SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DO DISTRITO FEDERAL

ZPROCESSO/SEL
PROGRAMASIDE

RES DJEIE

LEIA COM ATENGAO AS INSTRUGOES ABAIXO.

Ao receber este caderno de prova, confira inicialmente se os seus dados pessoais e 0S
dados do programa em que vocé se inscreveu, transcrilos acima, estao correfos e
coincidem com o que esta registrado na sua folha de respostas. Confira, também, o seu
nome e os dados do programa em que vocé se inscreveu em cada pagina numerada do
seu caderno de prova. Em seguida, verifique se ele contém a quantidade de itens indicadaem
sua folha de respostas, correspondentes a prova objetiva. Caso o caderno esteja incompleto,
tenha qualquer defeito ou apresente discordancia quanto aos seus dados pessoais, ou ao
programa em que vocé se inscreveu, solicite ao fiscal de sala mais proximo que tome as
providéncias cabiveis, pois nao serao aceitas reclamagoes posteriores nesse sentido.

Quando autorizado pelo chefe de sala, no momento da identificacao, escreva no espaco
apropriado da suafolha de respostas, com a sua caligrafia usual, a seguinte frase:

Conforme previsto em edital, descumprimento dessa instrugao implicara a anulagao da sua
provae asua eliminagao do processo seletivo.

Durante a realizacao da prova, nao se comunique com outros candidatos nem se levante sem
autorizagao de fiscal de sala.

Na duragao da prova, esta incluido o tempo destinado a identificagao — que sera feita no
decorrer da prova— e ao preenchimento da folha de respostas.

Ao terminar a prova, chame o fiscal de sala mais proximo, devolva-lhe a sua folha de
respostas e deixe o local de prova.

A desobediéncia a qualquer uma das determinages constantes em edital, no presente caderno
ounafolha de respostas podera implicar a anulagao da sua prova.
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+  Cadaum dos itens da prova objetiva esta vinculado ao comando que imediatamente o antecede. De acordo com o comando a que cada
um deles esteja vinculado, marque, na folha de respostas, para cada item: o campo designado com o codigo C, caso julgue o item
CERTO; ou o campo designado com o cdodigo E, caso julgue o item ERRADO. A auséncia de marcagfo ou a marcag@o de ambos
os campos néo serdo apenadas, ou seja, ndo receberfo pontuago negativa. Para as devidas marcagdes, use a folha de respostas, tnico

documento valido para a corregdo da sua prova objetiva.

+ Emsuaprova, caso haja item(ns) constituido(s) pela estrutura Situacao Hipotética: ... seguida de Assertiva: ..., os dados apresentados
como situagdo hipotética deverdo ser considerados como premissa(s) para o julgamento da assertiva proposta.
+  Eventuais espagos livres — identificados ou néo pela expressdo “Espaco livre” — que constarem deste caderno de prova poderdo ser

utilizados para anotagdes, rascunhos etc.

PROVA OBJETIVA

Os fatores de risco para doenga periodontal podem ter origem
ambiental, comportamental ou biologica. Dessa forma, um grande
desafio para os cirurgides dentistas se encontra na identificagdo
precoce desses fatores, visando ao estabelecimento de praticas
preventivas que promovam a redugéo de seus indices. Com relago
a esse assunto, julgue os itens subsequentes.

1 A quantidade de biofilme na margem gengival ¢ determinante
para o desenvolvimento da gengivite. JA no processo de doenca
periodontal, a qualidade da placa ¢ mais determinante que a
quantidade.

2 A presenga de calculo em individuos sadios que estdo
recebendo tratamento dentario de rotina ndo resulta em perda
de insergdo significativa.

3 O tabagismo ¢ um fator de risco bem estabelecido para a
periodontite, independentemente de outros fatores, tais como
higiene bucal ou idade.

4 A diabetes tipo II ndo exerce influéncia na prevaléncia e
gravidade da doenca periodontal.

O papel do cirurgido-dentista para estabelecer o diagnéstico de
sifilis e indicar o tratamento adequado ¢é de fundamental
importancia para reduzir a incidéncia dessa doenga. Acerca desse
assunto, julgue os proximos itens.

5 Na fase secundaria da sifilis, prevalece a presenca de lesdo
granulomatosa, goma sifilitica, com aspecto endurecido,
nodular ou ulcerado, que pode causar extensa destruicio
tecidual.

6 A sifilis congénita, cujos sinais patognomonicos caracterizam
a triade de Hutchinson — amelogénese imperfeita, ceratite
ocular intersticial e surdez labirintica — pode se manifestar a
partir de duas a trés semanas do nascimento da crianga.

7 A confirmagfo do diagnostico de sifilis se constata pela alta
sensibilidade e especificidade dos exames VDRL e Reagina
Répida do Plasma (RPR).

8 O tratamento do quadro de sifilis por uso de penicilina,
tetraciclina ou eritromicina pode provocar, em alguns
pacientes, a reagdo de Jarisch-Herxheimer, que inclui febre
baixa, mal-estar, cefaleia e exacerbacdo das lesdes orais ou
cuténeas.

9 O cancro, presente na manifestacdo luética primadria,
caracteriza-se como lesdo ulcerada, dolorida, com secrecdo
purulenta discreta e bordos endurados, presente no local onde
houve contato sexual, genitalia e boca.

Acerca de exodontia, julgue os itens que se seguem.

10 A luxacdo dos dentes posteriores, na técnica primeira de
exodontia, consiste em compressdo apical, lateralidade
vestibular e lingual e rotacéo.

11 O profissional que deseja extrair o dente 34 do paciente deve

fazer uso de um forceps 151A.

12 A manobra de Valsalva compreende a remoc¢do de fragmentos

dentarios da regido da orofaringe.

A identificagdo dos componentes sensoriais que compdem a
estrutura pulpar representa uma ferramenta essencial para analise da
condicdo tecidual. A aferi¢@o do nivel de integridade do complexo
dentinopulpar é determinante para a indicagdo da conduta
terapéutica a ser adotada. Com relagdo a esse assunto, julgue os

itens a seguir.

13 Os mastdcitos, situados na periferia dos vasos, atuam como
agentes algicos complementares no processo inflamatorio por

meio da liberagéo de cininas.

14 As pulpites reversiveis sdo caracterizadas por dor fugaz,
promovida a partir do estimulo com impulsos na velocidade de
2 m/s a 30 m/s.

15 As pulpites irreversiveis sdo caracterizadas pela dor difusa a
partir do estimulo de fibras nervosas que possuem de 1 um a

6 pm de didametro.

16 Na zona acelular de Weill alojam-se as fibras tipo C, que

formam um complexo denominado de Rashkow.

17 As organelas presentes nos prolongamentos odontoblasticos
sdo responsaveis pela producdo dos mediadores algicos que
promovem a hipersensibilidade dentinaria.

Além da regularidade de superficie e cor, o éxito nas restauragdes
estéticas depende da adesdo aos tecidos dentarios. Essa propriedade
potencializa as caracteristicas mecénicas da restaurago, conferindo
maior longevidade e redugéo nas recidivas de lesdo de carie. Acerca
desse assunto, julgue o item seguinte.

18 Nosadesivos autocondicionantes de duas etapas, o acido expde
o colageno intertubular e peritubular, abrindo os tubulos
dentinarios em forma de funil.
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Um cirurgido-dentista da cidade de S&o Sebastido,
preocupado com o elevado indice de destrui¢do dentaria percebida
na populagdo escolar, solicitou apoio da equipe de Residéncia
Multidisciplinar da UnB. Assim, um residente foi designado para
analisar e estabelecer um plano de trabalho que melhorasse a
condicdo bucal daqueles individuos. Como fatores de destruiggo
dentaria, o residente identificou basicamente a carie € a erosdo
dental. Com base nesse diagndstico, o residente encaminhou sua
estratégia de controle.

Considerando os varios aspectos relacionados a situag@o hipotética
apresentada, julgue os proximos itens.

19 Os efeitos produzidos pela queda de pH sdo o ponto principal
de convergéncia na etiologia da carie e da erosdo dental.
Nessas duas doengas, amédia de pH bucal encontra-se na faixa
entre | e 3.

20 Tanto para carie quanto para erosdo dentaria, a principal agdo
de controle se baseia na escovacdo, visto que ambas
apresentam evolugdo acentuada com a presenca de biofilme
bacteriano.

Julgue os itens subsecutivos, no que diz respeito aos
anti-inflamatdrios néo esteroidais (AINESs).

21 Os inibidores seletivos de cicloxigenase tipo 2 (COX-2)
inibem a formagdo de prostaglandina tipo I, (PGL,),
o que restringe os efeitos cardiovasculares do
tromboxana tipo 2 (TXA,) e potencializa o risco de
pacientes suscetiveis a trombose.

22 Os AINEs devem ser administrados com cautela em pacientes

renais, que reduz os efeitos anti-hipertensivos dos diuréticos.

23 O uso de AINEs em associagcdo com acido acetilsalicilico
(AAS) deve ser evitado em decorréncia do aumento do risco de
efeitos gastrointestinais indesejaveis, independentemente da
concentragdo de AAS que esteja sendo administrada.

Com relagdo aos aspectos relacionados aos equipamentos de
radiologia oral utilizados nos consultorios odontoldgicos, julgue os
itens a seguir.

24 O dosimetro individual permite que o profissional avalie se a
dose de radiagdo recebida durante determinado intervalo de
tempo estd adequada aos niveis de restri¢do.

25 Nos consultérios odontologicos onde se realizem mais de
vinte radiografias periapicais por semana, o uso do dosimetro
individual de leitura indireta é obrigatdrio para toda a equipe
se o consultorio ndo for protegido por paredes baritadas.

26 O cirurgifio-dentista é isento de garantir a prote¢do e o bom
funcionamento dos equipamentos de raios X, pois tais
responsabilidades competem aos 6rgdos de vigilancia sanitaria
das secretarias estaduais de satde.

27 Os aparelhos de raios X odontologicos emitem radiagdo de
escape quando desconectados da alimentagdo elétrica.

28 Aradiagdo do tipo ionizante artificial, emitida pelos aparelhos
de raios X odontoldgicos, provoca alteracdes celulares
ultraestruturais em nivel citoplasmatico e nuclear.

29 A distancia entre o profissional e o feixe primario de radiagdo
emitido nas radiografias intra e extraorais ¢ um fator
determinante para a prote¢do contra os efeitos cumulativos da
radiagéo.

30 NdZo se deve instalar o aparelho de raios X odontologico onde
houver espelhos, haja vista que estes ocasionam, em situagdes
normais, a reflexdo e refracdo da radiag@o eletromagnética
durante o disparo dos raios.

No que diz respeito as radiografias intra e extraorais utilizadas na
odontologia, julgue os itens que se seguem.

31 Os exames de radiografia panordmica emitem uma radiagio
cerca de dez vezes superior a de uma radiografia periapical.

32 O mesmo equipamento que realiza a ortopantografia pode
efetuar a radiografia cefalométrica, desde que a ele seja
acoplado um cefalostato para manter imovel a cabeca do
paciente.

33 A densidade das imagens radiograficas obtidas no momento da
troca das solugdes processadoras e a temperatura do revelador
medida antes da revelagdo sdo fatores que devem ser
observados durante o processamento radiografico, pois podem
indicar possiveis problemas na revelago.

34 Na radiografia periapical realizada por meio da técnica da
bissetriz, o feixe de raios X incide perpendicularmente ao
dente e ao filme, e os posicionadores radiograficos facilitam a
identificacdo da posicdo ideal para a realizacdo do exame.

35 Utilizar a técnica do paralelismo nas radiografias periapicais
permite uma visdo de conjunto das estruturas que compdem 0s
dentes e a regido periapical, em fung@o da minima distdncia
entre o objeto e o filme.

36 A funcfo do papel preto que compde a pelicula radiografica

periapical e estd posicionado do lado oposto a exposicdo dos
raios X ¢ absorver a radiag¢do secundéria ionizante.

Espaco livre
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Julgue os itens subsequentes, referentes a inter-relagdo das
estruturas dentais.

37

38

39

40

a

Quando bactérias da cavidade bucal invadem a microanatomia
do sistema de canais radiculares, os produtos toxicos gerados
por esses microrganismos podem reagir com o tecido
conjuntivo do ligamento periodontal, o que provoca a
ocupagdo desse tecido por células de defesa.

Na periodontite apical, resultante da patologia pulpar via
forame apical ou canais laterais, o tamanho da lesdo apical, a
carga microbiana presente e as chances de infiltracdo
microbiana nos tecidos dentinarios sfo diretamente
proporcionais.

O crescimento e a multiplicagdo das bactérias aderidas as
superficies dentarias dependem dos niveis de oxigénio, que
reduzem a medida que aumenta a espessura da placa

bacteriana, e da disposi¢@o de nutrientes.

Em pacientes com retragdo gengival, a condi¢do dolorosa da
hipersensibilidade dentinaria provocada por estimulos indica
que ha inflamag&o pulpar temporariamente irreversivel, devido
a exposic¢do dos tiibulos dentinarios.

O tecido conjuntivo pulpar considerado vital apresenta todas
as caracteristicas responsivas de uma estrutura conjuntiva
normal, em fungdo da auséncia de microrganismos no tecido
pulpar e na dentina.

Com relagdo as situagdes cotidianas e aos tratamentos realizados
rotineiramente no consultorio odontoldgico, julgue os itens
seguintes.

42

43

44

a5

46

47

Durante uma exodontia simples de um primeiro molar inferior,
se a forca aplicada ao forceps for maior que o limite de
elasticidade dental e provocar fratura corondria, sera necessaria
a remocdo das raizes remanescentes por meio dos
procedimentos cirurgicos de abertura e rebatimento de retalho
mucoperiostal de espessura total, para a remogéo de parte da
crista alveolar e, posteriormente, a remogdo das raizes com o
uso de alavancas.

Os nucleos metélicos fundidos e os pinos pré-fabricados em
fibra associados aos nucleos de preenchimento em resina
composta sdo igualmente indicados para a reabilitacdo de
dentes tratados endodonticamente em razédo de apresentarem
modulo de elasticidade semelhante ao da dentina e exigirem
pouco desgaste dentinario.

A restauracdo com resinas compostas diretas é contraindicada
se houver auséncia de esmalte na parede gengival de caixas
proximais de cavidades da classe II.

Para pacientes que apresentem formacdo de edemas e
hematomas decorrentes de trauma em tecido mole
recomenda-se a sutura em multicamadas, com fio reabsorvivel,
apos a limpeza, o debridamento e a hemostasia do local.

A desinfecgdo de toda a boca, além de eliminar o risco de
transmissdo intraoral de patogenos de bolsas periodontais
tratadas e ndo tratadas, é suficiente para o controle da doenca
periodontal inflamatoria cronica, quando realizada por
sextantes ou quadrantes no intervalo de até duas semanas.

Na escolha do material biocompativel para a protegfo indireta
do complexo dentinopulpar, considera-se primordialmente a
relagdo entre a distancia da superficie da cdmara coronaria e a
densidade, a orientagéo, o didmetro e a localizago dos tubulos
dentinarios.

A respeito dos tratamentos odontoldgicos basicos oferecidos
a populacdo pelo sistema brasileiro de saude publica, julgue os
proximos itens.

43

49

50

O tratamento restaurador atraumatico é uma estratégia de
controle simplificado da cérie dentaria pelo qual se realiza o
selamento temporario da cavidade, sem a necessidade de
aplicagdo de anestesia, e a remogdo da dentina desorganizada
por meio de equipamento elétrico portatil.

A remogfo da dentina cariada e o selamento das cavidades
com resina fotopolimerizavel micro-hibrida sdo ag¢des de
adequagdo do meio bucal, cuja finalidade ¢ reduzir a
progressdo das lesdes ou mesmo neutraliza-las.

Promog8o e protecdo da saude, prevengdo de agravos,
diagndstico, tratamento, acompanhamento, reabilitagdo e
manutengdo da saude sdo algumas das atividades de atencdo
basica em satde bucal realizadas em ambito individual e
coletivo pelo cirurgido-dentista nas unidades basicas de saude.

Espaco livre




