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CADERNO DE QUESTÕES  

 

 

ODONTÓLOGO – 20 HORAS  ODT 

 

 

 
INSTRUÇÕES: 

As páginas deste caderno estão numeradas e contém 25 (vinte e cinco) questões. 

 

ATENÇÃO! 

1. Verifique se as páginas deste caderno estão corretas. 

2. Verifique na FOLHA DE RESPOSTA se o seu nome, nº do documento e o cargo para o qual 

concorre estão corretos. 

3. Observe as recomendações impressas na FOLHA DE RESPOSTA. 

4. Leia atentamente cada questão e assinale na FOLHA DE RESPOSTA a opção que a responde 

corretamente. 

5. Se você precisar de algum esclarecimento consulte o fiscal. 

6. Você dispõe de 3 (três) horas para fazer a prova, inclusive o preenchimento da FOLHA DE 

RESPOSTA. Faça-a com tranquilidade, mas CONTROLE O TEMPO. 
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CARGO: ODONTÓLOGO  
 
 
LÍNGUA PORTUGUESA 

 

01) Analise as assertivas a seguir e assinale a sequência de palavras, na qual a divisão 
silábica esteja correta. 

A) co-o-pe-rar / trans-a-tlân-ti-co / su-bju-gar / dis-tân-cia. 

B) pneu-ma-to-lo-gia / fo-ga-réu / as-pec-to / me-da-lhões. 

C) sub-lin-gual / sub-mer-são / de-ses-pe-rar / tungs-tê-nio. 

D) des-li-gar / sub-ju-gar / subs-cre-ver / es-pé-ci-e. 

 

02) No que se refere às Figuras de Linguagem, estas são empregadas para valorizar o 
texto, tornando a linguagem mais expressiva. É um recurso linguístico utilizado para 
expressar experiências comuns de formas diferentes, conferindo originalidade, emotividade 
ou poeticidade ao discurso. São recursos expressivos quem emprestam ao pensamento 
mais energia e vivacidade, que, por sua vez, conferem à frase mais elegância e graça e 
permitem ao leitor captar mais efetivamente a mensagem pretendida. Nesse sentido, faça 
uma análise a respeito das figuras de linguagens descritas abaixo: 

I - “E era tudo silêncio na saleta de costura; não se ouvia mais que o plic-plic-plic-plic da 
agulha no pano”.  

II - Sua mãe eu nunca conheci.  

III - Essa empresa tem o monopólio da banana.  

IV - Tenho que viajar muito. São os ossos do ofício  

V - O prédio sorria perante os trabalhadores.  

Os períodos descritos nas alternativas I, II, III, IV e V são respectivamente as figuras de 
linguagem: 

A) onomatopeia – pleonasmo – metáfora – prosopopeia - inversão 

B) onomatopeia – inversão – pleonasmo- metáfora – prosopopeia  

C) prosopopeia – pleonasmo – inversão – metáfora – onomatopeia  

D) metáfora – prosopopeia – pleonasmo – inversão - onomatopeia 

 

03) No que concerne às classes gramaticais, a que pertencem determinadas palavras, faça 
uma análise dos vocábulos em destaque, numerando as palavras da primeira coluna 
conforme os processos de formação numerados à direita. Em seguida, marque a alternativa 
que corresponde à sequência numérica encontrada:  

1) Preposição     

2) Pronome         

3) Advérbio         

4) Artigo              

5) Numeral          

6) verbo              

(    )  Um garoto pediu dinheiro. 

(    )  Encontrei apenas um lápis no estojo. 

(    )  A agenda está sobre a mesa. 

(    )  Ele era um grande amigo. 

(    )  João comeu muito arroz no almoço. 

(    )  Rosana pegou rapidamente a vassoura. 



pcimarkpci MDAwMDowMDAwOjAwMDA6MDAwMDowMDAwOmZmZmY6YjEwYjphYTYx:V2VkLCAyMCBBdWcgMjAyNSAxNDoxNDowMCAtMDMwMA==

2 

A) 1 – 5 – 6 - 2 – 4 – 3  

B) 2 – 3 – 5 – 1 – 4 – 6 

C) 3 – 5 – 4 – 2 – 1 – 6  

D) 4 – 5 – 1 – 2 – 6 – 3 

 

 

04) Sobre os recursos linguísticos que constroem o sentido do texto, é imprescindível que 
sejam adotados certos procedimentos que vão desde a escolha dos vocábulos até as 
relações entre eles e as frases. A coesão e a coerência contribuem para conferir 
textualidade a um conjunto de enunciados. Nesse contexto, analise as assertivas e marque 
V para as afirmativas verdadeiras e F para as falsas. 

(   ) A coerência de uma frase, de um texto se define apenas pelo modo como elementos 
linguísticos se combinam. O ponto principal da coerência textual são as regras da 
gramática. 

(   ) Por meio do uso adequado dos conectivos e dos mecanismos de coesão, podemos 
evitar erros que prejudicam a sintaxe e a construção de sentidos do texto. 

(   ) A coesão textual é a responsável pela tessitura do texto, aquela que faz as ligações 
entre os enunciados do texto por meio de dependências de ordem gramatical. 

(   ) A coerência textual é o fator que possibilita o entendimento da mensagem 
transmitida no texto. Aliada à coesão, a coerência tem como função a construção 
dos sentidos da textualidade. Esta não pode ser delimitada, pois o leitor é o 
responsável pela constituição dos significados do texto. 

(   ) A coerência textual dispensa o uso dos conectivos, elementos que apenas 
corroboram para a estruturação do texto sem apresentar relação direta com a 
semântica textual. 

(   ) A coesão é responsável por estabelecer a ligação lógica entre ideias, para que 
garanta que o texto tenha sentido. 

Assinale a alternativa que corresponda à ordem correta de cima para baixo. 

A) F – V – V – V – F – F  

B) V – V – F – V – F – V  

C) V – V – F – F – V – F  

D) F – F – V – F – V - V    

 

 

05) Analise as assertivas a seguir e indique a alternativa que apresenta respectivamente 
uma palavra oxítona, uma paroxítona e uma proparoxítona. 

A) parlamento – hortelã – hipótese  

B) ninguém – felicidade – científico  

C) flácido – incrível – sorrir  

D) felicidade – gráfico – dançar  
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CONHECIMENTO ESPECÍFICO 

 

06) No ESF (Estratégia Saúde da Família), são imputações comuns aos profissionais de 
saúde bucal, EXCETO: 

A) Executar ações básicas de vigilância epidemiológica em sua área de abrangência; 

B) Identificar as necessidades e as expectativas da população em relação à saúde bucal; 

C) Estimular e executar medidas de promoção da saúde, atividades educativas e 
preventivas em saúde bucal; 

D) Coordenar ações coletivas voltadas para a promoção e a prevenção em saúde bucal. 

 

07) São contraindicações para a confecção de restaurações tipo Túnel, EXCETO: 

A) Possibilidade de acesso direto; 

B) Coroa clínica muito curta; 

C) Coroa clínica muito grande; 

D) Crista marginal íntegra. 

 

08) De acordo com os princípios do Sistema Único de Saúde (SUS), assinale a alternativa 
INCORRETA. 

A) Universalidade; Regionalização; Hierarquização; 

B) Equidade; Integralidade; Resolubilidade; 

C) Equidade; Descentralização; Complementaridade do setor privado; 

D) Universalidade; Centralização; Integralidade. 

 

09) Sabendo que o desenvolvimento de estruturas acontece desde a vida intrauterina, com 
relação ao desenvolvimento da dentição decídua e às características da ATM no recém-
nascido, assinale a alternativa INCORRETA. 

A) Cabeça da mandíbula tosca e achatada; 

B) Fossa mandibular (cavidade glenoide) é convexa e rasa; 

C) Localiza-se na altura do plano oclusal; 

D) Tubérculo (eminência) articular pequeno; 

 

10) Temos várias indicações do uso de fármacos na endodontia. São indicações do uso de 
antibióticos, EXCETO: 

A) Abscesso periapical agudo com envolvimento sistêmico; 

B) Avulsão dentária; 

C) Rizogênese incompleta; 

D) Uso profilático em pacientes de risco. 
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11) Usamos da cunha de madeira na confecção de restauração diretas. Sobre o assunto, 
assinale a alternativa INCORRETA sobre o seu uso. 

A) Segura a matriz em posição; 

B) Empurra a papila, aumentando o campo de visão; 

C) Visa à obtenção de adequada relação de contato proximal; 

D) Nenhuma das alternativas. 

 

12) Os Estágios de Nolla demonstram o período de desenvolvimento dos dentes 
permanentes, de acordo com os movimentos eruptivos dos elementos dentários. Na 
classificação de Nolla (1960), qual alternativa corresponde ao Estágio 6 (seis)? 

A) Coroa completa; 

B) Coroa quase completa; 

C) 1/3 da raiz formada; 

2/3 da coroa formada. 

 

13) A leucoplasia oral é um tipo de lesão que afeta as mucosas da boca. São lesões  bucal 
branca, de tecido mole, que possuem como fatores etiológicos: 

A) Tabaco e álcool; 

B) Álcool e radiação ultravioleta; 

C) Microrganismos e trauma; 

D) Todas são verdadeiras. 

 

 

14) Segundo a classificação de Dean (1934), a fluorose dentária divide-se em seis 
categorias. 

Assinale a opção que indica o quinto nível de fluorose da classificação: 

A) Moderada; 

B) Severa; 

C) Muito moderada;  

D) Muito severa. 

 

 

15) Sobre as características clinicas do abcesso gengival, assinale a alternativa 
INCORRETA. 

A) Consistência firme; 

B) Dor intensa; 

C) Superfície lisa, brilhante e avermelhada; 

D) Tumefação na gengiva marginal ou papilar. 
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16) Em 1884, o cirurgião Halsted realizou a primeira anestesia regional na cavidade oral, 
Halsted utilizou a cocaína como anestésico. Anos mais tarde, A. F. Ekenstam sintetizou 
pela primeira vez a mepivacaína, sendo ela do tipo amida, diferente dos anestésicos tipo 
éster, os amidas tem baixo potencial alérgico. Para maior segurança do profissional e 
paciente, os anestésicos devem ser calculados previamente para a sua aplicação. Portanto, 
calcule e assinale a alternativa correta que corresponde à dose máxima de anestube para 
um paciente de 70 kg, utilizando as informações abaixo:  

➢ Anestésico mepivacaína 2% com adrenalina na concentração 1:100.000;  

➢ Dose máxima relativa 4,4mg/kg;  

➢ Dose máxima absoluta 300mg; 

➢ 36mg de sal anestésico em cada tubete.  

A) 7 tubetes; 

B) 7,5 Tubetes;  

C) 8 Tubetes; 

D) 8,5 Tubetes. 

 

17) No século passado, um fato importante em relação a saúde bucal foi o declínio da cárie, 
ocorrida no início dos anos 70. Estudos citaram os fluoretos como possível razão para o 
declínio da doença. Além da redução da prevalência da cárie, o Flúor age reduzindo a 
velocidade de progressão de novas lesões. Na atenção individual de pacientes com 
atividade de caries é indicado o uso de bochecho domiciliar (fluoreto de sódio), em suas 
diversas concentrações. Sendo assim, assinale a alternativa correta referente ao uso do 
bochecho de fluoreto de sódio indicado em suas respectivas concentrações.      

A) Uso Diário a 0,05 %, uso semanal a 0,2%; 

B) Uso Diário a 0,5 %, uso semanal a 2%; 

C) Uso Diário a 0,07 %, uso semanal a 0,7%; 

D) Uso Diário a 0,7 %, uso semanal a 0,2%. 

 

18) Os fármacos do tipo AINEs são amplamente utilizados na odontologia, tendo um vasto 
campo de ação anti-inflamatório, analgésica e antipirética. Os AINEs podem apresentar 
alguns efeitos colaterais. Assinale a alternativa correta que indique os efeitos colaterais em 
uso terapêutico do fármaco. 

A) Reação de hipersensibilidade, Febre, Ulceração gastrintestinal;  

B) Inibição da agregação plaquetária, Inibição da motilidade uterina, Inibição da função 
renal mediada por PG; 

C) Inibição da agregação plaquetária, Febre, Diarreia;  

D) Urticárias, Insuficiência cardíaca crônica, Hipocalemia.  

 

19) Paciente T.F.G.S, de 32 anos, chegou à unidade de saúde com o seguinte quadro 
clínico: infecção bucal com perda de papilas interproximais, sangramento, eritema linear 
pseudomembrana branco/amarelado, necrose gengival, odor fétido e dor. Em anamnese 
prévia, o paciente relata não ser alérgico a nenhum anestésico ou fármaco, relata também 
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estresse, má nutrição, imunodeficiência /imunodepressão, tabagista e pouca higienização. 
Sendo assim, escolha a hipótese diagnóstica que se enquadra no caso clínico: 

A) Quadro de Periodontite Ulcerativa Necrosante (PUM); 

B) Quadro de Estomatite Descamativa Aguda (EDA); 

C) Quadro de Gengivite Ulcerativa Necrosante (GUN);  

D) Quadro de Periodontite crônica.    

 

20) A promoção de saúde bucal está inserida num conceito amplo de saúde que transcende 
a dimensão meramente técnica do setor odontológico, integrando a saúde bucal às demais 
práticas de saúde coletiva. Sendo assim, assinale a alternativa correta com relação as 
ações que visam a promoção da saúde bucal. 

A) Fluoretação das águas; Educação em saúde; Aplicação tópica de flúor; 

B) Higiene bucal supervisionada; Educação em saúde; Aplicação tópica de flúor; 

C) Fluoretação das águas; Higiene bucal supervisionada; Ações de recuperação; 

D) Todas estão corretas. 

 

21) Sobre o ABSCESSO PERIAPICAL, assinale as características clínicas: 

A) Reabsorção óssea lateral ao longo da raiz; Dor severa, difusa e pulsátil; Vitalidade 
negativa; 

B) Dor severa, difusa e pulsátil; Vitalidade negativa; Reabsorção óssea circunscrita ao ápice 
radicular; 

C) Ausência de exsudato à compressão; Vitalidade pulpar normal; Sensibilidade à 
percussão vertical; 

D) Dor severa, difusa e pulsátil; Presença de bolsa periodontal; Sensibilidade à percussão 
lateral. 

 

22) Em estudo matemático realizado em 1942, Cummer enumerou mais de 50.000 
combinações possíveis de edentação parcial. No entanto, nenhum método de classificação 
pode descrever todas as possibilidades existentes em um paciente parcialmente 
desdentado. Por esse motivo, foram desenvolvidos métodos de classificações com suas 
respectivas regras, divisões e subdivisões. Qualquer classificação, para ser útil, deverá 
permitir a visualização imediata do tipo de arco parcialmente desdentado, permitindo a 
diferenciação entre os tipos de próteses parcial removível.  

Em 1923, Kennedy formulou uma classificação que distribui os arcos dentários 
parcialmente desdentado, em quatro classes fundamentais. 

Assinale a alternativa que corresponde com a classificação de Kennedy: 

A) Classe I – Desdentados posteriores UNILATERAIS Caracteriza-se pela ausência de 
dentes pilares posteriores em um único lado da arcada. Apresenta 1 extremo livre.  

Classe II –Desdentados posteriores BILATERAIS Caracteriza-se pela ausência de 
dentes pilares posteriores, em ambos os lados da arcada. Apresenta 2 extremos livres.  

Classe III – Desdentados INTERCALARES Desdentados posteriores, com dentes 
pilares distais.  

Classe IV – Desdentados ANTERIORES sem o envolvimento da linha média e nenhum 
outro espaço. Esta classe não apresenta modificações.  
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B) Classe I – Desdentados posteriores UNILATERAIS Caracteriza-se pela ausência de 
dentes pilares posteriores em um único lado da arcada. Apresenta 1 extremo livre.  

Classe II –Desdentados posteriores BILATERAIS Caracteriza-se pela ausência de 
dentes pilares posteriores, em ambos os lados da arcada. Apresenta 2 extremos livres.  

Classe III – Desdentados ANTERIORES Com o envolvimento da linha média e nenhum 
outro espaço. Esta classe não apresenta modificações.  

Classe IV – Desdentados INTERCALARES Desdentados posteriores, com dentes 
pilares distais.  

C) Classe I – Desdentados posteriores BILATERAIS Caracteriza-se pela ausência de 
dentes pilares posteriores, em ambos os lados da arcada. Apresenta 2 extremos livres.  

Classe II – Desdentados posteriores UNILATERAIS Caracteriza-se pela ausência de 
dentes pilares posteriores em um único lado da arcada. Apresenta 1 extremo livre.  

Classe III – Desdentados INTERCALARES Desdentados posteriores, com dentes 
pilares distais.  

Classe IV – Desdentados ANTERIORES Com o envolvimento da linha média e nenhum 
outro espaço. Esta classe não apresenta modificações.  

D) Classe I – Desdentados ANTERIORES Com ou sem envolvimento da linha média e 
nenhum outro espaço. Esta classe apresenta modificações.  

Classe II – Desdentados posteriores UNILATERAIS Caracteriza-se pela ausência de 
dentes pilares posteriores em um único lado da arcada. Apresenta 1 extremo livre.  

Classe III – Desdentados INTERCALARES Desdentados posteriores, com dentes 
pilares distais.  

Classe IV – Desdentados posteriores BILATERAIS Caracteriza-se pela ausência de 
dentes pilares posteriores, em ambos os lados da arcada. Apresenta 2 extremos livres.  

 

23) O paciente J.F.M., de 29 anos, apresentou-se na unidade básica de saúde do município 
com o quadro clínico intrabucal sintomático de dor irradiada, tecido com coloração 
avermelhada, exsudato inflamatório /purulento formação de capuz pericoronário, alteração 
na mordida e pouca abertura de boca. Diante do quadro clínico, qual o possível diagnóstico 
do paciente? 

A) Abscesso Periapical;  

B) Abcesso Pericoronário;  

C) Abcesso Periodontal; 

D) abscesso Fênix. 

 

24) O paciente M.A.L.S. diagnosticado com PERIODONTITE AGRESSIVA, em sua 
anamnese prévia, verificou-se a ausência de qualquer tipo de alergia e doenças sistêmicas. 
Sabendo do diagnóstico citado, quais os fármacos antibióticos de melhor escolha para o 
tratamento da mesma: 

A) Metronidazol 400mg (8/8 Horas por 7 Dias) / Amoxicilina 500 (8/8 Horas por 7 Dias) ou 
Vantamicina 250 mg (24/24 Horas por 5 Dias);  

B) Metronidazol 400mg (8/8 Horas por 7 Dias) / Amoxicilina (8/8 Horas por 7 dias) ou 
Doxiciclina 100mg (24/24 Horas por 21 dias); 
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C) Metronidazol 400mg (8/8 Horas por 7 Dias) /Amoxicilina 500 (8/8 Horas por 7 Dias) ou 
Tinidazol100mg (24/24 Horas por 21 dias); 

D) Metronidazol 400mg (8/8 Horas por 7 Dias) / Amoxicilina 500mg (8/8 Horas por 7 Dias) 
ou  Sulfacetamida (24/24 Horas por 21 dias). 

 

25 - A Erupção Dentária é definida como um processo de migração do dente, do seu local 
de desenvolvimento dentro do osso alveolar para uma posição funcional na cavidade bucal. 
Sabendo disso, assinale a alternativa correta para a sequência estimada de erupção 
dentária dos dentes permanentes inferior. 

A) 1º molar/ incisivo central/ incisivo lateral/ canino/ 2º pré-molar/ 1º pré-molar/ 2º molar 

B) 1º molar/ incisivo central/ incisivo lateral/ 1º pré-molar/ 2º pré-molar/ canino/ 2º molar 

C) 1º molar/ incisivo central/ incisivo lateral/ canino/ 1º pré-molar/ 2º pré-molar/ 2º molar 

D) 1º molar/ incisivo lateral/ incisivo central / canino/ 1º pré-molar/ 2º pré-molar/ 2º molar 

 


