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01

Confirma-se a resposta através do trecho a seguir: “A corrida contra ele se da em todas as
esferas, a comecar pelo esporte. Em cada olimpiada busca-se superar todos os tempos
anteriores, especialmente na classica corrida dos cem metros. Os carros devem ser cada vez mais
velozes, os avides e os foguetes tém que superar a velocidade da geracdo anterior. No
agronegocio se utilizam promotores quimicos de crescimento para encurtar o tempo e lucrar
mais. A internet é de altissima fluidez e sem cabos, pois, para ganhar tempo, tudo é feito via
satélite E a aceleracao atingiu especialmente as bolsas. Quanto mais rapidamente se transferem
capitais de um mercado para outro, acompanhando o fuso horario, mais se pode ganhar.”

02

A metafora é: Tempo é dinheiro, ja que metafora é a comparagdo implicita que se faz entre dois
elementos, ou seja, tempo e dinheiro. Ao dizer que tempo é dinheiro, estd sendo feita a
comparacdo entre tempo e dinheiro, que o tempo vale como o dinheiro, tem o mesmo valor que
o dinheiro.

03

Aspecto negativo: “No agronegdcio se utilizam promotores quimicos de crescimento para encurtar
o tempo e lucrar mais. A internet é de altissima fluidez e sem cabos, pois, para ganhar tempo,
tudo é feito via satélite E a aceleracdo atingiu especialmente as bolsas.” “Por outro lado produz
um impacto sobre a natureza que possui seus tempos e ciclos. O impacto ndo é menor sobre as
mentes das pessoas que se sentem atordoadas, particularmente as mais idosas, perdendo os
parametros de orientacdo e de andlise daquilo que estd ocorrendo no mundo e com elas
mesmas.”

Aspecto positivo: “Logicamente, em todo esse processo ha um elemento libertador pois o tempo
foi, em grande parte, vivenciado como servidao. Nao podemos deté-lo.”

04

O formato do texto é uma confirmagdo de que ndo se trata de um manual de instrugGes e sim de
um texto de opinido.

05

A conjuncdo “pois”, tem o mesmo valor de significado na frase da expressao “ ja que”

introduzindo uma causa.

06

Em “o grande...” 0 “0” destacado é um artigo que determina o substantivo desafio acompanhado
do também determinante adjetivo “grande”.

07

A resposta do gabarito confirma-se analisando o contexto: “O tempo natural do crescimento de
uma arvore gigante pode demorar 50 anos. O tempo tecnoldgico de sua derrubada com a
motoserra pode durar apenas 5 minutos.” Desta forma percebemos que o primeiro tempo € o
tempo natural e o segundo, o tempo tecnoldgico.

08

O prefixo i ( com variacdo para ir) tem o valor de significado de negacdo, assim como nas
palavras ilegal, ilicito, imutavel. Ou seja, significam: ndo é legal, ndo é licito, ndo é mutavel.

09

Em abracaste-os, o pronome obliquo (objeto direto) refere-se a “*homens e mulheres” o que torna
correto 0 uso do mesmo no masculino plural.

10
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O uso da crase esta totalmente ligado a regéncia, seja nominal ou verbal, diz-se daquele que é
alérgico a alguma coisa. Portanto o que temos ai é a fusdo da preposicdo exigida pela expressado
“sdo alérgicos” (a) com o artigo feminino que antecede o substantivo “qualidade”.

11

@)

O fato de ser informativo esta ligado a fonte “ revista ciéncia hoje”, revista de conteldo cientifico.
Além do proprio formato do texto. O nivel de conhecimento superior ao do senso comum da-se
ao fato de informacgbes cientificas comprovadas como: “Entretanto, os relégios continuam
marcando o tempo da mesma forma: fisicamente, o tempo nao estd sendo alterado.”

12

@

Os verbos apresentados no enunciado estao na primeira pessoa do plural o que inclui o autor no
discurso.

13

O

“Esta relacionada com” O que esta é um fato ligado pela expressdo em destaque a outro fato,
gue é o “com que”, ou seja, a sensacgdo... com o estilo de vida.




14

O termo “sem” foi substituido pela expressao " em que nao ha” cujo significado é o mesmo no
contexto.

15

As palavras “urgente” e * ndo ha tempo a perder” demonstram esta ansiedade.

16

Na voz passiva, o objeto direto torna-se o agente da passiva, e 0 que era sujeito é introduzido
pela preposicao por + (0s, as, 0, a).

17

véem : Acentuam-se os hiatos formados por ee, 0o.

18

QUESTAO ANULADA

19

No estudo das oragbes coordenadas temos a classificacdo das conjuncgdes , entre elas o “e”, que
neste caso da idéia de soma, soma de duas situagoes: estilo de vida e percepcao...

20
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A regra indicada pelo gabarito como correta consta na gramatica nas regras de pontuagao
referentes ao uso do travessdo, as outras sdo regras de outras sinais da pontuagdo, ou até
mesmo do travessao ( como o dialogo) mas ndo temos , neste caso, uma fala; o que elimina a
presenca de um didlogo.

21

“A necrose pulpar completa propicia aos agentes infecciosos o0 acesso a regido apical, bem como
aos seus produtos como endotoxinas ou lipopolissacarideos, as enzimas e demais produtos
tdxicos resultantes do seu metabolismo. O granuloma representa uma reacao inflamatéria pela
infiltragdo macrofagica associadas as células linféides com a finalidade de localizar e delimitar a
acao dos agentes agressores aos limites do periapice, revelando persisténcia do agente agressor
local.” Prof. Mario R. Leonardo. Do exposto se deduz que ndo havera formagdo de granuloma
sem que a polpa apresente-se totalmente necrosada.

22

“A pulpite hiperplasica ocorre quase exclusivamente em dentes deciduos e dentes permanentes
jovens com apices abertos. Desenvolve-se em resposta a exposicdo pulpar pela carie, quando a
exposicdo aumenta, formando uma abertura no teto da cdmara pulpar. Esta abertura proporciona
uma via para drenagem do exsudato inflamatério. Uma vez estabelecida a drenagem, a
inflamagdo aguda cede e o tecido de inflamagdo cronica prolifera através da abertura criada pela
exposicdo, formando o polipo pulpar.” As palavras do Prof. Stephen Cohen ratificam a
necessidade da perda do teto da cdmara pulpar para formacao da Pulpite Cronica Hiperplasica.

23

“Se o trauma dentario é extenso uma insercdo anormal pode ocorrer na superficie da raiz. Apds a
resposta inflamatoria inicial para remover residuos provenientes da lesdo, uma superficie radicular
completamente sem cemento ocorre. As células adjacentes a raiz desnuda passam a competir
para repovoa-la. Frequentemente as células que sdo precursoras de 0sso se movem da parede do
alvéolo e povoam a raiz danificada em maior nimero do que as células do ligamento periodontal
que se movem mais lentamente. O osso entra em contato direto com a raiz sem um ligamento
periodontal intermediario. Esse fendbmeno é chamado de anquilose dentoalveolar. Os osteoclastos
em contato com a raiz reabsorvem a dentina como se fosse 0sso; na fase de remodelacdo, os
osteoblastos produzem novo osso na drea que previamente era a raiz, eventualmente
substituindo-a.” Prof. Stephen Cohen. Do exposto deduz-se que a extensao da reabsorcdo por
substituicdo esta diretamente ligada ao dano ao cemento radicular.

24

“Apds uma lesao mais séria, as porcdes da cobertura de cemento da raiz sdo danificadas e a
qualidade protetora é perdida. Se a polpa estd necrosada e infectada, as toxinas bacterianas
podem agora passar através dos tibulos dentinarios e estimular uma resposta inflamatdria no
ligamento periodontal correspondente, resultando em reabsorcdo da raiz e do osso. Esse
processo é chamado reabsorcao”. As palavras do Prof. Stephen Cohen ratificam que a reabsorcado
inflamatdria que ocorre na superficie da raiz (lateral) é fruto da necrose e infeccdo do canal
radicular.

25

“Em casos de avulsdo, uma técnica de conten¢ao que permita o movimento fisioldgico do dente
durante a cicatrizacdo e que esteja em posicao por um periodo minimo de tempo resulta em uma
incidéncia diminuida de aquilose dentoalveolar. A contencao semi-rigida por sete a 10 dias é
recomendada”. Prof. Stephen Cohen. Como a reabsorcao por substituicdo é conseqiiéncia da
anquilose, a contencdo do tipo semi-rigida ajuda a prevenir a reabsorcdo por substituicgo.

26

QUESTAO ANULADA.

27

“Apds a remocao do teto da camara pulpar devera ocorrer sangramento de cor vermelho-vivo”.
Prof. Mario R. Leonardo. O sangramento muito escuro ou muito claro denota aspecto
desfavoravel da polpa, contra-indicando a pulpotomia.




28

Em casos de necrose ocasionada por rompimento do feixe vasculo-nervoso (traumatismo),
embora grande parte dos casos a polpa se infecte posteriormente, levando a um quadro
conhecido como grangrena, existe a possibilidade da polpa necrética nao se infectar o que nao
acarretara lesbes periapicais.

29

“Nas biopulpectomias, somos de opinido que o caso canal radicular deva ser obturado na mesma
sessao de tratamento. O desconforto pds-operatério € uma ocorréncia pouco freqiiente apds esse
procedimento. Estudo clinico realizando biopulpectomias em uma Unica sessdao e em duas
sessOes, com o emprego de curativo de demora, ndo demonstrou diferencas estatisticamente
significantes no que se refere ao desconforto pds-operatdrio.” Prof. Mario R. Leonardo. Do
exposto deduz-se que a alternativa "A” é a alternativa que deve ser assinalada.

30

“A guta percha produzida na fase alfa sofre menos contracdo que a guta percha produzida na
fase beta.” Prof. Stephen Cohen. Assim as pressdoes de compactacao durante a obturacao podem
melhor compensar qualguer contracdo que possa vir a ocorrer.

31

"0 formaldeido é volatil e, portanto, libera vapores antimicrobianos se aplicado por meio de
bolinha de algoddo na camara pulpar” Stephen Cohen. Entre os compostos que possuem
formaldeido estao o formocresol e o tricresol formalina que s3o aplicados sob a forma de bolinha
de algoddo na cdmara pulpar.

32

A soluca de Hipoclorito de Sédio possui baixa tensao superficial, caracteristica que permite a
substancia penetrar nas reentrancias do canal radicular, assim como cria condigdes para melhorar
a eficiéncia do medicamento aplicado topicamente, usado como curativo de demora. Essa é uma
das caracteristicas que torna o hipoclorito de sddio como a solugdo irrigadora de eleicdo nos
tratamentos endodonticos.

33

Em casos de odontalgia decorrente de uma sinusite maxilar os dentes apresentam uma reacdo ao
teste com o gelo dentro do padrao de normalidade, uma vez que nao inflamagdao pulpar
associada. Esse conhecimento é importante para tratar desnecessariamente os dentes que
acusam dor refletida de uma sinusite.

34

“Os ions hidroxila do hidréxido de calcio podem hidrolisar o lipopolissacaride presente na parede
celular das bactérias, degradando o lipidio A e neutralizando o seu efeito residual apds a lise
celular” Prof. Carlos Estrela. Essa assertiva demonstra a atividade do hidrdxido de calcio sobre
componentes da parede celular de bactérias gram negativas.

35

“Em casos de dentes que apresentem lesGes periapicais associadas ao apice é importante realizar
nao somente a curetagem periradicular, mas também a apicetomia. Com esses procedimentos se
eliminam ndo sb a lesdo periapical, mas também a porgao apical com o seu contetido indesejavel”
Prof Pedro Bernabé e Prof. Roberto Holland no livro do Prof. Carlos Estrela. A curetagem quando
realizada isoladamente, nesses casos, leva a altos indices de recidiva da lesdo periradicular.

36

Existem varias substancias utilizadas para dissolver a guta percha em casos de retratamento
endodontico. O eucaliptol é uma substancia largamente empregada no Brasil. Seu aquecimento
previamente a sua colocacdo no interior do canal radicular potencializa seu efeito solvente sobre
a guta percha, favorecendo a remocao da guta percha, em casos de retratamento.

37

“A apicigénese é observada nos casos de pulpotomia, quando o processo fisiolégico de
fechamento normal do apice radicular permite o término do desenvolvimento da dentina radicular
e, também, a formagao do canal cementario, permitindo assim que o canal radicular adquira
forma e comprimentos normais” Prof. Mario R. Leonardo. Do exposto se deduz que a técnica da
pulpotomia, quando tiver indicacdo, é a mais indicada quando se fizer necessario o tratamento
endodOntico de dentes com apices incompletamente formados.

Errata: Na alternativa D substituir a letra “e” da Ultima linha por virgula. Assim alaternativa
descrita: “A pulpotomia quando realizada em dentes com apices incompletamente formados induz
a formacao e desenvolvimento normais das paredes radiculares e pelo fechamento normal do
apice radicular”, ficando assim: “A pulpotomia quando realizada em dentes com apices
incompletamente formados induz a formagao e desenvolvimento normais das paredes radiculares,
pelo fechamento normal do apice radicular.”

38

“Valdrighi et al estudando 100 primeiros molares superiores permanentes, concluiram que quando
o formato externo da coroa era do tipo quadrangular, ou poligonal, havia a predominancia de
apenas trés canais. Nos molares com coroas de forma trapezoidal, a porcentagem de ocorréncia
de quatro canais foi bastante alta, aproximando-se dos 80%." Livro do Prof. Mario R. Leonardo.
A importancia do conhecimento da anatomia do primeiro molar superior permanente se prende
ao fato dele ser um dos dentes que mais apresentam indicacdo endodontica e devido a variagao
do numero de canais.

39

“A estrutura radicular dos molares em forma de C pode abrigar variagdes anatomicas. Estas
podem ser classificadas em dois grupos basicos: 1) as que apresentam um Unico canal em forma




de fita em C partindo do orificio até o apice e 2) as que apresentam trés canais distintos abaixo
do orificio em formato de C. Os molares em forma de C com um Unico canal sdo a excecdo em
vez da regra.” Stephen Cohen. As variagbes anatomicas dos dentes devem ser conhecidas,
especialmente pelos especialistas.

40

Cerca de 90% das odontalgias se devem as alteragdes pulpares e periapicais. Nesse contexto a
pulpite € uma das principais causas de dor no consultério odontoldgico. O quadro clinico
associada as pulpites irreversiveis deve ser conhecido para o estabelecimento de um diagndstico
e tratamento corretos. A sensacdo de dente crescido, dor a percussao vertical, a dor localizada e
0 aumento do espaco pericementario se devem a inflamacdo pulpar que se estendeu a regido de
peridpice, ja a dor aliviada pelo frio mostra que ainda ha vitalidade pulpar.

41

As lesGes periapicais cronicas podem sofrer agudizacdo, passando a receber a denominacdo de
abscesso Fénix. S3o lesdes com caracteristicas radiograficas de lesdes cronicas (granuloma ou
cisto radicular) e clinicas de abscesso periapical. Stephen Cohen caracteriza o Abscesso Fénix da
seguinte maneira “Se uma radiotransparéncia periapical estiver presente e uma resposta
inflamatoria aguda estiver superposta a esta lesdo cronica preexistente, denomina-se de abscesso
Fénix. Ele é uma exacerbacdo aguda de uma inflamacao cronica ja existente.

42

“ O diametro dos instrumentos endodonticos aumenta em 0,05 mm até o nimero 60 e, deste até
o de nimero 140, o acréscimo é de 0,1 mm; a conicidade da parte ativa (de Do para D16) recebe
0 aumento de 0,02 mm em cada mm. * Prof. Carlos Estrela. Como as limas da segunda série vao
do nimero 45 ao numero 80, o aumento de 0,05 mm ocorre até a lima 60. Da lima 60 até a lima
80, o aumento é de 0,1 mm. O conhecimento do instrumental endodéntico é imprescindivel para
sua utilizacdo e, em Ultimas palavras, para um bom tratamento endodoéntico.

43

"Os instrumentos de niquel-titanio podem ser utilizados com o manuseio manual ou com o motor
elétrico. Estes motores apresentam velocidade controlada (150 a 350 rpm), sendo o giro do
instrumento no sentido horario” Prof. Carlos Estrela. As limas de niquel titanio vieram a facilitar a
instrumentacdo dos canais radiculares, especialmente os que se apresentam com curvaturas
acentuadas. O conhecimento do instrumental e de seu manuseio é condigao indispensavel na
endodontia contemporanea.

44

Em casos onde ocorra a instalagdo de um processo periapical crénico na regido periapical
(granuloma ou cisto radicular) como conseqiiéncia da necrose e infeccdo do canal radicular, o
coto pulpar apresenta-se sempre necrotico (necropulpectomias), ndo havendo, portanto,
preocupacado com a sua integridade. Ja nos casos de biopulpectomias, o coto pulpar se apresenta
integro devendo sua preservagao fazer parte do planejamento do tratamento.

45

“"Nos processos infecciosos de longa duracdo (abscessos crénicos, granulomas e cisto), a
proliferacdo microbiana no interior dos canais radiculares é intensa, abrangendo ndo apenas a luz
do canal, mas também os canaliculos da massa dentinaria, laterais, colaterais, secundarios,
acessorios e os deltas apicais. Assim sendo, por mais perfeito que fosse o preparo biomecanico,
associado as substancias irrigadoras enérgicas, por mais rigorosa que fosse a desinfeccao através
do emprego de agentes antimicrobianos inespecificos, haveria sempre a possibilidade de
permanéncia de microorganismos nos tibulos dentinarios e ramificacdes do canal principal.”. As
palavras atuais do Prof. Mario R. Leonardo realgam a importancia de uma boa obturacdo dos
canais radiculares com finalidade seladora antimicrobiana.

46

A cirurgia parendodontica deve ser realizada somente quando se esgotarem as tentativas de
resolugao do problema via tratamento endoddntico convencional. Nao se deve realizar a cirurgia
parendodontica antes do término do tratamento endodéntico, bem como ndo se pode obturar um
canal que ndo apresente condigbes de secagem. Portanto, para casos em que secagem do canal
ndo possa ser conseguida e que apresente uma grande area radiotransparente associada ao apice
a melhor conduta é a obturacdo do canal na mesma sessdo da realizagdo da cirurgia
parendodontica.

a7

"0 granuloma periapical constitui-se de tecido inflamatdrio, com predominio de infiltrado de
macrofagos, linfocitos, plasmacitos, polimorfonucleares e células gigantes. Apresenta-se

com indmeros capilares, fibroblastos, fibras conjuntivas, e pode ser epiteliado e ndo epiteliado.”
Prof. Carlos estrela. Do exposto deduz-se que o granuloma periapical € uma resposta ao
contelido do interior dos canais radiculares. Trata-se de um processo assintomatico.

48

“As repetidas esterilizagdes das limas endodonticas de ago inoxidavel, usando qualquer um dos
meios pelo calor (autoclave e estufa), ndo causam corrosao, enfraquecimento, nem aumento na
taxa de falha rotacional” As afirmagdes do Prof. Stephen Cohen mostram a seguranca dos meios
de esterilizacao disponiveis para a integridade dos instrumentos endodonticos.

49

" As células ectomesenquimais estao principalmente localizadas na zona rica em células da polpa,
sendo o seu maior constituinte celular. Proveniente do tubo neural, estas células possuem grande




capacidade de mobilizacao e diferenciacdo celular. Os tipos celulares em que elas mais se
diferenciam, na polpa, sdo os fibroblastos e os odontoblastos.” Prof. Carlos Estrela.

50

“E oportuno lembrar que o teste a frio ndo agrava a situacdo de uma polpa dentaria normal ou
inflamada. Fato contrario pode-se observar com o teste ao calor. Este teste ndo é aplicado como
rotina em polpa sugestiva de normalidade, deixando ao teste com o frio, que € mais confiavel,
rapido e efetivo, e ndo promove danos pulpares como o calor.” Prof. Carlos Estrela.

51

Em todos os casos de pulpite a infeccao bacteriana nao se difunde profundamente no interior dos
canais radiculares. Convém citar aqui a assertiva do Prof. Kronfeld citado pelo Prof. Mario R.
Leonardo: “ Quando uma polpa se torna exposta em virtude de um processo de carie, sua
superficie, geralmente, j@ estd infectada. Mesmo no caso de ja haver pequenos abscessos
localizados, as bactérias estdo, comumente, confinadas aos tecidos infectados e a parte da polpa
localizada nos canais radiculares bem como nos tecidos do periapice, apesar disso, mantém-se
estéreis, embora reacionalmente inflamada.”

52

A natureza da inflamagdo periapical é determinada tanto por fatores inerentes a resisténcia do
paciente, como pela quantidade e as espécies que predominam no interior do canal. A microbiota
em casos cronicos difere da microbiota observada em casos agudos.

53

Na regra do objeto Vestibular (deslocamento do cone) ou regra de Clark estabelece que o objeto
mais préximo da superficie vestibular parece mover-se em diregdo oposta ao movimento do cone
ou tubo de raio-X, quando comparado a um segundo filme. Os objetos mais préximos da
superficie lingual parecem mover-se na mesma direcdo em que o cone se moveu. Do exposto
deduz-se que no primeiro pré-molar superior em uma incidéncia mesiorradial a raiz palatina
aparece deslocada para mesial.

54

O efeito residual (substantividade) do gluconato de clorexidina aliado a boa tolerancia aos tecidos
periapicais fazem com que o gluconato de clorexidina a 2% seja uma boa alternativa para
irrigacdo dos canais radiculares.

55

" Sdo inumeras as vantagens dos cones de guta percha, decorrentes de suas propriedades fisico-
quimicas, entre elas ressaltamos a sua plasticidade, que permite satisfatoria adaptagao as formas
do canal radicular, através das compressdes exercidas pelas condensacoes laterais e verticais.
Sdo radiopacos e ndo mancham estrutura dental, ndo sdo solubilizados pelos fluidos organicos,
possuem razoavel estabilidade dimensional e sdo faceis de serem removidos quando houver
necessidade. Nos casos onde ocorre um ultrapasse do cone de guta percha, os tecidos periapicais
geralmente formam uma capsula fibrosa envolvendo o mesmo” Prof. Mario R. Leonardo.

56

A pulpotomia constitui um procedimento clinico que objetiva a conservacdo da vitalidade da polpa
radicular. Esta indicada em casos de comprometimento pulpar parcial e em casos de dentes com
rizogénese incompleta. Os aspectos macroscopicos de vitalidade devem ser observados para a
correta indicacao da pulpotomia.

57

“A curetagem pulpar, embora tenha sua indicacdo para os casos onde se coloca em divida a
higidez da ultima camada de dentina que recobre a polpa dentaria, algumas lesGes podem estar
presentes em areas nao alcancadas pelas manobras cirdrgicas e, sendo assim, a remocao da
polpa coronaria na pulpotomia, possibilitaria maior chance de sucesso do que na curetagem
pulpar”. Prof. Carlos Estrela.

58

No local onde ocorre a fratura radicular ha a dispersao do trauma para o periodonto, diminuindo
os danos a polpa. Por esta razao, a necrose pulpar pos fratura radicular ndo é um evento comum.
No plano de tratamento deve-se realizar a contencdo rigida por 2 a 4 meses e acompanhamento
da vitalidade pulpar.

59

As bactérias do género porphyromonas e Prevotella estdo mais associadas as infeccdes
periapicais agudas, levando a quadros de dor, edema e formacao de trajetos fistulosos.

60

A camada residual (smear layer) é sempre formada apds a instrumentacdo de canal radicular
sendo a mesma amorfa, irregular e granular, e sua presenga interfere na penetragao e adesdo
dos cimentos obturadores nos tubulos dentindrios influenciando na qualidade da obturagao. Por
esta razdo € conveniente remové-la, também em casos de biopulpectomias.
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01

A\Y

A conjuncdo “pois”, tem o mesmo valor de significado na frase da expressao
introduzindo uma causa.

ja que”

02

O formato do texto é uma confirmagdo de que ndo se trata de um manual de instrugGes e sim de
um texto de opinido.

03

A metafora é: Tempo é dinheiro, j& que metafora é a comparagao implicita que se faz entre dois
elementos, ou seja, tempo e dinheiro. Ao dizer que tempo é dinheiro, estd sendo feita a
comparacao entre tempo e dinheiro, que o tempo vale como o dinheiro, tem o mesmo valor que
o dinheiro.

04

Aspecto negativo: “No agronegdcio se utilizam promotores quimicos de crescimento para encurtar
o tempo e lucrar mais. A internet é de altissima fluidez e sem cabos, pois, para ganhar tempo,
tudo é feito via satélite E a aceleracdo atingiu especialmente as bolsas.” “Por outro lado produz
um impacto sobre a natureza que possui seus tempos e ciclos. O impacto ndo é menor sobre as
mentes das pessoas que se sentem atordoadas, particularmente as mais idosas, perdendo os
parametros de orientacdo e de andlise daquilo que estd ocorrendo no mundo e com elas
mesmas.”

Aspecto positivo: “Logicamente, em todo esse processo ha um elemento libertador pois o tempo
foi, em grande parte, vivenciado como serviddo. Ndo podemos deté-lo.”

05

Confirma-se a resposta através do trecho a seguir: “A corrida contra ele se da em todas as
esferas, a comecar pelo esporte. Em cada olimpiada busca-se superar todos os tempos
anteriores, especialmente na classica corrida dos cem metros. Os carros devem ser cada vez mais
velozes, os avides e os foguetes tém que superar a velocidade da geracdo anterior. No
agronegocio se utilizam promotores quimicos de crescimento para encurtar o tempo e lucrar
mais. A internet é de altissima fluidez e sem cabos, pois, para ganhar tempo, tudo é feito via
satélite E a aceleracao atingiu especialmente as bolsas. Quanto mais rapidamente se transferem
capitais de um mercado para outro, acompanhando o fuso horario, mais se pode ganhar.”

06

O uso da crase esta totalmente ligado a regéncia, seja nominal ou verbal, diz-se daquele que é
alérgico a alguma coisa. Portanto o que temos ai € a fusdo da preposicao exigida pela expressao
“s3o alérgicos” (a) com o artigo feminino que antecede o substantivo “qualidade”.

07

Em abracaste-os, o pronome obliquo (objeto direto) refere-se a “*homens e mulheres” o que torna
correto 0 uso do mesmo no masculino plural.

08

A resposta do gabarito confirma-se analisando o contexto: “O tempo natural do crescimento de
uma arvore gigante pode demorar 50 anos. O tempo tecnoldgico de sua derrubada com a
motoserra pode durar apenas 5 minutos.” Desta forma percebemos que o primeiro tempo € o
tempo natural e o segundo, o tempo tecnoldgico.

09

O prefixo i ( com variagdo para ir) tem o valor de significado de negacdo, assim como nas
palavras ilegal, ilicito, imutavel. Ou seja, significam: ndo é legal, ndo é licito, ndo é mutavel.

10

Em “o grande...” o0 “0” destacado é um artigo que determina o substantivo desafio acompanhado
do também determinante adjetivo “grande”.

11

As palavras “urgente” e  nao ha tempo a perder” demonstram esta ansiedade.

12

O termo “sem” foi substituido pela expressao * em que ndo ha” cujo significado € o mesmo no
contexto.

13

Os verbos apresentados no enunciado estdo na primeira pessoa do plural o que inclui o autor no
discurso.

14

Oo0on0w>»>» O W W

“Esta relacionada com” O que esta é um fato ligado pela expressdo em destaque a outro fato,
gue é o “com que”, ou seja, a sensacao... com o estilo de vida.




15

@)

O fato de ser informativo esta ligado a fonte " revista ciéncia hoje”, revista de conteldo cientifico.
Além do préprio formato do texto. O nivel de conhecimento superior ao do senso comum da-se
ao fato de informacbes cientificas comprovadas como: “Entretanto, os relégios continuam
marcando o tempo da mesma forma: fisicamente, o tempo nao esta sendo alterado.”

16

A regra indicada pelo gabarito como correta consta na gramatica nas regras de pontuagao
referentes ao uso do travessdo, as outras s3o regras de outras sinais da pontuacdo, ou até
mesmo do travessao ( como o didlogo) mas ndo temos , neste caso, uma fala; o que elimina a
presenca de um dialogo.

17

No estudo das oragdes coordenadas temos a classificacdo das conjuncdes , entre elas o “e”, que
neste caso da idéia de soma, soma de duas situacoes: estilo de vida e percepcao...

18

véem : Acentuam-se os hiatos formados por ee, 0o.

19

QUESTAO ANULADA

20

> *x0O>| >

Na voz passiva, 0 objeto direto torna-se o agente da passiva, € 0 que era sujeito é introduzido
pela preposicao por + (0s, as, 0, a).

21

As lesdes periapicais cronicas podem sofrer agudizacdo, passando a receber a denominagao de
abscesso Fénix. Sdao lesdes com caracteristicas radiograficas de lesdes cronicas (granuloma ou
cisto radicular) e clinicas de abscesso periapical. Stephen Cohen caracteriza o Abscesso Fénix da
seguinte maneira “"Se uma radiotransparéncia periapical estiver presente e uma resposta
inflamatoria aguda estiver superposta a esta lesdo cronica preexistente, denomina-se de abscesso
Fénix. Ele é uma exacerbacdo aguda de uma inflamacao cronica ja existente.

22

“ O diametro dos instrumentos endodonticos aumenta em 0,05 mm até o nimero 60 e, deste até
o de nimero 140, o acréscimo € de 0,1 mm; a conicidade da parte ativa (de Do para D16) recebe
o aumento de 0,02 mm em cada mm. " Prof. Carlos Estrela. Como as limas da segunda série vao
do nimero 45 ao nimero 80, o aumento de 0,05 mm ocorre até a lima 60. Da lima 60 até a lima
80, o aumento é de 0,1 mm. O conhecimento do instrumental endodontico é imprescindivel para
sua utilizacdo e, em ultimas palavras, para um bom tratamento endodéntico.

23

“Os instrumentos de niguel-titdnio podem ser utilizados com o manuseio manual ou com o motor
elétrico. Estes motores apresentam velocidade controlada (150 a 350 rpm), sendo o giro do
instrumento no sentido horario” Prof. Carlos Estrela. As limas de niquel titdnio vieram a facilitar a
instrumentagao dos canais radiculares, especialmente os que se apresentam com curvaturas
acentuadas. O conhecimento do instrumental e de seu manuseio é condicdo indispensavel na
endodontia contemporanea.

24

Em casos onde ocorra a instalagdo de um processo periapical crénico na regido periapical
(granuloma ou cisto radicular) como conseqiiéncia da necrose e infeccao do canal radicular, o
coto pulpar apresenta-se sempre necrotico (necropulpectomias), ndo havendo, portanto,
preocupacado com a sua integridade. Ja nos casos de biopulpectomias, o coto pulpar se apresenta
integro devendo sua preservacdo fazer parte do planejamento do tratamento.

25

“Nos processos infecciosos de longa duracdo (abscessos crbnicos, granulomas e cisto), a
proliferacdo microbiana no interior dos canais radiculares é intensa, abrangendo ndo apenas a luz
do canal, mas também os canaliculos da massa dentinaria, laterais, colaterais, secundarios,
acessorios e os deltas apicais. Assim sendo, por mais perfeito que fosse o preparo biomecanico,
associado as substancias irrigadoras enérgicas, por mais rigorosa que fosse a desinfeccao através
do emprego de agentes antimicrobianos inespecificos, haveria sempre a possibilidade de
permanéncia de microorganismos nos tibulos dentinarios e ramificacdes do canal principal.”. As
palavras atuais do Prof. Mario R. Leonardo realcam a importancia de uma boa obturacdo dos
canais radiculares com finalidade seladora antimicrobiana.

26

A cirurgia parendodontica deve ser realizada somente quando se esgotarem as tentativas de
resolugao do problema via tratamento endoddntico convencional. Nao se deve realizar a cirurgia
parendodontica antes do término do tratamento endodbntico, bem como ndo se pode obturar um
canal que ndo apresente condigbes de secagem. Portanto, para casos em que secagem do canal
ndo possa ser conseguida e que apresente uma grande area radiotransparente associada ao apice
a melhor conduta é a obturagdo do canal na mesma sessdao da realizagdo da cirurgia
parendodontica.

27

"0 granuloma periapical constitui-se de tecido inflamatdrio, com predominio de infiltrado de
macrofagos, linfocitos, plasmacitos, polimorfonucleares e células gigantes. Apresenta-se

com indmeros capilares, fibroblastos, fibras conjuntivas, e pode ser epiteliado e ndo epiteliado.”
Prof. Carlos estrela. Do exposto deduz-se que o granuloma periapical € uma resposta ao
contelido do interior dos canais radiculares. Trata-se de um processo assintomatico.




28

“As repetidas esterilizacdes das limas endodonticas de aco inoxidavel, usando qualquer um dos
meios pelo calor (autoclave e estufa), ndo causam corrosao, enfraquecimento, nem aumento na
taxa de falha rotacional” As afirmacdes do Prof. Stephen Cohen mostram a seguranca dos meios
de esterilizacao disponiveis para a integridade dos instrumentos endodonticos.

29

“ As células ectomesenguimais estdo principalmente localizadas na zona rica em células da polpa,
sendo o seu maior constituinte celular. Proveniente do tubo neural, estas células possuem grande
capacidade de mobilizacao e diferenciacdo celular. Os tipos celulares em que elas mais se
diferenciam, na polpa, sao os fibroblastos e os odontoblastos.” Prof. Carlos Estrela.

30

“E oportuno lembrar que o teste a frio ndo agrava a situacdo de uma polpa dentéria normal ou
inflamada. Fato contrario pode-se observar com o teste ao calor. Este teste ndo é aplicado como
rotina em polpa sugestiva de normalidade, deixando ao teste com o frio, que € mais confiavel,
rapido e efetivo, e ndo promove danos pulpares como o calor.” Prof. Carlos Estrela.

31

Em todos os casos de pulpite a infeccao bacteriana ndo se difunde profundamente no interior dos
canais radiculares. Convém citar aqui a assertiva do Prof. Kronfeld citado pelo Prof. Mario R.
Leonardo: “ Quando uma polpa se torna exposta em virtude de um processo de carie, sua
superficie, geralmente, ja estd infectada. Mesmo no caso de ja haver pequenos abscessos
localizados, as bactérias estdo, comumente, confinadas aos tecidos infectados e a parte da polpa
localizada nos canais radiculares bem como nos tecidos do periapice, apesar disso, mantém-se
estéreis, embora reacionalmente inflamada.”

32

A natureza da inflamagdo periapical é determinada tanto por fatores inerentes a resisténcia do
paciente, como pela quantidade e as espécies que predominam no interior do canal. A microbiota
em casos cronicos difere da microbiota observada em casos agudos.

33

Na regra do objeto Vestibular (deslocamento do cone) ou regra de Clark estabelece que o objeto
mais proximo da superficie vestibular parece mover-se em diregdo oposta ao movimento do cone
ou tubo de raio-X, quando comparado a um segundo filme. Os objetos mais préximos da
superficie lingual parecem mover-se na mesma direcdo em que o cone se moveu. Do exposto
deduz-se que no primeiro pré-molar superior em uma incidéncia mesiorradial a raiz palatina
aparece deslocada para mesial.

34

0 efeito residual (substantividade) do gluconato de clorexidina aliado a boa tolerdncia aos tecidos
periapicais fazem com que o gluconato de clorexidina a 2% seja uma boa alternativa para
irrigacdo dos canais radiculares.

35

“ S3o0 inUmeras as vantagens dos cones de guta percha, decorrentes de suas propriedades fisico-
quimicas, entre elas ressaltamos a sua plasticidade, que permite satisfatoria adaptagao as formas
do canal radicular, através das compressdes exercidas pelas condensacoes laterais e verticais.
Sdo radiopacos e ndo mancham estrutura dental, ndo sdo solubilizados pelos fluidos organicos,
possuem razoavel estabilidade dimensional e sdo faceis de serem removidos quando houver
necessidade. Nos casos onde ocorre um ultrapasse do cone de guta percha, os tecidos periapicais
geralmente formam uma capsula fibrosa envolvendo o mesmo” Prof. Mario R. Leonardo.

36

A pulpotomia constitui um procedimento clinico que objetiva a conservacdo da vitalidade da polpa
radicular. Esta indicada em casos de comprometimento pulpar parcial e em casos de dentes com
rizogénese incompleta. Os aspectos macroscopicos de vitalidade devem ser observados para a
correta indicacao da pulpotomia.

37

“A curetagem pulpar, embora tenha sua indicacdo para os casos onde se coloca em divida a
higidez da ultima camada de dentina que recobre a polpa dentaria, algumas lesdes podem estar
presentes em areas nao alcancadas pelas manobras cirdrgicas e, sendo assim, a remocao da
polpa coronaria na pulpotomia, possibilitaria maior chance de sucesso do que na curetagem
pulpar”. Prof. Carlos Estrela.

38

No local onde ocorre a fratura radicular ha a dispersao do trauma para o periodonto, diminuindo
os danos a polpa. Por esta razao, a necrose pulpar pds fratura radicular ndo é um evento comum.
No plano de tratamento deve-se realizar a contencdo rigida por 2 a 4 meses e acompanhamento
da vitalidade pulpar.

39

As bactérias do género porphyromonas e Prevotella estdo mais associadas as infeccoes
periapicais agudas, levando a quadros de dor, edema e formacao de trajetos fistulosos.

40

A camada residual (smear layer) é sempre formada apos a instrumentacao de canal radicular
sendo a mesma amorfa, irregular e granular, e sua presenca interfere na penetragao e adesao
dos cimentos obturadores nos tubulos dentinarios influenciando na qualidade da obturagao. Por
esta razdo € conveniente remové-la, também em casos de biopulpectomias.

141

“A necrose pulpar completa propicia aos agentes infecciosos o acesso a regido apical, bem como
aos seus produtos como endotoxinas ou lipopolissacarideos, as enzimas e demais produtos
toxicos resultantes do seu metabolismo. O granuloma representa uma reacao inflamatdria pela




infiltracdo macrofagica associadas as células linféides com a finalidade de localizar e delimitar a
acdo dos agentes agressores aos limites do periapice, revelando persisténcia do agente agressor
local.” Prof. Mario R. Leonardo. Do exposto se deduz que n3ao havera formagdo de granuloma
sem que a polpa apresente-se totalmente necrosada.

42

“A pulpite hiperplasica ocorre quase exclusivamente em dentes deciduos e dentes permanentes
jovens com apices abertos. Desenvolve-se em resposta a exposicdo pulpar pela carie, quando a
exposicao aumenta, formando uma abertura no teto da cdmara pulpar. Esta abertura proporciona
uma via para drenagem do exsudato inflamatério. Uma vez estabelecida a drenagem, a
inflamacao aguda cede e o tecido de inflamacao cronica prolifera através da abertura criada pela
exposicao, formando o podlipo pulpar.” As palavras do Prof. Stephen Cohen ratificam a
necessidade da perda do teto da cdmara pulpar para formacao da Pulpite Cronica Hiperplasica.

43

“Se o trauma dentario é extenso uma insercdo anormal pode ocorrer na superficie da raiz. Apos a
resposta inflamatoria inicial para remover residuos provenientes da lesdo, uma superficie radicular
completamente sem cemento ocorre. As células adjacentes a raiz desnuda passam a competir
para repovoa-la. Frequentemente as células que sao precursoras de 0sso se movem da parede do
alvéolo e povoam a raiz danificada em maior nimero do que as células do ligamento periodontal
que se movem mais lentamente. O 0sso entra em contato direto com a raiz sem um ligamento
periodontal intermediario. Esse fenémeno é chamado de anquilose dentoalveolar. Os osteoclastos
em contato com a raiz reabsorvem a dentina como se fosse o0sso; na fase de remodelacdo, os
osteoblastos produzem novo o0sso na area que previamente era a raiz, eventualmente
substituindo-a.” Prof. Stephen Cohen. Do exposto deduz-se que a extensao da reabsorcdo por
substituicdo esta diretamente ligada ao dano ao cemento radicular.

44

“Ap6s uma lesdo mais séria, as por¢oes da cobertura de cemento da raiz sdo danificadas e a
qualidade protetora é perdida. Se a polpa estd necrosada e infectada, as toxinas bacterianas
podem agora passar através dos tubulos dentindrios e estimular uma resposta inflamatéria no
ligamento periodontal correspondente, resultando em reabsorcdo da raiz e do osso. Esse
processo é chamado reabsorcao”. As palavras do Prof. Stephen Cohen ratificam que a reabsorcado
inflamatoria que ocorre na superficie da raiz (lateral) é fruto da necrose e infeccao do canal
radicular.

45

“Em casos de avulsdo, uma técnica de contencdo que permita o movimento fisioldgico do dente
durante a cicatrizagao e que esteja em posi¢ao por um periodo minimo de tempo resulta em uma
incidéncia diminuida de aquilose dentoalveolar. A contencao semi-rigida por sete a 10 dias é
recomendada”. Prof. Stephen Cohen. Como a reabsorgao por substituicdo é conseqiiéncia da
anquilose, a contencdo do tipo semi-rigida ajuda a prevenir a reabsorcdo por substituicao.

46

QUESTAO ANULADA.

47

“Apos a remocao do teto da camara pulpar devera ocorrer sangramento de cor vermelho-vivo”.
Prof. Mario R. Leonardo. O sangramento muito escuro ou muito claro denota aspecto
desfavoravel da polpa, contra-indicando a pulpotomia.

48

Em casos de necrose ocasionada por rompimento do feixe vasculo-nervoso (traumatismo),
embora grande parte dos casos a polpa se infecte posteriormente, levando a um quadro
conhecido como grangrena, existe a possibilidade da polpa necrética ndo se infectar o que nao
acarretara lesbes periapicais.

49

“Nas biopulpectomias, somos de opinido que o caso canal radicular deva ser obturado na mesma
sessao de tratamento. O desconforto pds-operatdrio € uma ocorréncia pouco freqiiente apds esse
procedimento. Estudo clinico realizando biopulpectomias em uma Unica sessdao e em duas
sessOes, com o emprego de curativo de demora, ndo demonstrou diferencas estatisticamente
significantes no que se refere ao desconforto pds-operatorio.” Prof. Mario R. Leonardo. Do
exposto deduz-se que a alternativa "A” é a alternativa que deve ser assinalada.

50

“A guta percha produzida na fase alfa sofre menos contracdo que a guta percha produzida na
fase beta.” Prof. Stephen Cohen. Assim as pressdes de compactacao durante a obturacdao podem
melhor compensar qualguer contracdo que possa Vir a ocorrer.

51

"0 formaldeido é volatil e, portanto, libera vapores antimicrobianos se aplicado por meio de
bolinha de algoddo na camara pulpar” Stephen Cohen. Entre os compostos que possuem
formaldeido estao o formocresol e o tricresol formalina que s3o aplicados sob a forma de bolinha
de algoddo na cdmara pulpar.

52

A soluca de Hipoclorito de Sddio possui baixa tensdo superficial, caracteristica que permite a
substéncia penetrar nas reentrancias do canal radicular, assim como cria condigdes para melhorar
a eficiéncia do medicamento aplicado topicamente, usado como curativo de demora. Essa é uma
das caracteristicas que torna o hipoclorito de sédio como a solugdo irrigadora de eleigdo nos




tratamentos endodonticos.

53

Em casos de odontalgia decorrente de uma sinusite maxilar os dentes apresentam uma reacdo ao
teste com o gelo dentro do padrao de normalidade, uma vez que nao inflamacgdo pulpar
associada. Esse conhecimento é importante para tratar desnecessariamente os dentes que
acusam dor refletida de uma sinusite.

54

“Os ions hidroxila do hidréxido de calcio podem hidrolisar o lipopolissacaride presente na parede
celular das bactérias, degradando o lipidio A e neutralizando o seu efeito residual apds a lise
celular” Prof. Carlos Estrela. Essa assertiva demonstra a atividade do hidrdxido de calcio sobre
componentes da parede celular de bactérias gram negativas.

55

“Em casos de dentes que apresentem lesGes periapicais associadas ao apice € importante realizar
nao somente a curetagem periradicular, mas também a apicetomia. Com esses procedimentos se
eliminam ndo sé a lesdo periapical, mas também a porgao apical com o seu contetido indesejavel”
Prof Pedro Bernabé e Prof. Roberto Holland no livro do Prof. Carlos Estrela. A curetagem quando
realizada isoladamente, nesses casos, leva a altos indices de recidiva da lesdo periradicular.

56

Existem varias substancias utilizadas para dissolver a guta percha em casos de retratamento
endodontico. O eucaliptol € uma substancia largamente empregada no Brasil. Seu aquecimento
previamente a sua colocacdo no interior do canal radicular potencializa seu efeito solvente sobre
a guta percha, favorecendo a remocdo da guta percha, em casos de retratamento.

57

“A apicigénese € observada nos casos de pulpotomia, quando o processo fisioldgico de
fechamento normal do apice radicular permite o término do desenvolvimento da dentina radicular
e, também, a formagdo do canal cementario, permitindo assim que o canal radicular adquira
forma e comprimentos normais” Prof. Mario R. Leonardo. Do exposto se deduz que a técnica da
pulpotomia, quando tiver indicacdo, é a mais indicada quando se fizer necessario o tratamento
endodontico de dentes com apices incompletamente formados.

Errata: Na alternativa D substituir a letra “e” da Ultima linha por virgula. Assim alaternativa
descrita: “A pulpotomia quando realizada em dentes com apices incompletamente formados induz
a formagdo e desenvolvimento normais das paredes radiculares e pelo fechamento normal do
apice radicular”, ficando assim: “A pulpotomia quando realizada em dentes com apices
incompletamente formados induz a formagao e desenvolvimento normais das paredes radiculares,
pelo fechamento normal do apice radicular.”

58

“Valdrighi et al estudando 100 primeiros molares superiores permanentes, concluiram que quando
o formato externo da coroa era do tipo quadrangular, ou poligonal, havia a predominancia de
apenas trés canais. Nos molares com coroas de forma trapezoidal, a porcentagem de ocorréncia
de quatro canais foi bastante alta, aproximando-se dos 80%." Livro do Prof. Mario R. Leonardo.
A importancia do conhecimento da anatomia do primeiro molar superior permanente se prende
ao fato dele ser um dos dentes que mais apresentam indicacdo endodontica e devido a variagao
do nimero de canais.

59

“A estrutura radicular dos molares em forma de C pode abrigar variagbes anatdmicas. Estas
podem ser classificadas em dois grupos basicos: 1) as que apresentam um Unico canal em forma
de fita em C partindo do orificio até o apice e 2) as que apresentam trés canais distintos abaixo
do orificio em formato de C. Os molares em forma de C com um Unico canal sdo a excegdo em
vez da regra.” Stephen Cohen. As variagbes anatdémicas dos dentes devem ser conhecidas,
especialmente pelos especialistas.

60

Cerca de 90% das odontalgias se devem as alteragdes pulpares e periapicais. Nesse contexto a
pulpite € uma das principais causas de dor no consultério odontoldgico. O quadro clinico
associada as pulpites irreversiveis deve ser conhecido para o estabelecimento de um diagndstico
e tratamento corretos. A sensacdo de dente crescido, dor a percussao vertical, a dor localizada e
0 aumento do espago pericementario se devem a inflamacgdo pulpar que se estendeu a regido de
periapice, ja a dor aliviada pelo frio mostra que ainda ha vitalidade pulpar.




COMANDO DA AERONAUTICA
) GAB@RITO OFICIAL
APOS ANALISE DE RECURSOS

CONCURSO: IE/EA CAMAR/CADAR/CAFAR 2009
CARGO: ENDODONTIA (ENT) VERSAO: C

01

O uso da crase esta totalmente ligado a regéncia, seja nominal ou verbal, diz-se daquele que é
alérgico a alguma coisa. Portanto o que temos ai é a fusdo da preposicdo exigida pela expressado
“sdo alérgicos” (a) com o artigo feminino que antecede o substantivo “qualidade”.

02

Em abracaste-os, o pronome obliquo (objeto direto) refere-se a “*homens e mulheres” o que torna
correto 0 uso do mesmo no masculino plural.

03

O prefixo i ( com variagdo para ir) tem o valor de significado de negacdo, assim como nas
palavras ilegal, ilicito, imutavel. Ou seja, significam: ndo é legal, ndo é licito, ndo é mutavel.

04

A resposta do gabarito confirma-se analisando o contexto: “O tempo natural do crescimento de
uma arvore gigante pode demorar 50 anos. O tempo tecnoldgico de sua derrubada com a
motoserra pode durar apenas 5 minutos.” Desta forma percebemos que o primeiro tempo é o
tempo natural e o segundo, o tempo tecnoldgico.

05

Em “o grande...” 0 “0” destacado é um artigo que determina o substantivo desafio acompanhado
do também determinante adjetivo “grande”.

06

A\Y

A conjuncdo “pois”, tem o mesmo valor de significado na frase da expressao
introduzindo uma causa.

ja que”

07

> m™>» O > @

O formato do texto é uma confirmagdo de que ndo se trata de um manual de instrugGes e sim de
um texto de opinido.

08

Aspecto negativo: “No agronegdcio se utilizam promotores quimicos de crescimento para encurtar
o tempo e lucrar mais. A internet é de altissima fluidez e sem cabos, pois, para ganhar tempo,
tudo é feito via satélite E a aceleracdo atingiu especialmente as bolsas.” “Por outro lado produz
um impacto sobre a natureza que possui seus tempos e ciclos. O impacto ndo é menor sobre as
mentes das pessoas que se sentem atordoadas, particularmente as mais idosas, perdendo os
parametros de orientacao e de andlise daquilo que estd ocorrendo no mundo e com elas
mesmas.”

Aspecto positivo: “Logicamente, em todo esse processo ha um elemento libertador pois o tempo
foi, em grande parte, vivenciado como servidao. Nao podemos deté-lo.”

09

A metafora é: Tempo é dinheiro, ja que metafora é a comparagdo implicita que se faz entre dois
elementos, ou seja, tempo e dinheiro. Ao dizer que tempo é dinheiro, estd sendo feita a
comparacdo entre tempo e dinheiro, que o tempo vale como o dinheiro, tem o mesmo valor que
o dinheiro.

10

Confirma-se a resposta através do trecho a seguir: “A corrida contra ele se da em todas as
esferas, a comecar pelo esporte. Em cada olimpiada busca-se superar todos os tempos
anteriores, especialmente na classica corrida dos cem metros. Os carros devem ser cada vez mais
velozes, os avides e os foguetes tém que superar a velocidade da geracdo anterior. No
agronegocio se utilizam promotores quimicos de crescimento para encurtar o tempo e lucrar
mais. A internet é de altissima fluidez e sem cabos, pois, para ganhar tempo, tudo é feito via
satélite E a aceleragao atingiu especialmente as bolsas. Quanto mais rapidamente se transferem
capitais de um mercado para outro, acompanhando o fuso horario, mais se pode ganhar.”

11

A regra indicada pelo gabarito como correta consta na gramatica nas regras de pontuacao
referentes ao uso do travessdo, as outras sdo regras de outras sinais da pontuagdo, ou até
mesmo do travessao ( como o dialogo) mas ndo temos , neste caso, uma fala; o que elimina a
presenca de um didlogo.

12

No estudo das oragbes coordenadas temos a classificacdo das conjuncgdes , entre elas o “e”, que
neste caso da idéia de soma, soma de duas situacoes: estilo de vida e percepcao...

13

%

QUESTAO ANULADA.




14

véem : Acentuam-se os hiatos formados por eg, 0o.

15

Na voz passiva, 0 objeto direto torna-se o agente da passiva, € 0 que era sujeito é introduzido
pela preposicao por + (os, as, o, a).

16

As palavras “urgente” e * ndo ha tempo a perder” demonstram esta ansiedade.

17

O termo “sem” foi substituido pela expressao “ em que ndo ha” cujo significado € o mesmo no
contexto.

18

“Esta relacionada com” O que estd é um fato ligado pela expressdo em destaque a outro fato,
gue é o “com que”, ou seja, a sensacgdo... com o estilo de vida.

19

Os verbos apresentados no enunciado estao na primeira pessoa do plural o que inclui o autor no
discurso.

20

O OO0 >0

O fato de ser informativo esta ligado a fonte * revista ciéncia hoje”, revista de conteutdo cientifico.
Além do proprio formato do texto. O nivel de conhecimento superior ao do senso comum da-se
ao fato de informacgbes cientificas comprovadas como: “Entretanto, os relégios continuam
marcando o tempo da mesma forma: fisicamente, o tempo nao estd sendo alterado.”

21

Em todos os casos de pulpite a infeccao bacteriana ndo se difunde profundamente no interior dos
canais radiculares. Convém citar aqui a assertiva do Prof. Kronfeld citado pelo Prof. Mario R.
Leonardo: “ Quando uma polpa se torna exposta em virtude de um processo de carie, sua
superficie, geralmente, ja estd infectada. Mesmo no caso de ja haver pequenos abscessos
localizados, as bactérias estdo, comumente, confinadas aos tecidos infectados e a parte da polpa
localizada nos canais radiculares bem como nos tecidos do periapice, apesar disso, mantém-se
estéreis, embora reacionalmente inflamada.”

22

A natureza da inflamac3o periapical é determinada tanto por fatores inerentes a resisténcia do
paciente, como pela quantidade e as espécies que predominam no interior do canal. A microbiota
em casos cronicos difere da microbiota observada em casos agudos.

23

Na regra do objeto Vestibular (deslocamento do cone) ou regra de Clark estabelece que o objeto
mais préximo da superficie vestibular parece mover-se em direcao oposta ao movimento do cone
ou tubo de raio-X, quando comparado a um segundo filme. Os objetos mais préximos da
superficie lingual parecem mover-se na mesma diregdo em que o cone se moveu. Do exposto
deduz-se que no primeiro pré-molar superior em uma incidéncia mesiorradial a raiz palatina
aparece deslocada para mesial.

24

O efeito residual (substantividade) do gluconato de clorexidina aliado a boa tolerancia aos tecidos
periapicais fazem com que o gluconato de clorexidina a 2% seja uma boa alternativa para
irrigacdo dos canais radiculares.

25

" Sdo inumeras as vantagens dos cones de guta percha, decorrentes de suas propriedades fisico-
guimicas, entre elas ressaltamos a sua plasticidade, que permite satisfatéria adaptacdo as formas
do canal radicular, através das compressdes exercidas pelas condensacoes laterais e verticais.
Sdo radiopacos e ndo mancham estrutura dental, ndo sdo solubilizados pelos fluidos organicos,
possuem razoavel estabilidade dimensional e s3o faceis de serem removidos quando houver
necessidade. Nos casos onde ocorre um ultrapasse do cone de guta percha, os tecidos periapicais
geralmente formam uma capsula fibrosa envolvendo o mesmo” Prof. Mario R. Leonardo.

26

A pulpotomia constitui um procedimento clinico que objetiva a conservacdo da vitalidade da polpa
radicular. Esta indicada em casos de comprometimento pulpar parcial e em casos de dentes com
rizogénese incompleta. Os aspectos macroscopicos de vitalidade devem ser observados para a
correta indicacao da pulpotomia.

27

“A curetagem pulpar, embora tenha sua indicagdo para os casos onde se coloca em dlvida a
higidez da ultima camada de dentina que recobre a polpa dentaria, algumas lesdes podem estar
presentes em areas nao alcancadas pelas manobras cirdrgicas e, sendo assim, a remocao da
polpa coronaria na pulpotomia, possibilitaria maior chance de sucesso do que na curetagem
pulpar”. Prof. Carlos Estrela.

28

No local onde ocorre a fratura radicular ha a dispersdo do trauma para o periodonto, diminuindo
os danos a polpa. Por esta razao, a necrose pulpar pos fratura radicular ndo é um evento comum.
No plano de tratamento deve-se realizar a contencdo rigida por 2 a 4 meses e acompanhamento
da vitalidade pulpar.

29

As bactérias do género porphyromonas e Prevotella estdo mais associadas as infeccdes
periapicais agudas, levando a quadros de dor, edema e formacao de trajetos fistulosos.

30

A camada residual (smear layer) é sempre formada apo6s a instrumentagdo de canal radicular
sendo a mesma amorfa, irregular e granular, e sua presenca interfere na penetragao e adesdo
dos cimentos obturadores nos tubulos dentindrios influenciando na qualidade da obturacdo. Por




esta razao é conveniente remové-la, também em casos de biopulpectomias.

31

“A necrose pulpar completa propicia aos agentes infecciosos o acesso a regido apical, bem como
aos seus produtos como endotoxinas ou lipopolissacarideos, as enzimas e demais produtos
tdxicos resultantes do seu metabolismo. O granuloma representa uma reacao inflamatéria pela
infiltragdo macrofagica associadas as células linféides com a finalidade de localizar e delimitar a
acdo dos agentes agressores aos limites do periapice, revelando persisténcia do agente agressor
local.” Prof. Mario R. Leonardo. Do exposto se deduz que ndo havera formagdo de granuloma
sem que a polpa apresente-se totalmente necrosada.

32

“A pulpite hiperplasica ocorre quase exclusivamente em dentes deciduos e dentes permanentes
jovens com apices abertos. Desenvolve-se em resposta a exposicdao pulpar pela carie, quando a
exposicdo aumenta, formando uma abertura no teto da cdmara pulpar. Esta abertura proporciona
uma via para drenagem do exsudato inflamatério. Uma vez estabelecida a drenagem, a
inflamacdo aguda cede e o tecido de inflamacao cronica prolifera através da abertura criada pela
exposicdo, formando o polipo pulpar.” As palavras do Prof. Stephen Cohen ratificam a
necessidade da perda do teto da cdmara pulpar para formacao da Pulpite Cronica Hiperplasica.

33

“Se o trauma dentario é extenso uma insercdo anormal pode ocorrer na superficie da raiz. Apds a
resposta inflamatoria inicial para remover residuos provenientes da lesdo, uma superficie radicular
completamente sem cemento ocorre. As células adjacentes a raiz desnuda passam a competir
para repovoa-la. Frequentemente as células que sdo precursoras de 0sso se movem da parede do
alvéolo e povoam a raiz danificada em maior nimero do que as células do ligamento periodontal
que se movem mais lentamente. O 0sso entra em contato direto com a raiz sem um ligamento
periodontal intermediario. Esse fendbmeno é chamado de anquilose dentoalveolar. Os osteoclastos
em contato com a raiz reabsorvem a dentina como se fosse o0sso; na fase de remodelacdo, os
osteoblastos produzem novo 0sso na area que previamente era a raiz, eventualmente
substituindo-a.” Prof. Stephen Cohen. Do exposto deduz-se que a extensao da reabsorcdo por
substituicdo esta diretamente ligada ao dano ao cemento radicular.

34

“Apds uma lesao mais séria, as porcdes da cobertura de cemento da raiz sdo danificadas e a
gualidade protetora é perdida. Se a polpa estd necrosada e infectada, as toxinas bacterianas
podem agora passar através dos tlbulos dentinarios e estimular uma resposta inflamatdria no
ligamento periodontal correspondente, resultando em reabsorcdo da raiz e do osso. Esse
processo é chamado reabsorcao”. As palavras do Prof. Stephen Cohen ratificam que a reabsorcado
inflamatoria que ocorre na superficie da raiz (lateral) é fruto da necrose e infeccao do canal
radicular.

35

“Em casos de avulsdo, uma técnica de contengao que permita o movimento fisioldgico do dente
durante a cicatrizacdo e que esteja em posicao por um periodo minimo de tempo resulta em uma
incidéncia diminuida de aquilose dentoalveolar. A contencdo semi-rigida por sete a 10 dias é
recomendada”. Prof. Stephen Cohen. Como a reabsorcao por substituicdo é conseqiiéncia da
anquilose, a contencdo do tipo semi-rigida ajuda a prevenir a reabsorcdo por substituicdo.

36

QUESTAO ANULADA.

37

“Apos a remocao do teto da camara pulpar devera ocorrer sangramento de cor vermelho-vivo”.
Prof. Mario R. Leonardo. O sangramento muito escuro ou muito claro denota aspecto
desfavoravel da polpa, contra-indicando a pulpotomia.

38

Em casos de necrose ocasionada por rompimento do feixe vasculo-nervoso (traumatismo),
embora grande parte dos casos a polpa se infecte posteriormente, levando a um quadro
conhecido como grangrena, existe a possibilidade da polpa necrética nao se infectar o que nao
acarretara lesdes periapicais.

39

“Nas biopulpectomias, somos de opinido que o caso canal radicular deva ser obturado na mesma
sessao de tratamento. O desconforto pds-operatdrio € uma ocorréncia pouco freqiente apds esse
procedimento. Estudo clinico realizando biopulpectomias em uma Unica sessdo e em duas
sessOes, com o emprego de curativo de demora, ndo demonstrou diferencas estatisticamente
significantes no que se refere ao desconforto pds-operatorio.” Prof. Mario R. Leonardo. Do

7

exposto deduz-se que a alternativa "A” € a alternativa que deve ser assinalada.

40

“A guta percha produzida na fase alfa sofre menos contracdo que a guta percha produzida na
fase beta.” Prof. Stephen Cohen. Assim as pressdes de compactacao durante a obturacdao podem
melhor compensar qualquer contracdo que possa vir a ocorrer.

141

"0 formaldeido é volatil e, portanto, libera vapores antimicrobianos se aplicado por meio de
bolinha de algoddao na camara pulpar” Stephen Cohen. Entre os compostos que possuem
formaldeido estao o formocresol e o tricresol formalina que s3o aplicados sob a forma de bolinha
de algoddo na cdmara pulpar.




42

A soluca de Hipoclorito de Sddio possui baixa tensdo superficial, caracteristica que permite a
substancia penetrar nas reentrancias do canal radicular, assim como cria condicdes para melhorar
a eficiéncia do medicamento aplicado topicamente, usado como curativo de demora. Essa é uma
das caracteristicas que torna o hipoclorito de sédio como a solucdo irrigadora de eleicdo nos
tratamentos endoddnticos.

43

Em casos de odontalgia decorrente de uma sinusite maxilar os dentes apresentam uma reacdo ao
teste com o gelo dentro do padrao de normalidade, uma vez que nao inflamacdo pulpar
associada. Esse conhecimento é importante para tratar desnecessariamente os dentes que
acusam dor refletida de uma sinusite.

44

"Os ions hidroxila do hidroxido de calcio podem hidrolisar o lipopolissacaride presente na parede
celular das bactérias, degradando o lipidio A e neutralizando o seu efeito residual apds a lise
celular” Prof. Carlos Estrela. Essa assertiva demonstra a atividade do hidroxido de calcio sobre
componentes da parede celular de bactérias gram negativas.

45

“Em casos de dentes que apresentem lesGes periapicais associadas ao apice € importante realizar
nao somente a curetagem periradicular, mas também a apicetomia. Com esses procedimentos se
eliminam ndo sb a lesdo periapical, mas também a porgao apical com o seu contetido indesejavel”
Prof Pedro Bernabé e Prof. Roberto Holland no livro do Prof. Carlos Estrela. A curetagem quando
realizada isoladamente, nesses casos, leva a altos indices de recidiva da lesao periradicular.

46

Existem varias substancias utilizadas para dissolver a guta percha em casos de retratamento
endodontico. O eucaliptol € uma substancia largamente empregada no Brasil. Seu aquecimento
previamente a sua colocacdo no interior do canal radicular potencializa seu efeito solvente sobre
a guta percha, favorecendo a remocdo da guta percha, em casos de retratamento.

47

“A apicigénese é observada nos casos de pulpotomia, quando o processo fisiolégico de
fechamento normal do apice radicular permite o término do desenvolvimento da dentina radicular
e, também, a formagdao do canal cementario, permitindo assim que o canal radicular adquira
forma e comprimentos normais” Prof. Mario R. Leonardo. Do exposto se deduz que a técnica da
pulpotomia, quando tiver indicacdo, € a mais indicada quando se fizer necessario o tratamento
endodontico de dentes com apices incompletamente formados.

Errata: Na alternativa D substituir a letra “e” da Ultima linha por virgula. Assim alaternativa
descrita: “A pulpotomia quando realizada em dentes com apices incompletamente formados induz
a formagdo e desenvolvimento normais das paredes radiculares e pelo fechamento normal do
apice radicular”, ficando assim: “A pulpotomia quando realizada em dentes com apices
incompletamente formados induz a formagao e desenvolvimento normais das paredes radiculares,
pelo fechamento normal do apice radicular.”

48

“Valdrighi et al estudando 100 primeiros molares superiores permanentes, concluiram que quando
o formato externo da coroa era do tipo quadrangular, ou poligonal, havia a predominancia de
apenas trés canais. Nos molares com coroas de forma trapezoidal, a porcentagem de ocorréncia
de quatro canais foi bastante alta, aproximando-se dos 80%." Livro do Prof. Mario R. Leonardo.
A importancia do conhecimento da anatomia do primeiro molar superior permanente se prende
ao fato dele ser um dos dentes que mais apresentam indicacdo endodontica e devido a variagao
do numero de canais.

49

“A estrutura radicular dos molares em forma de C pode abrigar variagbes anatdmicas. Estas
podem ser classificadas em dois grupos basicos: 1) as que apresentam um Unico canal em forma
de fita em C partindo do orificio até o apice e 2) as que apresentam trés canais distintos abaixo
do orificio em formato de C. Os molares em forma de C com um Unico canal sdo a excecdo em
vez da regra.” Stephen Cohen. As variagbes anatdémicas dos dentes devem ser conhecidas,
especialmente pelos especialistas.

50

Cerca de 90% das odontalgias se devem as alteragdes pulpares e periapicais. Nesse contexto a
pulpite é uma das principais causas de dor no consultério odontolégico. O quadro clinico
associada as pulpites irreversiveis deve ser conhecido para o estabelecimento de um diagndstico
e tratamento corretos. A sensacdo de dente crescido, dor a percussao vertical, a dor localizada e
0 aumento do espago pericementario se devem a inflamacgdo pulpar que se estendeu a regido de
periapice, ja a dor aliviada pelo frio mostra que ainda ha vitalidade pulpar.

51

As lesGes periapicais cronicas podem sofrer agudizacdo, passando a receber a denominacdo de
abscesso Fénix. Sao lesdes com caracteristicas radiograficas de lesdes cronicas (granuloma ou
cisto radicular) e clinicas de abscesso periapical. Stephen Cohen caracteriza o Abscesso Fénix da
seguinte maneira “Se uma radiotransparéncia periapical estiver presente e uma resposta
inflamatoria aguda estiver superposta a esta lesdo cronica preexistente, denomina-se de abscesso
Fénix. Ele é uma exacerbacdo aguda de uma inflamacdo cronica ja existente.




52

" O diametro dos instrumentos endodonticos aumenta em 0,05 mm até o nimero 60 e, deste até
o de nimero 140, o acréscimo é de 0,1 mm; a conicidade da parte ativa (de Do para D16) recebe
0 aumento de 0,02 mm em cada mm. “ Prof. Carlos Estrela. Como as limas da segunda série vao
do nimero 45 ao numero 80, o aumento de 0,05 mm ocorre até a lima 60. Da lima 60 até a lima
80, o aumento é de 0,1 mm. O conhecimento do instrumental endodéntico é imprescindivel para
sua utilizacdo e, em ultimas palavras, para um bom tratamento endodéntico.

53

"Os instrumentos de niquel-titanio podem ser utilizados com o manuseio manual ou com o motor
elétrico. Estes motores apresentam velocidade controlada (150 a 350 rpm), sendo o giro do
instrumento no sentido horario” Prof. Carlos Estrela. As limas de niquel titénio vieram a facilitar a
instrumentacdo dos canais radiculares, especialmente os que se apresentam com curvaturas
acentuadas. O conhecimento do instrumental e de seu manuseio é condigao indispensavel na
endodontia contemporanea.

54

Em casos onde ocorra a instalacdo de um processo periapical cronico na regido periapical
(granuloma ou cisto radicular) como conseqiiéncia da necrose e infeccdo do canal radicular, o
coto pulpar apresenta-se sempre necrético (necropulpectomias), ndao havendo, portanto,
preocupacao com a sua integridade. Ja nos casos de biopulpectomias, o coto pulpar se apresenta
integro devendo sua preservacao fazer parte do planejamento do tratamento.

55

“"Nos processos infecciosos de longa duracdo (abscessos crénicos, granulomas e cisto), a
proliferacdo microbiana no interior dos canais radiculares é intensa, abrangendo ndo apenas a luz
do canal, mas também os canaliculos da massa dentinaria, laterais, colaterais, secundarios,
acessorios e os deltas apicais. Assim sendo, por mais perfeito que fosse o preparo biomecanico,
associado as substancias irrigadoras enérgicas, por mais rigorosa que fosse a desinfeccao através
do emprego de agentes antimicrobianos inespecificos, haveria sempre a possibilidade de
permanéncia de microorganismos nos tubulos dentinarios e ramificagdes do canal principal.”. As
palavras atuais do Prof. Mario R. Leonardo realgam a importancia de uma boa obturacdo dos
canais radiculares com finalidade seladora antimicrobiana.

56

A cirurgia parendodontica deve ser realizada somente quando se esgotarem as tentativas de
resolugao do problema via tratamento endoddntico convencional. Nao se deve realizar a cirurgia
parendodontica antes do término do tratamento endodéntico, bem como ndo se pode obturar um
canal que ndo apresente condigbes de secagem. Portanto, para casos em que secagem do canal
nao possa ser conseguida e que apresente uma grande area radiotransparente associada ao apice
a melhor conduta é a obturacdo do canal na mesma sessdo da realizagdo da cirurgia
parendodontica.

57

"0 granuloma periapical constitui-se de tecido inflamatorio, com predominio de infiltrado de
macrofagos, linfocitos, plasmacitos, polimorfonucleares e células gigantes. Apresenta-se

com indmeros capilares, fibroblastos, fibras conjuntivas, e pode ser epiteliado e ndo epiteliado.”
Prof. Carlos estrela. Do exposto deduz-se que o granuloma periapical € uma resposta ao
contelido do interior dos canais radiculares. Trata-se de um processo assintomatico.

58

“As repetidas esterilizagdes das limas endodonticas de ago inoxidavel, usando qualquer um dos
meios pelo calor (autoclave e estufa), ndo causam corrosao, enfraguecimento, nem aumento na
taxa de falha rotacional” As afirmagdes do Prof. Stephen Cohen mostram a seguranca dos meios
de esterilizacao disponiveis para a integridade dos instrumentos endodonticos.

59

“ As células ectomesenguimais estdo principalmente localizadas na zona rica em células da polpa,
sendo o seu maior constituinte celular. Proveniente do tubo neural, estas células possuem grande
capacidade de mobilizacao e diferenciacdo celular. Os tipos celulares em que elas mais se
diferenciam, na polpa, sao os fibroblastos e os odontoblastos.” Prof. Carlos Estrela.

60

“E oportuno lembrar que o teste a frio ndo agrava a situacdo de uma polpa dentaria normal ou
inflamada. Fato contrario pode-se observar com o teste ao calor. Este teste ndo é aplicado como
rotina em polpa sugestiva de normalidade, deixando ao teste com o frio, que € mais confiavel,
rapido e efetivo, e ndo promove danos pulpares como o calor.” Prof. Carlos Estrela.




