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Lembre-se de marcar o 
número acima na folha 

de respostas! 

 

 
 

 

 

 

 

 
Fraudar ou tentar fraudar 

Concursos Públicos é Crime! 
Previsto no art. 311 - A do 

Código Penal 
 

 Sobre o material recebido pelo candidato 

✓ Além deste Caderno de Questões, com oitenta questões objetivas e 
uma questão discursiva, você receberá do fiscal de sala a Folha de 
Respostas e a Versão Definitiva da Discursiva. 

✓ Confira seu nome, o número do seu documento e o número de sua 
inscrição em todos os documentos entregues pelo fiscal. Além disso, não 
se esqueça de conferir seu Caderno de Questões quanto a falhas de 
impressão e de numeração e se o cargo corresponde àquele para o qual 
você se inscreveu.  

✓ O não cumprimento a qualquer uma das determinações constantes em 
Edital, no presente Caderno, na Folha de Respostas e na Versão 
Definitiva da Discursiva incorrerá na eliminação do candidato. 

 

 Sobre o material a ser devolvido pelo candidato 

✓ Os únicos documentos válidos para avaliação são a Folha de Respostas 
e a Versão Definitiva da Discursiva. 

✓ Na Folha de Respostas e na Versão Definitiva da Discursiva, preencha o 
campo destinado à assinatura. As respostas das questões objetivas 

devem ser preenchidas da seguinte maneira: ● 

✓ Na Folha de Respostas e na Versão Definitiva da Discursiva, só é 
permitido o uso de caneta esferográfica transparente de cor azul ou 
preta. Esses documentos devem ser devolvidos ao fiscal na saída, 
devidamente preenchidos e assinados. 

 

 Sobre a duração da prova e a permanência na sala 

✓ O prazo de realização da prova é de 5 (cinco) horas, incluindo a 
marcação da Folha de Respostas e a transcrição da Versão Definitiva da 
Discursiva. 

✓ Após 60 (sessenta) minutos do início da prova, o candidato estará 
liberado para utilizar o sanitário ou deixar definitivamente o local de 
aplicação, não podendo, no entanto, levar o Caderno de Questões e 
nenhum tipo de anotação de suas respostas. 

✓ O candidato poderá levar consigo o Caderno de Questões somente se 
aguardar em sala até o término do prazo de realização da prova 
estabelecido em edital. 

✓ Os três últimos candidatos só poderão retirar-se da sala juntos, após 
assinatura do Termo de Fechamento do Envelope de Retorno. 

 

 Sobre a divulgação das provas e dos gabaritos 

✓ As provas e os gabaritos preliminares estarão disponíveis no site do 

Instituto AOCP no endereço eletrônico www.institutoaocp.org.br,  
conforme previsto em Edital. 

 
NOME DO CANDIDATO 

 
INSCRIÇÃO 
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Conhecimentos em Saúde Pública e 
Gestão de Saúde 

1 

Sobre a atenção à saúde das pessoas em 
situações de vulnerabilidades assinale a 
alternativa correta. 

 

(A) A atenção à saúde é direcionada aos “grupos de 
risco” para identificar e atender especificamente 
homossexuais e usuários de drogas. 

(B) Os atendimentos de saúde às pessoas privadas 

de liberdade estão restritos ao próprio ambiente 
prisional para minimizar os riscos de fuga. 

(C)  As pessoas privadas de liberdade trabalham 
auxiliando os profissionais na administração dos 
medicamentos aos demais privados. 

(D) Residentes em áreas de tráfico de drogas e 
pobreza possuem maior vulnerabilidade, sendo 
necessário conhecer os determinantes sociais 
que influenciam no processo de saúde-doença. 

(E) O conceito de vulnerabilidade é uma condição 

restrita à renda individual/familiar. Gênero, raça/ 
etnia, apesar de serem relevantes, não estão 
contemplados no conceito de vulnerabilidade. 

 

2 

As Redes de Atenção à Saúde (RAS) são arranjos 
organizativos de ações e serviços de saúde, de 
diferentes densidades tecnológicas, que 
integradas por meio de sistemas de apoio técnico, 
logístico e de gestão, buscam garantir a 
integralidade do cuidado e aperfeiçoar o 
funcionamento do Sistema Único de Saúde (SUS). 
Quanto às RAS, é correto afirmar que  

 

(A) segue a lógica do Modelo de Atenção às 

Condições Crônicas (MACC), fundamentado nas 
ações curativas e centrado no cuidado médico. 

(B) o modelo de atenção preconizado pelas RAS é 
centrado no atendimento à demanda espontânea 
e na agudização das condições crônicas. 

(C) a Atenção Ambulatorial Especializada (AAE) está 
no centro das RAS e por isso é ela que coordena 
os fluxos e contrafluxos de pacientes pelos 
demais serviços. 

(D) Rede de Atenção às Urgências e Emergências, 

Rede de Atenção à Saúde das Pessoas com 
Doenças Crônicas e Rede de Cuidados à Pessoa 
com Deficiência são alguns exemplos das RAS 
em vigência no SUS. 

(E) a Atenção Primária à Saúde (APS) é a principal 

porta de entrada do usuário nos serviços de 
saúde, mas, por ser de baixa densidade 
tecnológica, só consegue ser efetiva para 20% 
das pessoas com condições de saúde simples. 

 

3 

Sobre a Lei Orgânica da Saúde nº 8.080/1990 e o 
Decreto nº 7.508 de 28 de junho de 2011, informe 
se é verdadeiro (V) ou falso (F) o que se afirma a 
seguir e assinale a alternativa com a sequência 
correta.  

 

(   )  É objetivo do SUS a identificação e a 
divulgação dos fatores condicionantes e 
determinantes da saúde. 

(   )  É prerrogativa, no campo de atuação do SUS, 
a colaboração na proteção do meio ambiente. 

(   )  As iniciativas privadas organizadas para 
participação complementar ao SUS estão 
desobrigadas a cumprirem os princípios 
doutrinários do SUS. 

(   )  Os serviços públicos que integram o SUS 
constituem campo de prática para ensino e 
pesquisa. 

 

(A) V – V – V – F. 

(B) V – V – F – V.  

(C) F – V – V – V. 

(D) V – F – F – V. 

(E) V – V – F – F.  

 

4 

Em relação à Atenção Primária à Saúde, assinale 
a alternativa correta. 

 

(A) É o conjunto de ações de saúde coletiva que 
envolve alta complexidade e tecnologias duras 
voltadas à promoção, prevenção, diagnóstico e 
vigilância em saúde. 

(B) É desenvolvida por meio de práticas de cuidado 
integrado, realizadas preferencialmente por 
profissionais de saúde de nível superior. 

(C) É a única porta de entrada do SUS, 
caracterizando-se como coordenadora do 
cuidado em saúde e definidora das ações e dos 
serviços a serem executados para o usuário. 

(D) É pautada na acessibilidade e no acolhimento, 

sendo que as equipes devem receber e ouvir 
todas as pessoas que procuram os serviços, de 
modo universal e sem diferenciações 
excludentes. 

(E) Apesar de não possuir território adstrito definido, 

realiza o planejamento e o desenvolvimento de 
ações de saúde em consonância com o princípio 
da equidade. 

 

http://www.saude.sc.gov.br/index.php/resultado-busca/geral/10258-rede-de-atencao-a-saude-das-pessoas-com-doencas-cronicas-cidadao
http://www.saude.sc.gov.br/index.php/resultado-busca/geral/10258-rede-de-atencao-a-saude-das-pessoas-com-doencas-cronicas-cidadao
http://www.saude.sc.gov.br/index.php/resultado-busca/geral/10258-rede-de-atencao-a-saude-das-pessoas-com-doencas-cronicas-cidadao
http://www.saude.sc.gov.br/index.php/resultado-busca/geral/10259-rede-de-cuidados-a-pessoa-com-deficiencia
http://www.saude.sc.gov.br/index.php/resultado-busca/geral/10259-rede-de-cuidados-a-pessoa-com-deficiencia
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5 

A respeito da Portaria nº 264, de 17 de fevereiro de 
2020, sobre a Lista Nacional de Notificação 
Compulsória de doenças, agravos e eventos de 
saúde pública, assinale a alternativa INCORRETA. 

 

(A) Estabelece a notificação compulsória de casos 

de violência contra a mulher que for atendida em 
serviços de saúde, sejam eles públicos ou 
privados. 

(B) Os tipos de violência (Física / Psicológica ou 
Moral / Negligência ou Abandono / Sexual / 
Patrimonial / Tortura /Tráfico de seres humanos / 
Trabalho infantil) precisam estar descritos na 
ficha de notificação. 

(C) A Síndrome Respiratória Aguda Grave associada 
a Coronavírus é de notificação imediata ao 
Ministério da Saúde. 

(D) Sobre a notificação para a dengue, os sinais 
clínicos de alarme e de gravidade precisam estar 
presentes no preenchimento da ficha de 
notificação. 

(E)  A Hanseníease, por ser uma doença 

infectocontagiosa de alto potencial transmissor, 
está inclusa no rol das notificações compulsórias 
imediatas ao Ministério da Saúde. 

 

6 

A Epidemiologia é um ramo da Saúde Pública que 
se constitui como importante instrumento no 
desenvolvimento de estratégias para as ações de 
proteção e promoção da saúde da comunidade. A 
respeito dos conceitos epidemiológicos, assinale 
a alternativa INCORRETA. 

 

(A) Pandemia é uma ocorrência epidêmica de larga 
distribuição espacial que atinge várias nações, 
tratando-se de um processo limitado no tempo e 
ilimitado no espaço. 

(B) O surto epidêmico pode ser definido como a 
ocorrência de uma doença em alta frequência em 
uma região determinada, como um estado ou 
região de um país, em que os casos podem estar 
ou não correlacionados. 

(C) Endemia é a ocorrência de qualquer doença 
espacialmente localizada, temporalmente 
ilimitada, habitualmente presente entre os 
membros de uma população. 

(D) Epidemia é uma alteração espacial e 
cronologicamente delimitada do estado saúde-
doença de uma população, em que há uma 
elevação inesperada e descontrolada da 
incidência de determinada doença. 

(E) A ocorrência de uma epidemia pode ser 
identificada pela análise do diagrama de controle, 
importante para o acompanhamento e controle 
das doenças na população. 

 

7 

O Cuidado Centrado na Pessoa e Família possui 
vertentes em diversas políticas e estratégias do 
Ministério da Saúde, em especial na Política 
Nacional de Humanização (PNH). Em relação ao 
Cuidado Centrado na Pessoa e Família, informe se 
é verdadeiro (V) ou falso (F) o que se afirma a 
seguir e assinale a alternativa com a sequência 
correta.  

 

(   )  Explorar a experiência da doença é um 
momento em que o profissional de saúde 
precisa repassar com precisão e objetividade 
o significado daquela doença ao paciente, 
bem como repassar todas as modificações 
que ele precisará realizar na sua vida para 
controlá-la. 

(   )  Para entender a pessoa como um todo, é 
necessário que o profissional de saúde esteja 
focado em compreender como aquela 
condição crônica se instalou, para que possa 
prescrever o melhor plano de cuidados ao 
paciente. 

(   )  O fortalecimento da relação entre a pessoa e 
o profissional de saúde se dá a partir de 
tratamentos assertivos e resolutivos. Assim, 
a pessoa consegue ter uma relação de 
confiança com o profissional. 

(   )  A elaboração do plano conjunto de manejo 
dos problemas é feito pelo profissional de 
saúde a partir da identificação dos problemas 
e seleção das prioridades. 

 

(A) F – F – F – F. 

(B) V – V – V – V. 

(C) F – V – V – F. 

(D) F – F – F – V. 

(E) V – F – F – F. 
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8 

Considerando a emergência de saúde pública de 
importância nacional de atenção ao paciente com 
COVID-19 na Rede de Atenção ao SUS, assinale a 
alternativa correta.   

 

(A) O sistema de informação oficial para o 

monitoramento de contatos é o sistema SIS-
SARS-CoV-2. 

(B) A maioria das pessoas com COVID-19 
desenvolveram sintomas graves e com 
necessidade de suporte de oxigênio, o que 
provocou o colapso nos serviços hospitalares. 

(C) Os serviços de saúde que compõem a vigilância 
em saúde têm como finalidade conhecer o perfil 
epidemiológico dos casos e dos vírus circulantes 
para que medidas de prevenção e controle sejam 
traçadas. 

(D) A Vigilância de síndrome respiratória aguda 
grave (SRAG) foi implantada no Brasil em 2020, 
em decorrência da pandemia de COVID-19. 

(E) A Vigilância Sentinela é uma unidade restrita ao 

Ministério da Saúde implantada para o 
monitoramento da circulação do vírus SARS-
CoV-2 no país. 

 

9 

Em relação à Lei nº 8.142/1990, referente à 
participação popular e controle social, assinale a 
alternativa correta. 

 

(A) Os conselheiros de saúde foram instituídos para 

a participação da comunidade nas políticas 
públicas e na administração da saúde, com 
remuneração pró-labore por hora/atividade. 

(B) O Conselho Nacional de Saúde possui 
composição paritária, ou seja, ¼ de usuários, ¼ 
de trabalhadores da saúde, ¼ de prestadores de 
serviços complementares e ¼ de gestores. 

(C) O Conselho de Saúde tem caráter permanente e 
consultivo para propor diretrizes na formulação 
de políticas de saúde nos níveis 
correspondentes.  

(D) Tanto os Conselhos quanto as Conferências de 
Saúde são condições facultativas para o 
funcionamento do SUS nas três esferas de 
governo (municipal, estadual e federal).  

(E) As Conferências buscam consolidar e fortalecer o 
controle social do SUS, assegurando dotação 
orçamentária própria, além de reafirmar a 
participação popular. 

 

10 

M.M, 44 anos, sexo masculino, comparece junto 
com sua esposa à consulta de pré-natal de alto 
risco no ambulatório de referência para gestação 
de alto risco no seu município. Diferentemente de 
sua esposa, M.M não realiza consulta médica há 
mais de 5 anos, apresenta acúmulo de gordura 
abdominal evidente e refere que não pratica 
atividade física. Sobre o caso relatado, assinale a 
alternativa correta. 

 

(A) Pensando que a abordagem integral à família é 
um dos componentes da política de atenção à 
saúde do homem, o obstetra deve aproveitar 
esse momento e realizar também o pré-natal do 
homem. 

(B) A assistência à saúde do homem está 
intimamente relacionada à mortalidade por 
câncer de próstata na população dos 20 aos 59 
anos. Por isso, o médico deve, pelo menos, 
solicitar o exame de PSA. 

(C) Diante da urgência da necessidade de consulta 
médica para o acompanhante, o médico deve 
encaminhá-lo à Unidade de Pronto Atendimento 
mais próxima para garantir que esse homem não 
fique sem atendimento. 

(D) O médico deve orientar o acompanhante a 
buscar seu atendimento na atenção básica, bem 
como a realizar exames específicos inseridos na 
estratégia de pré-natal do parceiro. 

(E) Sabendo que a implementação da atenção à 
saúde do homem deve ocorrer de forma 
hierarquizada, priorizando as ações da atenção 
especializada e hospitalar, esse homem 
compareceu no nível de atenção correta para 
realizar também seus exames de rotina. 

 

11 

A ferramenta utilizada para o gerenciamento de 
materiais e estoques dos serviços de saúde, que 
se baseia na criticidade e imprescindibilidade, é a 

 

(A) Classificação XYZ. 

(B) Escala de Lawton. 

(C) Classificação RSS. 

(D) Escala de Rass. 

(E) Escala de Braden. 
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12 

Sobre a vigilância em saúde, preencha a lacuna e 
assinale a alternativa correta.  

A ______________ realiza um conjunto de ações 
capaz de eliminar, diminuir ou prevenir riscos à 
saúde e de intervir nos problemas decorrentes do 
meio ambiente, da produção e circulação de bens 
e da prestação de serviços de interesse da saúde, 
compreendidas em todas as etapas e processos, 
da produção ao consumo e descarte. 

 

(A) Vigilância Sanitária 

(B) Vigilância Epidemiológica 

(C) Vigilância do Trabalho 

(D) Vigilância Ambiental 

(E) Vigilância dos Serviços 

 

13 

A Bioética tem como objetivo indicar os limites e 
as finalidades da intervenção do homem sobre a 
vida, identificar os valores de referência 
racionalmente proponíveis e denunciar os riscos 
das possíveis aplicações. São princípios da 
bioética, EXCETO 

 

(A) beneficência. 

(B) não maleficência. 

(C) justiça. 

(D) equidade. 

(E) autonomia. 

 

14 

Os indicadores de saúde são medidas que contêm 
informação relevante sobre determinados 
atributos e dimensões do estado de saúde, bem 
como do desempenho do sistema de saúde. A 
esse respeito, assinale a alternativa correta. 

 

(A) O cálculo da mortalidade em idosos é realizado a 
partir do número médio de anos de vida 
esperados, em determinado espaço geográfico, 
no ano considerado. 

(B) A Pesquisa Nacional de Melhoria do Acesso e da 

Qualidade da Atenção Básica (PMAQ) é um 
importante indicador de qualidade da Atenção 
Primária. 

(C) O Registro de Eventos em Saúde Pública 
(RESP) registra as emergências de saúde 
pública, por exemplo, a ocorrência de 
microcefalia. 

(D) O Índice de Massa Corporal (IMC) é um 
importante indicador nutricional presente no 
Sistema de Informação Nutricional (SI-Nutri). 

(E) Para a realização da colpocitologia oncótica, 

emite-se a Autorização para procedimentos de 
alto custo/complexidade (Apac), a partir do 
Sistema de Informações Hospitalares (SIH/SUS). 

 

15 

I.G.M, sexo feminino, idosa, 72 anos, comparece à 
UBS para consulta agendada. Durante a consulta, 
o profissional de saúde que a atende checa as 
suas informações na Caderneta de Saúde que ela 
trouxe consigo, cujo Protocolo de Identificação do 
Idoso Vulnerável (VES-13) é de 2 pontos. Sobre a 
atenção à saúde da pessoa idosa no SUS, 
assinale a alternativa correta. 

 

(A) De acordo com o VES-13, a senhora I.G.M é 
classificada como idosa em risco de fragilização. 

(B) Pela pontuação atingida no VES-13, pode-se 
afirmar que a senhora I.G.M faz uso de 
polifarmácia. 

(C) Controle de gastos e gestão das finanças são 
elementos que fazem parte da avaliação de 
saúde da pessoa idosa, porém não estão 
contemplados no VES-13. 

(D) A Caderneta de Saúde da Pessoa Idosa é um 
instrumento de uso restrito da Atenção Primária 
para o melhor acompanhamento do estado de 
saúde dos idosos. 

(E) A investigação do humor aparece na Caderneta 
de Saúde da Pessoa Idosa como 
questionamento complementar ao protocolo 
VES-13. 
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Sobre os processos de trabalho e 
desenvolvimento dos trabalhadores em serviço 
ou em formação, assinale a alternativa correta. 

 

(A) A Educação Permanente em Saúde é um 
conjunto de práticas educacionais planejadas 
para o desenvolvimento do profissional a fim de 
deixá-lo mais capacitado ao trabalho. 

(B) A Educação em Serviço se inicia após a 
formação básica e está destinada a atualizar e 
melhorar a capacidade de uma pessoa ou grupo 
diante das evoluções técnico-científicas. 

(C) A Educação Continuada é toda ação 
desenvolvida após a profissionalização com 
propósito de atualização de conhecimentos por 
meio de metodologias formais de ensino. 

(D) A Educação em Saúde inclui as experiências 
vividas do profissional, que o ajudam a aprender 
as competências importantes ao seu trabalho. 

(E) A Educação Contínua visa desenvolver 
capacidades cognitivas e psicomotoras no 
ambiente de trabalho a partir da adesão de 
metodologias ativas. 

 

17 

A respeito do Programa Nacional de Gestão de 
Custos (PNGC), preencha as lacunas e assinale a 
alternativa correta.  

O PNGC tem como público-alvo, ______________, 
institutos, hospitais federais do Ministério da 
Saúde e ______________. É uma importante 
ferramenta da gestão de custos pública, com a 
finalidade de ________ a utilização das 
informações de custos pelos gestores de saúde, 
no intuito de otimizar o desempenho do SUS. 

 

(A) preferencialmente / secretarias estaduais e 
municipais de saúde / incentivar 

(B) especialmente / secretarias estaduais de saúde / 

distribuir 

(C) exclusivamente / secretarias municipais de saúde 
/ amplificar 

(D) prioritariamente / ambulatórios de especialidades 

/ expandir 

(E) primeiramente / policlínicas / fomentar 

 

18 

Sobre a História Natural das Doenças e seus 
níveis de prevenção, referente à Leishmaniose 
Tegumentar Americana (LTA), assinale a 
alternativa correta.  

 

(A) A vacinação contra LTA pode ser considerada 

uma medida de prevenção primária a ser 
realizada nos serviços públicos de saúde. 

(B) A prescrição do tratamento medicamentoso 
adequado para o paciente ocorre após a 
manifestação de sinais e sintomas da LTA, o que 
corresponde à fase clínica do período 
patogênico. 

(C) O período pós-patogênico corresponde à 
eliminação do agente etiológico do organismo do 
paciente. 

(D) O período de latência da LTA abrange desde à 
exposição ao agente etiológico até que este se 
torne infeccioso, incluindo o período pré-
patogênico. 

(E) A atuação da enfermagem nos cuidados do 

curativo diário é uma medida de prevenção 
primária para LTA. 

 

19 

O Planejamento Estratégico em Saúde (PES) é 
uma metodologia que trabalha com a definição de 
prioridades definidas por meio da análise 
situacional, que permite identificar, formular e 
priorizar os problemas de acordo com as 
condições de saúde e os aspectos da gestão. Em 
relação ao PES, assinale a alternativa correta.  

 

(A) O Momento Explicativo é quando se traçam as 
metas, prevendo as estratégias e todos os 
recursos necessários para a implantação do 
plano.  

(B) O Momento Tático-operacional é quando se 
pesam prós e contras da implantação do plano, a 
partir da análise dos recursos utilizados. 

(C) O Momento Estratégico é quando acontece a 

execução dos trabalhos, na qual as ações são 
monitoradas e avaliadas continuamente. 

(D) O Momento Reconhecimento corresponde à 
etapa de diagnóstico, no qual se identificam, 
selecionam e priorizam os problemas.  

(E) O Momento Normativo é quando ocorre a 
definição dos objetivos a serem alcançados e se 
estabelecem os prazos para a realização das 
tarefas. 
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A matriz SWOT é uma ferramenta amplamente 
utilizada na gestão em saúde para a organização 
do planejamento estratégico no ambiente de 
trabalho. Sobre a ferramenta SWOT, assinale a 
alternativa correta.  

 

(A) Como exemplos de fraquezas de um serviço 
público de saúde, é possível elencar o excesso 
de burocracia e os problemas de gestão. 

(B) A identificação de oportunidades e fraquezas são 
fatores de origem externa a serem considerados 
para a análise de ambiente de trabalho. 

(C) Correlacionar os pontos fortes com as 
oportunidades permite elaborar estratégias que 
potencializam a organização do serviço. 

(D) As oportunidades no ambiente de trabalho 

podem ser exemplificadas como a boa 
comunicação entre os membros da equipe 
multidisciplinar.  

(E) As ameaças são atributos negativos internos que 
comprometem o trabalho. Como exemplo, é 
possível citar o longo tempo de permanência dos 
usuários na sala de espera para consulta médica. 

 

21 

Está(ão) incluído(s)/a(s) no campo de atuação do 
Sistema Único de Saúde (SUS): 

 

(A) a ordenação da formação de recursos humanos 
na área da saúde. 

(B) a Comissão de elaboração do Plano de Carreira, 

Cargos e Salários (PCCS). 

(C) as Conferências de Saúde e os Conselhos de 
Saúde. 

(D) as despesas de custeio e de capital do Ministério 

da Saúde, seus órgãos e entidades, da 
administração direta e indireta. 

(E) os investimentos previstos em lei orçamentária, 
de iniciativa do Poder Legislativo e os aprovados 
pelo Congresso Nacional. 

 

22 

Analise o caso a seguir: 

A equipe de saúde Vale do Rio Verde promoveu 
um encontro com a população adscrita presente 
no território da unidade de saúde. Dentre os 
assuntos abordados, os direitos e deveres dos 
usuários foram apresentados pelo gestor de 
saúde do município. Assinale a alternativa que 
contempla um desses direitos apresentados.  

 

(A) Acompanhante, nos casos de internação, para 
idosos acima de 65 anos. 

(B) Nas situações de urgência/emergência, 
encaminhamento do paciente ao hospital mais 
próximo da sua residência.  

(C) Direito da equipe de saúde, preferencialmente o 
médico, de decidir se os familiares e 
acompanhantes das pessoas internadas deverão 
ser informados sobre seu estado de saúde. 

(D) Recebimento das receitas e prescrições 
terapêuticas devem conter a Classificação 
Internacional de Doenças. 

(E) Em caso de risco de vida ou lesão grave, deverá 
ser assegurada a remoção do usuário, em tempo 
hábil e em condições seguras, para um serviço 
de saúde com capacidade para resolver seu tipo 
de problema. 

 

23 

A taxa de mortalidade infantil, no estado do 
Espírito Santo, é de 9,76. O método de cálculo 
utilizado é  

 

(A) número de óbitos em menores de 1 ano de idade 

(por 10.000) dividido pelo número de nascidos 
mortos na população no ano considerado. 

(B) número de óbitos em menores de 5 anos de 
idade (por 1.000) dividido pelo número de 
indivíduos que formam a população em 
determinado momento. 

(C) número de óbitos em menores de 1 ano (por 
1.000) dividido pelo número total de óbitos na 
população no ano considerado. 

(D) número de óbitos em menores de 1 ano (por 

120.000) dividido pelo número de indivíduos 
nascidos vivos na população no ano 
considerado.  

(E) número de óbitos em menores de 1 ano de idade 
(por 1.000) dividido pelo número de nascidos 
vivos na população no ano considerado. 
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Analise o caso a seguir: 

A equipe de Saúde da Família realizou uma 
reunião para elaborar estratégia de enfrentamento 
devido à epidemia de dengue no município de 
Chapecó. Sobre epidemia, é correto afirmar que   

 

(A) é a denominação utilizada em situações em que 
a doença envolve grande número de pessoas e 
atinge uma larga área geográfica. 

(B) é a situação em que há aumento acima do 
esperado na ocorrência de casos de evento ou 
doença em uma área ou entre um grupo 
específico de pessoas, em determinado período. 

(C) é a presença contínua de uma enfermidade ou 
de um agente infeccioso em uma zona 
geográfica determinada. 

(D) é o caso contraído fora da zona onde se fez o 
diagnóstico. O emprego dessa expressão dá a 
ideia de que é possível situar, com certeza, a 
origem da infecção em uma zona conhecida. 

(E) é a disseminação mundial de uma nova doença, 
e o termo passa a ser usado quando 
uma epidemia, surto que afeta uma região,  
espalha-se por diferentes continentes 
com transmissão sustentada de pessoa para 
pessoa. 

 

25 

Uma criança de 6 anos apresentou sinais e 
sintomas clínicos compatíveis com sarampo. Teve 
contato com um primo de 12 anos, que 
apresentou sintomas da mesma doença, há 
menos de 21 dias, e teve confirmação de sarampo 
por diagnóstico laboratorial (esse primo foi 
considerado a fonte de infecção). Nesse contexto, 
é mais adequado que essa criança de 6 anos seja 
classificada como caso 

 

(A) suspeito. 

(B) confirmado. 

(C) provável ou possível. 

(D) confirmado por critério clínico-epidemiológico. 

(E) coprimário. 

 

 

Conhecimentos em Odontologia 

26 

Dentro do planejamento integral para o 
atendimento odontológico do paciente, a última 
fase do plano de tratamento é a fase de 
proservação. Sobre o prazo para retorno dos 
pacientes, informe se é verdadeiro (V) ou falso (F) 
o que se afirma a seguir e assinale a alternativa 
com a sequência correta. 

 

(   )  Todos os pacientes devem ter retorno 
agendado para 6 meses após a finalização do 
tratamento, pois é o tempo em que há 
garantia de estoques de flúor suficientes nos 
dentes para deter a progressão da doença 
cárie. 

(   )  A revisão deve ser determinada de acordo 
com cada paciente, em função de suas 
necessidades e risco de desenvolvimento de 
doenças, sendo a história social um dos 
fatores a serem considerados. 

(   )  Considerando as evidências epidemiológicas 
advindas de estudos de campo no Brasil, o 
intervalo recomendado entre as consultas 
deve ser padronizado em 6 meses para 
pacientes com alto ou médio risco à cárie e 
de 1 ano para pacientes sem risco 
identificado à cárie. 

 

(A) V – V – V.  

(B) V – F – F. 

(C) F – V – F. 

(D) F – F – F. 

(E) V – V – F. 

 

27 

Dentre os requisitos básicos de proteção 
radiológica em radiodiagnóstico, visando à defesa 
da saúde dos profissionais odontólogos, está a 
indicação de um dosímetro individual que deve 
ser trocado mensalmente. Em consultórios 
odontológicos isolados que possuam apenas um 
equipamento de raios X, o uso de dosímetro 
individual é obrigatório a partir de qual exposição 
à radiação? 

 

(A) 0,4 mA.min/semana. 

(B) 4 mA.min/semana. 

(C) 20 mSv/semana. 

(D) 0,2 mSv/semana. 

(E) 50 mSv/semana. 
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Paciente de 79 anos de idade, agricultor, 
caucasiano, sexo masculino, fumante, apresenta-
se para tratamento odontológico. Observa-se uma 
lesão em lábio inferior, com perda parcial do 
epitélio, sem exposição do tecido conjuntivo 
subjacente. Pensando apenas na classificação 
dessa lesão como lesão fundamental, trata-se de 
uma 

 

(A) mancha. 

(B) placa. 

(C) erosão. 

(D) úlcera.  

(E) pápula.  

 

29 

A essência da harmonia anatômica e funcional é o 
equilíbrio. No que se refere à estabilidade oclusal, 
a posição anteroposterior da mandíbula é 
determinada pela função harmoniosa de dois 
músculos específicos. Assinale a alternativa que 
apresenta esses dois grupos.  

 

(A) Temporal e masseter. 

(B) Digástrico e pterigoideo lateral. 

(C) Digástrico e orbicular dos lábios. 

(D) Pterigoideos laterais e temporal. 

(E) Pterigoideos mediais e masseter. 

 

30 

Paciente de 72 anos, sexo masculino, portador de 
prótese total convencional superior e prótese 
parcial removível a grampos inferior, apresenta-se 
no consultório odontológico para substituição 
das próteses. O paciente apresenta os elementos 
dentários de 33 a 43, hígidos e com boa condição 
periodontal. Durante o exame clínico e 
radiográfico, por meio de radiografia panorâmica, 
percebe-se perda óssea na porção anterior da 
maxila, tuberosidade maxilar proeminente, 
presença de hiperplasia papilar no palato duro e 
excessiva reabsorção óssea na região posterior 
de mandíbula. O conjunto de sinais apresentados 
constitui a Síndrome  

 

(A) da combinação. 

(B) de Hart. 

(C) geriátrica do edentado. 

(D) associada ao edentulismo social. 

(E) da dissociação protética. 

 

31 

Black propôs uma classificação artificial das 
cavidades dentárias dividindo-as em classes, uma 
vez que estas requerem a mesma técnica de 
instrumentação/restauração. Posteriormente a 
literatura propôs uma complementação a essa 
classificação. Cavidades preparadas em pontas 
de cúspides e nas bordas incisais são 
denominadas cavidades de classe 

 

(A) I ou de ponto de Sockwell. 

(B) II de Markley. 

(C) I, tipo risco. 

(D) II, tipo Shot Gun. 

(E) VI de Howard e Simon. 

 

32 

Durante a cimentação de restaurações cerâmicas 
livres de metal, como uma onlay, é necessária a 
adoção de protocolo clínico. Nesse caso, o 
condicionamento com ácido fluorídrico é efetivo 
sobre as cerâmicas que tenham quantidade 
considerável de óxido de silício na sua 
composição. Esse ácido atua preferencialmente 
com a sílica (SiO2) da fase vítrea da cerâmica para 

 

(A) junto ao silano promover hidrólise do substrato. 

(B) formar hexafluorsilicatos, causando 
irregularidades na superfície da cerâmica. 

(C) promover a união química do silano com a sílica. 

(D) aumentar a união entre a fase inorgânica da 

cerâmica e a fase orgânica do material resinoso 
de cimentação. 

(E) ativar os grupos carboxílicos do agente de 
cimentação após a formação superficial de sílica 
monovalente hidrolisável. 
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Paciente de 4 anos de idade, sexo feminino, é 
levada ao consultório por sua mãe. Apresenta um 
aumento de volume de cor púrpura azulada 
ulcerada na crista alveolar anterior da mandíbula. 
Não há relato de traumatismos prévios, mas a 
criança queixa-se de dor. A mãe relata que houve 
crescimento rápido dessa lesão. A radiografia 
oclusal mostra  a presença de uma lesão 
radiolúcida com expansão da cortical. Os 
elementos 71 e 72 estão ausentes e 
radiograficamente podem ser observados todos 
os dentes permanentes anteriores em posição 
intraóssea. Com base nessas características, a 
melhor suspeita clínica é de 

 

(A) querubismo. 

(B) lesão central de células gigantes. 

(C) cisto ósseo idiopático. 

(D) displasia fibrosa gengival. 

(E) displasia fibrosa monostótica. 

 

34 

A determinação do biotipo periodontal é 
necessária para melhor entender como as 
patologias periodontais se desenvolvem em 
diferentes situações. Considerando a 
classificação de apenas dois biotipos 
periodontais, sendo um plano e espesso e o outro 
festonado e fino, assinale a alternativa que 
apresenta características do primeiro. 

 

(A) Papilas curtas e largas. 

(B) Faixa de tecido queratinizado reduzida. 

(C) Perda de inserção associada à presença de 
recessão da margem gengival. 

(D) Ponto de contato interproximal localizado no 

terço incisal dos dentes anteriores. 

(E) Dentes com formato triangular. 

 

35 

Paciente de 34 anos, sexo masculino, perdeu o 
segundo pré-molar superior há 10 anos e 
apresenta-se para tratamento odontológico. 
Deseja repor esse elemento perdido através de 
implante e prótese sobre implante. Por meio de 
radiografia panorâmica, determinou-se uma altura 
remanescente entre o rebordo ósseo e o assoalho 
do seio maxilar de 7 mm. Nessas condições, está 
indicada a técnica de Summers. Sobre essa 
técnica, assinale a alternativa correta. 

 

(A) Está indicada para conseguir grandes aumentos 

na altura do assoalho do seio maxilar. 

(B) Consiste na realização de uma abertura na 
parede anterolateral do seio maxilar, onde a 
membrana sinusal é cuidadosamente elevada.  

(C) Consiste na realização de osteotomia e 

imobilização dos segmentos para realização de 
distração óssea. 

(D) Essa técnica utiliza osteótomos sequenciais que 
visam à coleta de osso durante a abertura da loja 
para o implante e promover o afastamento da 
membrana do seio maxilar. 

(E) Consiste em uma técnica do tipo “punch” para a 
remoção da gengiva, da tábua óssea e para a 
criação da gengiva inserida antes da colocação 
do implante. 

 

36 

Didaticamente o preparo intrarradicular de um 
dente unirradicular tratado endodonticamente que 
irá receber um pino intracanal, pode ser dividido 
em passos. Entre eles, é necessária a 
desobturação do canal radicular iniciada pela 
remoção da guta percha presente no terço 
cervical com um instrumento endodôntico 
aquecido. Sobre esse assunto, preencha as 
lacunas e assinale a alternativa correta. 

Após a desobturação do terço cervical, com um 
instrumento endodôntico aquecido, indica-se a 
utilização de uma broca _______________ a fim de 
desobstruir o comprimento planejado para a 
instalação do pino, com movimentos ___________ 
e sutis. 

 

(A) de Peeso / laterais 

(B) de Largo mais fina / intermitentes 

(C) Endo-Z / apicais 

(D) Gates / laterais  

(E) diamantada com ponta inativa / contínuos apicais 
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Quando é feita uma incisão através do periósteo, 
este deve ser rebatido a partir do osso cortical 
subjacente em uma única camada. Assinale a 
alternativa que apresenta o nome do instrumento 
mais bem indicado para tal técnica e um dos 
movimentos para sua utilização. 

 

(A) Descolador periostal Molt nº 9 – alavanca. 

(B) Descolador de Allis – roda. 

(C) Descolador de Henahan – de extrusão. 

(D) Descolador periostal Molt nº 9 – impulso. 

(E) Descolador de Allis – expansão. 

 

38 

O objetivo da cirurgia pré-protética é criar 
estruturas de suporte adequadas para a 
instalação subsequente de aparelhos protéticos. 
O excesso vertical da área da tuberosidade 
maxilar pode ser resultado de excesso de osso ou 
de aumento na espessura do tecido mole que 
recobre o osso. Assinale a seguir uma técnica 
complementar ao uso da radiografia diagnóstica 
para determinar se o tecido mole contribui para 
esse excesso.  

 

(A) Palpação vertical. 

(B) Sondagem mucoperiostal com sonda periodontal 
de extremidade aguda. 

(C) Sondagem seletiva com agulha para anestesia 
local. 

(D) Sondagem com a sonda CPI em posição vertical. 

(E) Sondagem com condensador Shilder. 

 

39 

Cistos dentígeros frequentemente acometem 
terceiros molares inferiores. Podem ser 
assintomáticos e, muitas vezes, são descobertos 
em exames radiográficos de rotina. Assinale a 
alternativa que apresenta as características 
radiográficas típicas de um cisto dentígero 
relacionado a terceiros molares.  

 

(A) Área radiolúcida unilocular associada à coroa do 
dente, margens radiopacas. 

(B) Lesões grandes, em particular no corpo posterior 

e no ramo da mandíbula, com área radiolúcida, 
aspecto multilocular.  

(C) Lesão grande, radiolúcida, envolvendo dentes 
não erupcionados, com reabsorção das raízes 
dos dentes vizinhos.  

(D) Cistos múltiplos associados com estrutura 
radiopaca no interior da lesão. Apresenta, em 
geral, 2 a 4 cm de diâmetro. 

(E) Lesão radiolúcida unilocular bem circunscrita 
envolvendo a bifurcação vestibular e a região da 
raiz dos primeiros molares inferiores 
permanentes.  

 

40 

Quando há necessidade de retração gengival para 
a realização de preparos e restaurações de 
cavidades de classe V, pode ser feita a 
modificação de um grampo para que melhor se 
adapte aos dentes e, ao mesmo tempo, promova o 
afastamento de tecidos moles. Sobre esse 
assunto, preencha as lacunas e assinale a 
alternativa correta. 

O grampo  ___________ pode ser modificado, de 
forma que sua garra ____________ seja curvada 
para a incisal e sua garra ____________ seja 
curvada para apical. 

 

(A) de Schultz / vestibular / lingual 

(B) W8A / cervical / incisal 

(C) 14 A / vestibular / lingual  

(D) 211 / vestibular / lingual 

(E) 212 / lingual / vestibular 
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Paciente de 37 anos de idade, sexo masculino, 
tabagista, etilista, apresenta-se para tratamento 
odontológico. Ao exame clínico, percebe-se uma 
lesão exofítica de aproximadamente 0,5 mm no 
palato mole, com múltiplas projeções pequenas 
de superfície branca. À palpação, a lesão 
apresenta consistência amolecida. É 
assintomática, pediculada, com aspecto de 
“couve-flor”. Assinale a alternativa que apresenta 
a melhor suspeita clínica e o tratamento indicado 
para a lesão descrita. 

 

(A) Condiloma acuminado – crioterapia. 

(B) Condiloma acuminado – proservação. 

(C) Hiperplasia epitelial focal pelo papilomavírus – 
crioterapia. 

(D) Papiloma sinusal – remoção com laser de dióxido 

de carbono. 

(E) Papiloma – excisão cirúrgica conservadora. 

 

42 

Durante a pandemia de COVID-19 a higienização 
das mãos foi bastante incentivada como forma de 
prevenção de infecções. A utilização de álcool 
70% para a higiene das mãos oferece vantagens, 
como a não necessidade de pias, sabonetes e 
toalhas para a secagem das mãos. Sobre essa 
técnica para higiene das mãos, assinale a 
alternativa correta. 

 

(A) O tempo indicado para a realização dessa 

técnica de higiene das mãos é de 30 a 40 
segundos.  

(B) Dentre os álcoois disponíveis, o n-propanol é o 
mais bem indicado, por promover o tratamento 
das mãos enquanto exerce sua ação como 
antimicrobiano. 

(C) O álcool 70% apresenta rápida ação e excelente 
atividade bactericida e fungicida, destacando-se 
entre todos os agentes utilizados para a higiene 
das mãos.  

(D) Embora concentrações mais altas das soluções 
alcoólicas sejam mais efetivas, por causarem 
maior dano às mãos, elas não devem ser 
utilizadas.  

(E) Embora apresentem excelente ação contra 

bactérias Gram-positivas e Gram-negativas, 
fungos e oocistos de protozoários, o álcool 70% 
não apresenta boa ação contra vírus 
envelopados, como é o caso dos vírus das 
hepatites B e C. 

 

43 

A cárie é uma doença crônica, não erradicável, 
resultado do acúmulo de biofilme e do consumo 
de açúcar.  Sobre esse assunto, assinale a 
alternativa INCORRETA.  

 

(A) A escovação, como medida isolada, é capaz de 

controlar a gengivite, mas tem limitações no 
controle da cárie. 

(B) Independentemente da idade, todas as pessoas 
que tenham dentes na boca devem receber a 
recomendação de utilizar dentifrício fluoretado 
com concentração mínima de 1.000 ppm 
minimamente 2 vezes ao dia. 

(C) Na concentração em que é usado nos 
dentifrícios, o mecanismo de ação do fluoreto no 
controle da cárie é baseado no seu efeito físico-
químico, reduzindo a desmineralização e 
favorecendo a remineralização.  

(D) O dentifrício com alta concentração de fluoretos 
(5.000 ppm) está indicado para o controle de 
cárie em superfícies radiculares, mas idosos 
acamados não deveriam utilizar esse tipo de 
dentifrício. 

(E) Dentifrícios, contendo fluoreto de sódio 
formulados com sílica como abrasivo, não 
deveriam ser utilizados, pois não há fluoreto ativo 
suficiente disponível nesse tipo de produto.  

 

44 

Equipamentos de Proteção Individual são  
dispositivos ou produtos, de uso individual, que 
protegem o trabalhador durante o exercício de 
suas funções. Sobre o tema, informe se é 
verdadeiro (V) ou falso (F) o que se afirma a 
seguir e assinale a alternativa com a sequência 
correta.  

 

(   )  Embora os óculos de proteção possam ser 
considerados um dispositivo que preenche 
todos os requisitos necessários para ser 
considerado um EPI para uso em 
Odontologia, a máscara cirúrgica não pode 
ser assim considerada.  

(   )  O EPI só poderá ser posto à venda ou 
utilizado com a indicação do Certificado de 
Aprovação (CA) expedido pelo órgão nacional 
competente em matéria de segurança e saúde 
no trabalho. 

(   )  Os capotes de tecido utilizados em cirurgias 
podem ser considerados como EPI, mas os 
jalecos de tecido com abertura frontal não. 

 

(A) V – V – V.  

(B) F – V – F.  

(C) V – V – F.  

(D) F – F – V.  

(E) F – F – F.  
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A prescrição de antimicrobianos deve ser feita em 
receituário privativo do prescritor ou do 
estabelecimento de saúde e seguindo algumas 
regras. Sobre esse assunto, assinale a alternativa 
INCORRETA.  

 

(A) É obrigatória, na prescrição de antimicrobianos, a 
identificação do paciente, com seu nome 
completo, idade e sexo. 

(B) A receita deve ser prescrita de forma legível, sem 
rasuras e em duas vias. 

(C) Para a identificação do emitente, são suficientes 
o nome do profissional, sua inscrição no 
Conselho Regional ou nome da instituição, 
endereço completo, telefone, assinatura e 
carimbo. 

(D) Só é possível a prescrição de até 4 (quatro) 

medicamentos antimicrobianos por receita. 

(E) A receita de antimicrobianos é válida em todo o 
território nacional por 10 dias a contar da data de 
sua emissão.  

 

46 

Falhas na limpeza de produtos para a saúde são 
associadas a falhas nos processos de 
desinfecção e de esterilização. O ciclo de Sinner 
define que um processo de limpeza de artigos 
para a saúde deve envolver a ação sinérgica 
compensatória de cinco elementos: qualidade da 
água, ação química dos detergentes, ação 
mecânica (manual ou automatizada), temperatura 
e tempo. Sobre o processo de limpeza de 
produtos para a saúde, assinale a alternativa 
correta. 

 

(A) Quando são utilizados detergentes alcalinos, a 

temperatura da água deve ser abaixo de 65°C. 

(B) As proteases contidas nos detergentes 
enzimáticos não são efetivas quando a 
temperatura da água estiver abaixo de 50°C. 

(C) A água potável é indicada para a higiene das 

mãos, mas não indicada para as fases iniciais da 
limpeza de produtos para a saúde, em que é 
necessária a utilização de água deionizada. 

(D) Água deionizada está indicada para a diluição 
dos detergentes, pois sais presentes na água 
podem se ligar aos surfactantes dos detergentes, 
impedindo a dispersão da sujidade. 

(E) A prática de manter os produtos para saúde 
utilizados úmidos caracteriza a pré-limpeza, 
facilitando os processos posteriores. 

 

47 

Sobre a esterilização de produtos para saúde, 
assinale a alternativa INCORRETA.  

 

(A) O processo de esterilização que oferece maior 
segurança para produtos para saúde 
termorresistentes é o vapor saturado sob 
pressão. 

(B) Autoclaves gravitacionais podem ser utilizadas 
até a litragem máxima de 100 litros. Acima disso, 
devem ser utilizadas autoclaves a vácuo. 

(C) Quando itens com lúmens de pequeno diâmetro 

e longos forem colocados para esterilização em 
autoclaves, sugere-se que sejam utilizados ciclos 
com tempo maior que o convencional. 

(D) A carga da autoclave deve ser montada de forma 
a permitir que o vapor possa circular livremente e 
atingir todos os pacotes/caixas. Para tanto, 
sugere-se um espaçamento de um centímetro 
entre os pacotes/caixas. 

(E) Para verificar o correto funcionamento das 
autoclaves gravitacionais, está indicado o teste 
de Bowie Dick com periodicidade mínima 
semanal.  

 

48 

Durante a sutura após uma exodontia em um 
paciente portador do vírus da hepatite B, o 
cirurgião-dentista perfura o dedo. Nessa situação, 
é importante o conhecimento sobre a imunidade 
contra esse vírus. Qual(is) exame(s) indica(m) 
imunidade contra o vírus da hepatite B? 

 

(A) Anti-HBs positivo e anti-HBc negativo. 

(B) Anti-HBs e anti-HBc positivos. 

(C) Anti-HBs negativo e anti-HBc positivo. 

(D) Anti-HBs e anti-HBc negativos. 

(E) HBsAg positivo. 
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Dentre os exames utilizados para realizar o 
diagnóstico de condições dentárias patológicas, o 
teste de mobilidade pode indicar o 
comprometimento do ligamento periodontal 
devido a trauma físico, trauma oclusal, hábitos 
parafuncionais, doença periodontal, fraturas da 
raiz, movimento ortodôntico rápido ou extensão 
da doença pulpar. A mobilidade do dente é 
diretamente proporcional à integridade do sistema 
de sustentação ou extensão da inflamação no 
ligamento periodontal. Embora a mobilidade 
dentária sempre deva ser considerada em relação 
aos dentes adjacentes e contralaterais, a partir de 
qual deslocamento a mobilidade deve ser 
considerada anormal? 

 

(A) Acima de 1 mm. 

(B) Acima de 1,5 mm. 

(C) Acima de 2,0 mm.  

(D) Acima de 2,5 mm. 

(E) Somente acima de 3 mm. 

 

50 

Paciente de 61 anos de idade, cirrótico, apresenta-
se para tratamento odontológico de urgência. 
Dentre os anestésicos locais do grupo amida, um 
deles tem cerca de 90 a 95% de sua metabolização 
realizada no plasma e teria melhor indicação para 
utilização nesse paciente. Esse anestésico é a  

 

(A) lidocaína. 

(B) mepivacaína. 

(C) bupivacaína. 

(D) etidocaína. 

(E) articaína. 

 

 

Conhecimentos Específicos 

51 

Paciente de 79 anos de idade, sexo feminino, 57 
quilos, será submetida à cirurgia periodontal. 
Durante a consulta inicial, apresentava sinais de 
ansiedade, com as pupilas dilatadas, palidez da 
pele, transpiração excessiva e aumento da 
pressão arterial, razão pela qual o dentista decidiu 
realizar o tratamento com a utilização de um 
benzodiazepínico. A opção do dentista foi pelo 
Lorazepam. Sobre os benzodiazepínicos, assinale 
a alternativa correta. 

 

(A) Apesar de ser o benzodiazepínico de escolha 
para utilização em idosos, cerca de 30% desses 
pacientes podem apresentar efeitos paradoxais 
ao Lorazepam. 

(B) A duração de ação do Lorazepam é de 2 a 3 
horas em idosos, razão pela qual é o ansiolítico 
de escolha para essa população. 

(C) Os benzodiazepínicos agem por meio da 
potencialização do ácido gama-amino butírico, 
que é o neurotransmissor inibitório do Sistema 
Nervoso Central. 

(D) O Lorazepam tem seus efeitos atribuídos aos 

metabólitos ativos, que trazem segurança de uso, 
pois somente com a metabolização da droga, os 
efeitos vão se estabelecendo. 

(E) O benzodiazepínico com menor meia-vida 
plasmática é o triazolam, recentemente 
introduzido no mercado brasileiro. 

 

52 

Mãe de criança de 3 anos de idade liga para o 
consultório odontológico relatando que sua filha 
comeu grande parte de uma bisnaga de dentifrício 
fluoretado e está apresentando náuseas. A 
criança pesa 15 quilos. Sobre essa situação 
clínica, assinale a alternativa INCORRETA. 

 

(A) O ácido fluorídrico é o responsável pelos 
sintomas gastrointestinais da intoxicação aguda 
por flúor. 

(B) A consequência mais séria da sobredose de flúor 
é a queda abrupta dos níveis de cálcio no sangue 
(hipocalcemia). 

(C) A hipocalcemia pode provocar parestesia, 
fibrilação muscular, tetania, convulsões, 
diminuição da contratilidade do miocárdio e até 
colapso cardiovascular. 

(D) A dose provavelmente tóxica de flúor é de 5 mg 

F/Kg.  

(E) No caso descrito, a indicação é para induzir o 
vômito com substâncias eméticas, administrar 
hidróxido de alumínio na forma de gel, 
administrar cálcio por via oral e providenciar o 
internamento hospitalar imediatamente.  

 



POLÍCIA MILITAR DO ESPÍRITO SANTO  INSTITUTO AOCP 

 

1º TENENTE DENTISTA (QOD) - CIRURGIÃO DENTISTA - CLÍNICA GERAL  Tipo  01 – Página 15 

 

53 

Quando a superfície dentária apresenta atividade 
de cárie, manifestações clínicas são esperadas 
dependendo da superfície dentária e do estrato 
dentário afetado. Assinale a alternativa que 
melhor descreve a progressão e o formato da 
lesão de cárie quando incidente na superfície 
oclusal, considerando o envolvimento tanto do 
esmalte quanto da dentina. 

 

(A) A lesão de cárie tem formato de pirâmide com a 
base voltada para o limite amelodentinário, tanto 
em esmalte quanto em dentina. 

(B) A lesão de cárie tem formato de pirâmide com o 
ápice voltado para o limite amelodentinário, tanto 
em esmalte quanto em dentina. 

(C) Em esmalte, a lesão de cárie assume o formato 

de pirâmide com o ápice voltado para o limite 
amelodentinário e, em dentina, a base da 
pirâmide estará voltada para o limite 
amelodentinário. 

(D) Em esmalte, a cárie assume o formato 
trapezoidal com o ápice voltado para o limite 
amelodentinário e, em dentina, assume a 
interposição da mesma base, voltada para o 
limite amelodentinário. 

(E) A cárie tem formato trapezoidal, semelhante ao 
processo das superfícies proximais, com as 
bases opostas contínuas. 

 

54 

Paciente de 34 anos de idade, sexo masculino, 
apresenta-se para atendimento odontológico com 
fratura coronária do dente 23. Após a realização 
do exame clínico e radiográfico, verificou-se que o 
tratamento mais indicado seria a exodontia desse 
elemento. Considerando que a raiz fraturada 
remanescente apresenta-se em nível ósseo na 
face vestibular e supraósseo na face palatina, 
assinale a alternativa que apresenta uma técnica 
indicada para exodontia de dentes unirradiculares 
nessas condições clínicas. 

 

(A) Deve-se rebater retalho mucoperiostal vestibular 
para expor a raiz fraturada e apoiar a alavanca 
de Caldwell-Luc por vestibular, removendo a raiz 
por meio do movimento de calçadeira invertida. 

(B) O retalho mucoperiostal deve ser rebatido por 

vestibular para expor a raiz fraturada, pinçar uma 
porção do osso vestibular com a ponta do 
fórceps, realizar a luxação e remoção do dente, 
concomitantemente à fratura e remoção do osso 
vestibular.  

(C) O retalho mucoperiostal deve ser rebatido em 
formato de meia lua na altura do ápice radicular 
e, por meio da alavanca apical de Crane, deve 
ser realizado um movimento de alavanca no 
sentido cervical. 

(D) Deve-se rebater retalho mucoperiostal na face 

palatina e proceder à remoção óssea com broca 
até a metade da altura da raiz, facilitando o uso 
da alavanca tipo triangular 18L para realizar a 
exodontia. 

(E) Sem realizar retalho mucoperiostal, deve-se 

promover o abraçamento das tábuas ósseas 
vestibular e palatina, promovendo o movimento 
de luxação e exodontia da raiz, 
concomitantemente à fratura e remoção das duas 
tábuas ósseas. 
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Durante a execução de restaurações do tipo onlay 
em material cerâmico, torna-se interessante 
romper o contato interproximal tanto na região 
cervical quanto na região vestibular ou 
lingual/palatino da caixa proximal. A esse 
respeito, assinale a alternativa que NÃO apresenta 
uma vantagem ou justificativa para a realização de 
tal procedimento. 

 

(A) Esse procedimento diminui o risco de o material 
de moldagem sofrer rasgamento durante a 
remoção do molde da boca.  

(B) A remoção dos excessos de cimento resinoso 

fica facilitada após a cimentação adesiva. 

(C) Facilita-se o restabelecimento correto do ponto 
de contato proximal. 

(D) Torna-se mais fácil a adaptação marginal da 

restauração protética. 

(E) Proporciona-se resultado estético superior ao 
permitir espessura adequada de material 
cerâmico no sentido vestíbulo-lingual. 

 

56 

Quando o tratamento endodôntico não pode ser 
completado em uma única sessão, indica-se a 
utilização de medicações intracanal a fim de inibir 
a proliferação bacteriana. O hidróxido de cálcio é 
um exemplo. A esse respeito, assinale a 
alternativa que apresenta o mecanismo de ação 
do hidróxido de cálcio em bactérias quando 
utilizado na forma de pasta (ou seja, quando é 
misturado com água). 

 

(A) Atua como substância adstringente 
protoplasmática, inativando os polissacarídeos 
da parede celular das bactérias. 

(B) Por ser hidrossolúvel, forma bicarbonato de 
cálcio, que tem pH básico e controlada ação 
cáustica, diminuindo em 92,5% os níveis 
bacterianos em uma semana. 

(C) Em contato com a água, o hidróxido de cálcio 

libera radicais livres na forma de bicarbonato de 
cálcio, oxidando as proteínas da parede 
bacteriana. 

(D) O hidróxido de cálcio promove a hidrólise  da 
porção lipídica dos lipopolissacarídeos 
bacterianos. 

(E) A pasta de hidróxido de cálcio promove a lipo-
oxigenação dos grupos carboxílicos do envoltório 
celular das bactérias.  

 

57 

Em procedimentos restauradores em dentes 
vitais, é comum a utilização de materiais 
forradores de cavidade, que têm por finalidade 
potencializar o processo de restabelecimento da 
normalidade do tecido pulpar, colaborando para a 
manutenção dessa vitalidade. O agregado trióxido 
mineral (MTA) é um desses materiais. Em relação 
às características desse material, informe se é 
verdadeiro (V) ou falso (F) o que se afirma a 
seguir e assinale a alternativa com a sequência 
correta. 

 

(   )  Apesar da semelhança com o cimento 
Portland, as partículas do MTA são menores e 
mais regulares. 

(   )  O MTA tem comportamento semelhante ao 
hidróxido de cálcio, porém estimula a 
formação de barreira dentinária de forma 
mais homogênea e contínua. 

(   )  Em presença de umidade, o MTA torna-se 
excessivamente duro e, quase 
imediatamente, apresenta alta resistência à 
compressão.  

 

(A) V – V – V.  

(B) F – F – F.  

(C) F – V – F.  

(D) F – F – V. 

(E) V – V – F.  

 

58 

A extração de dentes é um procedimento que 
apresenta um grande desafio para o mecanismo 
hemostático do corpo humano. Para que se 
evitem complicações trans e pós-operatórias em 
pacientes que fazem uso contínuo de medicação 
anticoagulante ou são portadores de desordens 
de coagulação, torna-se importante determinar, 
previamente a uma intervenção cirúrgica, se a 
taxa de coagulação sanguínea se apresenta em 
parâmetros normais e aceitáveis. A esse respeito, 
assinale a alternativa que apresenta a 
nomenclatura do padrão internacional utilizado 
como referência para a coagulação e o intervalo 
de valores considerado normal. 

 

(A) INR (International Normalized Ratio) entre 2,0 e 
3,0. 

(B) TTPa (Tempo de Tromboplastina Parcialmente 

ativada) entre 60 e 90 segundos. 

(C) BFAD (Bleeding Factor After Damage) entre 0,8 
e 1,0. 

(D) ABC (Advanced Bleeding Control) entre 40 e 60 
segundos. 

(E) B-Con (Bleeding Control Ratio) entre 4,0 e 5,0. 
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O Código de Ética Odontológica regula os direitos 
e deveres dos profissionais da área. 
Considerando o conteúdo do Capítulo VIII do 
Código, que trata dos honorários profissionais, 
preencha as lacunas e assinale a alternativa 
correta. 

“Na fixação dos honorários profissionais, serão 
considerados(as) ___________ durante o 
tratamento e____________, entre outros fatores.”   

 

(A) os custos administrativos / a assiduidade do 
paciente  

(B) os custos inesperados / o local onde foi realizado 

o tratamento 

(C) os custos trabalhistas da equipe auxiliar / o sigilo 
profissional  

(D) a cooperação do paciente / o costume do lugar 

(E) a especificidade dos equipamentos / a 

procedência dos materiais empregados no 
tratamento 

 

60 

Paciente de 38 anos de idade, sexo masculino, 
compareceu ao consultório odontológico por ter 
fraturado uma restauração oclusal de amálgama 
do dente 36 enquanto se alimentava. O paciente 
expressou seu desejo de substituir a restauração 
perdida por uma restauração em resina composta, 
que foi realizada dentro de todos os preceitos 
técnicos pelo profissional que o atendeu. 
Entretanto, logo após o procedimento e o efeito 
do anestésico passar, o paciente passou a notar 
sensibilidade no dente ao mastigar. Quando 
retornou ao consultório, após examinar o paciente 
e considerando todos os aspectos possíveis, o 
profissional suspeitou tratar-se da síndrome do 
dente rachado no dente em questão. Ainda assim, 
mesmo após a remoção da restauração, não foi 
possível evidenciar qualquer traço de fratura. 
Diante do exposto, dentre as alternativas a seguir, 
qual pode subsidiar o diagnóstico de possíveis 
traços de fratura coronária em dentes 
posteriores? 

 

(A) Teste de transiluminação com a ponta do 

fotopolimerizador de luz LED, posicionando a 
fonte luminosa em direção ao longo do eixo do 
dente no centro da cavidade acometida. 

(B) Selamento cavitário com cimento de óxido de 
zinco e eugenol associado a substâncias 
corantes, com observação posterior em um 
período de 2 a 3 dias. 

(C) Teste de percussão vertical com cabo de 
espelho. 

(D) Teste de vitalidade pulpar por meio de estímulos 

térmicos para proporcionar a expansão do 
possível traço de fratura. 

(E) Aplicação de solução ionizante com marcador 
radiográfico previamente à obtenção de 
radiografia interproximal. 
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Criança de 5 anos de idade é trazida para 
atendimento odontológico por sua mãe. Após a 
realização de uma radiografia periapical 
modificada, verifica-se uma imagem radiolúcida 
na região periapical do elemento 51 desvitalizado, 
com reabsorção óssea e reabsorção radicular 
externa patológica. A lâmina dura, na altura do 
ápice radicular, está rompida e o folículo do 
germe do dente permanente sucessor ao dente 
decíduo com suspeita cística encontra-se 
aumentado. Também se observa deslocamento do 
germe dentário. Sobre esse caso clínico, informe 
se é verdadeiro (V) ou falso (F) o que se afirma a 
seguir e assinale a alternativa com a sequência 
correta. 

 

(   )  O diagnóstico dessa lesão é de cisto 
radicular, e o tratamento é a endodontia, 
devido à idade da criança e ao tempo para a 
erupção do dente permanente.  

(   )  A película que deve ser utilizada é a de 
número 4, a qual permite a visualização de 
uma área maior e evita a repetição da tomada 
radiográfica. 

(   )  Caso a criança não seja colaborativa, a 
auxiliar deve ficar junto com a criança para a 
realização da tomada radiográfica, já que os 
pais, de forma geral, são pouco 
colaborativos. 

 

(A) V – V – V.  

(B) V – F – V. 

(C) F – F – F.  

(D) V – F – F.  

(E) F – F – V.  

 

62 

As fibras principais do ligamento periodontal 
distribuem as forças durante a mastigação e a 
fala. Além das fibras principais, que constituem o 
ligamento dentoalveolar, há o ligamento 
interdental. Sua função é resistir às forças 

 

(A) de inclinação e rotação, mantendo os dentes em 

alinhamento. 

(B) de intrusão e rotação, mantendo adequado 
contato oclusal entre as arcadas. 

(C) de extrusão e rotação, impedindo a erupção 
passiva excessiva dos dentes. 

(D) rotacionais, mantendo o contato interproximal 

dos dentes. 

(E) de intrusão, extrusão, rotação e inclinação, 
presentes somente em dentes unirradiculares. 

 

63 

Paciente de 69 anos de idade, sexo masculino, 
apresenta-se para consulta odontológica com 
queixa de dor no elemento 28 já irrompido. O 
dente apresenta grande destruição coronária, com 
indicação para exodontia. No ato transoperatório, 
a tuberosidade posterior da maxila foi fraturada. 
Assinale a alternativa correta a respeito desse 
caso clínico, considerando apenas as 
características descritas no enunciado. 

 

(A) A fratura pode ser explicada nesse caso, 
considerando as características do paciente, pois 
o osso é denso e não elástico. 

(B) A fratura pode ser explicada pela dimensão do 
seio maxilar e por sua pneumatização. 

(C) Impacções distoangulares dos terceiros molares 

superiores são mais complexas, o que torna o 
procedimento mais sujeito a fraturas do osso 
alveolar.  

(D) A realização de retalho mucoperiostal evitaria a 
fratura do osso alveolar. 

(E) A fratura ocorre com mais facilidade em 

indivíduos com essas características devido à 
maior presença de osso medular em relação ao 
osso cortical. 
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Paciente de 49 anos de idade, sexo feminino, 
obesa, apresenta-se para tratamento odontológico 
de urgência. O cirurgião-dentista considerou que 
os valores pressóricos encontrados, naquele 
momento, contraindicavam a realização de 
anestesia odontológica e dispensou a paciente. 
Considerando que a paciente relata dor intensa e 
que haveria a necessidade de realizar algum tipo 
de intervenção clínica para aliviar a dor, assinale a 
alternativa que apresenta a melhor conduta 
clínica. 

 

(A) Pacientes com esse perfil clínico – obesos, 
hipertensos, agitados – devem ser dispensados 
do atendimento até que se acalmem, para que os 
níveis pressóricos estejam abaixo de 160 × 100 
mmHg e o atendimento possa ser realizado sem 
riscos. 

(B) Pacientes com pressão arterial acima de 160 × 
100 mmHg só podem ser atendidos em ambiente 
hospitalar.  

(C) Pacientes com pressão arterial acima de 150 × 

110 mmHg não podem ser atendidos, a menos 
que o cirurgião-dentista administre medicação 
anti-hipertensiva via parenteral previamente.  

(D) Pacientes com pressão arterial acima de 150 × 
110 mmHg não podem ser atendidos, a menos 
que o paciente assine um termo de 
consentimento livre e esclarecido, em que 
declara saber dos riscos envolvidos e, ainda 
assim, dá sua anuência para a realização da 
anestesia. 

(E) Pacientes com pressão arterial acima de 160 × 

100 mmHg, mas sem ultrapassar 180 × 110 
mmHg, podem ser atendidos utilizando, para 
anestesiar, uma solução de prilocaína 3% com 
felipressina e, idealmente, com a utilização de 
benzodiazepínico. 
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Paciente de 26 anos, sexo masculino, foi 
submetido à exodontia do dente 47. Após 4 dias 
da realização do procedimento, o paciente 
retornou para controle pós-operatório, queixando-
se de dor intensa no local. Ao exame clínico, não 
havia sinais característicos de infecção, edema ou 
eritema. Entretanto o alvéolo parecia estar vazio, 
com perda total do coágulo. O paciente não 
apresentava febre. Considerando o diagnóstico 
provável de alvéolo seco (osteíte alveolar), 
assinale a alternativa que apresenta a melhor 
opção terapêutica para essa condição. 

 

(A) Realizar curetagem direta e ativa do alvéolo a fim 
de descontaminar o local e promover a formação 
de fibrina, mantendo a sutura por mais 7 dias. 

(B) Irrigar o alvéolo durante um período de 3 a 6 dias 

com solução salina e aplicar medicação à base 
de eugenol, anestésico tópico e veículo 
carreador. 

(C) Realizar a curetagem direta da parede óssea do 
alvéolo, irrigação com solução adstringente e 
inserção de tetraciclina em gaze estéril, em 
períodos de 24 horas, durante 3 dias. 

(D) Realizar a irrigação do alvéolo com solução 
antimicrobiana e inserção de esponja com fibrina 
e colágeno, mantendo a sutura por mais 3 dias. 

(E) Realizar a irrigação do alvéolo com solução 
salina morna, fazer a secagem por aspiração e 
inserir uma pasta com metronidazol e penicilina 
por meio de gaze estéril, a qual deve ser 
removida após 24 horas, quando o paciente 
passa a ingerir, por via oral, os mesmos 
antibióticos. 
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Durante a restauração de dentes anteriores com 
resina composta, a realização de bisel é opcional. 
A respeito da realização de bisel, informe se é 
verdadeiro (v) ou falso (F) o que se afirma a seguir 
e assinale a alternativa com a sequência correta. 

 

(   )  Lesões proximais que romperam a área 
palatina e vestibular necessitam de bisel 
somente na face vestibular, mas por razões 
estéticas. 

(   )  Com o emprego do condicionamento ácido 
total, passa a haver maior área interna 
disponível para reter o material restaurador 
em cavidades proximais, dispensando a 
realização de bisel como forma de aumentar a 
retenção. 

(   )  A execução de bisel, em cavidades pequenas, 
pode ser dispensável quando implicar 
desgaste da superfície proximal hígida do 
dente adjacente. 

 

(A) V – V – V.  

(B) V – F – F.  

(C) F – V – F.  

(D) F – V – V. 

(E) V – V – F. 
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Paciente de 31 anos de idade, sexo masculino, 
apresenta o elemento 11 com escurecimento em 
relação aos dentes vizinhos. O dente em questão 
apresenta cor A4 pela escala VITA, e o seu 
homólogo apresenta cor A1. Considerando que a 
profundidade do preparo tem influência direta 
para o estabelecimento da cor desejada após a 
cimentação da faceta cerâmica, assinale a 
alternativa que apresenta a quantidade ideal de 
desgaste necessário para promover a mudança de 
cor do elemento 11 de A4 para A1. 

 

(A) 0,7 mm. 

(B) 1,2 mm. 

(C) 1,5 mm. 

(D) 0,5 mm. 

(E) 0,9 mm.   
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Paciente de 32 anos de idade, sexo feminino, em 
medida protetiva contra seu marido, apresentou-
se para consulta odontológica de urgência. Ao 
exame físico, foi observada linfadenopatia e as 
papilas interdentais apresentavam-se bastante 
edemaciadas e hemorrágicas, sendo que várias 
delas apresentavam-se arredondadas com áreas 
perfuradas de necrose, cobertas com áreas de 
pseudomembrana acinzentada. A respeito desse 
caso, assinale a alternativa que apresenta o 
diagnóstico e o tratamento mais bem indicado. 

 

(A) Gengivite Ulcerativa Necrotizante; prescrição de 

antibióticos (azitromicina). 

(B) Gengivite Ulcerativa Necrotizante; raspagem, 
curetagem ou instrumentação ultrassônica 
associada à utilização de antissépticos à base de 
clorexidina e uso de antibióticos (amoxicilina 
associada a metronidazol). 

(C) Gengivite Descamativa; raspagem, curetagem ou 
instrumentação ultrassônica associada. Não há 
indicação para a utilização de antissépticos ou de 
antibióticos. 

(D) Gengivite Plasmocitária; prescrição de 
bochechos à base de peróxido de hidrogênio e 
antibióticos (idealmente doxiciclina associada à 
amoxicilina com clavulanato de potássio). 

(E) Gengivite Descamativa; orientação para 
enxagues bucais com dexametasona duas vezes 
ao dia e aplicação de triancinolona tópica uma 
vez ao dia. 
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Em uma sexta-feira, paciente de 42 anos de idade, 
sexo masculino, apresenta-se para tratamento 
odontológico com queixa principal de 
sangramento gengival. É observada uma bolsa 
periodontal interproximal na região afetada. É 
realizada a raspagem e o alisamento radicular na 
região descrita como de maior queixa pelo 
paciente. Na segunda-feira, ele retorna com 
queixa de dor pulsante, sensibilidade extrema à 
palpação da gengiva afetada, presença de 
secreção purulenta, eritematosa, edemaciada, 
com mobilidade aumentada do dente afetado, na 
região onde foi feita a curetagem. O diagnóstico 
presuntivo apenas com base na situação descrita 
é de  

 

(A) abscesso periodontal. 

(B) periodontite agressiva. 

(C) periodontite agressiva localizada.  

(D) gengivoestomatite aguda necrotizante. 

(E) gengivite hiperplásica aguda. 
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A respeito da realização de implantes dentários 
osteointegrados e próteses dentárias sobre 
implantes no âmbito do Sistema Único de Saúde, 
informe se é verdadeiro (V) ou falso (F) o que se 
afirma a seguir e assinale a alternativa com a 
sequência correta. 

 

(   )  Somente pacientes portadores de anomalias 
no crânio e na região maxilofacial podem 
receber implantes dentários osteointegrados 
e próteses dentárias sobre implantes 
financiados pelo SUS.  

(   )  É necessário um profissional de nível 
superior para emitir e assinar o laudo APAC 
principal.  

(   )  O atendimento ao usuário do SUS, em todos 
os procedimentos clínicos, inclusive após 
instalação da prótese sobre implante, 
acompanhamento e proservação do caso 
clínico, deve ser realizado com profissional 
ativo do município cadastrado no CNES. 

 

(A) V – V – V.  

(B) V – F – V.  

(C) F – F – V.  

(D) F – V – V.  

(E) V – F – F.  
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Técnicas minimamente invasivas são métodos 
que buscam preservar o tecido e/ou o órgão do 
indivíduo, invadindo-o o menos possível. Sobre 
as práticas preventivas em Odontopediatria e as 
técnicas minimamente invasivas, assinale a 
alternativa correta. 

 

(A) Enquanto para crianças acima de 3 anos de 
idade está indicada a utilização de dentifrício 
fluoretado (1.000ppm de flúor, duas vezes ao 
dia), para crianças abaixo dessa idade o 
dentifrício deve ser sem flúor para evitar fluorose. 

(B) Para crianças acima de 12,5 Kg, está indicada a 
quantidade de dentifrício fluoretado com 
1.000ppm de flúor, equivalente a um grão de 
arroz, para escovação dentária duas vezes ao 
dia. 

(C) A utilização de flúor em gel, como forma 
complementar de prevenção à cárie, deve ser 
realizada em todos os indivíduos a cada 6 
meses, com o cuidado de não enxaguar a boca, 
comer ou tomar nada durante 30 minutos após a 
aplicação para garantir a máxima incorporação 
de fluoretos aos dentes. 

(D) A utilização de cariostático está indicada para 
pacientes com alto risco de cárie e de 
comportamento difícil. Sua aplicação requer a 
proteção dos tecidos moles com vaselina e a 
fotopolimerização, durante 20 segundos, após a 
aplicação do cariostático. 

(E) Considerando os níveis de prevenção como 
forma de prevenção primária, açúcares livres só 
deveriam ser introduzidos na alimentação infantil 
após os 12 meses de idade, prevenindo não só a 
cárie, mas também outras doenças crônicas não 
transmissíveis, como a diabetes e as doenças 
cardiovasculares. 
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Estudos demonstram que, no Brasil, um em cada 
cinco jovens utilizam cigarros eletrônicos. Sua 
utilização expõe o organismo a uma variedade de 
produtos químicos, como nanopartículas de 
metal, além de carcinógenos e substâncias 
citotóxicas, potencialmente causadoras de 
doenças pulmonares e cardiovasculares. Além 
disso, a utilização de cigarros eletrônicos leva a 
um risco quatro vezes maior do que o uso do 
cigarro convencional. Sobre o câncer de boca, 
assinale a alternativa correta. 

 

(A) Apesar de haver forte correlação entre o câncer 
de boca e o tabagismo, dentre os fatores 
relacionados ao câncer de boca, o tabagismo é o 
terceiro fator mais importante, ficando atrás das 
radiações solares e do alcoolismo. 

(B) A associação existente entre o alcoolismo e o 
tabaco no estabelecimento do câncer bucal é 
relacionada essencialmente ao perfil dos 
pacientes. O álcool funciona como um 
estimulante, levando as pessoas a fumarem 
mais, o que aumenta o risco de câncer bucal. 
Outras associações não foram confirmadas pela 
ciência. 

(C) Interpor medidas para reduzir a utilização de 
cigarros eletrônicos pode ser considerado uma 
medida de prevenção primária, mais 
especificamente de proteção específica.  

(D) Orientar os jovens a respeito dos riscos da 
utilização dos cigarros eletrônicos é considerado 
uma medida de promoção da saúde, atuando na 
fase pré-patogênica, de forma inespecífica. 

(E) Campanhas contra a utilização de cigarros 
eletrônicos são consideradas medidas de 
prevenção secundária, como diagnóstico e 
tratamento precoce. 
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Evidências científicas apontam que os 
microrganismos podem permanecer viáveis no 
ambiente por longos períodos e que a 
transmissão desses patógenos para o paciente 
ocorre por meio do seu contato direto com 
superfícies e também por meio das mãos dos 
profissionais da saúde. Sobre esse assunto, 
assinale a alternativa INCORRETA. 

 

(A) Os princípios de limpeza e desinfecção de 
superfícies levam em consideração a intenção do 
uso da superfície ou do item nos cuidados com o 
paciente.  

(B) A limpeza é de fundamental importância para 
qualquer processo de desinfecção.  

(C) A simples ação de esfregar detergentes e 

produtos tensoativos e enxaguar com água já 
remove grande parte dos microrganismos das 
superfícies.  

(D) Devido à emergência de novos microrganismos 
no cenário atual, com riscos crescentes de 
epidemias e pandemias, há forte recomendação 
para a realização de higiene das mãos com a 
utilização de água e sabonete, seguida da fricção 
de álcool 70% para tornar a ação mais efetiva. 

(E) Atualmente, além da higiene das mãos, do uso 
adequado de equipamentos de proteção 
individual e do descarte adequado de 
perfurocortantes, a limpeza do ambiente de 
assistência à saúde também faz parte das 
precauções padrão. 
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É fundamental que o cirurgião-dentista reconheça 
a gestante como paciente de um grupo especial 
de risco e esteja preparado para que os 
atendimentos e as orientações sejam realizados 
de forma adequada. Caso uma gestante precise 
de atendimento odontológico com anestesia local 
e haja uma real contraindicação aos 
vasoconstrictores adrenérgicos, a melhor opção 
de anestésico, nesse caso, é a 

 

(A) lidocaína 2% sem vasoconstrictor. 

(B) lidocaína 2% com norepinefrina. 

(C) prilocaína com fenilefrina 

(D) mepivacaína 3% sem vasoconstrictor 

(E) articaína sem vasoconstrictor 
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Técnicas restauradoras em odontopediatria 
apresentam particularidades quando são 
realizadas em dentes decíduos. Assinale a 
alternativa correta sobre esse assunto. 

 

(A) Em lesões de cárie que acometem mais de duas 

superfícies dentárias, a ART é a técnica de 
escolha para restauração em dentes decíduos. 

(B) Quando há envolvimento de mais de uma face do 
dente decíduo, o material de escolha para 
realizar a técnica de ART é o CIV modificado por 
resina. 

(C) Para garantir a adesão do material restaurador, a 
remoção do tecido cariado deve ser total até o 
limite amelodentinário, garantindo a adesão ao 
esmalte sadio.  

(D) Na parede pulpar, é importante a remoção 
completa do tecido cariado, pois um tecido de 
consistência macia pode levar à injúria pulpar 
pelas forças compressivas de mastigação. 

(E) O condicionamento ácido, em dentes decíduos, 

deve ser feito por 15 segundos em esmalte e em 
dentina, devido às características de 
mineralização desses substratos. 
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Para a realização de uma biópsia, vários aspectos 
precisam ser considerados. Biópsias da cavidade 
oral necessitam de técnicas cirúrgicas e 
anestésicas apuradas. Sobre esse assunto, 
assinale a alternativa correta.  

 

(A) A técnica anestésica ideal para biópsias de 
cavidade bucal é a infiltrativa submucosa. 

(B) Antes de realizar a biópsia, é preciso um cuidado 
especial com a descontaminação da mucosa, 
pois a boca é considerada um local de grande 
contaminação. Assim, indica-se a utilização de 
PVPI para fazer a antissepsia da região a ser 
biopsiada.  

(C) Considerando-se os princípios de mínima 

intervenção, atualmente não se remove mais 
tecido sadio próximo das áreas biopsiadas, pois 
suas características já são bem conhecidas. 

(D) As incisões devem ser realizadas de forma 
perpendicular a vasos e nervos, preservando 
maior área saudável de tecido. 

(E) A incisão deverá ter formato elíptico e ser 
realizada de forma contínua, uniforme, única e ao 
longo da maior dimensão da lesão, convergindo 
para a base. 
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Embora o paciente com epilepsia não apresente 
manifestações bucais típicas, podem ser 
encontradas alterações relacionadas ao uso de 
medicamentos e aos traumas que podem afetar 
tecidos moles e duros durante as crises 
epilépticas. É importante conhecer um pouco a 
respeito das ações dos medicamentos utilizados 
por pacientes epilépticos e suas implicações no 
tratamento odontológico. Assinale a alternativa 
INCORRETA a respeito desse assunto.  

 

(A) A fenitoína pode causar hiperplasia gengival.  

(B) A carbamazepina pode causar glossite e 

estomatite. 

(C) O fenobarbital pode induzir o eritema multiforme, 
causando a formação de bolhas e erupções. 

(D) O valproato de sódio pode reduzir a eficácia do 

mecanismo de coagulação sanguínea. 

(E) A sedação com midazolam é fortemente 
recomendada nesses pacientes como forma de 
reduzir os riscos de convulsão. 
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Paciente de 49 anos de idade, sexo masculino, 
hipertenso, em uso de hidroclorotiazida e 
losartana, apresenta-se para tratamento 
odontológico. Há necessidade de realizar a 
exodontia do elemento 47. Para controle da dor 
pós-operatória nesse paciente, qual é a melhor 
opção dentre as listadas a seguir? 

 

(A) Dexametasona, 4 mg, uma hora antes da 

cirurgia, em esquema único. 

(B) Diclofenaco de sódio, 50 mg, de 8 em 8 horas, 
por 3 dias. 

(C) Ibuprofeno, 400 mg, de 6 em 6 horas, durante 2 

dias. 

(D) Ibuprofeno, 600 mg, de 8 em 8 horas, durante 3 
dias. 

(E) Nimesulida, 100 mg, de 12 em 12 horas, durante 

3 dias. 
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A respeito do atendimento de pacientes sob uso 
de medicações anticoagulantes, assinale a 
alternativa INCORRETA. 

 

(A) A idade do paciente é importante, pois pacientes 
com idade mais avançada apresentam maior 
risco de hemorragia do que pacientes adultos 
jovens com a mesma medicação. 

(B) Embora a hipertensão arterial e a insuficiência 
hepática aumentem o risco de hemorragias em 
pacientes anticoagulados, a diabetes não 
interfere.  

(C) O paracetamol tem capacidade de potencializar a 
anticoagulação. 

(D) Penicilinas (Pen-Ve-Oral) e cefalosporinas 
(Keflex) podem potencializar a anticoagulação.  

(E) Exames complementares básicos e obrigatórios 
para monitorar a coagulação e a anticoagulação 
são o hemograma completo e o coagulograma. 
Quando há infecção, ocorre a leucocitose. 
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O projeto SB Brasil é um estudo sobre as 
condições de saúde bucal da população brasileira 
com realização inicialmente prevista para 2020, 
mas que teve a execução estendida em 
decorrência da emergência sanitária do 
coronavírus. A caracterização do perfil 
epidemiológico bucal da população brasileira é 
essencial para identificar os principais agravos 
bucais e permitir a formulação de políticas 
públicas adequadas. Além da cárie dentária, 
várias outras condições de saúde bucal serão 
avaliadas no SB Brasil 2020 (com execução nos 
anos de 2021 e 2022) em faixas etárias 
específicas, EXCETO a 

 

(A) condição periodontal. 

(B) prevalência de oclusopatias. 

(C) prevalência e gravidade de fluorose. 

(D) prevalência e gravidade de traumatismos 
dentários. 

(E) necessidade e uso de prótese dentária. 
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Instruções para Discursiva 

1 

A Prova Discursiva será avaliada considerando-se os seguintes aspectos: 

1. Conhecimento técnico-científico sobre a matéria. 

2. Atendimento ao tema proposto na questão.  

3. Clareza na argumentação/senso crítico em relação ao tema proposto na questão. 

4. Utilização adequada da Língua Portuguesa. 

 

O candidato terá sua Prova Discursiva avaliada com nota 0 (zero) em caso de: 

a)  não atender ao Tema proposto e ao conteúdo avaliado; 

b)  manuscrever em letra ilegível ou grafar por outro meio que não o determinado em Edital; 

c)  apresentar acentuada desestruturação na organização textual ou atentar contra o pudor; 

d)  redigir seu texto a lápis ou a tinta em cor diferente de azul ou preta; 

e)  não apresentar a questão redigida na Folha da Versão Definitiva da Prova Discursiva ou entregá-la em branco; 

f)  apresentar identificação, em local indevido, de qualquer natureza (nome parcial, nome completo, outro nome 
qualquer, número(s), letra(s), sinais, desenhos ou códigos). 

 

O candidato disporá de, no mínimo, 10 (dez) linhas e, no máximo, 30 (trinta) linhas para elaborar a resposta da 
questão da Prova Discursiva, sendo desconsiderado para efeito de avaliação qualquer fragmento de texto que for 
escrito fora do local apropriado ou que ultrapassar a extensão de 30 (trinta) linhas permitida para a elaboração de 
seu texto. 

 

 
1 

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
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Discursiva 

1 

As diversas definições de determinantes sociais de saúde (DSS) expressam, com maior ou menor nível de 
detalhe, o conceito bastante generalizado de que as condições de vida e trabalho dos indivíduos e de 
grupos da população estão relacionadas à sua situação de saúde. O modelo de Dahlgren e Whitehead 
inclui os DSS dispostos em diferentes camadas concêntricas, segundo seu nível de abrangência. Já as 
Redes de Atenção à Saúde (RAS) são organizações poliárquicas de conjuntos de serviços de saúde, 
vinculados entre si por uma missão única, por objetivos comuns e por uma ação cooperativa e 
interdependente. Os objetivos das RAS são melhorar a qualidade da atenção, a qualidade de vida das 
pessoas usuárias, os resultados sanitários do sistema de atenção à saúde, a eficiência na utilização dos 
recursos e a equidade em saúde. 

Diante do exposto, explique: 

a) com base no modelo dos Determinantes Sociais de Saúde (DSS) de Dahlgren e Whitehead, que 
sustenta a atual política de atenção às pessoas com condições crônicas no SUS, como os 
determinantes individuais e proximais são considerados nesse modelo; 

b) os três elementos fundamentais constitutivos das Redes de Atenção à Saúde. 
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