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1 Aorecebereste caderno, confira atentamente se o tipo de caderno de provas — CADERNO VERMELHO — coincide
com o nome que esta registrado no cabegalho de sua folha de rascunho, a direita, e se ele contém cento e vinte
itens, correspondentes as provas objetivas, corretamente ordenados de 1a120.

2 Caso o caderno esteja incompleto ou tenha qualquer defeito, solicite ao fiscal de sala mais préximo que tome as
providéncias cabiveis.

3 Recomenda-se ndo marcar ao acaso: em cada item, se a resposta divergir do gabarito oficial definitivo, o candidato
recebera pontuacio negativa, conforme consta em edital.

4 Nao utilize material de consulta que nao seja fornecido pelo CESPE.
5 Durante as provas, nao se comunique com outros candidatos nem se levante sem autorizacdo do chefe de sala.

6 Aduracédo das provas é de trés horas e trinta minutos, ja incluido o tempo destinado a identificagcdo — que sera
feita no decorrer das provas — e ao preenchimento da folha de respostas.

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

8 Adesobediéncia a qualquer uma das determinagdes constantes no presente caderno, na folha de rascunho ou na folha
de respostas poderaimplicar a anulagao das suas provas.

AGENDA

| 29/11/2005, a partir das 10 horas (horario de Brasilia) — Gabaritos oficiais preliminares das provas objetivas: Internet —
www.cespe.unb.br/concursos/fub2005 — e quadros de avisos do CESPE/UnB.

I 30/11 e 1.°/12/2005 — Recursos (provas objetivas): formularios estardo disponiveis no Sistema Eletrénico de Interposicéo de Recurso,
Internet — www.cespe.unb.br/concursos/fub2005.

1ll 27/12/2005 — Resultado final das provas objetivas e convocagéo para a avaliagéo de titulos: Diario Oficial da Unido e Internet —
www.cespe.unb.br.

OBSERVAGOES

« Naoserdo objeto de conhecimento recursos em desacordo com o estabelecido noitem 13 do Edital n.° 1/2005—FUB, de 7/10/2005.
« Informacdes relativas ao concurso publico poderao ser obtidas pelo telefone 0(XX) 61 3448 0100 ou pela Internet— www.cespe.unb.br.
« E permitidaareproducdo deste material apenas para fins didaticos, desde que citada a fonte.

] CLEsPe

. . s UNIVERSIDADE DE BRASILIA
Universidade de Brasilia




De acordo com o comando a que cada um dos itens de 1 a 120 se refira, 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 codigo E, caso julgue o item ERRADO.
Para as devidas marcagdes, use a folha de rascunho e, posteriormente, a folha de respostas, unico documento valido para a

correcdo das suas provas.

Nos itens que avaliam Conhecimentos de Informatica, a menos que seja explicitamente informado o contrario, considere que
todos os programas mencionados estdo em configuragdo-padrio, em portugués, que o mouse esta configurado para pessoas destras
e que expressdes como clicar, clique simples e clique duplo referem-se a cliques com o botdo esquerdo do mouse. Considere
também que ndo ha restrigdes de protecdo, de funcionamento e de uso em relagdo aos programas, arquivos, diretorios e

equipamentos mencionados.

CONHECIMENTOS BASICOS

O Ministério da Satde trabalha junto aos gestores
e institui¢des na definigdo do papel dos hospitais de ensino
em relagdo ao perfil assistencial, no desenvolvimento de
pesquisas ¢ tecnologias para a area de saude, na formagéo
de profissionais e na qualificagdo do processo de gestdo.
Desde o lancamento do programa, ha cerca de um ano, 49
institui¢cdes ja fizeram o contrato no novo modelo proposto.

Ao aderirem, os hospitais assumem o compromisso
de cumprir, além das metas de producg@o tradicionais, metas
de qualidade da assisténcia, ensino e gestdo hospitalar,
entendendo que o hospital de ensino é um local de atengéo
a saude de referéncia para a formagao de profissionais de
saude. Além disso, €é destinado ao desenvolvimento
tecnolégico em uma perspectiva de inser¢do e integracdo
em rede dos servigos de satde, obedecendo a critérios de
necessidade da populagéo.

Internet: <http://portal.saude.gov.br/portal/aplicacoes/noticias>.

Em relagdo ao texto acima, julgue os itens que se seguem.

1

Na linha 1, o emprego da preposicdo em “aos gestores”
justifica-se pela regéncia do termo verbal, “trabalha”.
O emprego da virgula apds “assistencial” ((.3) e apds
“satide” (0.4) tem a mesma justificativa: isolar, em uma
enumerac¢do, elementos de mesma fungéo gramatical.

Estaria gramaticalmente correta a substitui¢do de “ha cerca
de” (0.6) por a cerca de.

A substituicdo de “entendendo” (0.11) por pois entendem
mantém a corre¢do gramatical do periodo.

A expressdo “¢ destinado” (0.13) refere-se a “o hospital de
ensino” ((.11).

10

A relacdo entre gestor e prestador de servigo muda
e ¢ fortalecida com o Programa de Reestruturacdo dos
Hospitais de Ensino. Os dois passam a formular as metas
que deverdo ser cumpridas pelos hospitais em conjunto,
observando a realidade da rede de saude local. Essas metas
também deverdo indicar o compromisso do hospital com
quatro areas prioritarias, ou seja, em relagdo a assisténcia
(considerando-se a necessidade real da populagdo), a
formagdo e educagdo permanente, a area de pesquisa ¢ de
avaliacdo tecnologica e ao aprimoramento da gestdo.

Idem, ibidem (com adaptagdes).

A partir do texto acima, julgue os itens subseqiientes.

6

Pelos sentidos do texto, a expressao “Os dois” ({.3) refere-se
a “gestor” e a “prestador de servigo”, ambos na linha 1.

Na linha 3, como o sujeito da oragdo tem nocdo plural,
estaria gramaticalmente correta a flexdo do verbo no plural:
formularem.

10

A expressdo “observando a” (0.5) pode, sem prejuizo para a
corre¢do gramatical, ser substituida por com observancia a.

A expressdo “em conjunto” ((.4) poderia corretamente estar
entre virgulas.

O emprego de preposi¢do em “a assisténcia” ((0.7),
“a formagdo” ((.8-9), “a area” (0.9) e “ao aprimoramento”
(0.10) justifica-se

“compromisso” ((.6).

pela regéncia do vocabulo

Até 260 mil mortes anuais referentes a doengas
crdénicas, como diabetes e hipertensdo, poderiam ser evitadas
com uma dieta equilibrada, ¢ o que revela o Guia Alimentar
para a Populagio Brasileira, lancado pelo Ministério da
Satde. A publicagdo contém as primeiras diretrizes
alimentares oficiais do Brasil. As deficiéncias nutricionais
e as doengas infecciosas sdo problemas tratados como
prioridades de saude publica no pais.

Os dados disponiveis nesse trabalho também
permitem visualizar para qual dire¢do segue a dicta da
populagdo. Um dos dados curiosos ¢ a evidéncia de que o
pais vem deixando gradativamente o prato popular do arroz
e feijdo. A tendéncia do consumo dos cereais esta em queda
desde 1974, caindo 31% até 2003. O regime alimentar vem
sendo substituido por refeicdes que ndo atendem a demanda
nutricional do corpo. O consumo de refrigerantes, por
exemplo, aumentou em 400%. As refeigdes prontas e
misturas industrializadas aumentaram sua participacdo em
82% no periodo, indicando uma mudang¢a no comportamento
alimentar.

Idem, ibidem.

Com base no texto acima, julgue os itens a seguir.

"

12

13

14

15

Estaria gramaticalmente correta ¢ de acordo com os
sentidos do texto a seguinte redacdo para o trecho
“As deficiéncias (...) infecciosas sao” ({. 6-7): Tanto as
deficiéncias nutricionais quanto as doencas infecciosas
sdo.

O emprego de que, em substitui¢do a “qual” ((.10), prejudica
a corre¢do gramatical do periodo.

Pelos sentidos do texto, a dieta da populacdo esta se
modificando para uma forma que contribui para serem
evitadas doengas crdnicas, como diabetes e hipertensio.

Estdo sendo empregadas como expressdes sinOnimas:
“dieta” (£.10), “regime alimentar” ({.14) e “comportamento
alimentar” (0.19-20).

Estaria gramaticalmente incorreta a substituicdo de “caindo”
(0.14) por tendo caido.
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Os trechos abaixo constituem um texto. Julgue-os quanto a corre¢do

gramatical.

16 Oscasos de dengue cairam 79%, passando de 794 mil (em 2002) para
158.800 (entre janeiro e agosto de 2005).

17 Essa significativa reduc@o, resulta do refor¢o das agdes preventivas

adotadas pelo governo federal em parceria com estados ¢ municipios.

18 Mesmo com o bom resultado, o Brasil ndo pode relaxar. As agdes do
Ministério da Saude para o combate a dengue tem uma campanha com

o slogan: “Faga a sua parte para um Brasil sem dengue”.

19 Para a campanha educativa ¢ de mobilizacdo, o slogan é: “Para
combater a dengue, vocé ¢ a 4gua ndo podem ficar parados”. Uma das
preocupagdes do Ministério ¢ tentar se antecipar aos problemas que

possam surgir.

20 A dengue causa apreensdo, sobretudo por que em todas as regides do
pais a temperatura estd bastante elevada e, com a chegada das chuvas,

estarda montado o cendrio ideal para a proliferacdo do Aedes aegypti.

Itens adaptados. Internet: <http://portal.saude.gov.br/saude>.

=]

3 Portal do HUB - Microsoft Internet Explorer
Arguivo  Editar Exibir Eavoritos  Ferramentas  Ajuda

Endereco }féfl Fitt: f fwwewy bLb . Unb b finstitucional festa
Histdrico

|
Sl

tist.hibm Ir Lirks ™

Exibir + &% Pesquisar

H UB Hospital Universitario de Brasilia = UnB
L

13 semanas afras
12 semanas atras
Elsemana passada
Hsegunda-feira
Elterga-feira
Hlquarta-feira
B H

Institucional

Setor de Estatisticas do HUB

Dernonstrativo Mensal de Estatistic

Elhub (www hub.unb br)

< | >
:ﬂ http:/fwewen hub,unb.br fensino/codigo.htm )

Considere que a janela do Internet Explorer 6 (IE6) acima ilustrada esteja
em execu¢cdo em um computador PC. Considere ainda que esse
computador tenha acesso a Internet por meio de uma conexdo ADSL, que
permitiu obter a pagina web mostrada na area de paginas da janela do IE6.

Com relagdo a essa situacdo, julgue os itens a seguir.

21 E possivel que o sistema operacional do referido computador seja o
Windows XP, porém, caso o sistema operacional fosse o Linux, o
acesso ADSL a Internet por meio do IE6 seria mais seguro, com
menos riscos de contaminagio por virus de computador e de ataque
pelos hackers, devido a mecanismos de prote¢do intrinsecos ao Linux

ndo encontrados no Windows, tais como o uso de sistemas firewall.

22 Sabendo que o ponteiro do mouse encontra-se
sobre o hyperlink dansird ¢ correto concluir que,
ao se clicar esse hyperlink, serda acessado

documento no formato PDF que trafega na Internet

de forma criptografada.

23 E possivel que, ao se clicar @hub (www hub.unb.br),
sejam obtidas informacdes acerca de paginas do
sitio cujo URL ¢ http://www.hub.unb.br que foram

acessadas na sessdo de uso corrente.

Mova,., Cirl+0
Abrir,., Cirl+A
Fechar F
Salvar Cirl+B
Salvar coma...

Sabvar como pagina da Web.,.,
Pesquisar...

yersdes,.

Wisualizar pagina da Web
Configurar pagina...

Visualizar impressao
Imprimir... Col+P

Erwiar para 4

Propriedades

Julgue os itens subseqiientes, acerca do Word 2002,

considerando a figura acima, que ilustra parte da lista de

opg¢des do menu S da janela desse aplicativo, que

contém um documento em elaboracgio.

24 Caso se deseje armazenar o documento em edi¢do
em arquivos compactados do tipo zip ou rar, é
possivel fazé-lo por meio de funcionalidades
disponibilizadas na janela executada ao se clicar

Yerses.,,

25 Por meio da opgdo Cenfigurar pagina.. pode-se definir
o tamanho do papel, bem como as quatro margens

para a pagina do documento em elaboragéo.

26 No submenu EMarpara

encontra-se op¢do que
permite enviar o documento em edigdo como um

arquivo anexado para um destinatario de e-mail.
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& Tarefas

arquivo  Editar  Exibir  Eavoritos  Ferramentas  Ajuda

@ * g ?‘ ,r"_' 8 '

Endereco u,j C:\Documents and SettingstAdministradoriMeus documentosiTarefa % | Ir

Ej Lista de Tarefas Crcamentos
Docurnento do Microsoft Waord Flanllha do Microsoft Excel
24 KB 14 KB

A figura acima mostra uma janela do Windows XP, na qual encontram-se icones associados a determinados arquivos armazenados

Endereco

na pasta indicada no campo . Com relagdo a essa janela e ao Windows XP, julgue os itens seguintes.

. Exibir o 1 ~ . N
21 Aoseclicaromenu —=" ,¢éacessado um menu que contém diversas opgdes, entre as quais a opcao Detalhes, que pode ser usada

para fazer que sejam exibidas informag¢des sobre os icones relacionados aos arquivos, tais como o tamanho e o tipo do arquivo.

B Orcamentos
Planiha do Microsoft Excel
28 Para excluir o arquivo associado ao icone beke , da pasta na qual esta armazenado, enviando-o para a Lixeira do

Windows XP, ¢ suficiente clicar o referido icone e, em seguida, pressionar simultaneamente as teclas e .

B Orgamentos
Plarilha do Mickoseft Excel
29 Ao se clicar o icone VRS e, em seguida, clicar o botdo " , 0 arquivo associado a esse icone serd movido para a
pasta Meus documentos.

-

A figura ao lado mostra uma janela do Excel 2002,

. . E3 Microsoft Excel - Compras
com uma planilha, ainda em processo de £

~ . i i ibi i j e =
preparagio, contendo uma lista de compras. Com @ frquivo Editar  Exibir  Inserir  FEormatar  Ferramentas Dados  Janela  Ajuds =

~ . : 34 oy M T
relagdo a essa planilha e ao Excel 2002, julgue os Deda alky @8- T - il 4500 - 37
itens subseqiientes. n =N I === H € %o N A 2

DB ¥ e

i ¢lula B2 esteja fi t
30 Considerando que acélula B2 esteja formatada A = = . = E T =

para apresentacdo dos valores em reais, para

‘ 1 Prago Unitario 'NL'lmero de Unidades |Prego Total por Item | T
aplicar essa mesma formatagéo para as células 2 Bananas | RS 0,20 12| RS 2.40 |
B3 ¢ B4, ¢ suficiente realizar a seguinte 3 Magés 05 8
seqiiéncia de agdes: clicar a célula B2; clicar g |Peras 08 4
‘{j; posicionar o ponteiro do mouse no B | | _| [
centro da célula B3; pressionar e manter Wi 4 » v Planl ¢ Plan2 { Plan3 / 4] | vl
pressionado o botdo esquerdo do mouse; Pronta HCM

mover o mouse de forma a posicionar o seu
ponteiro para o centro da célula B4, liberando,
entdo, o botdo esquerdo do mouse.

31 Para calcular o precgo total das oito macas, ¢ suficiente realizar a seguinte seqiiéncia de agdes: clicar a célula D3, digitar B3xC3
e, em seguida, teclar @.

32 Considerando que nenhuma célula esteja formatada como negrito, para se aplicar negrito aos contetdos de todas as células da

H .

primeira linha, ¢é suficiente clicar o cabegalho da linha 1 — i - e, em seguida, clicar

Nos dias atuais, diversos cuidados devem ser tomados por usuarios de computadores para evitar danos a integridade de programas
e de dados e evitar apropriacdo indevida de dados confidenciais. Com relacdo a esse assunto, julgue os itens seguintes.

33 O uso de sistema firewall permite que sejam definidas restricdes na troca de informacgdes entre uma rede doméstica de
computadores e a Internet.

34 Osprogramas antivirus atuais sdo bastante abrangentes em sua a¢do, ndo necessitando de updates periddicos, como os programas
antivirus mais antigos.

35 A vantagem de se transferir arquivos de um computador para outro por meio de disquete, em vez de transmiti-los pela Internet,
¢ que, na transferéncia por meio de disquete, ndo é possivel a transmiss@o de virus de um computador para outro.
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Folha de S.Paulo, 9/11/2005, p. A2.

Sem fazer uso de quaisquer palavras a ndo ser a referéncia aos
nomes de dois paises, a charge acima sugere a reflexdo em torno
de varios temas que povoam a cena contemporanea no mundo.
A partir das imagens produzidas pelo artista e considerando
aspectos marcantes do tempo presente, julgue os itens que se

seguem.

36

37

38

39

40

a“

42

Ao se referir ao Brasil, a charge focaliza uma cena bastante
comum nos grandes centros urbanos do pais, qual seja, o
consideravel nimero de pessoas, criangas, inclusive, que
buscam na rua alguma forma de garantir seu sustento.

O malabarismo apontado na charge geralmente ocorre nos
intervalos em que os sinais de transito se abrem e se fecham
a circulagdo dos veiculos, configurando uma nova
modalidade de trabalho formal que se expande pelo pais.

O grande numero de criangas nas ruas reflete um drama
maior que o Brasil ainda ndo conseguiu vencer. Trata-se da
falta de vagas na rede publica de ensino fundamental, a
despeito das conquistas obtidas na area educacional.

No que se refere a Francga, a charge faz dbvia referéncia a
recente onda de disturbios que, a partir da capital Paris,
atinge centenas de cidades pelo pais afora, caracterizando-se,
entre outros atos de violéncia, pela queima de elevado
numero de veiculos.

A revolta da periferia parisiense, como foi logo denominada
a onda de atos de vandalismo na Franga, pelos meios de
comunicacdo, traz em si dupla significacdo. Literalmente,
reporta-se a localizag@o geografica das manifestagdes — os
suburbios. Simbolicamente, lembra o carater de exclusio
social que envolve seus integrantes.

Os disturbios iniciados em Paris exigiram do governo
francés dose adicional de prudéncia e moderacdo como
estratégia para impedir que se alastrassem, razdo pela qual
ndo foi tomada medida legal que pudesse ser caracterizada
como de excecdo ou de franca emergéncia.

As autoridades francesas identificaram como jovens
imigrantes, ou filhos de imigrantes, os principais
participantes dos atos violentos que ganharam repercussdo
mundial. Desse modo, desemprego e discriminacido
funcionaram, em larga medida, como fatores
desencadeadores da onda de revolta e destruigdo.

43

44

45

46

47

48

49

50

A rapidez da reag@o da Unidio Européia é reconhecida como
razdo determinante para que atos de violéncia como os
ocorridos na Franca se circunscrevessem ao pais. Assim,
também em face da inexisténcia de maiores tensdes entre
nacionais e estrangeiros em outros paises da Europa
Ocidental,

a crise foi contida nos limites territoriais

franceses.

Epoca houve em que a presenca de imigrantes oriundos de
regides pobres era bem-vinda na Europa Ocidental, a
exemplo do acolhimento a trabalhadores egressos de antigas
colonias, para os quais eram reservadas tarefas laborais
consideradas inferiores, poupando-se a populacdo local de

executa-las.

As transformagdes operadas no sistema econdémico, a partir
das ultimas décadas do século passado, foram assinaladas,
entre outras inovag¢des, pela utilizagdo intensiva de novas
tecnologias. Nesse cenario, o mundo do trabalho sofreu forte
impacto, a comecar pelo descompasso entre oferta de
crescente demanda por uma

emprego e ocupacio

profissional.

Embora escolhido como alvo das manifestagdes de rua na
Franga, como lembra a charge ilustrada, o automével deixou
de ser aquele simbolo de status que a sociedade industrial
estabelecera em principios do século XX. Hoje, ele ndo
passa de meio de locomogao acessivel a maioria das pessoas

nas regides as quais o moderno capitalismo chegou.

Nas duas situacdes retratadas na charge, fica realcada a
permanéncia, nos dias atuais, das concepg¢des que deram
forma ao estado de bem-estar social do pos-Segunda Guerra,

ainda que um pouco mitigadas com o passar do tempo.

Na América Latina, as teses neoliberais foram adotadas, em
larga medida, ao longo da década passada. Justificadas como
indispensaveis a insercdo competitiva desses paises na
economia global, medidas de enxugamento do Estado, como

a reforma previdenciaria, foram adotadas.

Brasil, Argentina e Peru sdo exemplos de paises latino-
americanos que se recusaram a seguir as orienta¢des do novo
liberalismo emanadas do Consenso de Washington, motivo
mais que suficiente para que os governos de Fernando
Henrique Cardoso, Carlos Menem e Alberto Fujimori
sofressem pesadas represalias de organismos multilaterais,

como o Banco Mundial € o Fundo Monetario Internacional.

Uma grande dificuldade para se compreender a crise que
envolve a Franca, na qual a charge mostrada se inspira,
deriva do fato de que esse pais néo foi poténcia imperialista,
fun¢do que, no continente europeu, ficou reservada
essencialmente a Gra-Bretanha, pais pioneiro da Revolucéo

Industrial.
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

De acordo com Neville, os sialdlitos sdo estruturas
calcificadas que se desenvolvem no interior do sistema ductal
salivar. Atribui-se sua génese a deposigdes de sais de calcio que
envolvem restos organicos no limen do ducto. Embora néo tenha
sido ainda determinado o porqué do seu desenvolvimento,
sabe-se que a patologiando esta relacionada a qualquer desordem

sistémica no metabolismo do calcio ou do fosforo.

Considerando o texto acima, julgue os itens a seguir.

51 A caracteristica tortuosa do sistema ductal e a natureza
mucoide da secre¢do da glandula submandibular tornam-na
mais propensa a desenvolver calculo que as demais

glandulas salivares principais.

52 Ossialdlitos de pequeno volume podem, algumas vezes, ser
tratados por meio de massagens nessa estrutura com o
objetivo de “ordenhar” o calculo, favorecendo a sua

expulsdo pela abertura do ducto salivar.

53 Os sialdlitos ndo se desenvolvem nas glandulas salivares

anexas da cavidade bucal.

Os tumores epiteliais odontogénicos sdo compostos de epitélio

odontogénico sem a participagdo de ectomesénquima
odontogénico. O ameloblastoma ¢ o mais comum e o mais
importante tumor dessa categoria. Considerando os tipos de
ameloblastomas, suas caracteristicas clinico-radiograficas e seu

tratamento, julgue os seguintes itens.

B4 O ameloblastoma intra-6sseo multicistico, também

denominado solido convencional, ¢é radiograficamente
descrito como possuindo aspecto de bolhas de sabdo, quando
as loculacdes sdo pequenas, e com aspecto de favos de mel,

quando as loculagdes s@o grandes.

55 Osameloblastomas unicisticos possuem melhor prognostico,
com indice de recidiva menor que os demais, podendo ser
tratados por simples enucleacdo, principalmente quando os
componentes ameloblasticos ficam restritos a parede do cisto
(luminal) ou quando se projetam para o interior da cavidade

cistica (intraluminal).

b6 Quando se considera a ressec¢do em bloco, a base da
mandibula pode ser preservada, constituindo o que se
denomina “risco calculado” de que as margens clinica e
radiografica do ameloblastoma, nesta regido, podem ser
consideradas verdadeiras. Isso ¢ permitido porque foi
demonstrado histologicamente que as células ameloblasticas

ndo invadem o sistema harvesiano do osso cortical.

De acordo com Peterson, as infec¢des odontogénicas,
como as demais infec¢des, sdo causadas por bactérias que
compdem a flora indigena ou nativa da cavidade bucal, quando
clas tém acesso aos tecidos subjacentes mais profundos, seja pela
via periapical em decorréncia de necrose pulpar, seja pela via
periodontal. Considerando a natureza, o comportamento ¢ o
tratamento das infec¢des odontogénicas, julgue os itens que se

seguem.

57 A maioria das infec¢des odontogénicas possui natureza

polimicrobiana, o que lhe confere a caracteristica
aerobica-anaerobica, sendo raras as que sdo causadas por

uma unica espécie de bactéria.

58 Um processo infeccioso oriundo de necrose pulpar de um
segundo molar maxilar comprometerd o espago bucal
quando a infecgdo alcanga os tecidos moles perfurando o

0sso abaixo da inser¢do do musculo bucinador.

59 O wuso empirico de antibidticos para o tratamento
coadjuvante dasinfecgdes é conduta plausivel e aceita, desde
que se conheca a flora nativa da cavidade bucal e a
sensibilidade das espécies bacterianas aos antibidticos. Com
esse conhecimento prévio, a margem de acerto sobre o

farmaco escolhido ser adequado ¢ grande.

Considerando o comprometimento das estruturas maxilofaciais
por infeccdes bacterianas, virais e fingicas, julgue os itens

subseqiientes.

60 A actinomicose é um processo infeccioso fungico causado
principalmente pelo Actinomyces israelii e tem como
caracteristica clinica a eliminagdo de grandes particulas

amareladas conhecidas como granulos sulfuricos.

61 O candidiase eritematosa caracteriza-se pela presenga de
placas brancas semelhantes a queijo coagulado que podem
ser removidas por raspagem e apresentam a mucosa

subjacente normal ou eritematosa.

62 A infeccdo herpética recorrente e¢ a ulceragdo aftosa
recorrente, entidades com etiologia diversa, apresentam
caracteristicas clinicas semelhantes. Embora possam atingir
qualquer mucosa, a primeira atinge mais freqiientemente a
mucosa ceratinizada aderida ao perioésteo, a mucosa palatina
e a gengiva inserida, ao passo que a segunda atinge
preponderantemente a mucosa frouxa, nfo aderida ao

peridsteo.
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Considerando os preceitos dos dispositivos deontologicos, julgue

os proéximos itens.

63 Ao cirurgido-dentista ¢ permitido, quando ausente de seu
local de trabalho, deixar de atender paciente que procure
cuidados profissionais em caso de urgéncia, mesmo que ndo

haja outro cirurgido-dentista em condig¢des de fazé-lo.

64 Com o intuito de preservar o nome da odontologia como
profissdo e evitar que ela seja malvista socialmente, o
cirurgido-dentista deve abster-se de denunciar erros técnicos

ou infragdes éticas cometidos por outro cirurgido-dentista.

De acordo com Wintraub, cerca de 10% da populacéo
norte-americana, incluindo os 35% com idade superior a 65 anos,
tornam-se edéntulos e milhdes de pessoas tém perda da denti¢do.
Essas perdas dentais podem levar a alteragdes no rebordo
alveolar, dificultando ou mesmo impedindo a confec¢do e o uso
de proteses reabilitadoras da mastigagdo. Outras vezes, a
presenca de alteragdes localizadas também impede o uso das
proteses, como inser¢des baixas de freio labial, toro mandibular

etc.

Acerca das cirurgias pré-protéticas em cirurgia maxilofacial,

julgue os itens seguintes.

65 Nos casos de crista 0ssea alveolar em “ponta de faca”,
indica-se como tratamento a exposigao cirtirgica do rebordo
alveolar e seu arredondamento e rebaixamento por

ostectomia com brocas.

66 O aprofundamento de sulco maxilar pela técnica da
vestibuloplastia submucosa, indicada nos casos em que
existe mucosa suficiente para ser elevada, apresenta

menor morbidade e resultados mais previsiveis que o

aprofundamento de sulco com incisido no rebordo alveolar e

sutura do retalho no peridsteo da parte mais alta da ferida

que cicatriza por epitelizag@o secundaria.

67 Os enxertos interposicionais para reconstru¢do de maxila
atrofica apresentam reabsor¢do menor e mais previsivel que
os enxertos aposicionais porque o enxerto revasculariza-se
mais rapidamente, pois ¢ mantido entre estruturas osseas
combom suprimento sanguineo tanto da parte reposicionada

quanto da parte fixa.

68 Quando se realiza a vestibuloplastia ou sulcoplastia
mandibular com o retalho pediculado no labio (técnica de
Clarck), a dissec¢d@o dos tecidos para a sutura do retalho na
profundidade da ferida deve ser feita até a borda inferior da
mandibula para que se consiga um bom aprofundamento do

vestibulo.

Biopsia pode ser definida como um procedimento
cirargico, ou clinico, no caso de citologia esfoliativa, em que uma
parte da lesdo ou a lesdo completa ¢ removida e suas
caracteristicas histologicas sdo examinadas. De acordo com Ellis
II1, a bidpsia € o procedimento diagnostico menos duvidoso de
todos e deve ser realizada quando um diagndstico definitivo ndo
possa ser obtido utilizando-se modalidades técnicas menos

invasivas.

Considerando esse procedimento diagnoéstico de primordial
importancia para o tratamento de muitas das patologias que

acometem o complexo maxilofacial, julgue os itens a seguir.

69 A Dbiopsia incisional é aquela por meio da qual se obtém
amostra da parte mais caracteristica da lesdo, devendo-se
colher véarios espécimes

quando ela possui grandes

dimensoes ou caracteristicas diversas em locais diferentes.

70 A bidpsia excisional, procedimento que implica a exérese de
toda a lesdo e deve incluir tecido sadio periférico a ela, esta

indicada para lesdes pequenas, com didmetro de até 3 cm.

71 A biodpsia por aspiragdo é mandatoria, antes de ser abordada
cirurgicamente, em toda e qualquer lesdo intra-Ossea

osteolitica.

Segundo Peterson, dente impactado ¢ aquele que ndo

consegue irromper. Considerando que um dos preceitos
filos6ficos fundamentais da odontologia ¢ a prevengdo, impde-se
que a exérese do dente impactado seja feita antes que surjam
complicagdes, isto ¢, tdo logo o diagndstico de impactagdo seja

feito.
Acerca desse tema, julgue os itens subseqiientes.

72 Um terceiro molar retido com a coroa inclinada para distal
e entre a cervical do segundo molar e o plano oclusal, de
acordo com Pell e Gregory, ¢ classificado como retengéo

distoangular posi¢do (ou classe) B.

73 Qualquer que seja a idade do paciente, um terceiro molar
impactado devera ser retirado com o objetivo de prevenir a
formagdo de cistos (ceratocisto odontogénico) ou mesmo de

tumores como o ameloblastoma.

74 A épocaideal para a exérese de um terceiro molar impactado
¢ quando a rizogénese completou um a dois tergos, pois, se
a cirurgia for realizada antes da formagéo das raizes, o dente
tende a girar no interior de sua cripta e, se as raizes
estiverem completamente formadas, a cirurgia pode ser
complicada por fraturas de apices ou mesmo de raizes,

devido a morfologia atipica desses dentes.

75 A incisdo mais adequada para a exérese de um terceiro molar
mandibular ¢ a incis@o em envelope, devendo sua extensdo
distal ao segundo molar ser feita em linha reta para facilitar

a cicatrizagdo e prevenir lesdo ao nervo bucal.
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Segundo Schow, o tratamento das comunicagdes
oroantrais é realizado imediatamente, quando a abertura ¢ criada,
ou posteriormente, como no caso de uma fistula de longa duragao
ou na falha de uma tentativa de fechamento primario. O
tratamento bem-sucedido e o fechamento da comunicagéo
oroantral requerem cirurgia extensa. Se a fistula se desenvolve
proximo araiz de um dente adjacente, o fechamento ¢ ainda mais
complicado e, para ser bem-sucedido, a remog¢édo do dente pode

ser necessaria.

Considerando as informacdes do texto acima, julgue os itens em

seguida.

76 Comunicagdo bucossinusal ¢ acomunicagdo entre acavidade
bucal e 0 seio maxilar que ocorre durante o procedimento de
uma exodontia, qualquer que seja seu mecanismo (lesdo
periapical que adere a mucosa do seio maxilar, perfuragao da
membrana sinusal por manuseio inadequado de instrumento

etc.), ou por trauma.

77 Fistula bucossinusal pressupde uma comunicagdo ndo

tratada, tratada inadequadamente ou com tratamento
adequado mas falho, de modo a formar um trajeto
epitelizado que mantém a comunicagdo entre o seio maxilar

e a cavidade bucal.

78 Fistulas de longa duragdo que causam alteragdes na mucosa
sinusal devem simplesmente ser fechadas, sem abordagem
no seio maxilar, o que permite que, com a remocdo da
causa (a fistula), a mucosa do seio maxilar retome suas

caracteristicas anatomicas e fisioldgicas normais.

79 Quando a técnica de Caldwell-Luc estiver indicada para a
abordagem e tratamento de patologias sinusais, deve-se
também realizar uma contra-abertura nasal ou uma

antrostomia nasal abaixo do corneto médio para que

secregdes do seio maxilar sejam mais facilmente drenadas.

Considerando as técnicas para o tratamento das deformidades

dentofaciais de classes II e I1I, julgue os itens que se seguem.

80 Nos casos de deformidades de classe III esquelética, com

oclusio de molar estavel, com o mento mole bem
posicionado e overjet reverso na area dentoalveolar
mandibular, ndo ha necessidade da realizagdo da técnica da
osteotomia sagital bilateral do ramo mandibular (OSBRM)
para o seu tratamento, estando indicada apenas a osteotomia

subapical anterior.

81 Na técnica da OSBRM para corregdo das deformidades de
classe II por micrognatia mandibular, com avango do
segmento distal, o descolamento do ligamento

estilomandibular ¢ imprescindivel para prevenir os riscos de

recidiva.

O exame ¢ a avaliagdo das deformidades dentofaciais devem
ser feitos com base em documentagdo especifica para tal,
compreendendo exames radiograficos, modelos de estudo e de
trabalho e fotos do paciente bem como exame clinico.
Considerando o exame com a finalidade de estabelecer o
diagndstico e o planejamento da cirurgia, julgue os itens

subseqiientes.

82 No exame radiografico para confecgdo do tracado
cefalométrico diagndstico, uma das relagdes esqueléticas
entre maxila e mandibula é determinada pela convexidade
(distdncia entre ponto A ¢ o plano facial Na-Po), ¢ um
aumento nessa medida é corretamente interpretado como um
padrdo de classe II determinado por crescimento excessivo

antero-posterior da maxila (protrusdo maxilar).

83 Durante a analise facial clinica e cefalométrica, a detec¢do
da metade superior do ter¢o inferior da face (subnasal —
juncdo vermelho do labio inferior com a pele) sendo maior
que a metade inferior (jun¢do vermelho do labio

inferior-mentoniano) pode ser indicativo de excesso maxilar

vertical.

84 Dentes que necessitam de restauragdo protética,
diagnosticada durante o exame clinico-radiografico, devem
receber a protese definitiva desde antes da ortodontia
pré-cirurgica, pois é com base na posigdo correta das
cuspides que o ortodontista e o cirurgido obterdo melhores

resultados no que concerne a ocluséo final.

85 A osteotomia sagital bilateral do ramo mandibular ndo ¢
indicada para casos de prognatismo mandibular com
assimetria facial para corrigir alteragdes verticais, porque o
movimento em bascula da mandibula tende a desalojar o
condilo da cavidade glendide, levando a alteracdes da

articulacdo temporomandibular no pds-operatério.

86 A osteotomia do tipo Le Fort I para avango de maxila se

impde quando a classe III ¢ causada por deficiéncia
antero-posterior da maxila ou ainda em deformidades
combinadas, quando ¢ necessario o recuo da mandibula e

avango da maxila.

87 A técnicacirirgica daosteotomia vertical intrabucal do ramo

mandibular com suas modificagdes preconizadas na

literatura esta indicada apenas para corre¢do de prognatismo
mandibular, ndo podendo ser utilizada para corrigir
deformidades de classe I com pequenos movimentos sem

enxertos.
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Considerando que o controle da dor é fator essencial para o
trabalho odontolégico, especialmente na area da cirurgia
bucomaxilofacial, itens, relativos a

julgue os seguintes

administracdo de farmacos para o tratamento cirirgico.

88 A

ndo-simpaticomimética que ndo deve ser utilizada com o

felipressina  (octapressina) ¢ uma amina
intuito de vasoconstricdo local, pois sua atividade da-se
predominantemente sobre a circulagdo venosa e ndo na

arterial.

89 Nas cirurgias mais invasivas (terceiros molares retidos), ¢
indicada a anestesia inicial com anestésico de média duragéo
para que se possa iniciar o tratamento e, a seguir, deve-se
infiltrar anestésico de longa duragdo (bupivacaina) para que
se tenha melhor controle da dor p6s-operatoria.

90 Apesar da possibilidade de acarretar um quadro de
metemoglobinemia, a prilocaina é um anestésico que se
utiliza com bastante seguranga, pois apenas doses muito
elevadas (acima de 400 mg ou cerca de 10 tubetes) ou
quando infiltradas em pacientes portadores de

metemoglobinemia idiopatica ou congénita podem provocar

tal quadro.

Julgue os préximos itens, relativos a técnicas anestésicas

utilizadas em anestesia local.

91 Paraaexérese de um canino mandibular localizado préximo
a linha média, é sempre indicada a anestesia dos nervos
alveolar inferior e lingual do lado correspondente porque a
técnica para bloqueio dos nervos mentoniano e incisivo, uni
ou bilateral, de acordo com a localiza¢do do dente retido, ¢
dificultada pela posi¢cdo do forame mentoniano, o que leva
a insucessos freqiientes no bloqueio desses nervos, além de
ser necessario se fazer uma infiltragdo lingual para bloqueio

do nervo lingual na area a ser abordada.

92 Uma das possiveis complicagdes locais na técnica de
bloqueio do nervo alveolar inferior é a paralisia facial
transitoria do lado correspondente. Essa complicacdo
decorre de uma introdug@o muito profunda da agulha, ou sua
deflexdo na superficie 6ssea, fazendo a agulha penetrar a
capsula da glandula pardtida, favorecendo o bloqueio dos
troncos dos ramos terminais do nervo facial pelo liquido

anestésico.

93 Durante a técnica anestésica troncular para bloqueio do
nervo maxilar e suas ramificagdes, a agulha deve atingir a
lamina lateral do processo pterigdide do esfendide e, depois
de retirada parcialmente, deve ser reintroduzida na direcéo
antero-superior para atingir as proximidades do forame

redondo.

A grande maioria dos agentes antiinflamatorios nao-esterdides
(AINEs) atua nos tecidos inflamados, impedindo a sintese ¢ a
liberagdo de produtos da enzima cicloxigenase (COX),
principalmente as prostaglandinas, responsaveis pela mediagido do
processo inflamatorio. A respeito desse assunto, julgue os

seguintes itens.

94 Um dos mais importantes efeitos adversos de todos os

AINEs ¢ o impedimenteo da agregagdo plaquetaria,
principalmente com o uso do acido acetilsalicilico, o que
torna o paciente propenso a hemorragia pos-operatoria.
Deve-se buscar suprimir o seu uso em pacientes em

tratamento com essa classe de AINE no pré-operatorio.

95 O mecanismo de acdo de qualquer dos AINEs ocorre por

inibi¢do irreversivel das enzimas COX (COX-1 e COX-2).

96 Os AINEs mais modernos possuem atividade seletiva sobre
a enzima COX-1, principal enzima indutora do processo
inflamatorio, o que os destitui do indesejavel efeito adverso

sobre a mucosa gastrica dessa classe de farmacos.

As drogas antimicrobianas constituem importante pega
no armamentario da cirurgia atual, a partir da introducdo da
penicilina na sociedade civil, em 1946, descoberta por Fleming
em 1928 e anunciada a sociedade cientifica em 1929. A partir dai,
com a evolucdo tecnologica, foram descobertas e produzidas
outras drogas que hoje sdo indispensaveis no combate as

infecgdes, seja de forma profilatica, seja de forma terapéutica.

Considerando o wuso dos antibacterianos em cirurgia

bucomaxilofacial, julgue os itens subseqiientes.

97 O mecanismo basico de todas as penicilinas ¢ a inibi¢cdo das
enzimas responsaveis pela formacio da parede celular
bacteriana, o que as torna possuidoras de toxicidade seletiva

maxima e uma das drogas menos toxicas conhecidas.

98 Uma importante associagdo com o uso das penicilinas é o
acido clavulanico, que estruturalmente é um 3 lactdmico que
bloqueia irreversivelmente os locais ativos de varias enzimas
B-lactamases encontradas nos microrganismos que se
tornaram resistentes a penicilina, permitindo, assim, a acdo

do antibiotico sobre aquele germe.

99 A clindamicina, derivado semi-sintético da lincomicina que
a substituiu, por ser mais eficaz e melhor absorvida por via
oral constitui importante antimicrobiano em cirurgia

maxilofacial por causa de sua excelente concentracdo no

tecido 6sseo que chega a limites préximos dos niveis

plasmaticos.

UnB /CESPE - HUB

CADERNO VERMELHO

E permitida a reprodugéo apenas para fins didaticos, desde que citada a fonte.

Cargo 5: Odontélogo — Especialidade: Cirurgia e Traumatologia Buco-Maxilo-Faciais

—_8-




De acordo com dados do DENATRAN, ocorreram 18.877

acidentes de transito com vitimas fatais ¢ 318.313 com vitimas

néo fatais no ano de 2002. De acordo com os dados estatisticos,

existem relatos de que 72% dos acidentados sdo acometidos de

lesdes na cabeca e, desses, cerca de 10% apresentam algum tipo

de fratura facial. Isso significa dizer que, em 2002, cerca de

229.185 pessoas tiveram algum tipo de fratura facial no Brasil,

com cerca de 628 fraturas faciais por dia. Considerando que

fraturas faciais podem ameacar a vida dos pacientes, julgue os

itens a seguir, no que concerne ao atendimento de emergéncia nos

fraturados de face.

100

101

102

Desde que ndo exista comprometimento de outras estruturas
como a coluna espinhal, a melhor posi¢do para transportar
um paciente com fraturas faciais multiplas é a de dectbito
lateral para facilitar a saida de secre¢des, sangue e evitar que
fragmentos 6sseos, de dentes, de proteses, ou de tecidos

moles avulsionados obstruam as vias aéreas superiores.

No caso de fraturas bilaterais de corpo de mandibula, ou de
fratura do mento com perda de substancia (por exemplo,
fratura balistica), o segmento distal pode ser tracionado pela
musculatura e obstruir as vias aéreas superiores, impedindo
acracdo adequada do paciente, sendo necessaria a tragdo da
lingua por meio de uma pinga de Backhaus, por exemplo, em
caso de emergéncia, que sera substituida depois pela
passagem de um fio de sutura grosso na lingua o mais
posterior possivel para que ela possa ser tracionada para
frente ¢ impedir a obstrugéo.

A laringotomia intercricotiroidéia deve ser o procedimento
de elei¢do quando se necessita aeragdo nos casos de fraturas
multiplas que impossibilitam o uso da traqueostomia e
também por causa do alto indice de estenose com sinais e

sintomas que necessitam corre¢éo cirurgica posterior.

Ainda considerando o atendimento de emergéncia, julgue os itens

que se seguem, quanto ao exame radiografico.

103

104

105

As fraturas multiplas de ter¢o médio da face devem sempre
ser avaliadas por meio da tomografia computadorizada em
cortes axiais e coronais ou radiais, desde que as radiografias
convencionais fornegam dados inconclusivos acerca da
extensdo das fraturas, o que ocorre pela superposigido e

distorgdo das estruturas dssecas nessa area facial.

Entre as radiografias convencionais, a que mostra melhor
imagem dos condilos mandibulares é a de Towne, na qual se
podem observar também o ramo ascendente da mandibula e

0 arco zigomatico.

A radiografia panoramica da face (ortopantomografia), em
que pese mostrar boa imagem da mandibula, tem o
inconveniente de mostrar a regido da sinfise superposta a
coluna vertebral, o que impede o diagndstico correto de
fraturas nessa regido, sendo, por isso, substituida na

atualidade pela tomografia computadorizada.

Em face dos diagramas A e B acima e considerando que das
fraturas do terco inferior da face as mais freqiientes sdo as que

afetam o

condilo mandibular, que podem trazer sérias

repercussdes se nao tratadas adequadamente, julgue os itens a
seguir.

106

107

108

Osdiagramas representam fraturas intracapsulares da cabeca
do condilo sobre as quais pode-se inferir que existe a
probabilidade de ocorrer anquilose temporomandibular por
causa do contato do coto mandibular no teto da cavidade
glendide, mostrada no diagrama A, e por ser fratura
cominutiva associada com lacera¢cdo do menisco, conforme
diagrama B.

Nos casos de fraturas condilares intracapsulares, o fator que
determina se a anquilose se desenvolvera ou ndo é um
periodo de imobiliza¢@o prolongado (acima de 6 semanas),
pelo fato de propiciar o desenvolvimento de tecido fibroso
cicatricial que sera ulteriormente ossificado, promovendo,
assim, a soldadura da mandibula com o osso temporal.

No diagrama B, o tratamento que se impde ¢ a redugdo
incruenta, que consiste na imobilizagdo por um periodo de
4 a 6 semanas para permitir que os fragmentos iniciem o
processo de consolidagdo para que possa ser, entdo,
instituida a fisioterapia.

A figura acima mostra uma fratura isolada de soalho de orbita que
¢ denominada tipo blow-out. No diagrama em questdo, observa-se
que o contetido orbitario esta herniado para o seio maxilar, com
aparente cominucdo do soalho bucal, comprometendo, assim as
estruturas internas da orbita. Considerando a fisiopatologia desse
tipo de fratura com conseqiiente comprometimento das estruturas
intra-orbitais e com base na figura acima, julgue os seguintes
itens.

109

Quando ocorre herniagdo do contetdo orbitdrio (peridsteo,
tecido adiposo e musculo reto inferior) para o interior do
seio maxilar e o tratamento nio é feito de forma correta,
podera ocorrer encarceramento do musculo que causa
diplopia e oftalmoplegia, com o globo ocular nfo
executando o movimento inferior.
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110 Quando ocorre fratura cominutiva do soalho orbital com
herniag@o para o interior do seio maxilar, o tratamento que
se impode ¢ a abordagem cruenta do soalho de 6rbita com
retirada de todos os fragmentos aderidos ao periosteo e
reconstru¢do do soalho da dOrbita por meio de enxertos ou
material aloplastico (tela de titanio, silicone ou polietileno).

Considerando as infec¢des odontogénicas complexas, julgue os
itens a seguir.

111 Embora raramente seja provocada a partir de uma infec¢do
odontogénica, a trombose do seio cavernoso ¢ uma das
complica¢gdes mais sérias das infec¢des odontogénicas que
atingem o seio cavernoso via plexo pterigéide ou veias
angular superior e inferior, que sdo destituidas de valvula,
permitindo a infecgdo transitar em qualquer direcdo. E
caracterizada por dificuldade de flexionar o pescogo,
vomitos, confus@o mental e quando compromete os nervos
craniais (oculomotor, troclear, abducente, oftdlmico)

provoca oftalmoplegia, diminui¢do ou auséncia do reflexo

corneal, blefaroptose e midriase.

112 Uma das complicagdes sérias das infec¢des odontogénicas é

a que se caracteriza por rapido desenvolvimento e
disseminagdo de aumento de volume pelos espagos faciais,
provocando elevacdo da lingua, dislalia, disfagia ¢ dispnéia,
podendo levar a asfixia e até mesmo a morte. Esse quadro
estd presente quando a infeccdo atinge os espagos
submandibular e sublingual bilateralmente, com ou sem
envolvimento do espago submentoniano, ¢ ¢ denominado

angina de Ludwig.

O controle da dor pos-operatdria ¢ de fundamental importancia
para aqueles que militam na area cirargica. O controle da dor
propicia evolucdo das condi¢des do paciente em situacdo mais
confortavel para o seu restabelecimento. Embora de pouco uso na
cirurgia maxilofacial, os analgésicos de acdo central possuem seu
lugar e sd@o muito uteis quando utilizados adequadamente. Os
analgésicos de agdo periférica, por outro lado, sdo mais
amplamente utilizados no controle da dor nas cirurgias de
pequeno porte. Com relagdo a esse assunto, julgue os proximos
itens.

113 A administracdo de opidides combinados com analgésicos
nao-narcoticos ndo ¢ considerada uma associa¢do racional,
pois os dois grupos de farmacos possuem diferentes
mecanismos de acdo central e periférica e, por isso, ndo se
complementam para permitir melhor controle da dor.

114 Nos casos de paciente com historia de alteracdes gastricas
que impegam o uso de aspirina ou qualquer outro AINE que
possua boa atividade analgésica, a alternativa é o

acetaminofeno, pois ndo apresenta o efeito adverso comum

aos AINEs de agredir a mucosa gastrica.

115 O ibuprofeno pode oferecer vantagens sobre os demais

farmacos de ac¢do periférica no controle da dor
pos-operatdria, porque ele tem a propriedade de retardar o
inicio da dor pos-operatdria, bem como de diminuir a sua
intensidade, quando administrado no pré-operatdrio ou no

pos-operatério imediato.

Por causa da absor¢éo de forma inconstante dos fairmacos pela
mucosa oral, a via de administragdo por inje¢do parenteral
constitui uma via alternativa de administragdo de farmacos.
a absorc¢do,

Considerando a farmacocinética, que inclui

a distribuic@o e o destino das drogas, julgue os itens a seguir.

116 A injecdo parenteral intramuscular de um farmaco tem como
unica barreira entre ela e a corrente sanguinea o endotélio
capilar e, por isso, musculos que possuem elevado fluxo
sanguineo, como o deltdide, apresentam absor¢do mais
rapida que outros musculos que possuem fluxo menor, como

o grande gluteo.

117 A influéncia do pH na absorc¢do e distribui¢ao das drogas
pode ser experimentada clinicamente quando se administram
anestésicos locais em regides infectadas, as quais, possuindo
pH baixo determinado pelos produtos da inflamacgado,
impedem a formacdo da base livre do anestésico, impedindo

assim o seu desenvolvimento.

Um exame histopatoléogico que identifica estroma
vascular frouxo com edema, areas cisticas e hemorragicas,
formacdo de delicadas trabéculas e tecido ostedide, bem como a
células gigantes multinucleadas

presenca de esparsas

desigualmente distribuidas no estroma, ¢ compativel com um
tecido de granula¢do do tipo célula gigante. Quando o quadro
histopatolégico da lesdo contém essas células, é sempre
necessario, antes de se instituir qualquer tratamento, dosar o
calcio e o fosforo séricos, o paratormoénio ¢ a fosfatase alcalina,
bem como avaliar radiograficamente outros ossos do esqueleto
para descartar outras lesdes que também apresentam células

gigantes.

Com base no texto acima e suas implicagdes, julgue os proximos

itens.

118 A lesdo (granuloma) central de células gigantes idiopatica,
quando possui pequenas dimensdes, pode ser tratada por

simples curetagem.

119 Todas as lesdes de células gigantes, também denominadas
tumor marrom, do hiperparatireoidismo devem ser curetadas
antes do tratamento dessa afec¢do que acomete as glandulas
paratireoides, pois esse procedimento auxilia na cicatrizagdo
O6ssea e recidiva cura do

previne a apoés a

hiperparatireoidismo.

120 As lesdes que devem ser pesquisadas para se estabelecer o
diagnoéstico diferencial entre as ledes que apresentam células
gigantes incluem, entre outras, o tumor de células gigantes,
que possui comportamento maligno, a doenga de Paget, na
qual a lesdo ¢ agressiva e recidivante, o cisto 0Osseo

aneurismatico e o querubismo.
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