (SUS):
(A) A Fundacédo Nacional de Saude e a Secretaria de Vigilancia a Saude.

(B) O Conselho de Saude e a Fundacdo Nacional de Saude.

(C) A Fundacao Municipal de Saude e o Ministério da Saude.

(D) A Conferéncia de Saude e o Conselho de Saude.

(E) O Ministério da Saude e a Conferéncia de Saude.

12 De acordo com a Lei Federal n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990, é INCORRETO afirmar:

(A) As Conferéncias de Saude sédo convocadas anualmente pelo Presidente da Republica ou pelo Conselho
Nacional de Saude.

(B) O Conselho de Saude, por ser colegiado, € composto por representantes do governo, prestadores de
servico, profissionais e usuarios.

(C) O Conselho atua na formacao de estratégias, no controle e execuc¢éo da politica de salde na instancia
correspondente.

(D) A representacdo dos usudrios nos Conselhos de Saude serd paritaria em relagdo aos demais
segmentos.

(E) As Conferéncias e os Conselhos terdo regimento préprio.

13 Segundo o Decreto n® 7.508, de 28 de junho de 2011, que regulamenta a Lei 8.080/90, o espaco
geografico continuo constituido por agrupamentos de municipios limitrofes, delimitado a partir de
identidades culturais, econémicas e sociais e de redes de comunicacdao e infraestrutura de transportes
compartilhados, com a finalidade de integrar a organizacao, o planejamento e a execucao das acdes e
servigos de saude, denomina-se

(A) Mapa da Saude.

(B) Regido de Saude.

(C) Consorcio Municipal de Saude.

(D) Redes de Atencao a Saude.

(E) Plano Diretor de Regionalizagédo (PDR).

14 Em relacdo a Portaria n°® 2.436, de 21 de setembro de 2017, que aprova a Politica Nacional de Atencao
Basica (PNAB), é INCORRETO afirmar:

(A) Todos os estabelecimentos de saude que prestem acdes e servigos de Atencao Basica, no ambito do
SUS, de acordo com esta portaria serdo denominados Unidade Basica de Saude — UBS.

(B) Os termos “Atencao Basica” e “Atencao Primaria a Saude” sao considerados equivalentes.

(C) A Atencédo Basica sera a principal porta de entrada e centro de comunicacdo da Rede de Atencéo a
Saude, coordenadora do cuidado e ordenadora das agfes e servicos disponibilizados na rede.

(D) As responsabilidades com o financiamento da Atencdo Basica sdo compartilhadas entre o governo
federal e os municipios, sem a participacao das gestdes estaduais.

(E) A PNAB tem na Saude da Familia sua estratégia prioritaria para expansao e consolidagdo da Atencéo
Basica.

15 Sé&o principios norteadores da Politica Nacional de Humanizac¢édo (PNH), EXCETO:

(A) Valorizacao da dimensé&o subjetiva e social em todas as préticas de atencéo e gestéo.

(B) Fortalecimento do trabalho uniprofissional.

(C) Atuacé@o em rede com alta conectividade, de modo cooperativo e solidario, em conformidade com as
diretrizes do SUS.

(D) Estimulo a processos comprometidos com a producao de saude e com a producao de sujeitos.

(E) Utilizacdo da informacao, da comunicagdo, da educagdo permanente e dos espagos da gestdo na
construcdo de autonomia e protagonismo de sujeitos e coletivos.

5
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

16 Pode ser dificil distinguir um cisto do ducto nasopalatino pequeno de um forame incisivo grande.
Geralmente considera-se mm o limite maximo para o tamanho de um forame incisivo
normal. Por outro lado, pode ser, também, um desafio a distincdo de um foliculo coronario aumentado
de um cisto dentigero. Para que a leséo seja considerada um cisto dentigero, o espaco radioltcido que
circunda a coroa de um dente deve ter no minimo mm em didmetro. Preencha as lacunas
e assinale a alternativa correta.

(A) 6; 3.
(B) 3; 4.
(C) 4;5.
(D) 4; 4.
(E) 5; 5.

17 Paciente do sexo masculino, leucoderma e com 50 anos de idade, compareceu ao Servigo de Cirurgia
Bucomaxilofacial do Hospital Universitario Jodo de Barros Barreto com uma lesédo expansiva na regiao
anterior de mandibula que atravessava a linha média. Durante anamnese, o paciente relatou uma
evolucdo de um ano, dor e parestesia. Radiograficamente, a lesdo se apresentava unilocular com
margens bem definidas e com rompimento da cortical. Com base nos aspectos clinicos (idade,
localizacdo e sintomatologia) e radiograficos, assinale a alternativa que apresenta a melhor hipotese
diagnostica para o caso.

(A) Tumor odontogénico adenomatoide.

(B) Cisto odontogénico calcificante.

(C) Cisto odontogénico glandular.

(D) Fibroma ameloblastico.

(E) Fibro-odontoma ameloblastico.

18 A leucoplasia representa a principal lesdo potencialmente maligna da mucosa oral. Em relacdo a
leucoplasia verrucosa proliferativa, é correto afirmar:

(A) A excisdo cirurgica total da leséo deve ser realizada para reduzir as taxas de transformagdo maligna.
(B) A gengiva € o principal sitio de acometimento.

(C) Esta bem estabelecido na literatura que sua origem esta ligada a leucoplasia verrucosa.

(D) Possui forte predilecdo por homens fumantes.

(E) Apresenta um desenvolvimento rapido.

19 A sindrome de Sjogren é uma condi¢cdo autoimune crbnica sistémica que envolve principalmente as
glandulas salivares e lacrimais, resultando em xerostomia e xeroftalmia. Sobre a sindrome de Sjogren,
é correto afirmar:

(A) Nao ha predilecao por sexo.

(B) O aumento das glandulas salivares maiores nao possui relagcdo com a gravidade da doenca.
(C) A velocidade de hemossedimentacéo é normal.

(D) A positividade para o fator reumatoide € encontrada na maioria dos casos.

(E) Nao hé fatores prognoésticos conhecidos para o risco de desenvolvimento de linfomas nos pacientes
portadores da sindrome.
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20 A displasia 0ssea é a lesao fibro-6ssea mais comum encontrada na pratica clinica. Sobre a displasia
0ssea, é correto afirmar:

(A) O aspecto histopatoldgico difere de acordo com o tipo clinico-radiogréafico da displasia 6ssea.

(B) Todas as formas de apresentacéo da displasia 6ssea exigem bidpsia para o diagnéstico.

(C) Todas as formas de apresentacdo manifestam ampla predilecdo por homens.

(D) Em geral todas as formas de apresentacdo acometem pacientes da segunda e terceira décadas de vida.
(E) As lesBes assintomaticas em todas as formas de apresentacdo ndo requerem tratamento.

21 A aplicacdo da anatomia orofacial é de grande importancia na pratica da clinicaodontolégica para uma
adequada aplicagdo anestésica e concomitante sucesso na perda tempordria das areas envolvidas sem
excesso de uso no numero de tubetes. Sendo assim, assinale o nervo responséavel pela inervacao do
dente 43, caso seja necessario realizar exodontia deste elemento.

(A) Nervo bucal.

(B) Nervo incisivo.

(C) Nervo mentual.

(D) Nervo bucinador.

(E) Nervo milo-hidideo.

22 Os anestésicos locais que possuem vasoconstritores apresentam algumas vantagens nos
procedimentos odontolégicos de média e longa duracdo, porém em alguns casos devem ser evitados a
fim de n&o ocorrem complicacbes sistémicas. A condicdo na qual se pode utilizar vasoconstritor sem
maiores precaucdes ou complicagbes é o(a)

(A) hipertiroidismo néo tratado.

(B) infarto miocardio dentro de 3 meses antes do procedimento odontologico.

(C) alergia do paciente ao antioxidante sulfito presente no tubete.

(D) hipertenséo.

(E) diabetes.

23 A exodontia hoje ndo é mais tdo comum quanto em décadas anteriores, porém ainda ha casos que
possuem suas indicacfes relativas ou absolutas. Assinale a sequéncia mais adequada para realizar
uma correta exodontia do dente 46 com forceps.

(A) Apreenséo do dente somente na regido coronal, movimentos rotacionais, movimentos pendulares com
maior presséo para a regiao lingual.

(B) Apreensado do dente somente na regido coronal, movimentos pendulares com maior pressédo para a
regido vestibular.

(C) Apreensao do dente na regido cérvico-coronal, movimentos rotacionais, movimentos pendulares com
maior pressdo para a regido lingual.

(D) Apreensdo do dente na regido cérvico-coronal, movimentos pendulares com maior presséo para a
regiao vestibular.

(E) Apreensdo do dente na regido ceérvico-coronal, movimentos pendulares com maior pressao para a
regido lingual.
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24 As complicacbes poés-operatdrias ndo sdo incomuns e devem ser alertadas aos pacientes antes do
procedimento preconizado. Uma das principais complica¢des apds exodontia dos molares superiores é
a comunicacao oroantral. Seu tratamento é determinado de acordo com o tamanho da comunicacéo
criada no trans-operatério. E recomendado realizar retalhos vestibular e/ou palatino considerando o
tamanho desta comunicacao a partir de

(A) 7mm.

(B) 5mm.

(C) 4mm.

(D) 3mm.

(E) 2mm.

25 Alguns exames e esquemas de classificagdo sao importantes no diagnéstico de determinadas
patologias e afecc¢des orofaciais. Assim, a classificagdo De Sunderland Tipo 1;2;3;4 e 5 serve para
diagnosticar a patologia denominada

(A) neuralgia do trigémeo.

(B) grau de pericoronarite.

(C) disfuncéo de ATM.

(D) fratura dentoalveolar.

(E) grau de diplopia.

26 Em relagdo as acBes dos anestésicos locais sobre as membranas dos nervos, ha dois fatores
importantes: difusdo da droga através da bainha do nervo e ligagédo ao sitio receptor no canal ibnico.
Sobre a afirmacgéo “Bloqueio adequado do nervo € mais dificil em tecidos inflamados ou infectados”, é
correto afirmar:

(A) Essa dificuldade explica-se pelo maior numero de moléculas capazes de atravessar a bainha do nervo
e pelo aumento da absor¢do das moléculas remanescentes de anestésicos pelos vasos sanguineos
dilatados nessa regiéo.

(B) Essa dificuldade explica-se pelo menor nimero de moléculas capazes de atravessar a bainha do nervo
e pela reducdo da absorcéo das moléculas remanescentes de anestésicos pelos vasos sanguineos
dilatados nessa regido.

(C) Essa dificuldade explica-se pelo maior numero de moléculas capazes de atravessar a bainha do nervo
e pela reducao da absorcdo das moléculas remanescentes de anestésicos pelos vasos sanguineos
dilatados nessa regiao.

(D) Essa dificuldade explica-se pela quantidade excessiva do numero de moléculas incapazes de
atravessar a bainha do nervo e pelo aumento da absor¢do das moléculas remanescentes de
anestésicos pelos vasos sanguineos dilatados nessa regiao.

(E) Essa dificuldade explica-se pelo menor nimero de moléculas capazes de atravessar a bainha do nervo
e pelo aumento da absor¢cdo das moléculas remanescentes de anestésicos pelos vasos sanguineos
dilatados nessa regiéo.



- SERVICO PUBLICO FEDERAL
UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARA
CENTRO DE PROCESSOS SELETIVOS
PROCESSO SELETIVO DE RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL E EM AREA PROFISSIONAL DA SAUDE DO ANO DE 2022 — PSRMPS 2022
EDITAL N° 1 - COREMU/UFPA, DE 30 DE SETEMBRO DE 2021
ODONTOLOGIA

-
\?g

B

i

27 Antigamente, o tratamento dos dentes na linha de fratura era feito por meio da remocao de todos eles,
porém estudos recentes modificaram tal ideia e hoje h& indicacdes relativas e absolutas pertinentes a
este assunto. Assim, assinale a alternativa que ndo seja indicacdo absoluta na remocdo do dente na
linha de fratura.

(A) Terceiro molar parcialmente irrompido com pericoronarite.
(B) Dente com mobilidade excessiva.

(C) Dente higido sem mobilidade e sem alteracBes patoldgicas.
(D) Dentes com raizes fraturadas.

(E) Dente que dificulte reducéo da fratura.

28 As feridas operatorias na regido maxilofacial variam de um ferimento linear até grandes laceragfes, a
depender da cinética e etiologia do trauma. O processo cicatricial € essencial para o reparo de tais
ferimentos. Assinale a alternativa que apresenta a fase do processo de reparo considerada como
primeiro passo para uma cicatrizagao ter sucesso.

(A) Fase Inflamatoria.

(B) Fase Multiplicadora.

(C) Fase Fagocitéria.

(D) Fase de Coagulagéo.

(E) Fase de Proliferagéo.

29 A formacdo do tecido de granulagdo proporciona o inicio da contragdo cicatricial e reepitelizagdo com
presenca de células endoteliais e fibroblastos. Tais caracteristicas descrevem melhor a seguinte fase
do processo de cicatrizagao:

(A) Fase de coagulacao.

(B) Fase de proliferacéo.

(C) Fase inflamatoria.

(D) Fase de contragéo.

(E) Fase fagocitaria.

30 A cricotireoidostomia apresenta sua indicacdo quando todos os métodos de intubacdo orotraqueal
falham. Assinale uma contraindicacdo deste procedimento.

(A) Crianca com idade inferior a 16 anos.
(B) Crianca com idade inferior a 11 anos.
(C) Adultos com faringite.

(D) Adultos cardiopatas.

(E) Adultos asmaticos.
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31 A escala de coma Glasgow é (til na avaliagdo neurolégica dos pacientes politraumatizados, utilizada no
atendimento inicial destes pacientes quando se verifica abertura ocular, resposta verbal e resposta
motora. Deste modo, caso 0 paciente apresente abertura ocular espontanea, resposta verbal
desorientada e resposta motora sem alteracdes, pode-se dizer que a escala de coma Glasgow deste
paciente é

(A) 14.
(B) 13.
(c) 12.
(D) 11.
(E) 10.

32 O primeiro passo no desenvolvimento de um plano de tratamento das fraturas mandibulares é
estabelecer uma adequada solugcéo cirargica para o caso especifico. As fraturas de mandibula
apresentam algumas classificagfes, dentre elas ha uma categoria relacionada ao padrao da fratura. A
fratura telescépica é aquela que

(A) apresenta perda incompleta da continuidade 6ssea e € comum em criangas.
(B) apresenta uma linha Unica de fratura.

(C) envolve um fragmento 6sseo direcionado forgcosamente dentro do outro fragmento, podendo ser
desimpactada antes do movimento clinico.

(D) exibe fragmentac¢éo multipla do osso de um dos lados da fratura.
(E) resulta de uma fung&@o normal ou trauma minimo no 0sso enfraquecido patologicamente.

33 As crises hipertensivas constituem urgéncias e emergéncias médicas frequentes no ambiente
odontolégico. Dessa forma, o cirurgido dentista deve conduzir corretamente esta condigcdo, minimizando
o risco de desfechos desfavoraveis. Nesse contexto, é incorreto afirmar:

(A) Considera-se uma urgéncia hipertensiva a elevacdo aguda dos niveis pressoricos (pressao arterial
diastélica acima de 120 mmHg), sem o acometimento de 6rgdos-alvo.

(B) Diante de uma crise hipertensiva, recomenda-se que a pressdo arterial seja aferida em ambos o0s
bragos.

(C) Na vigéncia de uma urgéncia hipertensiva, o cirurgido dentista deve iniciar medicacbes anti-
hipertensivas, por via oral, ainda no ambiente odontoldgico, para reducédo imediata da pressao arterial.

(D) Na vigéncia de uma emergéncia hipertensiva, recomenda-se que o cirurgido dentista acione o Samu,
dado o potencial de desfechos graves.

(E) Caso o paciente esteja assintomatico, sem lesdes aparentes em 6rgdos-alvo e com presséao arterial
sistdlica menor que 200 mmHg e diastélica menor que 100 mmHG, ele pode ser encaminhado para
consulta médica ambulatorial.
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34 As alteracBes do nivel de consciéncia correspondem as urgéncias e as emergéncias médicas mais
frequentes no atendimento odontoldgico. Em relac@o a estes eventos, é correto afirmar.

(A) Nas hipoglicemias com alteracdo do nivel de consciéncia, recomenda-se a reposicao de glicose de
forma parenteral com glicose hipertdnica por via endovenosa ou aplicacdo de glucagon por via
intramuscular.

(B) Na vigéncia de uma sincope vaso vagal, a estimulacdo nasal com substancias alcodlico-aromaticas
constitui uma etapa essencial do manejo desse paciente.

(C) A fase ictal das crises epilépticas representa 0 momento mais perigoso, pois 0 paciente cursa com uma
depresséao global acentuada, podendo evoluir para parada cardiorrespiratéria.

(D) Diante de um paciente com alteracdo do nivel de consciéncia, a verificagdo da glicemia capilar néo
representa uma etapa importante para o manejo do paciente.

(E) A avaliagcdo da respiracdo € a primeira etapa que deve ser realizada no manejo de um paciente com
alteracdo do nivel de consciéncia, pois identifica precocemente uma parada cardiorrespiratoria.

35 A solicitagdo de exames complementares €, por vezes, necessdria tanto para realizagdo de
procedimentos cirlrgicos odontolégicos, quanto para suporte diagnéstico. No entanto, deve ser
orientada com base em principios racionais. Neste sentido, é correto afirmar:

(A) O hemograma € um exame que faz parte da rotina dos procedimentos cirdrgicos odontolégicos, portanto
€ sempre necessario nas exodontias de terceiros molares.

(B) Pacientes em uso crénico de acido acetilsalicilico apresentam o tempo de protrombina aumentado e o
tempo de sangramento normal.

(C) A hemofilia € uma coagulopatia que altera caracteristicamente o tempo de sangramento.

(D) O leucograma avalia os glébulos brancos, de modo que em infecgBes bacterianas espera-se uma
linfocitose, enquanto nas infegdes virais, neutrofilia.

(E) O melhor exame para avaliagao da compensacéo glicémica em um paciente diabético é a hemoglobina
glicada, pois permite a avaliagéo do historico de dois a trés meses do controle glicémico.

36 A terapéutica medicamentosa faz parte da rotina odontolégica e, dentre as medica¢des mais prescritas,
os antibidticos tém um destaque especial, pelos riscos inerentes ao uso destas medicacfes. Por esta
raz&o, orienta-se a utilizacdo de critérios racionais para a sua prescricdo. Neste contexto, é correto
afirmar:

(A) As receitas de antibiéticos ndo podem ser aviadas em qualquer parte do territério nacional, ou seja, uma
prescricao realizada em Belém-PA ndo tem validade em Sao Paulo.

(B) Quando a indicacédo do antibiético é para prevencéo de infeccao de sitio cirargico, ele pode ser utilizado
tanto no regime terapéutico (pds-operatorio) quanto no profilatico.

(C) Os antibidticos podem ser prescritos em receituario comum, desde que em duas vias e acompanhados
por uma notificacdo de receita tipo B.

(D) Antibioticos de amplo espectro estao usualmente associados a mais efeitos adversos comparados aos
antibiéticos de pequeno espectro.

(E) Antibi6ticos bacteriostaticos permanecerdo sempre bacteriostaticos, independentemente da
sensibilidade do micro-organismo a essa droga.
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37 Existem diversas classes de antibiéticos disponiveis para utilizacao pelo cirurgido dentista, o qual deve
selecionar a melhor droga possivel, de acordo com cada paciente. Sobre estas classes, é correto
afirmar:

(A) Os betalactamicos representam uma classe de antibiéticos bactericidas, tempo-dependentes, ou seja,
sua acdo é determinada pelo tempo de exposi¢cdo das bactérias as suas concentracdes séricas e
teciduais.

(B) Os nitroimidazélicos, como o metronidazol, séo antibidticos bacteriostaticos que atuam principalmente
em bactérias anaerdbias, entretanto também apresentam acéo antiparasitaria.

(C) Os macrolideos, como a azitromicina, sédo antibiéticos bacteriostaticos, porém, quando associados aos
betalactamicos, podem se tornar bactericidas, especialmente em infec¢cdes odontogénicas.

(D) As lincosaminas, como a clindamicina, sédo antibiéticos com boa atuacéo em aerobios e anaerdbicos
das infec¢des odontogénicas. Exibem bom perfil de toxicidade, sendo as reacdes de hipersensibilidade
seus efeitos adversos mais prevalentes.

(E) Os aminoglicosideos séo antibioticos bactericidas, cujo espectro de acdo é preferencialmente sobre
bactérias anaerobicas. Dessa forma, representam alternativas ao metronidazol, quando este ndo pode
ser utilizado.

38 Os anti-inflamatorios e analgésicos representam as medicacdes mais prescritas pelos cirurgifes
dentistas. Os principais efeitos adversos dessas medicacdes ocorrem ao longo do trato gastrointestinal.
Neste contexto, assinale a alternativa que NAO representa uma estratégia para atenuar estes efeitos
adversos.

(A) Utilizar a menor dose clinicamente eficaz.

(B) Preferir formulacdes parenterais a orais.

(C) Orientar a ingesta com alimentos.

(D) Associar com inibidores da bomba de prétons.
(E) Associar ao misoprostol.

39 A avaliagéo clinica do paciente politraumatizado é de fundamental importancia para um adequado
diagnostico e plano de tratamento. Considerando as possiveis alteracbes oftalmicas no paciente
traumatizado, hifema refere-se ao(a)

(A) acumulo de lagrima no conduto lacrimal associado a uma fratura Le Fort II.

(B) ruptura de um enfisema subcutdneo devido & pressdo excessiva em pacientes portadores de uma
fratura do complexo zigomatico-orbitario.

(C) alteragc&o dos movimentos oculares devido a uma trava mecéanica associada a uma fratura do complexo
zigomético-orbitario.

(D) camada de sangue na camara anterior do globo ocular, por rompimento de vasos sanguineos na raiz
da iris, a consequéncia de um trauma que envolva o globo ocular.

(E) viséo dupla.
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40 Considerando o diagndstico e o tratamento do paciente politraumatizado, com envolvimento facial, é
correto afirmar:

(A) O sinal de Battle é indicativo de fraturas baixas de céndilo mandibular, sendo este sinal representado
por uma equimose na area posterior da orelha.

(B) Na técnica de Champy, utilizada no tratamento de fraturas de corpo mandibular, utiliza-se uma placa
reta do sistema 2.3 para estabilizar os segmentos 0sseos.

(C) No tratamento de fraturas de sinfise mandibular, usualmente sdo utilizadas duas placas, sendo que a
placa mais superior é fixada com parafusos monocorticais, e a inferior, com parafusos bicorticais.

(D) No tratamento de rotina de fraturas de sinfise mandibular, & importante utilizar duas placas do sistema
2.3 para uma adequada estabilizacéo da fratura.

(E) O fio de Kirschner é rotineiramente utilizado na fixacéo de dentes avulsionados.

41 Apesar do grande avanco, as placas bioabsorviveis ainda apresentam limitagdes para seu uso geral em
cirurgia maxilofacial. Entre suas indica¢gfes primarias, estao

(A) fraturas de mandibula.

(B) regides infectadas.

(C) fraturas panfaciais.

(D) reconstrucdes de lesbes patologicas.
(E) traumas pediatricos.

42 Ferimentos por arma de fogo (FAF) sd@o caracteristicamente associados a perda de tecido mole e grande
cominuicdo dos tecidos duros. Em relacdo a essas les@es, é correto afirmar:

(A) A densidade dos tecidos néo influencia os danos produzidos por arma de fogo.

(B) A deformidade do projétil, o tamanho e o desvio ndo contribuem para maior destruigcdo dos tecidos.
(C) Orgdos mais densos sofrem mais danos que os menos densos.

(D) A energia cinética ndo se dissipa pela fragmentacao do projétil.

(E) As feridas de entrada apresentam sempre bordos limpos e simétricos.

43 O tratamento de fraturas naso-o6rbito-etmoidais é desafiador, especialmente quando se considera o
resultado estético das unidades faciais. Quando a essas fraturas, é correto afirmar:

(A) Nao ha alteragéo da distancia intercantal interna.
(B) Nao se relacionam com o tipo de for¢ca aplicada pelo agente traumatico.
(C) Correspondem ao deslocamento lateral do terco médio superior.

(D) Estdo frequentemente associadas a fraturas do osso frontal, & lamina cribiforme do etmoide e ao
assoalho da fossa craniana anterior.

(E) Nunca apresentam como sinal e sintoma deformidade do septo nasal e anosmia.
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44 Alongamento do terco inferior da face, nariz estreito, exposi¢cao excessiva dos incisivos e da gengiva,
além de incompeténcia labial, sdo caracteristicas de

(A) excesso maxilar.

(B) deficiéncia maxilar.

(C) excesso mandibular.

(D) deficiéncia mandibular.

(E) deficiéncia transversa maxilar.

45 De acordo com Profitt e colaboradores, o procedimento em cirurgia ortognatica que tem maior grau de
recidiva é o(a)

(A) avanco de mandibula.

(B) recuo de mandibula.

(C) reposicionamento superior de maxila.

(D) expansao transversa de maxila.

(E) avanco de maxila.

46 Na osteotomia maxilar do tipo Le Fort I, a revascularizagdo da maxila é garantida, devido ao pediculo
vascular formado pelas seguintes artérias e ramos arteriais:

(A) Palatina descendente, alveolar posterior superior, ramos palatinos da artéria faringea ascendente e
ramos palatinos da artéria facial.

(B) Faringea descendente, alveolar posterior superior, ramos pterigoideos da artéria laringea ascendente e
ramos palatinos da artéria maxilar.

(C) Palatina ascendente, alveolar posterior superior, ramos palatinos da artéria faringea lateral e ramos
pterigbideos da artéria facial.

(D) Faringea descendente, alveolar posterior superior, ramos pterigoideos da artéria laringea ascendente e
ramos faringeos da artéria facial.

(E) Palatina descendente, alveolar médio superior, ramos vestibulares da artéria faringea ascendente e
ramos palatinos da artéria facial.

47 Evitar estruturas nobres € um cuidado basico na colocacado de implantes osseointegrados. Na regido
posterior da mandibula, a distancia minima do canal do nervo alveolar inferior a ser respeitada é de

(A) 1 mm.
(B) 2 mm.
(C) 3 mm.
(D) 4 mm.
(E) 5 mm.
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48 Segundo Cawood e Howell, a classificacdo do rebordo alveolar apés as exodontias. E importante no
planejamento para a colocagao de implantes. O paciente classificado na classe IV possui 0sso alveolar

(A) abundante em espessura e altura.

(B) convencional com espessura e altura adequada.

(C) com perda basal com espessura e altura inadequada.
(D) com espessura adequada e altura inadequada.

(E) com espessura inadequada e altura adequada.

49 Uma miriade de diferentes patologias pode acometer as ATMs, havendo uma diversidade de
tratamentos possiveis a escolha do cirurgido. No que tange ao tratamento articular, é correto afirmar:

(A) Pacientes portadores de artrite reumatoide juvenil poliarticular ndo tendem a ndo apresentar alteracéo
de crescimento.

(B) A artrocospia pode ser indicada para diagndstico e tratamento.

(C) A artrocentese também pode ser indicada para plicatura meniscal.

(D) A rotacao de retalho temporal € uma das opg¢fes para a discopexia.

(E) A hiperplasia condilar € uma indicacdo de cirurgia articular em todas as fases de evolugéo.

50 A artrocentese € a intervencdao cirtrgica mais simples da articulagao temporomandibular, que tem por
objetivo remover aderéncias, tecidos necrosados, mediadores quimicos da inflamacdo, sangue etc.
Essa modalidade terapéutica se destina a lavagem do(s) espaco(s)

(A) retrodiscal.

(B) articular inferior.

(C) articulares superior e inferior.
(D) articular superior.

(E) articular lateral.
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