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LINGUA PORTUGUESA
Leia o texto abaixo e responda as questbes propostas.
A AIDS no Brasil e na China

Ha trinta anos, os livros de histéria estavam
marcados pelos postulados cientificistas e racionalistas do
comego do século XX. Epidemias e fanatismos religiosos
apareciam como coisas do passado varridas pelo progresso
da ciéncia, da laicidade e da razdo. Assim,
retrospectivamente, o alastramento de novas intolerancias
religiosas e de vagas epidémicas em varias partes do mundo
aparece como uma incongruidade histérica. No que concerne
as doengas de massa, 0s acontecimentos recentes
continuam a surpreender.

Quando a AIDS comecou a se espalhar, muita gente
se assustou, achando que o Brasil seria macicamente
atingido por essa nova peste. Veio a AIDS com o seu cortejo
de mortes e de sofrimentos, mas o mal ndo assumiu em nosso
pais as proporgbes catastréficas que adquiriu em nagdes
africanas e asiaticas. Todo cuidado € pouco, mas a vigilancia
da populagao, dos especialistas e dos servigos de saude
publica parece ter conseguido limitar o desastre. Além disso, o
Brasil implementou o tratamento dos aidéticos, desmentindo
as correntes conservadoras dos paises ricos, ainda ativas no
governo Bush, que defendem métodos unicamente
preventivos fora da Europa e dos Estados Unidos. Para essas
correntes, s6 as nagdes ricas poderiam arcar com os custos
do tratamento gratuito dos aidéticos no ambito da saude
publica. Quebrando patentes, fabricando genéricos e
obrigando os grandes laboratérios ocidentais a reduzir os
precos dos medicamentos, o Brasil ndo aceitou as imposigées
dos paisesricos (...).

Desse modo, o Brasil pdde apresentar nos foros
internacionais resultados de uma politica de saude
seriamente efetivada no pais, obtendo o apoio de amplos
setores da opiniao publica mundial (...).

Ha um forte contraste entre o combate a AIDS no
Brasil, de um lado, e nos paises africanos e asiaticos, de
outro. Na Africa, a doenga se apresenta como um dos maiores
dramas que tém afligido esse continente martirizado. Na Asia,
e em particular na China, a epidemia avanga num ritmo
assustador. Organismos da ONU calculam que haja um
milhao de chineses infectados com HIV atualmente e que o
numero pode saltar para 20 milhdes de casos em 2010. Todos
os especialistas concordam quanto ao fato de que grande
parte da responsabilidade pelo desastre cabe ao governo de
Pequim. Num pais onde quase tudo é segredo de Estado, a
doenga avangou durante muito tempo sem encontrar
barreiras. Principal vetor de contaminagédo, a coleta de
sangue para fins comerciais so foi proibida no final de 1998.
Na provincia de Henan, 74% dos habitantes que vendiam
sangue estao infectados, o que representa uma cifra de
700000 casos.

O governo chinés, que ndo hesita em copiar
produtos industriais patenteados, ndo pensou em fabricar
genéricos para tratamento de aidéticos nem desenvolveu
politicas preventivas. A primeira prestagdo de contas de um
alto responsavel governamental sobre a situacédo da AIDS na
China ocorreu agora, no fim de agosto — ocasido em que
varios sites da internet, escapando ao controle chinés,
anunciavam o aumento de 67% nos casos de HIV no primeiro
semestre de 2001.

Surgirao, decerto, estudos sobre as diferencas
histdricas, culturais e sociais que explicam a situagao diversa
da AIDS no Brasil e na China. No entanto, sera dificil escapar
de uma evidéncia cristalina: a praga esta sendo contida aqui

porque o Brasil € uma democracia e a China, uma ditadura.
(Luiz Felipe de Alencastro, VEJA, 5/9/2001)
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1. A que “incongruidade” se refere o primeiro paragrafo do
texto?

A) Trinta anos, no que diz respeito a histéria, ndo é
distanciamento suficiente para se prever os rumos de
uma epidemia.

Livros que postulam ideias cientificas e racionalistas néo
podem encontrar leitores num mundo laico.

Um mundo marcado pela ciéncia, pela laicidade e pela
razdo nao coaduna com novas intolerancias religiosas e
vagas epidémicas.

O alastramento de epidemias e intolerancias religiosas
nao pode ser previsto em livros de historia.

N&o se podem fazer previsdes relativas a religiosidade ou
a epidemias de um século para outro.

B)
C)

D)

E)

2. Pela leitura do texto, pode-se inferir que, no que diz respeito
ao alastramento da doenga, os chineses foram prejudicados:

A) pelaproibicao da comercializagao de sangue.
B) peloalto prego dos medicamentos.

C) pelo baixo poder aquisitivo da populagéo.

D) porfaltade acesso ainformacao.

E) pelofanatismo religioso.

3. Assinale a afirmativa que tem base no texto.

A) No Brasil, a AIDS nao assumiu as proporgdes que atingiu
em outras regibes gragas ao comprometimento da
populagdo e dos orgaos de saude no combate ao
alastramento da doenga.

B) A aquiescéncia do Brasil as determina¢des do governo

Bush n&o impediu que a doenga se alastrasse em nosso

pais como aconteceu com os paises africanos e asiaticos.

Os métodos unicamente preventivos adotados pelo

governo brasileiro contribuiram para a erradicagao da

doenca no pais.

Os numeros atestam que as medidas preventivas

adotadas pelo Brasil tiveram maior efeito na saude

publica que as mesmas medidas adotadas por paises
africanos e asiaticos.

Desde que o Brasil implementou uma politica de ajuda

aos paises subdesenvolvidos passou a receber o apoio

de amplos setores da opinido publica mundial.

C)

D)

E)

4.Assinale aopgao em que a virgula indica a elipse do verbo.

A) “Para essas correntes, s6 as nagdes ricas poderiam arcar
com os custos do tratamento gratuito dos aidéticos no
ambito da saude publica.”

“Ha trinta anos, os livros de histéria estavam marcados
pelos postulados cientificistas e racionalistas do comego
do século XX.”

“No que concerne as doengas de massa,
acontecimentos recentes continuam a surpreender.”
“Na Africa, a doencga se apresenta como um dos maiores
dramas que tém afligido esse continente martirizado.”

“No entanto, sera dificil escapar de uma evidéncia
cristalina: a praga esta sendo contida aqui porque o Brasil
é uma democracia e a China, umaditadura.”

B)

C) os
D)

E)



5. Em apenas uma alternativa o substantivo apresentado foi
formado pelo mesmo processo de formagdo da palavra
grifada em: “Ha um forte contraste entre o combate a AIDS no
Brasil...”. Assinale-o.

Vinagre.
Resgate.
Felicidade.
Planalto.
Democracia.

6. Se substituirmos a conjungédo temporal pela condicional
SE, no periodo abaixo, havera necessidade de adequagio
verbal. Indique as formas verbais que estariam coerentes com
anovaredagao.

“Quando a AIDS comegou a se espalhar, muita gente se
assustou...”

comecou - espalhar - assustava.
comegava - espalhava - assustava.
comegcasse - espalhar - assustaria.
comegaria - espalharia - assustiria.
comegar - espalhar - assustara.

7. Assinale o antecedente do pronome relativo grifado no
trecho abaixo.

“Além disso, o Brasil implementou o tratamento dos
aidéticos, desmentindo as correntes conservadoras dos
paises ricos, ainda ativas no governo Bush, que defendem
métodos unicamente preventivos fora da Europa e dos
Estados Unidos.”

Brasil.

correntes conservadoras.
tratamento dos aidéticos.
paisesricos.

governo Bush.

8. Marque a Unica conjungéo que substitui a locugéo grifada
abaixo, sem alteragéo de sentido.

“No entanto, sera dificil escapar de uma evidéncia cristalina...”

Pois.
Portanto.
Logo.
Entretanto.
Porquanto.

9. Em “Organismos da ONU calculam que haja um milhdo de
chineses infectados com HIV atualmente...”, a oragéo
introduzida pela conjungéo que exerce fungao de:

objetoindireto.

sujeito.

predicativo.
complemento nominal.
objeto direto.

03

10. Assinale a opcao que completa, correta e

respectivamente, os espagos da frase abaixo.

___despeito dos esforgos para combater ___ epidemia
de AIDS, ____ Africa Subsaariana ainda se mostra como ____
regido do mundo mais afetada pela doenga, que atinge cerca
de 67% da populagéo, de acordo com dados das Nagbes
Unidas.

CONHECIMENTOS BASICOS DE SAUDE PUBLICA

11. A Portaria n® 2.669, de 3 de novembro de 2009
estabelece, entre outras coisas, metas do Pacto pela Saude
para o biénio 2010-2011. No que se refere ao componente
Pacto de Gestao, uma das metas estabelecidas para 2010 é:

A)
B)

reduzirem 15% o n° de casos de sifilis congénita.

70% de municipios com pactuagao de ac¢des estratégicas
de vigilancia sanitéria.

reducdo em 2% da taxa de internagdo hospitalar em
pessoas idosas por fratura de fémur.

reduzir a mortalidade infantil neonatal em 3%.
confirmagéo por sorologia de, no minimo, 90% dos casos
de hepatite B.

C)

D)
E)

12. Com base em dados fornecidos pelo DATASUS de
mortalidade proporcional, segundo grupo de causas (todas as
idades) para o municipio de Vitéria/ES no ano de 2004, pode-
se afirmar que as principais causas de morte, numa escala de
importancia decrescente, foram:

A) doencas do aparelho circulatorio, demais causas
definidas, neoplasias e causas externas.

doencas do aparelho circulatério, neoplasias, demais
causas definidas e causas externas.

doengas do aparelho respiratério, neoplasias, causas
externas e demais causas definidas.

neoplasias, doengas do aparelho circulatério, causas
externas e algumas doengas infecciosas e parasitarias.
algumas doengas infecciosas e parasitarias, doengas do
aparelho respiratério, neoplasias e causas externas.

B)
C)
D)
E)

13. Regionalizagdo e hierarquizagédo da rede de servigos de
saude sao acdes previstas no seguinte principio:

descentralizagao politico-administrativa.
igualdade da assisténcia.
universalidade de acesso.

integralidade de assisténcia.
organizagao dos servigos publicos.



14. Sao doencas transmissiveis, monitoradas pela Vigilancia
Epidemiolégica e que fazem parte da Lista Nacional de
Agravos de Notificacdo Compulsoria:

A)
B)
C)
D)
E)

botulismo, doencas exantematicas e dengue.

catapora, raiva humana e malaria.

meningite, coqueluche e leptospirose.

peste, doengas exantematicas e doencga diarreica aguda.
doencas transmitidas por alimentos, colera e catapora.

15. Terdo a finalidade de articular politicas e programas de
interesse para a saude, cuja execugdo envolva areas nao
compreendidas no ambito do Sistema Unico de Saude:

conselhos municipais de saude.
conselhos estaduais de saude.
comissoes bipartites.
comissodes intersetoriais.
comissoes tripartites.

16. E parte integrante do Plano Estadual de Sautde, pois é por
seu intermédio que sao efetuadas a organizagao,
regionalizagao e hierarquizagao da rede, de forma a garantir o
acesso universal e integral da populacdo. A afirmacéo diz
respeito a(ao):

A)
B)
C)

D)
E)

plano diretor de regionalizacao.
agendade saude.

relatério de gestao.

plano de saude.

programacao pactuada e integrada.

17. O esquema da cadeia do processo infeccioso procura
integrar e detalhar os conceitos de estrutura epidemioldgica,
de histéria natural e de espectro clinico das doencas
infecciosas. Nesse processo, os agentes infecciosos
apresentam uma série de caracteristicas dentre as quais esta
a infectividade. No que diz respeito a essa caracteristica, é
correto afirmar que é:

A) acapacidade do agente bioldgico de estimular a resposta
imune no hospedeiro.

a capacidade de um agente bioldgico causar doenga em
um hospedeiro suscetivel.

a capacidade de um agente etioldgico alojar-se e
multiplicar-se no organismo do hospedeiro e transmitir-se
deste para um novo hospedeiro.

a quantidade do agente que penetra no novo hospedeiro
suscetivel.

o grau de patogenicidade de um agente infeccioso que se
expressa pela gravidade da doenga.

B)

C)

D)

E)
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18. Sao caracteristicas gerais do sistema de Vigilancia em
Saude, EXCETO:

A) a existéncia de programas continuados de formagao e
treinamento de recursos humanos, especialmente de
epidemiologistas.

deve submeter-se a avaliagdes frequentes, de forma a se
adequar as caracteristicas dos sistemas nacionais de
saude, em cada momento.

deve ser Util para a identificagdo dos fatores de risco e das
populagdes vulneraveis a exposi¢ao ao risco.

deve prevenir e controlar a ocorréncia de eventos
adversos a saude.

deve ser entendida como um pré-requisito para a
elaboragéo de programas de saude e um instrumento
para avaliagdo do seu impacto.

B)

C)
D)

E)

19. Incidéncia de uma doenga refere-se a(ao):

A) comportamento das doengas e dos agravos da saude na
populagéo.

n® de casos novos de uma doencga, que iniciaram no
mesmo local e periodo.

conjunto de individuos que adquirem doengas, num dado
intervalo de tempo e em uma determinada populacao.

n° total de casos de uma doenga, existentes num local e
periodo.

frequéncia ou probabilidade de ocorréncia de casos
novos de uma doencga na populagao.

B)
C)
D)

E)

20. Desencadeou o processo de municipalizagao da gestao,
habilitando os municipios como gestores do SUS e criou a
transferéncia regular e automatica dos recursos fundo a
fundo. Tais caracteristicas dizem respeito a:

NOB-SUS/93.
NOB-SUS/91.
NOAS/01.
NOAS/02.
NOB-SUS/92.

21. Entendida como uma forma de pensar e agir, que tem
como objetivo a andlise permanente da situacdo de saude da
populagdo e a organizacéo e execucéao de praticas de saude
adequadas ao enfrentamento dos problemas existentes:

saude do trabalhador.
vigilancia epidemioldgica.
saude ambiental.
vigilancia sanitéria.
vigilanciaem saude.



22. De acordo com a Constituicdo Federal, é vedada a
destinagao de recursos publicos para auxilios ou subvengdes
as:

instituicdes com fins lucrativos.

instituicdes privadas sem fins lucrativos.

instituicdes com fins lucrativos e filantrépicas.
instituicdes filantropicas e privadas sem fins lucrativos.
instituicdes filantropicas.

23. OBloco de Investimentos na Rede de Servigos de Saude
foi inserido na composi¢do dos blocos de financiamento
relativos a transferéncia de recursos federais para as agoes e
servigos de saude no ambito do SUS, através da:

Resolugédon®333/03.
Portarian®204/07.
Portarian®837/09.
Resolugéo n® 399/06.
Portarian®373/02.

24. Apoiar os conselhos de saude, as conferéncias de saude
e 0s movimentos sociais que atuam no campo da saude, com
vistas ao seu fortalecimento para que os mesmos possam
exercer plenamente os seus papeis, € uma das agdes que
visa fortalecer o processo de participagdo social no SUS e
esta prevista no(a):

pacto em defesa do SUS.

pacto de gestdo do SUS.
programacao pactuada integrada.
pacto pela vida.

gestao do trabalho na saude.

25. A mortalidade infantil € um indicador de saude que pode
ser classificada de acordo com a idade do 6bito. A alternativa
que apresenta essa classificagdo de maneira correta é:

A)
B)
C)
D)
E)

Mortalidade neonatal - 6bitos de 0 a 15 dias.
Mortalidade infantil - dbitos de 0 a 25 dias.

Mortalidade pds-neonatal - 6bitos de 25 a 364 dias.
Mortalidade neonatal precoce - ébitos de 0 a 10 dias.
Mortalidade infantil tardia - 6bitos de 28 dias a 364 dias.

26. Define que todo municipio seria responsavel pela gestéao
do sistema municipal de saude na organizacéo e na execugao
das agdes de atengao basica:

A)
B)
C)

D)
E)

Portarian®2.023/04.
Lein®8.142/90.
Lein®9.961/00.
Portarian®399/07.
Lein® 8.689/93.
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27. No estudo da Histéria Natural da Doenga, a prevengao
engloba um conjunto de procedimentos que visam proteger e
melhorar a saude de uma populagdo e, portanto, sua
qualidade de vida. S&o caracteristicas do nivel secundario de
prevengao:

intervencao imediata.
acgdes educativas.
acdes saneadoras.
protecao especifica.
promogao da saude.

28. Na construgao dos indicadores de saude, os coeficientes
representam o “risco” de determinado evento ocorrer na
populagéo. No que se refere ao coeficiente de prevaléncia é
correto afirmar que:

A) estima o risco de novos casos da doenga em uma
populagéo.

representa o n° de casos presentes em uma determinada
comunidade num periodo de tempo especifico.

€ a propor¢ao de 6bitos entre os casos de uma doenga.
representa o risco de 6bito na comunidade.

€ orisco de ocorréncia de casos novos de uma doenga na
populagéao.

29. NAO faz parte das atribuigbes do Sistema Unico de
Saude:

A) controlar e fiscalizar produtos e substancias de interesse
paraasaude.

incrementar em sua area de atuacao o desenvolvimento
cientifico e tecnologico.

proteger o trabalhador e a gestante em situagdo de
desemprego.

colaborar na protegao do meio ambiente.

executar acdes de vigilancia sanitaria e epidemioldgica.

B)
C)

D)
E)

30. A participagdo da sociedade na gestdo do SUS foi
instituida através da Lein°:

A) 8.689/93.
B) 8.080/90.
C) 9.961/00.
D) 8.142/90.
E) 9.656/98.



CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

31. O termo “esclerose dentinaria” designa o processo de:

hialinizagao da polpa.

obliteragdo dos tubulos dentinarios por depésitos de
minerais.

formacao de dentina primaria.

formagéao de dentina secundaria.

formacgéo de dentina de reparacéo.

B)

32. Segundo Cohen & Burns (1994), as fibras nervosas da
polpa:

necrosam rapidamente.

séofrageis.

nao necrosam.

sdo relativamente resistentes a necrose.
sdoregeneraveis.

33. Segundo Brannstrém, a sensibilidade dentinaria é
consequéncia de:

apoptose celular.

estimulo de fibras nervosas calcificadas na dentina.
estimulo da zona pobre em células.

deslocamento do fluido dentinario por diferencial
osmotico.

esclerose dentinaria.

34. Pode-se afirmar que a produgéo de dentina secundaria,
aolongo davida, resultaem:

diminuicdo do espago do ligamento periodontal.
aumento do tamanho da camara pulpar.
diminui¢ao do tamanho da camara pulpar.
aumento do nimero de canais radiculares.
aumento do didmetro dos canais radiculares.

35. Clinicamente, a doenga pulpar inflamatéria pode ser
classificada como:

A) genética.

reversivel ouirreversivel.
aguda.

cronica.

E) degenerativa.

36. Os testes térmicos de aplicagao de calor e frio séo
utilizados para verificar a:

A) dentinogénese.
sensibilidade pulpar,
inflamatarios.

vitalidade pulpar.
vascularizagao da polpa.
fibrose da polpa.

aumentada nos processos
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37. E considerado um exame
diagnostico:

complementar para o

olfacéo.

exame clinico.
exame fisico.
exame radiografico.
palpagéo.

.Pode-se interpretar no exame radiografico:

hiperemia pulpar.

pulpite aguda.

C) granuloma periapical.
) radiolucéncia no apice.

cisto apical.

39. Segundo Cohen & Burns (1994), o acesso a camara
pulpar no segundo molar inferior deve localizar-se:

A)
B)
C)
D)

na face vestibular.

na porgao distal da superficie oclusal.

no centro da superficie oclusal.

na porgao mesial da superficie oclusal, estendendo-se
suavemente para distal no sulco central.

na porgdo distal da superficie oclusal, estendendo-se
suavemente para mesial no sulco central.

E)

40.Atécnicadeirrigagdo tem como objetivo:

A)
B)

mineralizacdo da dentina.

diminuigdo da microbiota, dissolugdo de remanescentes
pulpares.

aumento da permeabilidade dentinaria, esterilizagao.
deposigao de ions especificos.

diminuigdo da permeabilidade dentinaria.

C)
D)
E)

41. Pode-se afirmar que as modalidades de tratamento da
doenga periodontal:

causam esclerose dentinaria.

tém o potencial para acometer a polpa.
nao tém potencial para acometer a polpa.
causam necrose pulpar.

causam calcificagoes.

42. Os elementos dentarios diagnosticados com lesbes
endoperiodontais verdadeiras apresentam:

A) lesbes endoddnticas e periodontais independentes que
se combinaram.

lesdes endododnticas primarias.

lesdes endoddnticas que causaram
periodontais.

lesbes periodontais que causaram lesdes endoddnticas.
necrose pulpar e bolsa periodontal.

B)
C) lesdes
D)
E)



43. Nos retratamentos, o clinico deve ficar atento a
possibilidade de forgar material contaminado do interior do
canal para a regido periapical, provocando um quadro agudo
no paciente, chamado de:

abscesso periodontal.
osteite condensante.
osteomielite aguda.
abscesso fénix.
flare-up.

44. Dentre os fatores que devem ser considerados na decisédo
da remogao do retentor intrarradicular em dentes que
necessitam de retratamento, podemos citar, EXCETO:

espessurade esmalte.

integridade da protese.

volume do pino ou nucleo.
espessuradas paredes dentinarias.
comprimento do pino.

45. Quando se tenta ultrapassar um degrau e ndo se
consegue voltar ao trajeto original pode ocorrer uma
perfuragao:

A) noteto.
B) lateral.
C) apical.
D) noassoalho.
E) nafurca.

46. Controle de infecgdo significa interferir na cadeia de
infeccdo. De acordo com Molinari (1994), a cadeia de
infecgao é constituida por trés elos fundamentais:

biofilme, contagio indireto e agente etioldgico.

viruléncia, agente etioldgico, contagio direto.

agente etiologico, transmissibilidade e hospedeiro
suscetivel.

contagio indireto, transmissibilidade e viruléncia.
hospedeiro suscetivel, contagio direto e
transmissibilidade.

47. A antissepsia da cavidade bucal e do campo operatorio
pode ser realizada com um antisséptico. O emprego da
clorexidinaa0,12%:

A) interfere no fluxo salivar.

B) elimina os micro-organismos na forma vegetativa.

C) destréitodas as formas de vida.

D) separam afonte deinfecgéo e o suscetivel.

E) reduz a contaminagédo por aerossol gerado durante o
tratamento.

07

48. O retalho obtido através de uma incisdo horizontal que
acompanha o sulco gengival dos dentes envolvidos e duas
incisdes verticais ou relaxantes, indicado para cirurgia
parendodéntica, é chamado de:

Partsch.

Wassmund.
Oschsenbein-Luebke.
Widman.

Neumann.

49. Segundo Mario Leonardo, apds a remogao da sutura de
uma cirurgia parendodéntica, o paciente deve retornar a
clinica apds 30 dias para observar a evolugdo do processo
cicatricial. A partir desta data, a fim de realizar a proservacao
clinica e radiogréfica, as consultas devem ser marcadas a
cada:

A) 6meses por2anos.
B) 4 mesespor2anos.
C) 3mesespor2anos.
D) 6 mesespor1ano.
E) 4 mesespor1ano.

50. Nos casos em que a remogado de pinos ou nucleos
volumosos, para um retratamento convencional do canal
radicular, € contraindicada, devido ao risco de fratura ou
perfuragdo da raiz, a complementagdo cirdrgica € uma
indicagéo mais rapida, pratica e segura. Nestes casos, uma
opgao cirdrgica parendoddntica constitui-se de:

obturagéo do canal radicular, simultanea ao ato cirurgico.
curetagem com alisamento ou plastia apical.

apicetomia.

apicetomia com obturacéo retrograda.

apicetomia com instrumentacdo e obturagdo por via
retrégrada.

51. Segundo De Deus, a maioria das injurias provocadas em
dentes permanentes ocorre nos incisivos superiores. A causa
sedevea:

forga muscular do labio superior.
protrusédo dos dentes anteriores.
retrusdo dos dentes anteriores.
forma do incisivo central.
espessuradoincisivo central.

52. De acordo com Colby, Kerr & Robinson, uma raiz fraturada
cicatriza:

A)
B)
C)
D)
E)

por regeneragao.

de forma muito semelhante ao osso.
por primeira intengao.

por segunda intengdo.

por degeneragao.



53. Se uma crianga sofrer uma intrusdo bem discreta, sem
dano das paredes do alvéolo e sem comprometimento pulpar,
deve-se:

A)
B)

remover o elemento dentario.
reposicionar.

proservar.

imobilizar.

tratar endodonticamente.

54. Segundo Ingle, o achado mais elevado de falhas
relaciona-se com:

obliteragao incompleta do canal.
extravasamento.

perfuragao daraiz.

fratura radicular.

falta deirrigagao.

55. A fratura de instrumento intracanal € um incidente
desagradavel e pode serdevido a, EXCETO:

B)

inobservancia do uso do instrumento.

dificuldades inerentes ao preparo do canal muito curvo
e/ou atrésico.

defeito de fabricagédo do instrumento.

utilizacao de instrumentos de ago inoxidavel.
inobservancia das regras da instrumentagao.
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