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L Í N G U A  P O R T U G U E S A

A CULTURA DO ESTUPOR

Por Lucio Carvalho

Pelo menos que eu saiba, felizmente não vivo 
nem perto da cultura do estupro, mas vivo, sim, 
dentro da cultura do estupor. Vivemos todos.

Não ouço piadas machistas. Não consumo nem 
ouço músicas apelativas ou com conteúdo violento 
nem sobre a mulher nem sobre ninguém. Não dou 
legitimidade nem por hipótese a preconceitos, seja 
de que espécie forem. Entretanto, porque não viva 
em contato direto com ela, a tal cultura do estupro, 
não é por isso que vou dizer que não exista. E 
isso porque esse é o mesmo comportamento 
negacionista de quem vive na cultura do estupor e 
não percebe.

A cultura do estupor é quase o mesmo que a 
cultura da indiferença, com a diferença de que 
ela implica numa espécie de assombro perpétuo 
perpetuamente sem ação, estéril, de quem não 
age, de quem não toma qualquer atitude, de quem 
tem toneladas de informação, mas ação que é bom, 
quase nenhuma. Na cultura da indiferença, por 
outro lado, há uma escolha prévia, o que a torna 
ainda mais comprometedora, pelo menos no que 
diz respeito as mentalidades. Dessa eu não vivo 
dentro, mas fatalmente vivo perto, porque em 
alguma medida todo mundo vive. Uns mais, outros 
menos.

Não estou querendo dizer que a cultura do 
estupor é mais grave que a do estupro porque não 
é, mas elas têm entre si um alto grau de parentesco, 
se é que uma não está contida na outra. Só que, 
enquanto uma vítima de estupro se vê forçada a 
reinventar a própria vida, na cultura do estupor às 
vítimas resta apenas trocar a fonte, o canal ou o 
link dos terrores diários. Sair e voltar a entrar no 
Facebook, por exemplo.

Mesmo dentro disso que chamo de cultura 
do estupor parece haver graus variados de 
acometimento. Pode ir do embasbacamento 
à inconsciência. Da surpresa à alienação. Da 
imobilidade à dessensibilização completa. Da 
empatia seletiva à misantropia, essa que parece 
ser sua forma mais extremada.

Confesso que tive de ler bastante sobre tudo o 
que se divulgou sobre a cultura do estupro após 
o trágico evento do RJ para entender como é que 

isso me afetava e a resposta que encontrei é que, 
como a maioria dos homens, pelo menos os que 
não tiveram a sombra do estupro rondando sua 
vida, é um assunto quase extraterreno. É como 
uma hipótese sobre a qual não se quer nem pensar. 
Mas isso é assim porque não estamos no lugar de 
ser sem mais nem menos uma vítima ocasional da 
situação e por isso minimizamos o horror alheio, 
submersos na cultura do estupor.

De certa maneira, eu penso que o bombardeio 
dos últimos dias, em sua extensa maioria feita por 
mulheres, foi providencial e embora acredite na 
necessidade de uma política penal eficiente contra 
os criminosos, é preciso vencer o estupor social. 
Denunciar e não só denunciar, não permitir a 
impunidade, desnormalizar a violência de gênero. 
Não se trata apenas de empatia, mas de um 
compromisso do laço humano em não fechar-se em 
si mesmo e na sua perspectiva individual. Nesse 
ponto de vista, a questão de violência de gênero 
é até primária e simples demais, mas é justamente 
(e não coincidentemente) dela, da integridade do 
corpo feminino, que viemos todos.

Lembro ainda que, assim como o estupro, 
violências sexuais acontecem diariamente – quase 
sempre na invisibilidade – contra pessoas com 
deficiência (especialmente a intelectual), crianças 
de qualquer sexo, gays, travestis, transgêneros, 
idosos e quaisquer pessoas em situação de 
vulnerabilidade. A violência é uma excrescência 
do convívio social e deve ser punida e combatida 
em sua origem, sob pena de sua permanente 
reprodução.

A questão é bem mais complexa que um meme. 
Embora se assuma rápida e repetidamente a 
atribuição de culpabilização social e se deseje fazer 
crer que esta seria uma característica encruada 
na sociedade brasileira, eu discordo dessa 
ideia. Penso que não existe este ente coletivo: 
a sociedade brasileira. Existem sociedades 
brasileiras. No plural. E a exacerbação da violência 
costuma acontecer em territórios conflagrados, 
não necessariamente os periféricos.

Discordo que a violência seja um traço cultural 
da sociedade brasileira, população acostumada 
a enfrentar violências e privações seculares 
sem maiores registros de levantes e revoltas 
populares. A violência extremada implica um 
complexo dinâmico envolvendo tanto a expressão 
do ódio quanto ao escasso cerceamento moral. 
Não por acaso costuma ocorrer contra segmentos 
vulneráveis, como os indígenas e moradores de rua 
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eventualmente incinerados em espaços públicos, 
contra prostitutas e contra pessoas sem qualquer 
defesa. 

Não se trata de invocar aqui mais uma vez 
a platitude da necessidade de investimento em 
educação, mas na de uma educação humanizante, 
cujos resultados não visem meramente o sucesso 
econômico e social, mas o aprendizado do humano, 
suas pulsões e de uma ética capaz de garantir, ou 
pelo menos promover, a integridade de todos e o 
respeito ao sujeito e às individualidades.

Ainda assim, apenas o investimento em 
educação pública poderia de fato reverter a 
banalização da violência e substituí-la por acesso 
a outros e mais complexos elementos culturais. É 
bem pouco simples, porque a cultura da violência 
parece também ser uma mimese de uma cultura 
de poder. Ou seja, reproduz-se com argumentos 
precários e de dominação violenta aquilo que em 
outras esferas econômicas e culturais está dito e 
representado de outra maneira, mas de uma forma 
essencialmente idêntica, que é a preponderância 
do poder econômico e sua simbologia.

Seja como for, é preciso seguir o exemplo das 
mulheres que, diante do horror de uma situação 
inadmissível como a que se repetiu recentemente 
no RJ, romperam justamente a acachapante cultura 
do estupor, como se irrompendo de dentro de 
uma bolha estourada. É absolutamente triste que 
precisemos de casos tão extremados para fazê-lo, 
mas esse é justamente o indicativo do alto grau de 
naturalização cultural da violência social em que 
vivemos todos.

A cultura do estupor funciona como a película 
dessa bolha, abrigando em seu interior diversos 
tipos de violência, entre as quais a de gênero e 
a própria cultura do estupro. Se regularmente 
é possível viver em seu interior longe de uma 
ou de outra, mais ou menos repugnante, é de 
perguntar como podemos nos abrigar dentro disso 
e com estes mesmos valores. E como e por que 
razões, uma vez saídos dali, desejaríamos voltar. 
A multiplicação de denúncias e o expurgo coletivo 
em função do crime de estupro coletivo, dessa vez 
no RJ, que não deveria ter existido nem sequer ter 
nenhuma função social, eu quero crer que pelo 
menos serviu para nos mostrar o quão hediondo é 
ter de viver sob a cultura do estupor e o quanto nos 
habituamos e dessensibilizamos em suas muitas 
derivações violentas.

Texto adaptado. Fonte: http://www.inclusive.org.br/arquivos/29417

1. Assinale a alternativa correta quanto ao 
que se afirma a respeito do texto e o que o 
envolve.

(A)	 O	autor	relaciona	as	informações	do	seu	texto	a	
outro(s)	com	o	 tema	 “a	cultura	do	estupro”.	Ao	
dizer	“Não	ouço	piadas	machistas.	Não	consumo	
nem	ouço	músicas	apelativas	ou	com	conteúdo	
violento	nem	sobre	a	mulher	nem	sobre	ninguém	
[...]”,	está	tratando	da	cultura	do	estupro.	

(B)	 A	cultura	do	estupor	é	a	mesma	que	a	cultura	da	
indiferença,	mas	diferente	da	cultura	do	estupro.

(C)	 O	autor	do	 texto	compara	a	cultura	do	estupro	
e	 a	 cultura	 do	 estupor	 para,	 ao	 final,	 chegar	
à	 conclusão	 de	 que	 as	 duas	 manifestam	 as	
mesmas características.

(D)		 O	 autor	 expõe	 as	 informações	 sem,	 em	
momento	algum,	apresentar	a	sua	opinião	ou	o	
seu	posicionamento.	

(E)	 O	 autor,	 desacreditado	 nas	 políticas	 públicas	
do	país,	trata	desse	tema:	a	cultura	do	estupor.	
Portanto,	 acredita	 que	 de	 nada	 serviu	 a	
repercussão	 e	 as	 tantas	 denúncias	 em	 função	
do	crime	de	estupro	coletivo	que	aconteceu	no	
Rio	de	Janeiro.	

 

2. Assinale a alternativa correta quanto ao que 
se afirma entre parênteses a respeito da 
palavra em destaque.

(A)	 “Não	 se	 trata	 de	 invocar	 aqui	 mais	 uma	 vez	
a platitude da necessidade de investimento 
em	 educação,	 mas	 na	 de	 uma	 educação	
humanizante	 [...]”	 (pode	 ser	 substituída	 por	
“plenitude”	sem	prejuízo	semântico).

(B)			“E	isso	porque	esse	é	o	mesmo	comportamento	
negacionista	de	quem	vive	na	cultura	do	estupor	
e	não	percebe.”	(está	relacionada	com	o	termo	
negacionismo,	 que	 é	 a	 escolha	 de	 negar	 a	
realidade	 como	 forma	 de	 escapar	 de	 uma	
verdade	desconfortável).

(C)	 “Pode	 ir	 do	 embasbacamento	 à	 inconsciência.	
Da	 surpresa	 à	 alienação.	 Da	 imobilidade	
à	 dessensibilização	 completa.”	 (significa	
conhecimento).	

(D)	 “Da	 empatia	 seletiva	 à	 misantropia,	 essa	 que	
parece	 ser	 sua	 forma	 mais	 extremada	 (pode	
ser	 subtituída	 por	 “filantropia”,	 	 tendência	 para	
ajudar	 os	 mais	 necessitados,	 sem	 prejuízo	
semântico).

(E)	 “[...]	como	a	que	se	repetiu	recentemente	no	RJ,	
romperam	 justamente	 a	 acachapante	 cultura	
do	 estupor,	 como	 se	 irrompendo	 de	 dentro	 de	
uma	bolha	estourada.”	(pode	ser	substituída	por	
“aceitável”,	sem	prejuízo	semântico).
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3. Em “[...] embora acredite na necessidade 
de uma política penal eficiente contra os 
criminosos, é preciso vencer o estupor 
social.”, há, entre as orações, uma relação de

(A)	 finalidade.
(B)	 causa.	
(C)	 conformidade.	
(D)	 concessão.
(E)	 comparação.

 
4. Existem alguns verbos que apresentam mais 

de um sentindo e, muitas vezes, diferentes 
regências. Em alguns casos, atualmente, o 
dicionário Houaiss e até alguns gramáticos 
já consideram uma regência pela outra. No 
entanto, de forma geral, nas gramáticas, o 
que se prescrevia como língua-padrão-culta 
eram as diferentes regências. Assinale a 
alternativa que apresenta uma inadequação 
quanto a esse padrão conservador da língua 
a respeito da regência verbal. 

(A)	 “É	como	uma	hipótese	sobre	a	qual	não	se	quer	
nem	pensar.”.

(B)	 “Ainda	 assim,	 apenas	 o	 investimento	 em	
educação	 pública	 poderia	 de	 fato	 reverter	 a	
banalização	da	violência	[...]”.

(C)	 “É	 absolutamente	 triste	 que	 precisemos	 de	
casos	tão	extremados	para	fazê-lo	[...]”.

(D)	 “[...]	serviu	para	nos	mostrar	o	quão	hediondo	é	
ter	de	viver	sob	a	cultura	do	estupor	e	o	quanto	
nos	habituamos	[...]”.

(E)	 “[...]	 cujos	 resultados	 não	 visem	 meramente	 o	
sucesso	econômico	e	social,	mas	o	aprendizado	
do	humano.”.

5. Assinale a alternativa correta quanto ao que 
se afirma entre parênteses sobre o excerto. 

(A)	 “A	 cultura	 do	 estupor	 é	 quase	 o	 mesmo	 que	
a	 cultura	 da	 indiferença,	 com	 a	 diferença	 de	
que	 ela	 implica	 numa	 espécie	 de	 assombro	
perpétuo	 [...]”	 (há	 uma	 inadequação	 quanto	 à	
concordância	verbal).

(B)	 “Não	 dou	 legitimidade	 nem	 por	 hipótese	 a	
preconceitos,	 seja	 de	 que	 espécie	 forem.”	
(há	 uma	 inadequação	 quanto	 à	 concordância	
verbal).

(C)	 “[...]	há	uma	escolha	prévia,	o	que	a	torna	ainda	
mais	 comprometedora,	 pelo	menos	 no	 que	 diz	
respeito	as	mentalidades.”	(há	uma	inadequação	
quanto	à	regência	nominal).

(D)	 “[...]	 na	 cultura	 do	 estupor	 às	 vítimas	 resta	
apenas	 trocar	 a	 fonte,	 o	 canal	 ou	 o	 link	 dos	
terrores	diários.”	(há	uma	inadequação	quanto	à	
concordância	verbal).	

(E)	 “[...]	 mas	 elas	 têm	 entre	 si	 um	 alto	 grau	 de	
parentesco,	se	é	que	uma	não	está	contida	na	
outra.”	(há	uma	inadequação	quanto	à	colocação	
pronominal).

6. Assinale a alternativa correta quanto ao que 
se afirma entre parênteses a respeito dos 
elementos coesivos em destaque.

(A)	 “Entretanto,	porque	não	viva	em	contato	direto	
com	ela,	a	tal	cultura	do	estupro,	não	é	por	isso 
que	vou	dizer	que	não	exista.	E	isso	porque	esse	
é	 o	 mesmo	 comportamento	 negacionista	 de	
quem	vive	na	cultura	do	estupor	e	não	percebe”.	
(retomam	o	mesmo	referente).

(B)	 Seja	 como	 for,	 é	 preciso	 seguir	 o	 exemplo	
das	 mulheres	 que,	 diante	 do	 horror	 de	 uma	
situação	 inadmissível	 	 	 como	 a	 que	 se	 repetiu	
recentemente	 no	 RJ,	 romperam	 justamente	
a	 acachapante	 cultura	 do	 estupor.”	 (retoma	
“mulheres”).

(C)	 “Na	 cultura	 da	 indiferença,	 por	 outro	 lado,	 há	
uma	 escolha	 prévia,	 o	 que a torna ainda mais 
comprometedora	 [...]”	 (retoma	 “cultura	 da	
indiferença”).

(D)	 “Nesse	 ponto	 de	 vista,	 a	 questão	 de	 violência	
de	gênero	é	até	primária	e	simples	demais,	mas	
é	 justamente	 (e	 não	 coincidentemente)	 dela,	
da	 integridade	 do	 corpo	 feminino,	 que	 viemos	
todos.”	(remete	à	“violência	de	gênero”).

(E)	 “A	 violência	 é	 uma	 excrescência	 do	 convívio	
social	 e	 deve	 ser	 punida	 e	 combatida	 em	
sua	 origem,	 sob	 pena	 de	 sua	 permanente	
reprodução.”	(retoma	“origem”).

7. O autor do texto utilizou um recurso da 
linguagem aproximando a grafia das palavras 
(estupro e estupor), o que criou o efeito de 
sentido na temática do texto. Assinale a 
alternativa que apresenta esse recurso.

(A)	 Comparação.
(B)	 Aliteração.
(C)	 Trocadilho.
(D)	 Eufonia.
(E)	 Anástrofe.
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8. Assinale a alternativa correta quanto ao               
que se afirma entre parênteses a respeito 
do que estiver em destaque na estrutura 
sintática. 

(A)	 “Só	que,	enquanto	uma	vítima	de	estupro	se	vê	
forçada	a	reinventar	a	própria	vida,	na	cultura	do	
estupor	às	vítimas	resta	apenas	trocar	a	fonte,	o	
canal	ou	o	link	dos	terrores	diários.	Sair	e	voltar	
a	 entrar	 no	 Facebook,	 por	 exemplo.”	 (Adjunto	
adverbial	que	indica	modo).

(B)	 “Só	que,	enquanto	uma	vítima	de	estupro	se	vê	
forçada	a	reinventar	a	própria	vida,	na	cultura	do	
estupor	 às	 vítimas	 resta	 apenas	 trocar	 a	 fonte	
[...]”	 (adjetivo	 de	 dois	 gêneros	 que,	 no	 caso,	
tem	 o	 mesmo	 sentido	 de:	 desacompanhado,	
unicamente,	somente).

(C)	 “Existem	 sociedades	 brasileiras.”	 	 	 (objeto	
direto).

(D)	 “É	 absolutamente	 triste	 que	 precisemos	 de	
casos	 tão	extremados	para	 fazê-lo	 [...]”	 (objeto	
direto).

(E)	 “Embora	 se	 assuma	 rápida	 e	 repetidamente	 a 
atribuição	 de	 culpabilização	 social	 e	 se	 deseje	
fazer	 crer	 que	 esta	 seria	 uma	 característica	
encruada	na	sociedade	brasileira”	(sujeito).

9. Assinale a alternativa em que a crase se 
justifica pela regência nominal.

(A)	 “Pode	ir	do	embasbacamento	à	inconsciência.”.
(B)	 “Da	empatia	seletiva	à	misantropia.”.
(C)	 “[...]	 na	 cultura	 do	 estupor	 às	 vítimas	 resta	

apenas	trocar	a	fonte.”.
(D)	 “[...]	 ou	 pelo	 menos	 promover,	 a	 integridade	

de	 todos	 e	 o	 respeito	 ao	 sujeito	 e	 às	
individualidades.”.

(E)	 “Da	surpresa	à	alienação.”.

10. Assinale a alternativa cujo item em destaque 
NÃO esteja funcionando como pronome 
relativo no caso.

(A)	 “A	cultura	do	estupor	 funciona	como	a	película	
dessa	bolha	[...]”.

(B)	 “Não	 dou	 legitimidade	 nem	 por	 hipótese	 a	
preconceitos,	seja	de	que	espécie	forem.”.

(C)	 “É	como	uma	hipótese	sobre	a	qual	não	se	quer	
nem	pensar.”.

(D)	 “[...]abrigando	em	seu	interior	diversos	tipos	de	
violência,	entre	as	quais	a	de	gênero	e	a	própria	
cultura	do	estupro.”.

(E)	 “[...]	 mas	 na	 de	 uma	 educação	 humanizante,	
cujos	 resultados	 não	 visem	 meramente	 o	
sucesso	econômico	e	social	[...]”.

R A C I O C Í N I O  L Ó G I C O  E  M AT E M Á T I C O

11. Certo produto tem validade máxima 
determinada a partir das condições de 
armazenamento enquanto a embalagem se 
mantém intacta. A partir do momento em que 
esse produto é aberto, a validade cai para 10% 
do tempo registrado como validade máxima. 
Suponha que, em condições normais de 
vedação, um vidro de palmito tenha validade 
máxima de 120 dias e que, por um problema 
na linha de produção, a embalagem não 
tenha sido fechada corretamente. Tal defeito 
fez com que a validade fosse reduzida por 
deixar o produto em situação idêntica à do 
produto aberto. Dessa forma,

(A)	 foram	perdidos	108	dias	da	validade.
(B)	 o	produto	deve	ser	consumido,	obrigatoriamente,	

em	menos	de	uma	semana.
(C)	 o	produto	pode	ser	consumido	em	até	108	dias.
(D)	 ainda	há	mais	de	um	mês	para	consumo.
(E)	 a	 validade	 é	 120	 dias,	 independente	 das	

condições	da	embalagem.

12. Considere os conjuntos A e B dados por A = 
{2, 5, 13, 17} e B = {3, 7, 11}. Ao selecionar um 
elemento “a” de A e um elemento “b” de B e 
escolhermos uma operação hipotética “&”, é 
correto afirmar que a & b pode ser

(A)	 no	máximo	28	se	“&”	for	a	operação	“subtração”.
(B)	 no	mínimo	1	se	“&”	for	a	operação	“subtração”.
(C)	 no	máximo	28	se	“&”	for	a	operação	“divisão”.
(D)	 no	mínimo	1	se	“&”	for	a	operação	“adição”.
(E)	 no	 máximo	 187	 se	 “&”	 for	 a	 operação	

“multiplicação”.
 

13. Considere a sequência a seguir na qual as 
sílabas PI, PA, PA, PA, RA, PO se repetem 
incessantemente, reiniciando a partir da 
última, sempre na mesma ordem:

(PI, PA, PA, PA, RA, PO, PI, PA, PA, PA, RA, 
PO, PI, PA, PA, PA, RA, PO, ...)

É correto afirmar que o trigésimo termo 
dessa sequência é

(A)	 PI.
(B)	 PA.
(C)	 RA.
(D)	 PO.
(E)	 MI.
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14. Para que uma proposição composta “P ou Q 
ou R” seja falsa, devemos ter

(A)	 exatamente	duas	falsas.	
(B)	 exatamente	três	falsas.
(C)	 apenas	R	falsa.
(D)	 apenas	Q	falsa.
(E)	 apenas	P	falsa.

15. Em um jogo de futebol, os times A e B se 
enfrentam. Se o time A vence, Ana fica feliz. 
Se o time B vence, Bia fica feliz. Se os times 
A e B empatam, Ana e Bia ficam felizes. É 
correto afirmar logicamente que

(A)	 há	 apenas	 uma	 maneira	 de	 ambas	 ficarem	
tristes. 

(B)	 se	Bia	está	feliz,	Ana	está	triste.
(C)	 há	mais	de	uma	forma	de	ambas	ficarem	tristes.
(D)	 se	Ana	está	feliz,	Bia	está	triste.
(E)	 ao	menos	uma	fica	feliz.

L E G I S L A Ç Ã O  A P L I C A D A  À  E B S E R H

16. Em relação ao que estabelece a Lei Federal 
nº 12.550/2011, assinale a alternativa correta.

(A)	 A	Empresa	Brasileira	 de	Serviços	Hospitalares	
(EBSERH)	fica	autorizada	a	patrocinar	entidade	
fechada	 de	 previdência	 privada,	 nos	 termos	
da	 legislação	 vigente.	O	 patrocínio	 poderá	 ser	
feito	 mediante	 adesão	 à	 entidade	 fechada	 de	
previdência	privada	já	existente.

(B)	 A	EBSERH	fica	autorizada	a	patrocinar	entidade	
aberta	 de	 previdência	 privada,	 nos	 termos	 da	
legislação	vigente.	O	patrocínio	deverá	ser	feito	
mediante	 contrato	 administrativo,	 precedido	 de	
licitação,	com	empresa	privada,	que	instituirá	a	
entidade	 de	 previdência	 após	 a	 assinatura	 do	
contrato.

(C)	 A	EBSERH	fica	autorizada	a	patrocinar	entidade	
fechada	 de	 previdência,	 desde	 que	 pública,	
nos	 termos	da	 legislação	 vigente.	O	patrocínio	
deverá	ser	feito	mediante	contrato	administrativo,	
precedido	 de	 licitação,	 com	 empresa	 pública,	
que	instituirá	a	entidade	de	previdência.

(D)	 A	EBSERH	fica	proibida	de	patrocinar	entidade	
fechada	 de	 previdência	 privada,	 ressalvada	 a	
possibilidade	 de	 adesão	 à	 entidade	 pública	 de	
previdência	privada	já	existente,	nos	termos	da	
legislação	vigente.

(E)	 A	EBSERH	fica	proibida	de	patrocinar	entidade	
fechada	 de	 previdência	 privada,	 inclusive,	
mediante	 adesão	 à	 entidade	 fechada	 de	
previdência	privada	já	existente.

17. Com base no que estabelece o Decreto nº 
7.661, de 28 de dezembro de 2011, que aprova 
o Estatuto Social da EBSERH, assinale a 
alternativa correta.

(A)	 O	 capital	 social	 da	 EBSERH	 é	 de																																														
R$	 6.000.000,00	 (seis	 milhões	 de	 reais),	
integralmente	 sob	 a	 propriedade	 da	 União.	 O	
capital	social	não	poderá	ser	aumentado,	exceto	
se	 integralizado	 pelos	 Estados,	 por	 meio	 de	
incorporação	de	bens	e	direitos	 suscetíveis	 de	
avaliação	em	dinheiro.

(B)	 O	 capital	 social	 da	 EBSERH	 é	 de																																																		
R$	 6.000.000,00	 (seis	 milhões	 de	 reais),	 cuja	
propriedade	 é	 dividida	 entre	 a	 União	 e	 os	
Estados	em	partes	equivalentes.	O	capital	social	
poderá	 ser	 aumentado	 e	 integralizado	 com	
recursos	 oriundos	 de	 dotações	 consignadas	
no	 orçamento	 dos	 Estados,	 bem	 como	 pela	
incorporação	 de	 qualquer	 espécie	 de	 bens,	
exceto	 direitos	 suscetíveis	 de	 avaliação	 em	
dinheiro.

(C)	 O	 capital	 social	 da	 EBSERH	 é	 de	 	 	 R$	
6.000.000,00	 (seis	 milhões	 de	 reais),	 cuja	
propriedade	 é	 dividida	 entre	 a	 União	 e	 os	
Estados	em	partes	equivalentes.	O	capital	social	
poderá	 ser	 aumentado	 e	 integralizado	 com	
recursos	 oriundos	 de	 dotações	 consignadas	
no	 orçamento	 da	 União,	 bem	 como	 pela	
incorporação	 de	 qualquer	 espécie	 de	 bens,	
exceto	 direitos	 suscetíveis	 de	 avaliação	 em	
dinheiro.

(D)	 O	 capital	 social	 da	 EBSERH	 é	 de																																																
R$	 5.000.000,00	 (cinco	 milhões	 de	 reais),	
integralmente	 sob	 a	 propriedade	 da	 União.	
O	 capital	 social	 poderá	 ser	 aumentado	 e	
integralizado	com	recursos	oriundos	de	dotações	
consignadas	no	orçamento	da	União,	bem	como	
pela	incorporação	de	qualquer	espécie	de	bens	
e	direitos	suscetíveis	de	avaliação	em	dinheiro.

(E)	 O	 capital	 social	 da	 EBSERH	 é	 de																																																		
R$	 5.000.000,00	 (cinco	 milhões	 de	 reais),	
cuja	propriedade	é	dividida	entre	a	União	e	os	
Estados	em	partes	equivalentes.	O	capital	social	
poderá	 ser	 aumentado	 e	 integralizado	 com	
recursos	 oriundos	 de	 dotações	 consignadas	
no	 orçamento	 da	 União,	 bem	 como	 pela	
incorporação	 de	 qualquer	 espécie	 de	 bens,	
exceto	 direitos	 suscetíveis	 de	 avaliação	 em	
dinheiro.
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18. Conforme a estrutura organizacional fixada 
no Regimento Interno da EBSERH - 3ª 
revisão, assinale a alternativa correta.

(A)	 São	 órgãos	 de	 administração:	 a	 Diretoria	
Executiva	e	a	Auditoria	Interna.

	 São	órgãos	de	fiscalização:	o	Conselho	Fiscal	e	
o	Conselho	Consultivo.

(B)	 São	 órgãos	 de	 administração:	 a	 Diretoria	
Executiva	e	a	Auditoria	Interna.

	 São	órgãos	de	fiscalização:	o	Conselho	Fiscal,	
o	 Conselho	 de	 Administração	 e	 o	 Conselho	
Consultivo.

(C)	 São	 órgãos	 de	 administração:	 o	 Conselho	
de	 Administração,	 a	 Diretoria	 Executiva	 e	 o	
Conselho	Consultivo.	

	 São	órgãos	de	fiscalização:	o	Conselho	Fiscal	e	
Auditoria	Interna.

(D)	 São	 órgãos	 de	 administração:	 o	 Conselho	 de	
Administração	e	a	Diretoria	Executiva.

	 São	órgãos	de	fiscalização:	o	Conselho	Fiscal,	o	
Conselho	Consultivo	e	Auditoria	Interna.

(E)	 São	 órgãos	 de	 administração:	 o	 Conselho	
de	 Administração,	 a	 Diretoria	 Executiva	 e	 a	
Auditoria	Interna.

	 São	órgãos	de	fiscalização:	o	Conselho	Fiscal,	o	
Conselho	Consultivo.

19. Com base no que estabelece o Regimento 
Interno da EBSERH - 3ª revisão, acerca 
do Conselho de Administração, assinale a 
alternativa correta.

(A)	 O	 Conselho	 de	 Administração	 é	 órgão	 de	
orientação	 superior	 da	EBSERH	e	é	 composto	
por	 nove	 membros,	 nomeados	 pelo	 Ministro	
de	 Estado	 da	 Educação,	 dentre	 os	 quais	 dois	
membros	são	indicados	pelo	Ministro	de	Estado	
da	Saúde,	sendo	que	um	será	o	Presidente	do	
Conselho	e	outro	será	seu	substituto,	nas	suas	
ausências	e	impedimentos.

(B)	 O	prazo	de	gestão	dos	membros	do	Conselho	de	
Administração	será	de	um	ano,	contado	a	partir	
da	 data	 de	 publicação	 do	 ato	 de	 nomeação,	
podendo	ser	reconduzido	por	igual	período.

(C)	 No	caso	de	vacância	do	cargo	de	Conselheiro,	
o	 substituto	 será	 nomeado	 pelos	 Conselheiros	
remanescentes	 e	 servirá	 até	 a	 designação	
do	 novo	 representante,	 inclusive	 no	 caso	 do	
representante	dos	empregados.

(D)	 Salvo	 impedimento	 legal,	 os	 membros	 do	
Conselho	de	Administração	farão	jus	a	honorários	
mensais	correspondentes	a	cinquenta	por	cento	
da	remuneração	média	mensal	dos	Diretores	da	
EBSERH,	 além	 do	 reembolso	 obrigatório	 das	
despesas	 de	 locomoção	 e	 estada	 necessárias	
ao	desempenho	da	função.

(E)	 O	representante	dos	empregados,	no	Conselho	
de	 Administração,	 não	 participará	 das	
discussões	e	deliberações	 sobre	assuntos	que	
envolvam	 relações	 sindicais,	 remuneração,	
benefícios	 e	 vantagens,	 inclusive	 assistenciais	
ou	de	previdência	complementar,	hipóteses	em	
que	 fica	 configurado	 o	 conflito	 de	 interesses,	
sendo	 esses	 assuntos	 deliberados	 em	 reunião	
separada	e	exclusiva	para	tais	fins.

20. Segundo o que estabelece o Regimento 
Interno da EBSERH - 3ª revisão, acerca 
do Conselho Fiscal, assinale a alternativa 
correta.

(A)	 O	Conselho	Fiscal,	como	órgão	permanente	da	
EBSERH,	é	composto	por	três	membros	efetivos	
e	respectivos	suplentes,	nomeados	pelo	Ministro	
de	 Estado	 da	 Educação,	 dentre	 os	 quais,	 um	
membro	 será	 indicado	pelo	Ministro	de	Estado	
da	 Saúde,	 que	 exercerá	 a	 Presidência	 do	
Conselho.

(B)	 O	 mandato	 dos	 membros	 do	 Conselho	 Fiscal	
será	 de	 dois	 anos,	 contados	 a	 partir	 da	 data	
de	 publicação	 do	 ato	 de	 nomeação,	 vedada	 a	
recondução.

(C)	 Salvo	 impedimento	 legal,	 os	 membros	 do	
Conselho	 Fiscal	 farão	 jus	 a	 honorários	
mensais	 correspondentes	 a	 vinte	 por	 cento	
da	 remuneração	 média	 mensal	 dos	 Diretores	
da	 EBSERH,	 além	 da	 indenização	 obrigatória	
para	as	despesas	de	locomoção,	alimentação	e	
estada	necessárias	ao	desempenho	da	função.

(D)	 Compete	 ao	 Conselho	 Fiscal	 analisar,	 ao	
menos	 trimestralmente,	 o	 balancete	 e	 demais	
demonstrações	 financeiras,	 elaboradas	
periodicamente	pela	EBSERH.

(E)	 O	Conselho	Fiscal	 reunir-se-á,	 ordinariamente,	
a	cada	trimestre	e,	extraordinariamente,	quando	
convocado	 pelo	 Presidente	 do	 Conselho	 de	
Administração.
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L E G I S L A Ç Ã O  A P L I C A D A  A O  S U S

21. A respeito do financiamento da seguridade 
social, de acordo com as disposições 
contidas na Constituição Federal, assinale a 
alternativa correta.

(A)	 A	 seguridade	 social	 será	 financiada	 apenas	
pelas	contribuições	sociais.

(B)	 Sobre	 a	 receita	 de	 concursos	 de	 prognósticos	
não	incide	a	contribuição	social.	

(C)	 Incidirá	contribuição	social	sobre	a	aposentadoria	
e	 a	 pensão	 concedidas	 pelo	 regime	 geral	 de	
previdência	social.

(D)	 Em	 relação	 ao	 empregado,	 à	 empresa	 e	 à	
entidade	 a	 ela	 equiparada	 na	 forma	 da	 lei,	
haverá	incidência	da	contribuição	social	sobre	a	
receita	e	faturamento,	mas	não	sobre	o	lucro.

(E)	 Um	dos	contribuintes	da	contribuição	social	é	o	
importador	de	bens	ou	serviços	do	exterior,	ou	
de	quem	a	lei	a	ele	equiparar.

 

22. Para receberem recursos do Fundo Nacional 
de Saúde, a Lei nº 8.080/1990 impõe aos  
Municípios, aos Estados e ao Distrito Federal 
que contem com certos requisitos. Assinale 
a alternativa que NÃO representa um desses 
requisitos.

(A)	 Fundo	de	Saúde.
(B)	 Conselho	de	Saúde,	com	composição	paritária.
(C)	 Contrapartida	 de	 recursos	 para	 a	 saúde	 no	

respectivo	orçamento.
(D)	 Secretário	profissional	da	área	da	saúde.
(E)	 Plano	de	saúde.
 

23. Assinale a alternativa que apresenta um    
dos princípios aos quais as ações e serviços 
públicos de saúde e os serviços privados 
contratados ou conveniados que integram 
o Sistema Único de Saúde (SUS) devem 
obedecer, previstos expressamente na Lei nº 
8.080/1990.

(A)	 Universalidade	de	acesso	aos	serviços	de	saúde	
em todos os níveis de assistência.

(B)	 Direito	 à	 informação	 sobre	a	 saúde	de	 familiar	
assistido.

(C)	 Organização	 dos	 serviços	 públicos	 de	modo	 a	
evitar	duplicidade	de	meios	para	fins	idênticos.

(D)	 Diversidade	da	base	de	financiamento.
(E)	 Equidade	na	forma	de	participação	no	custeio.

24. O acordo de colaboração entre os entes 
federativos para a organização da rede 
interfederativa de atenção à saúde será 
firmado por meio de Contrato Organizativo 
da Ação Pública da Saúde. De acordo 
com as disposições contidas no Decreto               
Presidencial nº 7.508/2011, assinale a 
alternativa correta acerca do Contrato 
Organizativo da Ação Pública da Saúde.

(A)	 A	 humanização	 do	 atendimento	 do	 usuário	
será	fator	determinante	para	o	estabelecimento	
das	 metas	 de	 saúde	 previstas	 no	 Contrato	
Organizativo	de	Ação	Pública	de	Saúde.

(B)	 O	 Contrato	 Organizativo	 de	 Ação	 Pública	 da	
Saúde	 resultará	 da	 integração	 dos	 planos	
de	 saúde	 dos	 entes	 federativos	 na	 Rede	 de	
Atenção	 à	 Saúde,	 tendo	 como	 fundamento	
as	 pactuações	 estabelecidas	 pela	 Comissão	
Intergestores	Regional	(CIR).

(C)	 O	 objeto	 do	 Contrato	 Organizativo	 de	 Ação	
Pública	da	Saúde	é	a	organização	e	a	integração	
das	 ações	 e	 dos	 serviços	 de	 saúde,	 sob	 a	
responsabilidade	dos	entes	federativos	em	uma	
Região	de	Saúde,	com	a	finalidade	de	garantir	a	
melhor	aplicação	dos	recursos	e	a	redução	dos	
custos.

(D)	 As	normas	de	elaboração	e	fluxos	do	Contrato	
Organizativo	 de	Ação	 Pública	 de	 Saúde	 serão	
pactuados	 pela	 Comissão	 Intergestores	
Regional	(CIR),	cabendo	à	Secretaria	de	Saúde	
Estadual	coordenar	a	sua	implementação.

(E)	 A	 Comissão	 Intergestores	 Bipartite	 (CIB),	 por	
meio	de	serviço	especializado,	fará	o	controle	e	
a	fiscalização	do	Contrato	Organizativo	de	Ação	
Pública	da	Saúde.

25. A Constituição Federal determina que a                                                                                                 
União aplique, anualmente, em ações e 
serviços públicos de saúde, recursos 
mínimos derivados da aplicação de 
percentuais calculados sobre a receita 
corrente líquida do respectivo exercício 
financeiro, não podendo ser inferior a

(A)	 30%.
(B)	 15%.
(C)	 45%.
(D)	 20%.
(E)	 25%.



10 Cirurgião - Dentista

C O N H E C I M E N T O S  E S P E C Í F I C O S

26. Em relação à higienização das mãos,         
assinale a alternativa correta.

(A)	 Todas	as	 técnicas	para	higienização	das	mãos	
têm	 por	 objetivo	 fundamental	 a	 remoção	 de	
sujidades.

(B)	 É	 altamente	 recomendável	 aplicar	 álcool	 70%,	
em	seguida	à	higienização	das	mãos	com	água	
e	 sabonete	 comum,	 para	melhorar	 a	 eficiência	
do	processo.

(C)	 As	 preparações	 com	 gluconato	 de	 clorexidina	
a	 4%	 apresentam	 diferenças	 significativas	 de	
atividade	 antimicrobiana	 comparadas	 àquelas	
contendo	clorexidina	a	2%.

(D)	 Os	 produtos	 para	 higienização	 das	 mãos,				
quando	 utilizados	 de	 forma	 inapropriada,		
também	 podem	 ser	 fontes	 de	 bactérias	
multirresistentes.

(E)	 A	 higienização	 simples	 das	 mãos,	 com	 água	
e	 sabonete	 comum,	 remove	 a	 microbiota	
transitória	 e	 as	 sujidades,	 sendo	 considerada	
suficiente	para	os	contatos	sociais.	Porém,	não	
é	 considerada	 suficiente	 para	 a	 maioria	 das	
atividades	práticas	nos	serviços	de	saúde.

27. Durante o atendimento de um paciente   
doente de aids, já em uso regular da 
medicação e, portanto, com carga viral 
indetectável, a auxiliar de saúde bucal 
perfura o dedo com a agulha utilizada para 
realizar a anestesia. Foi realizada a anestesia 
para bloqueio do nervo alveolar superior 
anterior. Não havia sangue visível na agulha. 
A auxiliar fica muito nervosa com a situação 
e pede ao paciente que vá com ela realizar 
os testes. Como o paciente não omitiu sua 
sorologia e tem todos os exames realizados 
recentemente, ele se recusa a ir junto. Seus 
exames apresentam Anti-HBc e Anti-HBs 
positivos. Sobre essa situação, assinale a 
alternativa correta.

(A)	 É	 necessário	 que	 a	 auxiliar	 tome	 os		
antirretrovirais	por	28	dias,	 já	que	o	paciente	é	
doente de aids.

(B)	 A	 auxiliar	 deve	 tomar	 a	 imunoglobulina	
hiperimune	 contra	 o	 VHB	 idealmente	 nas	
primeiras	4	horas	de	ocorrido	o	acidente.

(C)	 A	 auxiliar	 deve	 fazer	 a	 higienização	 do	 local	
com	 água	 e	 sabonete	 comum,	 mas	 não	 há	
necessidade	 de	 tomar	 antirretrovirais	 ou	
qualquer	 medida	 específica	 contra	 o	 VHB	 e	 o	
VHC.

(D)	 O	paciente	deve	ser	notificado	em	relação	a	sua	
recusa	em	realizar	os	testes	nessa	situação.

(E)	 A	auxiliar	deve	ser	vacinada	novamente	contra	o	
VHB	e	o	VHC	idealmente	nas	primeiras	24	horas	
de ocorrido o acidente.

28. Uma criança sofreu um traumatismo quando 
andava com um copo de vidro nas mãos. Não 
houve lesões de tecidos duros, porém o copo 
se quebrou em pedaços muitos pequenos e 
há lacerações nos lábios. Apenas a palpação 
dos músculos orbiculares dos lábios não 
possibilitará detectar se há pedaços de vidro 
nos tecidos, indicando-se, portanto, o exame 
radiográfico que deve ser feito colocando-se 
um filme entre os lábios e a arcada, com um 
tempo de exposição de

(A)	 10%	do	tempo	normal.
(B)	 25%	do	tempo	normal.
(C)	 50%	do	tempo	normal.
(D)	 70%	do	tempo	normal.
(E)	 duas	 vezes	 o	 tempo	 normal,	 para	 conseguir	

identificar	fragmentos	de	vidro.

29. Considerando-se que efeitos colaterais 
da escovação, como defeitos em forma de 
cunha (abfração) e erosão/abrasão, podem 
aumentar em pacientes altamente motivados, 
a higiene bucal em excesso pode ser danosa. 
Assim, recomenda-se que a escovação deve 
ser feita com uma frequência mínima de 

(A)	 uma	vez	ao	dia.
(B)	 duas	vezes	ao	dia.
(C)	 três	vezes	ao	dia.
(D)	 quatro	vezes	ao	dia.
(E)	 seis	vezes	ao	dia	ou	quantas	vezes	o	paciente	se	

alimentar	durante	o	dia,	dando	enfoque	especial	
à	última	escovação	antes	do	paciente	se	deitar.

30. Biofilmes são altamente resistentes às 
substâncias antimicrobianas, o que limita a 
eficácia de abordagens de quimioterapia para 
o controle da placa dental. Em relação ao 
controle do biofilme dentário e à prevenção 
da cárie, assinale a alternativa INCORRETA.

(A)	 A	 escovação	 dos	 dentes	 com	 dentifrícios	 sem	
flúor	 possui	 efeito	 preventivo	 muito	 limitado	
contra	a	cárie	dentária.	

(B)	 Deve-se	 reduzir	 ao	 mínimo	 o	 enxágue	 da	
cavidade	bucal	após	a	escovação.	A	quantidade	
de	dentifrício,	no	entanto,	não	parece	ter	efeito	
importante	no	controle	da	cárie.
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(C)	 Há	apenas	evidência	 limitada	de	que	o	uso	do	
fio	 dental	 seja	 eficaz	 e	 efetivo	 na	 redução	 da	
incidência	de	cárie	interproximal.	

(D)	 Limpeza	 dentária	 profissional	 frequente	 e	
regular,	 sobretudo	 com	 instruções	 de	 higiene	
bucal	 e	 aplicação	 de	 fluoretos,	 é	 onerosa,	
mas	 altamente	 eficaz	 na	 prevenção	 de	 lesões	
cariosas.

(E)	 Embora	 a	 utilização	 de	 escovas	 interdentais	
apresente	 ótimos	 resultados	 para	 evitar	 perda	
de	 inserção	 adicional,	 ela	 tem	 pouco	 ou	
nenhum	efeito	na	incidência	de	lesões	de	cárie	
radiculares.

31. Imediatamente após a exposição do biofilme 
dentário a açúcares fermentáveis, tem início 
a queda de pH nesse biofilme. A curva de pH 
do biofilme dentário em função do tempo tem 
características bem conhecidas. Essa curva 
é denominada curva de

(A)	 Stephan.
(B)	 Krasse.
(C)	 Thylstrupp.
(D)	 Fejerskov.
(E)	 Kidd.

32. Em relação à progressão das lesões de cárie, 
assinale a alternativa correta.

(A)	 A	 sacarose	 é	 o	 único	 açúcar	 que	 é	 substrato	
para	a	síntese	de	polissacarídeos	extracelulares	
(de	 reserva	 ou	 estruturais),	 que	 modificam	 a	
estrutura	da	matriz	do	biofilme.

(B)	 Biofilmes	 maduros,	 ainda	 que	 formados	 sob	
exposição	 contínua	 a	 açúcares	 fermentáveis,	
são	menos	cariogênicos	do	que	biofilmes	jovens.

(C)	 Um	 biofilme	menos	 poroso	 é	mais	 cariogênico	
porque	 dificulta	 a	 passagem	 de	 substâncias	
anticariogênicas	presentes	na	saliva	até	o	dente.

(D)	 A	lactose	possui	potencial	de	baixar	o	pH	maior	
do	que	o	da	frutose.

(E)	 Durante	os	chamados	períodos	de	“miséria”	aos	
quais	 o	 biofilme	 dentário	 é	 exposto	 e	 durante	
os	 quais	 não	 há	 alimentos	 disponíveis	 para	
metabolização	pelo	biofilme),	 não	há	produção	
ácida	pelo	biofilme,	mesmo	em	 indivíduos	com	
extrema	atividade	de	cárie.

33. Em relação às propriedades dos Cimentos 
de Ionômero de Vidro (CIV), assinale a 
alternativa correta.

(A)	 Em	 tratamento	 restaurador	 atraumático	 (TRA),	
é	comum	a	manutenção	da	dentina	afetada,	por	
isso	há	uma	queda	na	adesão	em	todos	os	tipos	

de	CIV,	com	maior	influência	observada	nos	CIV	
modificados	por	resina.

(B)	 A	 liberação	 de	 flúor	 representa	 uma	 das	
características	mais	importantes	dos	CIV.	Porém,	
sua	presença	interfere	na	resistência	do	material	
e	piora	suas	características	de	manipulação.

(C)	 Os	 CIV	 modificados	 por	 resina	 apresentam	
reação	 ácido-base	 independente,	 que	 ocorre	
mesmo	 sem	 haver	 ativação	 por	 luz,	 o	 que	
acontece	 de	 forma	 mais	 lenta	 que	 nos	 CIV	
convencionais.

(D)	 Dentre	 as	 vantagens	 dos	 CIV	modificados	 por	
resina	 em	 relação	 aos	 CIV	 convencionais,	
estão	a	menor	contração	de	polimerização	e	a	
resistência	geral	superior.

(E)	 Devido	à	presença	de	ácidos	nos	CIV,	após	2	a	
3	anos	da	confecção	de	restaurações	com	esse	
material,	ocorre	uma	desmineralização	adicional	
nas	margens,	o	que	contribui	para	o	 insucesso	
das	TRA.	

34. Em relação  a quanto tecido deve ser 
removido durante o preparo cavitário de um 
dente cariado, assinale a alternativa correta.

(A)	 Estudos	 clínicos	 longitudinais	 realizados	 até	
o	 momento	 mostraram	 longevidade	 pobre	
em	 restaurações	 realizadas	 após	 a	 remoção	
incompleta	da	dentina	cariada.

(B)	 A	eliminação	completa	das	bactérias	do	preparo	
cavitário	 é	 necessária	 para	 que	 o	 processo	
carioso	seja	controlado.

(C)	 Em	 lesões	 cariosas	 profundas,	 a	 remoção	
completa	 da	 dentina	 cariada	 reflete	 melhor	
prognóstico	pulpar,	 já	que	na	 região	próxima	à	
polpa	 os	 canalículos	 dentinários	 aumentam	 de	
diâmetro	e	favorecem	o	contato	bacteriano	com	
o	tecido	pulpar.

(D)	 Há	maior	 resistência	 adesiva	 quanto	maior	 for	
o	grau	de	desmineralização	da	dentina,	pois	há	
um	aumento	da	espessura	da	camada	híbrida.

(E)	 Não	 é	 possível	 remover	 toda	 a	 infecção	
bacteriana	 durante	 um	 preparo	 cavitário,	
pois,	 ainda	 que	 toda	 a	 dentina	 amolecida	 seja	
removida,	 um	 número	 reduzido	 de	 bactérias	
permanecerá	nos	túbulos	dentinários.
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35. Ao realizar um preparo cavitário em um 
paciente, o dentista verifica que a lesão 
cariosa está muito profunda e faz a opção 
de realizar um tratamento expectante. Nesse 
caso, a restauração provisória  deve ser 
deixada por um período mínimo de 

(A)	 7	dias.
(B)	 21	dias.
(C)	 30	dias.
(D)	 45	dias.	
(E)	 90	dias.

36. Desde que se estabeleça que há necessidade 
da prescrição de um antibiótico para o 
paciente, este deve ser bem orientado sobre 
sua importância. Recentemente, em 2011, 
a ANVISA (Agência Nacional de Vigilância 
Sanitária) definiu novo prazo de validade 
para as receitas de antimicrobianos. Esse 
prazo agora é de

(A)	 2	dias.
(B)	 3	dias.
(C)	 5	dias.
(D)	 7	dias.
(E)	 10	dias.

37. Uma criança de 38 meses de idade sofreu 
um traumatismo e o elemento 52 avulsionou. 
Os pais levaram a criança para atendimento 
odontológico imediatamente – havia se 
passado apenas meia hora quando chegaram 
para o atendimento. O dente avulsionado 
foi trazido dentro de um potinho com leite. 
Nessa situação, é possível o reimplante 
dentário, porém espera-se que ocorra 
necrose pulpar e reabsorções. Nesse caso, a 
terapia endodôntica deve ser realizada

(A)	 imediatamente.
(B)	 em	um	período	máximo	de	2	dias	após	ocorrido	

o	traumatismo.
(C)	 em	um	período	máximo	de	7	dias	após	ocorrido	

o	traumatismo.
(D)	 em	um	período	máximo	de	30	dias	após	ocorrido	

o	traumatismo.
(E)	 em	um	período	máximo	de	45	dias	após	ocorrido	

o	traumatismo.

38. Paciente de 4 anos de idade estava brincando 
com os primos no final de semana e sofreu 
uma queda, batendo com o queixo na mesinha 
de centro de sua casa. Os pais levaram a 
criança para avalição na segunda-feira pela 
manhã. Ao realizar o exame físico, percebeu-

se que o elemento 51 estava deslocado para 
axial para fora do seu alvéolo, em desnível 
oclusal em relação ao elemento 61. Sobre 
esse caso clínico, assinale a alternativa 
correta.

(A)	 A	denominação	para	essa	lesão	aos	tecidos	de	
sustentação	é	avulsão.

(B)	 Como	o	dente	decíduo	sofreu	um	deslocamento	
na	 direção	 contrária	 à	 posição	 do	 dente	
permanente,	 pode-se	descartar	 a	possibilidade	
de	dano	ao	dente	sucessor.

(C)	 A	luxação	extrusiva,	denominação	dada	a	essa	
condição,	 é	 o	 traumatismo	 que	 mais	 leva	 à	
perda	do	dente,	o	que	ocorre	em	cerca	de	70%	
dos casos.

(D)	 Nesse	caso,	o	dente	deve	ser	 reposicionado	e	
esplintado	no	local	durante	3	semanas.

(E)	 Caso	 opte-se	 pela	 manutenção	 do	 elemento	
dentário,	 os	 pais	 devem	 ser	 orientados	 que	
exames	 radiográficos	 deverão	 ser	 realizados	
semanalmente	 no	 primeiro	 mês	 e,	 depois,	
mensalmente	 durante	 os	 seis	 primeiros	meses	
após	o	traumatismo.

39. O nervo mentual é um ramo terminal do nervo 
alveolar inferior. Em relação à técnica para 
sua anestesia, assinale a alternativa correta.

(A)	 O	bloqueio	nervo	mentual	oferece	anestesia	para	
os	incisivos	inferiores,	canino	e	pré-molares	do	
lado	 em	 que	 o	 bloqueio	 é	 realizado,	 além	 dos	
tecidos	moles	bucais	situados	anteriormente	ao	
forame	mentual.

(B)	 Para	a	anestesia	por	bloqueio	do	nervo	mentual,	
deve-se	 depositar	 0,6	ml	 do	 tubete	 anestésico	
em	aproximadamente	20	segundos.

(C)	 O	 forame	mentual	 é	 encontrado	 habitualmente	
em	torno	do	ápice	do	primeiro	pré-molar	inferior.

(D)	 A	profundidade	da	agulha	que	deve	ser	inserida	
deve	ser	de,	aproximadamente,	3	mm.

(E)	 Cuidados	devem	ser	tomados,	pois	a	região	não	
é	considerada	anatomicamente	“segura”.

40. Em relação à técnica por bloqueio do nervo 
mandibular, denominada  Gow-Gates, 
assinale a alternativa correta.

(A)	 A	 orientação	 do	 bisel	 da	 agulha	 nessa	 técnica	
não	tem	importância	crítica.

(B)	 O	paciente	deve	ser	orientado	a	abrir	bem	a	boca	
somente	 para	 a	 penetração	 inicial	 da	 agulha.	
Depois	deve	fechá-la	ligeiramente	para	permitir	
uma	penetração	da	agulha	menos	traumática.

(C)	 O	volume	anestésico	necessário	é	de	1,5	ml,	o	
que	permite	a	complementação	do	nervo	bucal	
com	apenas	um	tubete.
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(D)	 Após	a	injeção,	o	paciente	deve	manter	a	boca	
fechada	 em	 repouso	 para	 permitir	 uma	melhor	
difusão	da	solução	anestésica.

(E)	 O	tempo	que	deve	ser	aguardado	para	iniciar	o	
procedimento	dentário	é	de	1	a	2	minutos	com	
essa	técnica.

41. Após realizar o tratamento periodontal 
básico em seu paciente, ou seja, orientação 
de higiene bucal, profilaxia e raspagem 
supra e subgengival, o dentista percebe 
que, na região de molares inferiores do lado 
direito, ainda persiste um sangramento. A 
higiene do paciente nesse local está boa, 
mas ainda há sangramento à sondagem. 
O paciente é encaminhado, então, para 
tratamento especializado. Na contra-
referência, o periodontista revela que 
não havia necessidade de tratamento 
cirúrgico, apenas prescrição de antibióticos 
(amoxicilina e metronidazol). De fato, após 
esse tratamento, o sangramento à sondagem, 
já não ocorreu mais. O diagnóstico para essa 
condição é a persistência de uma bactéria 
periodontopatogênica, 

(A)	 o	 Actinobacillus actinomycetemcomitans,	 um	
bastonete	 pequeno,	 imóvel,	 sacarolítico,	 Gram	
negativo,	 que	 tem	 a	 capacidade	 de	 invadir	 as	
células	 epiteliais	 da	 gengiva	 humana,	 células	
endoteliais	vasculares	e	células	epiteliais	bucais.

(B)	 o	 Actinobacillus actinomycetemcomitans,	 um	
coco,	 que	 se	 organiza	 em	 cadeias	 lineares	
pequenas,	 Gram	 positivo,	 que	 causa	 grande	
destruição	tecidual,	alojando-se	exclusivamente	
em	tecidos	duros	dentários.

(C)	 a	 bactéria	 Porphyromonas gingivalis,	 um	
bastonete	 anaeróbio	 Gram	 positivo,	 membro	
do	grupo	de	bactérias	produtoras	de	pigmentos	
negros.

(D)	 a	 bactéria	 Porphyromonas gingivalis,	 um	
espiroqueta,	aeróbio	Gram	negativo,	relacionado	
à	grande	destruição	periodontal.

(E)	 o	 Bacteroides forsythus,	 bactéria	 associada	 a	
um	risco	aumentado	de	gravidade	e	progressão	
da	 doença	 periodontal.	 É	 uma	 bactéria	 Gram	
positiva	aeróbia	facultativa,	observada	em	maior	
número	em	sítios	com	grandes	perdas	ósseas.

42. O periodonto é constituído por tecidos 
localizados ao redor dos dentes e tem como 
principal função inserir o dente no tecido 
ósseo dos maxilares e manter a integridade 
da superfície da mucosa mastigatória 
da cavidade bucal. É considerado como 
periodonto de proteção

(A)	 o	cemento	alveolar.
(B)	 o	ligamento	periodontal.
(C)	 o	osso	alveolar.
(D)	 a	gengiva.
(E)	 a	mucosa	alveolar.

43. Paciente apresenta-se com dor latejante 
constante. O dente associado à dor responde 
negativamente ao teste de vitalidade 
pulpar. Não há inchaço associado, nem 
mobilidade no dente em questão. O paciente 
queixa-se de dor ao morder, mas não são 
observadas alterações radiográficas óbvias. 
O diagnóstico provável para essa condição 
é de

(A)	 pericementite.
(B)	 abscesso	periodontal.
(C)	 granuloma	periapical	em	sua	fase	inicial.
(D)	 abscesso	periapical
(E)	 osteomielite.

44. Diariamente o dentista pode se deparar com 
pacientes com diversas manifestações de 
infecções fúngicas atingindo a boca e tecidos 
peribucais, como é o caso de

(A)	 impetigo.
(B)	 glossite	romboide	mediana.
(C)	 erisipela.
(D)	 dentes	de	Hutchinson.
(E)	 NOMA.

45. Paciente de 31 anos apresenta-se para 
tratamento odontológico. Ao exame físico, 
o dentista observa que seus incisivos 
superiores apresentam coroas, sofrendo 
estreitamento em direção à margem incisal. 
Além disso os primeiros molares apresentam 
sua superfície oclusal com numerosas 
projeções globulares. Esses são sinais 
patognomônicos de uma condição sistêmica 
denominada

(A)	 tonsilolitíase.
(B)	 tuberculose	miliar.
(C)	 actinomicose.
(D)	 difteria.
(E)	 sífilis	congênita.
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46. Em relação aos vírus da família dos herpes 
vírus humano, assinale a alternativa 
INCORRETA.

(A)	 Todos	 os	 vírus	 dessa	 família	 são	 envelopados	
e	 têm	 o	 homem	 como	 seu	 único	 reservatório	
natural.

(B)	 Aglomerações	 e	 má	 higiene	 favorecem	 a	
exposição	ao	herpes	vírus	do	tipo	1	(HSV-1).

(C)	 Panarício	 herpético	 é	 a	manifestação	 do	HSV-
1	 nos	 dedos,	 geralmente	 como	 resultado	
da	 autoinoculação	 em	 crianças	 com	 herpes	
orofacial	 causada	 pelo	 HSV-1	 ou	 em	 adultos	
com	infecção	genital	associada	ao	HSV-2.

(D)	 Não	 se	 considera	 confiável	 o	 diagnóstico	
presuntivo	 realizado	 pelos	 clínicos	 gerais	 de	
infecções	 decorrentes	 de	 infecção	 pelos	 vírus	
do	herpes	simples.

(E)	 Para	 o	 tratamento	 da	 gengivoestomatite	
herpética	 primária,	 quando	 diagnosticada	 na	
fase	prodrômica,	recomenda-se	antivirais,	como	
o	 aciclovir	 em	 suspensão.	 O	 paciente	 deve	
bochechar	 e	 engolir	 o	 aciclovir	 cinco	 vezes	 ao	
dia	 por	 cinco	 dias.	 Dessa	 forma,	 a	 resolução	
clínica	é	acelerada	significativamente.

47. Pacientes com problemas hepáticos podem 
ter diminuição na contagem de plaquetas e, 
portanto, dificuldade na hemostasia quando 
submetidos a procedimentos cruentos. 
Considera-se que seja segura a realização 
de pequenas cirurgias quando as plaquetas 
estiverem com contagens a partir de 

(A)	 50.000	/	mm3.
(B)	 75.000	/	mm3.
(C)	 100.000	/	mm3.
(D)	 150.000	/	mm3.
(E)	 175.000	/	mm3.

48. Em relação ao tratamento odontológico de 
portadores das hepatites virais, assinale a 
alternativa correta.

(A)	 Durante	o	quadro	agudo,	desde	que	adequadas	
medidas	 de	 biossegurança	 sejam	 tomadas,	
o	 profissional	 pode	 realizar	 o	 atendimento	
odontológico	completo.

(B)	 Pacientes	 com	ascite	 devem	 receber	 profilaxia	
antibiótica	 seguindo	 o	 recomendado	 para	
pacientes	com	risco	de	desenvolver	endocardite	
bacteriana,	sempre	que	forem	ser	submetidos	a	
procedimentos	invasivos.

(C)	 Para	pacientes	hepatopatas,	o	paracetamol	é	o	
analgésico	de	escolha.

(D)	 Mesmo	 pacientes	 assintomáticos,	 apresentam	
mudanças	 significativas	 na	 farmacocinética	
e	 na	 farmacodinâmica	 de	 drogas	 utilizadas	
rotineiramente	na	Odontologia.

(E)	 Dentre	os	antibióticos,	a	azitromicina	é	o	melhor	
indicado	 para	 pacientes	 hepatopatas	 pelo	
esquema	posológico	oferecido.

49. A candidíase é a infecção fúngica oral mais 
comum nos seres humanos e tem uma série 
de manifestações clínicas. A forma mais 
comum de manifestação da candidíase é 

(A)	 a	candidíase	pseudomembranosa.
(B)	 o	eritema	linear	gengival.
(C)	 a	candidíase	eritematosa.
(D)	 a	queilite	angular.
(E)	 a	atrofia	romboidal	mediana.

50. A lesão bucal considerada como preditora 
da progressão para aids, cuja etiologia está 
relacionada a um vírus da família dos herpes 
vírus, é denominada

(A)	 candidose	pseudomembranosa.
(B)	 candidose	atrófica	aguda.
(C)	 eritema	linear	gengival.
(D)	 sarcoma	de	Kaposi.
(E)	 leucoplasia	oral	pilosa.
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