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QUESTAO 1

Conforme Lopes e Siqueira (20158), as bactérias podem
causar danos diretos ou indiretos aos tecidos
periradiculares. Assim, assinale a opg&o que apresenta
um dano direto.

{A) Lipopolissacarideos (LPS).
{B) Exotoxinas bacterianas.
{C) Fimbrias.

(D) Acido lipoteicoico.

{E) Peptidoglicanas.

QUESTAO 2

De acordo com Malamed (2021), sdo anesiésicos locais
do tipo éster:

) articaina € prilocaina.

) benzocaina e tetracalna.
{C) prilocaina e benzocaina.
) tetracaina e articaina.

(E) etidocaina e prilocaina.

QUESTAO 3

A placa dentaria ou biofilme dental é definida clinicamente
como uma substancia estruturada, resiliente, amarelo-
acinzentada que adere tenazmente as superficies duras
intrabucais, incluindo préteses removiveis e fixas. Com a
utilizagéo de técnicas de bioclogia molecular altamente
sensiveis para a identificago microbiana, estimou-se que
mais de 500 filotipos microbianos distintos podem estar
presentes como habitantes naturais da placa dentaria.
Assinale a- opgdo que apresenta somente colonizadores
secundarios do biofilme dental de acordo com Carranza et
al. (2016).

(A) Aggregatibacter actinomycetemcomitans sorotipo a e
Prevotela intermedia.
)} Streptococcus consteliatus e Tannerela forsythia.
(C) Streptococcus intermedius e Campylobacter rectus.
) Actinomyces israelii e Porphyromonas gingivalis.
(E) Eikenella corrodens e Treponema denticola.

QUESTAO 4

Segundo Carranza et al. {2016}, um numero de condi¢des
raras inclui a doenga periodontal entre as manifestagbes
clinicas que definem uma sindrome. Assim, qual
sindrome inclui a doenca periodontal como componente?

{A) Sindrome de Wolf Wilkerson Parker.
(B) Sindrome de Horner.

(C) Sindrome de Ramsay-Hunt.

(D) Sindrome de Haim-Munk.

(E) Sindrome de Guillan-Barré.

Prova: Amarela
Imptantodontia

QUESTAO 5

Segundo McDonald (2011), a exposicdo de criangas
pequenas ao merclric & responsavel pela condicio
conhecida como acrodinia. S&o achados orais da
acrodinia:

{A) inflamagdc e ulceragdo das membranas mucosas,
salivagdo excessiva, perda de osso alveolar e
esfoliagdo prematura dos dentes.

{B) radiolucéncias periapicais, abscessos e fistulas
associadas & exposig&o pulpar.

(C) edemas faciais proeminentes ou evidéncias
radiogréficas de padrdo 6sseo anormal na mandibula.

(D) dor de garganta, estomatite, linfadenopatia regional,
bem como gengivite severa com ulceragio.

(E) hipoplasia de esmalte em dentes permanentes, dor
de garganta, abscessos e linfadenopatia regional.

QUESTAO 6

Segundo Malamed (2016), sobre as emergéncias médicas
em odontologia, & correto afirmar que:

(A) a sincope vasopressora & muito mais comum no sexo
masculing,

(B) mais de 90% das mortes por anafilaxia ogorrem em
pacientes com menos de 19 anos.

(C) a sincope vasopressora € sempre uma situagdo
relacionada ao medicamento.

(D) a ocorréncia da sincope vasopressora € uma reagio
adversa rara em consulitorios odontologicos.

{E) a sobredosagem de adrenalina € de longa duragio
por causa da lenta biotransformacgéo da adrenalina
em formas inativas.

QUESTAO 7

Segundo Cohen (2021), sobre traumatismo dentario, é
correto afirmar que:

(A) a minoria das fraturas corondrias ocorre em dentes
anteriores jovens e livres de carie.

(B) as fraturas corono-radiculares s@o tratadas primeiro
endodonticamente para garantir que haja margem
suficiente e boa para permitir a restauragéo.

(C) lesdes de luxagao e avulsdo raramente resultam em
necrose pulpar € dano & camada proiefora de
cemento radicular,

(D) um numero surpreendentemente grande de polpas
em dentes com fratura radicular sobrevivera a essa
leséo dramatica. _

(E) a maioria das lesdes ocorre na mandibula.

CP-CSM-CD/2025
Pagina: 2/11



QUESTAO 8

Segundo Malamed (2021), a poténcia e a durag¢do do
anestésico local estdo diretamente ligadas:

(A) & difusibilidade em tecido nao nervoso.
{B) a0 pkA.

{C) 4 atividade vasodilatadora.

(D) ao pH.

(E) ao epineuro.

QUESTAO 9

-0 cemento radicular & um tecido mineralizado
especializado que reveste as superficies radiculares e,
ccasionalmente, peguenas porgbes das coroas dos
dentes, podendo esiender-se também para o canal
radicular. Correlacione as diferentes formas de cemento
as suas caracteristicas, descritas por Lindhe (2018), e
assinale a opgéo correta.

FORMAS

I-  Cemento acelular afibrilar

Il- Cemento acelular de fibras extrinsecas
- Cemento celular estratificado misto

IV- Cemento celular de fibras intrinsecas

CARACTERISTICAS
( )} Encontrado nas porgdes coronal e média das raizes
e contém principalmente feixe de fibras de Sharpey.

{ ) Enconfrado principalmente nas lacunas de
reabsorgdc e contém fibras  intrinsecas e
cementacitos.

{ ) Terco apical das raizes e nas areas de ramificacdo da
raiz.

{ } Encontrado na por¢ao cervical do esmalte.

(A) (1) () (V) (1)
(B) (1) ) an (V)
(G} (1) (VY (i) (1)
(D} (M (1) (V) (1)
(E) (1) (V) (1) (1)

Prova: Amarela
implantodontia

QUESTAO 10

Coloque F (falso) ou V (verdadeiro) nas afirmativas abaixo,
em relacéo as técnicas de escovagdo de acordo com
Lindhe (2018), assinalando, a seguir, a opgdo correta.

{ ) A técnica de Fones ¢ o metodo mais comumente
utilizado e frequentemente usado por pessoas que
nunca receberam instrugio de técnicas de higiene
oral,

{ ) No método de Stilmann, a cabega da escova é
posicionada em uma direcéo obliqua voltada para o
apice radicular, as cerdas s&c direcionadas para
dentro do sulco, em um angule de 45° em relagéo ao
longo eixo do dente sendo a escova deslocada em
direcdo anteroposterior com movimentos curtos, sem
remover as cerdas de dentro do sulco.

{ Y A técnica de Bass foi elaborada para o

massageamento e a estimulagdo das gengivas, assim

como para a limpeza das areas cervicais dos dentes.

Metodo originalmente elaborado para aumentar a

efetividade da limpeza e a estimulagéo gengival das

areas interproximais, no qual a cabeca da escova &
posicionada em uma dire¢do obliqua & superficie

dentaria, com a dire¢do das cerda voltadas para a

superficie oclusal cu incisal é a técnica vibratéria de

Charters.

( ) Na técnica de rotacdo, a cabega da escova é
posicionada em uma diregéo obliqua ao apice da raiz,
com as cerdas |localizadas parcialmente na gengiva e
na superficie dos dentes. As cerdas sdo pressionadas
levemente contra a gengiva e a cabeca da escova &
entdo girada sobre a gengiva e dentes na dire¢do
oclusal.

QUESTAO 11
Segundo McDonald (2011}, os nédulos de Bohn s&o:

{A) formados ac longo da rafe palatina mediana e sé&o
remanescentes do tecido epitelial aprisionado ao
longo da rafe.

(B) encontrados nas cristas dentarias da maxila e
mandibula e originam-se de remanescentes da
lAmina dentaria.

(C) encontrados em criangas na época de erupgéo do 1°
molar permanente e sdo pequenas espiculas de osso
necrosado sobre a coroa do molar em erupgéo.

(D) formados ao longo dos lados vestibular e lingual das
cristas dentarias e no palato afastado da rafe e séo
remanescentes das glandulas mucosas.

(E) éreas elevadas roxo-azuladas que aparecem anies
da erupcgio de um elemento dentario.
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QUESTAO 12

Segundo Andrade (2014), a classificagdo em func&o do
estado fisico de uma gestante no dltimo trimestre de
gestacéo € ASA:

(A) |

(B) II
©) Il
(D)} IV
(E) V

QUESTAO 13

Em concordancia com Baratieri (2010}, sobre as resinas
compostas, & correto afirmar que:

(A) a matriz organica € formada por particulas de vidro,
quartzo efou silica.

(B) a matriz inorgénica & responsavel pela reagfo de
polimerizag&o.

{C) os agentes de unifo, como os silanos, sdo capazes
de se unir tanto & carga inorgénica como & matriz
polimérica.

{D) a matriz inorganica é geralmente um dimetacrilato
como o BIS-GMA ou UDMA associado a outros
monémeros de menor peso molecular como ©
TEGDMA.

(E) o sistema
componentes
polimerizaco.

ndc  envolve
reagdo de

acelerador-iniciador
responsaveis pela

QUESTAO 14

Assinale a opg8@o que apresenta a medicagdo que tem
potencial de causar manifestacdes liquenoides na boca,
segundo Little (2008).

Captopril.
Enalapril.
Carvendilol.
Diltiazem.

(A
(B
(C
(D
(E) Hidroclorotiazida.

N e ot o ot

QUESTAO 15

Segundo Andrade (2014), a epinefrina ¢ o vasocontritor
mais eficaz e seguro para uso odontologico, mas
apresenta limitagbes e contraindica¢des. Recomenda-se
que as solugbes anestésicas locais com epinefrina néo
sejam empregadas em pacientes nas seguintes
condigbes, EXCETO:

(A) sindrome de Wolff-Parkinson-White.

(B) hipertensos com PA diastdlica »100mgH.
{C) usudrios de metanfetaminas.

(D) hipotireoidismo n&o controlado.

(E) feocromocitoma.

Prova: Amarela
Implantedontia

QUESTAO 16

De acordo com Neville et al. (2016), qual doenga fungica
geralmente acomete pacientes de meia idade, sendo em
sua maioria com atividade na agriculiura, e que
histopatoloegicamente resulta numa aparéncia descrita
como “orelhas de Mickey Mouse” ou timao de navio?

{A) Blastomicose.

{B} Histoplasmose.

{C) Paracoccidioidomicose.
(D} Aspergilose.

(E) Criptococose.

QUESTAO 17

De acordo com Andrade {2014), os medicamentos s&o
apresentados em dois tipos de formas farmacéuticas: as
solidas, que podem ser empregadas por via oral ou
aplicagao local, e as liquidas, empregadas por via oral,
aplicagdo local ou através de injegBes. Assim, qual é a
vantagem do emprego da forma farmacéutica solida
comprimido?

(A) Facilita a degluticdo.

(B) Pode ser conservada por maicres periodos de tempo.
(C) Mascara odor e sabor desagradaveis.

(D) Resiste ao suco gastrico, so se expondo no intestino.
(E) Libera mais rapidamente o principio ativo do farmaco.

QUESTAO 18

De acordo com Hupp (2020), sdo medicamentos
potencialmente perigosos em lactentes:

{A) AAS e metronidazol.

(B) anti-histaminicos e codeina.
(C) . cefalexina e lidocaina.

(D) paracetamol e oxaciclina.
(E)} eritromicina e fluoreto.
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QUESTAO 19

Qs antibidticos podem ser classificados com base em
diferentes critérios, os critérios de maior importancia
clinica: a agéc biclégica, o espectro de agdc e ©
mecanisme de agdo. Assinale a opgdoc que completa
corretamente as lacunas da sentenga abaixo.

‘ € um antibidtico classificado como
tendo acdo contra bactérias e
apresenta mecanismo de a¢éo atuando na

{A) Penicilina V / bactericida / gram-positivas e gram-
negativas / sintese de acido nucleico

{B) Ciprofloxacina / bacteriostatico / espiroquetas /
sintese de acido nucleico

(C) Clindamicina [/ bactericida /
principalmente / parede celular

{D) Metronidazol [/ bactericida /
principalmente / sintese das proteinas

(E) Tetraciclina / bacteriostatico / anaerobias e gram-
negativas / sintese de proteinas

gram-positivas

gram-negativas

QUESTAO 20

De acordo com Andrade (2011), uma reacéo alérgica do
tipo | (angioedema ou anafilaxia) é causada por qual
mediador? .

{A) Linfocitos.
(8) IgG.*
(C) IgM.
(D} Leucdcitos.
(E) IgE.

Prova: Amarela
implantodontia

QUESTAO 21

Os bisfosfonatos eram usades para tratamento das
sequelas dsseas das doengas malighas, como o migloma
mtltiplo, deenga metastatica, como em cancer de mama
além da doenca de Paget no osso e a osteogénese
imperfeita. Com a excelente resposta vista pela
comunidade médica, o uso dos bisfosfonatos tornou-se
mais comum. No inicio dos anos 2000, uma nova entidade
patolégica foi descoberta, quando clinicos notaram
aumento da incidéncia de exposicio de 0sso alveolar e de
osteomielite refrataria. De acorde com Miloro (20186), a
respeito da osteonecrose dos maxilares associada ao uso
de bisfosfonatos, assinale a opgéo correta.

(A) Para estabelecer um diagnostico de osteonecrose
dos maxilares associada ac uso de bisfosfonatos, os
pacientes precisam ter exposicéo do osso mandibular
por, pelo menos, 4 semanas, histérico prévio ou atual
de tratamento com bisfosfonatos e n&o ter sido
submetidos & radioterapia nos maxilares.

(By A incidéncia do desenvolvimento da osteonecrose
dos maxilares associada ao uso de bisfosfonatos em
pacientes que recebem ¢ medicamento cral & maior
que naqueles que o recebem por via intravenosa,

(C) Para os pacientes gque tomaram os bisfosfonatos por
via oral por menos de 3 anos, mas tém condigées que
podem adversamente afetar a cicatrizaggo, como
tratamentc com esteroides, diabetes, deve-se
considerar suspens&o da terapia por, pelo menos, 3
meses antes de cirurgia dentoalveolar sem
necessidade de comunica¢do entre o dentista e o
médico, para avaliarem a condi¢ao sistémica geral do
paciente.

(D) Para os pacientes que tomaram o bisfosfonato por via
oral por mais de 3 anos (com ou sem fatores de
risco), deve-se levar em conta a suspensdo do
medicamenio por 3 meses anies de cirurgia
dentoalveclar, com necessidade de comunicacao
entre o dentista e 0 médico para avaliarem a condigéo
sistémica geral do paciente.

(E) A American Association of Oral and Maxillofacial
Surgeons propds um protocole de estadiamento
clinico em um documento de 2009, no qual, no
Estagio 2, os pacientes tém osso necrético exposto,
apresentam sintomatologia dolorosa, infecgéo e um
ou mais sinais como fratura patologica e fistula
extraoral.
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QUESTAO 22

Mesmo que um determinado dente apresente um dos
requisitos para remogéo, em algumas situagbes ele nfo
deve ser removido, seja por outros fatores ou por
contraindicaghes para a exiracdo. Esses fatores, assim
como as indicagdes, sfo relativos. Em certas situagdes, a
contraindicagdo pode ser modificada pelo emprego de
cuidados ou tratamentos adicionais; assim, a exiragic
indicada pode ser feita. Em outras situagées, entretanto, a
contraindicagéo pode ser tao significativa que o dente no
deve ser removido sem que se fomem precaugdes
especiais. Em geral, as contraindicacdes s&o divididas em
dois grupos: sistémica e local. De acordo com Hupp
(2021), assinale a opg&o que apresenta contraindicagdes
sistémicas em que a cirurgia eletiva deva ser adiada.

(A) Infeccdo do sistema respiratdrio ou chiado, pacientes
com pericoranarite e dentes localizados em area de
tumor maligno.

(B) Pacientes em uso de marcapassos, pacientes com
insuficiéncia cardiaca congestiva descompensada e
histdria de radiagéo terapéutica por cancer.

(C) Hipertens&o com presséo sistdlica de = 200 mmHg ou
press8o diastélica de =z 110 mmHg, infeccio do
sistema respiratério ou chiado e angina instavel.

(D) Diabetes mal conirolado, pacientes em uso de
varfarina se o tempo de protrombina (TP) estiver com
international normalized ratio (INR) maior que 3 e
idade avancada.

(E) Pacientes com contagem de plaquetas < a
20.000/mm3,  angina instdvel e  abscesso
dentoalveolar agudo com trismo.

QUESTAO 23

De acordo:com Neville et al (2016), & uma neoplasia
maligna composta de células indiferenciadas pequenas e
redondas. Radiograficamente, as lesGes oOsseas mais
comuns apresentam radiolucéncias mal definidas, apesar
de haver a mistura do padréo radiopaco e radiolicido
também. A destruicdo ou expansdo da cortical pode ou
nao estar presente. A reagéo periosteal caracteristica "em
casca de cebola", comumente observada nos 0ssos
longos, & vista de forma rara nas lesbes dos o0ssos
gnaticos. Histologicamente, & composto de grandes
lengéis continuos de pequenas células arredondadas com
limites nucleares bem delimitados e margens celulares mal
definidas. Assim, assinale a opgdo que apresenta a
denominacéo da neoplasia supradescrita.

(A) Sarcoma de Ewing.

(B) Condrossarcoma Mesenquimal.
{C) Osteossarcoma Periférico.

(D) Fibroma Desmoplasico.

(E) Querubismo.

Prova: Amarela
Implantodontia

QUESTAO 24

Conforme Anusavise (2016), qual material tem beneficio
preventivo potencial por ser um material liberador de fldor?

(A) Silicofosfato de zinco.

(B) Ceramica.

{C) Amalgama dentario.

(D) Oxido de zinco e eugenol.
{E) Resina acrilica provisoria.

QUESTAO 25

Analise o texto a seguir.

“Caracteriza-se por ruborizagéo facial e sudorese ao longo
da distribuicdo do nervo auriculotemporal, que, alem de
fornecer fibras sensoriais as regibes pre-auricular e
temporal, transporta fibras parassimpaiicas para a
glandula parétida e fibras vasomotoras e sudomotoras
(estimulantes da transpirac@o) para a pele pré-auricular.
Apods abscesso da pardtida, trauma, cirurgia mandibular ou
parotidectomia, as fibras do nervo parassimpatico podem
ser rompidas. Na tentativa de restabelecer a inervacéo,
essas fibras ocasionalmente tornam-se mal orientadas e
se regeneram ao longo da via do nervo simpatico,
estabelecendo comunicagdo com as fibras nervosas
simpaticas das glandulas sudeoriparas e o0s vasos
sanguineocs da pele da face.”

De acordo com Neville et al. (2018), assinale a opgao que
apresenta a denominacdo da lesdo descrifa no fexto
acima.

(A) Paralisia de Bell.

(B} Nevralgia do frigémio.

(C) Sindrome de Frey.

(D) Nevralgia glossofaringea.
(E) Arterite das células gigantes.
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QUESTAO 26

Segundo Misch (2008), em relagdc aos
esplintados, assinale a opgéo correta.

implantes

{A) Implantes esplintados diminuem a area de superficie
funcional de suporte.

(B) Implantes esplintados aumentam o
afrouxamento do parafuso do pilar protético.

{C) Implantes esplintados aumentam o risco de perda
assea marginal.

(D) Implantes esplintados aumeniam o risco de fratura
dos componenies do implante.

(E) Implantes esplintados distribuem menos forca acs
corpos dos implantes.

risco de

QUESTAO 27

Segundo Misch (2008), a respeito da anatomia do seio
makxilar, qual das paredes abaixo guarda uma anastomose
endossea da artéria alveolar péstero-superior e da artéria
infracrbitaria?

(A) Parede Superior.
(B) Parede Lateral.
(C) Parede Medial.
(D) Parede Posterior.
(E) Parede Anterior.

QUESTAO 28

Segundo Buser (2010), em relacdo as opgbes de
tratamento para colocagdo do implante em sitios pos-
extragao, qual opgao abaixo esta correta?

(A) A colocagéo precoce do implante apds a cicatrizagéo
do tecido mole ocorre até uma semana em sitios pos-
extragdo.

(B) A colocagéo precoce do implante apds a cicatrizagdo
do tecido mole ocorre no periodo de até 2 semanas
em sitios pds-extragio.

(C) A colocacdo precoce do implante apés a cicatrizag&o
parcial do osso ocorre no periodo de 4 a 8 semanas
em sitios pos-extragao.

(D) A colocagédo precoce do implante apés a cicatrizagéo
parcial do o0sso ocorre no periodo de 12 a 16
semanas em sitios pos-extragdo.

(E) A colocacdo tardia do implante apds cicatrizagéo
ossea completa ocorre até 5 meses em sitios pos-
extracéo.

Prova: Amarela
implantodontia

QUESTACQ 29

Segundo Buser (2010), sobre o osso autégeno, é correto
afirmar que:

(A) ele & composto por 80% de material inorganico.

(B) os compostos organicos apreseniam proteinas néo
colagenosas como osteocalcing, calcitonina,
osteopontina e sialoproteinas.

(C) o componente organico é composto por 70% de

colageno tipo |

(D) © componente orgénico & composto por hidroxiapatita
cristalina.

{E) os blocos de osso medular liberam mais lentamente
os fatores de crescimento do que os blocos de osso
compacto.

QUESTAO 30

Segundo Buser (2010), dos materiais abaixo para
aumento &sseo, qual é classificado como Xenoenxerto?

{A) Derivado de algas calcificadas.

(B} Aloenxerto 6sse0 seco congelado (FDBA).
(C) Vidros bioativos.

(D} Polimeros.

(E) Fosfato de calcio.

QUESTAO 31

Segundo Carranza (2016), € vantagem das membranas
reabsorviveis:

{A) exigir uma
remové-las.

{B) poder produzir varios graus de inflamagéo durante o
processo de degradagao.

{C) degradar antes da completa formacgéo ossea.

(D) serem bastante maleaveis.

(E)} ter menor propensio a tornarem-se expostas.

intervencéo cirGrgica posterior para

QUESTAO 32

Segundo Malamed (2021}, qual & o Unico anestésico local
classificado como amida, amplamente usado, que também
contém um grupo éster e sua biotransformagdo ocorre
tanto no plasma (hidrolise pela esterase plasmatica -
similar a oufros anestésicos locais ésteres) quanto no
figado (enzimas microssomais hepaticas - como outros
anestésicos amida)?

{A) Cloridrato de articaina.

{B)} Cloridrato de prilocaina.
(C) Cloridrato de mepivacaina.
(D} Cleridrato de lidocaina.

(E} Cleridrato de bupivacaina.
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QUESTAO 33

Segundo Misch (2008), sobre o procedimentc de
exodontia atraumatica, assinale a opcéo correta.

(A) Se a remogdo odssea ao redor do dente for
necesséria, esta deve ser idealmente feita & custa do
osso vestibular.

(B) O peridtomo é empurrado para fora do espago do
ligamento periodontal.

(C) Os periétomos devem ser utilizados de forma similar
para exodontias de dentes infactos ou remogdo de
fragmentos radiculares refidos.

(D) Os periétomos s&oc normalmente as cunhas maiores &
mais grossas, comparadas com as alavancas dentais.

(E) Os periétomos s&o utilizados apenas para finalizar o
processo de exodontia atraumatica.

QUESTAO 34

Em 1984, Misch organizou uma abordagem de tratamento
para regido posterior da maxila baseada na quantidade de
oss0 abaixo do antro. Qual das opgdes abaixo se refere a
op¢éo subantral indicada quando restam menos de 5 mm
entre a crista 0ssea residual e o assoalho de seio maxilar?

(A) Opgao Subantral Um.
(B) Op¢ao Subantral Dois.
(Cy Opcéo:Subantral Trés.
(D) Opcéo Subantral Quatro.
(E) Opcao Subantral Cinco.

QUESTAO 35

Segundo Misch (2008}, qual das opcbes abaixo apresenta
de 15000 a 3000 unidades de microdeformagao,
microfratura por fadiga, aumento da taxa de renovag&o
celular do osso e descrigao histoldgica em geral de osso
reticular ou de reparo?

(A) Zona de scbrecarga branda.
(B) Janela adaptada.

(C) Janela de desuso agudo.

(DY Zona patolégica de sobrecarga.
(E) Fratura espontanea.

Prova: Amarela
Implantodontia

QUESTAO 36

Segundo Lindhe, Lang e Karring (2018), sobre os enxertos
dsseos e substitutos dsseos, é correto afirmar que;

{A) o0s enxertos xenogénicos tém um ritme de reabsorgéo
muito lento, que assegura a estabilidade a longo
prazo.

(B) o uso dos autoenxertos atualmente & um pouco
limitado em virtude da morbidade associada & coleta
e ao baixo indice de reabsorgéo.

(C) os enxertos 0sseos autdgenos (autoenxertos) foram
historicamente o padrao referéncia nas terapias de
regeneragdo dssea, apesar de néo apresentarem
propriedades ostecindutivas.

(D) os aloplasticos s&o enxertos dsseos coletados de
cadaver e processados por congelamento ou
desmineralizacao e congelamento.

(E) os aloenxertos sdo biomateriais de origem animal,
principalmente bovina e equina,

QUESTAO 37

Segundo  Andrade (2014), qual medicamento
antirreabsortivo ndo pertence a classe dos bisfosfonatos,
porém existe relatoc de causar osteonecrose dos
maxilares?

(A) Etidronato.
(B) Denosumab.
(C) Tiludronato.
(D) Dipiridamol.
(E) Ciprofioxacina.

QUESTAO 38

Segundo Cardoso (2005), qual técnica de reabertura de
implantes que, entre outras incisées, por vestibular realiza
incisbes semilunares para mesial e distal, criando
pediculos, e & indicada com o objetivo de aumentar a faixa
de gengiva queratinizada por vestibular e oferecer a
formagéo de papilas interproximais?

(A) Inciséo palatal com retalho deslocado para vestibular.
(B) Incisdo em H.

(C) Técnica do pediculo proximal.

(D} Técnica para manutencdo da papila incisiva.

(E) IncisZo linear,
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QUESTAC 39

Segundo De Padua e Teles (2017), em relacdo &
restauragdo de implantes com sisternas CAD/CAM,
marque a op¢do INCORRETA.

(A} O TiBase € um componente cilindricc com indexador
de posicdo Unica, destinado a propiciar a digitalizagéo
da posi¢do do implante.

(B) O TiBase deve ser assentado sobre a plataforma do
implante (na boca) ou do analogo correspondente.

(C} Uma das vantagens na utilizagc&o do conjunto TiBase
e blocos perfurados € a possibilidade de um projeto
otimizado para obtencadc de um correto perfil de
emergéncia,

(D) Uma das desvantagens na utilizacdo do conjunto
TiBase e blocos perfurados € a dificuldade de
escaneamento, mesmo em areas subgengivais.

(E) Para a fresagem dos pilares ou elementos proteticos
para uso em conjunto com o TiBase, foram
desenvolvidos bloces, de diferentes materiais, que ja
vém com a perfuracdo exata para encaixe sobre
TiBase.

QUESTAO 40

Segundo Llindhe, Lang e Karring (2018), sobre os
principios -na regenerac&o do o0sso alveolar, € correfo
afirmar que:

(A) as fontes de células osteogénicas incluem periosteo,
endosteo e células mesenquimais multipotentes
indiferenciadas.

(B) nunca é recomendado aumentar os tecidos moles,
guando houver falta, antes do aumento dsseo.

{C) o fechamento ideal do retalho deve ser relativamente
passivo e sob tensdo.

(D) para garantir o fechamento primario, a presenca de
tecido mole adequado deve ser avaliada idealmente
apés a cirurgia.

(E) o fechamento primario passivo aumenta o risco de
exposicdo da membrana.

Prova; Amarela
Implantodontia

QUESTAO 41

Segundo Lindhe, lLang e Karring (2018), sobre a
instalagdo de implantes na colocacgao tipo 2 (cobertura
completa do alvéolo dentaric por tecidos moles), é correto
afirmar que:

(A} a maior quantidade de tecidos moles que se
apresenta no [ocal de instalagdc de implante, quando
uma abordagem do tipc 2 é adotada, ndo permite o
manejo precisc do retalho.

(B) a cronologia do tipo 2 nac permite avaliagdo da
resolugéo de lesbes do periapice que poderiam estar
assocciadas ao dente perdido.

(C) entre as vantagens inerentes do tipo 2 de abordagem,
pode ser incluida a reabsor¢io das paredes do
alvéolo.

(D} o tipo 2 de abordagem apresenta o tempo de
tratamento menor que o tipo 1 de abordagem.

(E) durante 4 a 8 semanas entre a extracdo do dente e o
tipo 2 de colocag@o do implante, apenas pequenas
quantidades de ossc novo (osso imaturo} serdo
formadas no alvéolo.

QUESTAO 42

Segundo Misch (2008), sobre as lesdes cisticas presentes
no seio maxilar, qual lesdo pode ser localizada no
assoalho do seio, proximo do ostio ou nos pdlipos antrais,
possuem um revestimento epitelial, normalmente muito
pequenas, ndo sendo vistas clinica ou radiograficamente,
e resultantes do blogqueio parcial dos ductos das glandulas
seromucosas?

(A) Pseudocistos.

(B) Cisto Maxilar Pés-operatério.

{C) Mucocele Primaria do Seio Maxilar.
{D) Cisto de Retengao.

{E) Adenocarcinomas.
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QUESTAO 43

Segundo Carranza (2016), a interface dos tecidos duros &
um reguisito fundamental e essencial para o sucesso do
implante. Sobre esse assunto, assinale a opgéo correta.

(A) A mobilidade do implante em relagdo ao osso deve
ser mantida para a formacao dssea na superficie.

(B) Quando micromovimentos na interface excedem 150
um, o movimento ndo prejudicara a diferenciagéo de
osteoblastos.

(C) Histologicamente, a osseointegragéc é definida como
uma conexdo estrutural indireta e funcional entre o
0ss0 vivo e a superficie de um implante de suporte de
carga, com interferéncia nos tecidos moles.

(D) A preparagdo de locais de osteotomia para os
implantes requer irrigag@o (refrigerada) profusa e
suave, intermitente, com perfuragéo em velocidade
moderada utilizando-se brocas afiadas.

(E) A neoformacdo d&ssea segue uma sequéncia
especifica de eventos. O tecido oOsseo (0sso
trabeculado) & formado lentamente no espago entre o
implante e o 0sso, crescendo até 10 pm por dia, em
todas as diregoes.

QUESTAO 44

De acordo com Cardoso (2005), referente a profundidade
do implante e & margem gengival, a profundidade minima
necessaria:’ para poder condicionar os tecidos €
aproximadamente:

(A) 1mm,
{B) 3 mm
{C) 5mm
(D) 7mm-
(E}) 9 mm

QUESTAO 45

Segundo Carranza (2016), espagos edéntulos necessitam
ser mensurados para determinar se o espaco existente é
suficiente para a colocacdo e reabilitagdo com uma ou
mais corpas sobre implantes. O espago mesiodistal
minimo para colocagdo de um implante entre dois dentes
é de:

Prova: Amarela
Implantodontia

QUESTAO 46

De acordo com Carranza (2016), sobre carga imediata
ap6s instalacéo do implante, assinale a opgéo correta.

(A) Quando miltiplos implantes sdo instalados em uma
area edéntula, os implantes devem ficar de forma que
maximizem de anterior para posterior a propagagéo
da forga.

(B) Se o arco oposto for reabilitado com protese
removivel, podem ser necessarios mais implantes
para suportar uma reabilitagdo protética imediata,
devido a um aumento da forga oclusal oposta.

(C) Maiores taxas de sucesso com implantes de carga
imediata s&o reportados com superficies mais lisas
{usinadas), especialmente em casos de implantes
unitarios com carga imediata.

(DY Cases mandibulares podem requerer mais implantes
do que a maxila devido a menor densidade 6ssea,
especialmente na regio interforaminal.

{(E) O afrouxamento ou a desadaptagdo da protese
proviséria geralmente indica boa distribuicdo das
forcas oclusais.

QUESTAO 47

Segundo Carranza (2016), sdo estratégias para evitar a
sobrecarga do implante, EXCETO:

{A) colocar implantes perpendiculares ao planc oclusal.

{B) evitar o uso de cantifevers em configuracdes lineares.

(C) controlar os fatores oclusais como angulos das
clspides e aumentar a largura da mesa oclusal da
protese,

(D) restaurar o guia anterior, se possivel.

(E) evitar conectar implantes aos dentes.

QUESTAO 48

De acordo com Andrade (2014), qual medicamento
ansiolitico, comercializado no Brasil e que possui inicio de
efeito longo, com menor incidéncia de efeitos paradoxais,
& indicado para uso em idosos?

(A) Midazolam.
(B) Diazepam.
{C) Alprazolam.
{D) Lorazepam.
(E) Triazolam.

QUESTAO 49

De acordo com Andrade (2014), s&o contraindicagbes
absolutas ao uso dos corticosteroides, EXCETO:

{A) ser portador de doengas flingicas sistémicas.
(B) ser portador de herpes simples ocular.

(C) ser portador de doengas psicéticas.

(D) ser portador de tuberculose ativa.

(E) ser portador de hipertens&o.
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QUESTAO 50

Segundo Carranza (2016), nos dias atuais, os implantes
sdo tratados com uma variedade de tecnologias para
modificar as caracteristicas superficiais {em microescala
ou em nanoescala) para aumentar a formacéo dssea. Qual
das opgdes abaixo se refere a um processo subtrativo?

A) Revestimentos minerais inorganicos.

B) Hidroxiapatita.

C) Usinagem.

D) Biocobertura com fatores de crescimento.

E) Fluoreto e particulas ou cimentos contendo fosfato,
sulfato ou carbonato de calcio.

(
(
(
(
(

Prova: Amarela
Implantodontia
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PROVA DE REDACAO

INSTRUCOES

1. A redacéo devera ser uma dissertagéo argumentativa com ideias coerentes, claras e objetivas, em lingua portuguesa
e com letra legivel. Se utilizada a letra de forma (caixa-alta), as letras maitsculas deveréo receber o devido realce;

2. Devera ter, no minimo, 15 (quinze) linhas continuas, considerando o recuo dos paragrafos, e, no maximo, 30 (trinta)
linhas. Nao podera conter qualquer marca identificadora ou assinatura, o que implicara a atribuigao de nota zero;

3. Os trechos da redag&o que contiverem copias dos textos de apoio ao tema proposto ou dos textos do caderno de
prova serio desconsiderados para a corregéo e para a contagem do ntiimero minimo de linhas;

4. O candidato devera dar um titulo a redagéo; e
5. O rascunho devera ser feito em local apropriado.

TEXTO1

A Odontoclinica Central da Marinha (OCM) exerce um
papel vital no atendimento odontoidégico da familia
naval, que inclui militares da ativa, pensicnistas e
dependentes. Com um compromisso claro com a salde
e 0 bem-estar, a OCM se destaca por sua capacidade
de oferecer tratamentos de alta qualidade, seja em suas
instalacbes no Rio de Janeiro ou em missfes militares
de apoio & salde em areas remotas. A exceléncia no
atendimento n&o se limita ao tratamento direto, mas
também & prevengdo de doengas bucais, com
programas de acompanhamento e controle preventivo.
Essas iniciativas visam reduzir a incidéncia de
problemas.” mais graves, promovendo uma maior
qualidade de vida e garantindo que os militares estejam
aptos a desempenhar suas fungdes sem comprometer a
salde. [] O impacto do trabalho da OCM na vida dos
militares & profundo, tanto em termos de satde fisica
quanto emocional. A odontologia, muitas vezes vista
apenas como um servigo basico, € essencial para o
bem-estar geral dos individuos. Um sorriso saudavel
esta diretamente ligade a autoestima, e a OCM tem
cumprido seu papel de preservar isso ao longo dos
anos. Olhar para o futuro também & uma prioridade para
a Odoniocclinica Central da Marinha, que busca estar
sempre a frente das tendéncias tecnoldgicas e de
inovagdo. Com o avango de ferramentas como a
odontologia digital, o uso de scanners 3D e impressoras
para criar préteses e outros tratamentos personalizados,
a OCM esta pronta para enfrentar os novos desafios
que o futuro da odontologia trara, sempre em prol da
salde da familia naval.

Disponivel em:  hitps:/www.defesaemfoco.com.briodontoclinica-
central-da-marinha-celebra-89-anos-com-jornada-cientifica-e-tecnica/.
Acesso em: 10 de abril de 2025. (adaptado)

TEXTO 2

Os consultorios odontoldgicos modernos ja contam com
recursos inovadores que melhoram a experiéncia do
paciente e aumentam a eficiéncia dos procedimentos.
Entre as principais tecnologias que revolucionaram a
pratica odontolégica, destacam-se:

v Impressdo 3D — Permite a produgdo rapida de
préteses, coroas e alinhadores dentarios
personalizados, reduzindo o tempo de espera e
tornando os fratamentos mais acessiveis.

v Laserterapia — Utilizada para procedimentos menos
invasivos, a tecnologia a laser ajuda no tratamento de
céaries, clareamento dental e cicatrizac&o pés-cirurgica,
proporcionando mais conforto ao paciente.

v/ Radiografias digitais e tomografia 3D — Imagens de
alta definigdo possibilitam diagndsticos mais precisos,
reduzinde erros e facilitando a identificagdo de
problemas bucais em estagios iniciais.

v/ Escaneamento intracral — Substitui as moldagens
tradicionais com um escaneamento digital preciso,
tornando os procedimentos mais ageis & confortaveis.

v Inteligéncia Artificial na Odontologia — Softwares
avangados ajudam na andlise de imagens, no
planejamento de tratamenios e na personalizagio de
abordagens para cada paciente.

Disponivel em: https:/iwww.eniac.edu.br/blog/avan%C3%A7 os-
tecnol%C3%B3gicos-na-odontologia-o-futuro-dos-tratamentos-e-da-
sa%C3%BAde-bucal. Acesso em: 10 de abril de 2025. (adaptado)

PROPOSTA DE REDACAO - A partir da leitura dos textos de apoio e de suas reflexdes, redija uma dissertagéo
argumentativa a respeito do tema “Inovagoes tecnolégicas na Odontologia: impactos e aplicagées na Marinha do

Brasil”. D& um tituio ao seu texto.

Redagao
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RASCUNHO PARA REDACAQO
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INSTRUCOES GERAIS AO CANDIDATO

Verifique se a prova recebida e a folha de respostas s&o da mesma cor (consta no rodapé de cada folha a cor correspondente) e se néo faltam

questdes ou paginas: o caderno & composto por uma prova escrita objetiva com 50 questoes de militipla escolha e uma prova de Redag&o.

O tempo para a realizagéo da prova sera de 4 (quatro) horas, incluindo o tempo necessério & Redag&o e a marcagao das respostas na folha

de respostas, & ndo sera prorrogado;

8¢ inicie a prova apos ser autorizado pelo Fiscal, interrompendo sua execugdo quando determinado;

iniciada a prova, ndo havera mais esclarecimentos. O candidato somente podera deixar seu lugar, devidamente autorizado pelo
Supervisor/Fiscal, para se refirar definitivamente do recinto de prova ou, nos casos abaixo especificados, devidamente acompanhade por militar
designado para esse fim:

- atendimento médico por pessoal designado pela Marinha do Brasil;

- fazer uso de banheiro; &

- casos de forga maior, comprovados pela supervisdo do certame, sem que acontega saida da érea circunscrita para a realizagao da prova.

Em nenhum dos casos havera prorrogacao do tempo destinado & realizag&o da prova; em caso de retirada definitiva do recinto de prova, esta
serd corrigida até onde foi solucionada;

Confira nas folhas de questdes as respostas que vocd assinalou como corretas antes de marcé-las na folha de respostas. Cuidado para néo
marcar duas opgdes para uma mesma questdo na folha de respostas (a questéo sera perdida);

Para rascunho, use os espagos disponiveis nas folhas de questdes, mas so seréo corrigidas as respostas marcadas na folha de respostas;

O tempo minimo de permanéncia dos candidatos no recinto de aplicagéo de provas ¢ de 120 minutos.

Sera eliminado sumariamente do processo sefetivo/concurso e suas provas nao serao levadas em consideragao o candidato que:

a)  der ou receber auxiiio para a execugao da Prova;

k) ufilizar-se de qualquer material ndo autorizado;

c) desrespeitar qualquer prescrigdo relafiva & execugéo da Prova;

d) escrever o nome ou introduzir marcas identificadoras noutro lugar que ndo o determinado para esse fim; e

e) cometer ato grave de indisciplina.

Escreva e assine corretamente seu nome completo, coloque seu nimero de inscrigéo e o digito verificador {DV) apenas nos locais indicados;

Instrugbes para o preenchimento da folha de respostas:

a) use caneta esferogréfica azul ou preta de material transparente;
b) escreva seu nome completo, sem abreviaturas, em lefra legivel no local indicado;

¢) assine seu nome no local indicado;

d) no campo inscrigio DV, escreva seu niimero de inscrigBo nos retangulos, da esquerda para a direita, um digito em cada retangulo. Escreva
o digito correspondente ao DV no dltimo retangulo. Apds, cubra todo o circulo correspondente a cada nimero. N&o amasse, dobre ou
rasgue a folha de respostas, sob pena de ser rejeitada peio equipamento de leitura otica que a corrigira; e

g) sb sera permitida a troca de fotha de respostas até o inicio da prova, por motivo de erro no preenchimento nos campos nome, assinatura e
nimero de inscriggo, sendo de inteira responsabilidade do candidato qualquer erro ou rasura na referida folha de respostas, apos o inicio
da prova.

10- Preencha a folha com atengfo de acorde com o exemplo abaixo:

‘i Nome: ROBERTO SILVA
Dirstoria do | rssnae: RODETtO Silva
v Ensino da Marinha !
DO RIS TR e S R e i =
: * N4o ragure esta folhe. i
* NAo mblsque nas dreas <o respogtas H
* Fagn marcas solidas nos clreulas.
- N uaa canatas qus borrem o papst. l
ERRADO! LS GORRETO: @
T COROROM X0
FAREORE YO
mwETowny | A
EEOROENCE ]
PIRAN e PR .
)

11 — Sera autorizado ao candidato levar a prova faltando 30 minutos para o término do tempo previsto de realizagéo do concurso. Ressalta-se que 0

12 -

13 -

caderno de prova levado pelo candidato @ de preenchimento facultativo, € ndo sera valido para fins de recursos ou avaliagio.

O candidato que nZo desejar levar a prova esta autorizado a transcrever suas respostas, dentro do horério destinado & solugéo da prova, no
modelo de gabarito impresso no fim destas instrugdes. E proibida a utilizagao de qualquer outro tipo de papel para anotagéo do gabarito.

0 modelo de gabarito somente podera ser destacado PELO FISCAL e apés a entrega definitiva da prova pelo candidato. Caso © modelo de
gabarito seja destacado pelo candidato, este seré eliminado.

ANOTE SEU GABARITO PROVA DE CCOR

T 1721314151617 8 ]9 w]11[12]13][14]15][16[17 1819120212223 |24) 25

76 |27 128 29 | 30 | 31 | 32 | 33 | 34 | 35 ;36 | 37 [38 39140 |41 (4243 |44 [45(46 |47 (48|49 50




