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INSTRUCOES GERAIS

* Vocé recebeu do fiscal:
- um caderno de quest8es contendo 60 (sessenta) questdes objetivas de multipla escolha;
- um cartdo de respostas personalizado.

+ E responsabilidade do candidato certificar-se de que:

- onome e o cédigo do cargo ou o nome e o codigo da especialidade ou da &rea de atuacao informado
nesta capa de prova corresponde ao nome e cddigo do cargo ou nome e codigo da especialidade ou
da area de atuacdo informado em seu cartao de respostas;

- onumero do gabarito informado nesta capa de prova corresponde ao namero do gabarito informado
em seu cartdo de respostas.

» Ao ser autorizado o inicio da prova, verifique, no caderno de questdes se a numeracgdo das questfes e a
paginacéo estéo corretas.

» Vocé dispde de 4 (quatro) horas para fazer a Prova Objetiva. Faca-a com tranquilidade, mas controle o seu
tempo. Este tempo inclui a marcacéo do cartdo de respostas.

» Apds o inicio da prova, sera efetuada a coleta da impresséo digital de cada candidato (Edital 01/2005 — Item 9.9

alinea a).

» Nao sera permitido ao candidato copiar seus assinalamentos feitos no cartdo de respostas.
» Somente apoés decorrida uma hora do inicio da prova, o candidato podera entregar seu cartdo de respostas da

Prova Objetiva e retirar-se da sala de prova (Edital 01/2005 — Item 9.9 alinea c).

» Somente ser& permitido levar seu caderno de questdes faltando 1 (uma) hora para o término da prova (Edital

02/2005 — Item 9.9 alinea d).

» ApOs o término de sua prova, entregue obrigatoriamente ao fiscal o cartdo de respostas devidamente assinado.
» Os 3 (trés) ultimos candidatos de cada sala s6 poderéo ser liberados juntos.
» Sevocé precisar de algum esclarecimento, solicite a presenca do responsavel pelo local.

INSTRUCOES - PROVA OBJETIVA

» Verifigue se os seus dados estéo corretos no cartdo de respostas. Solicite ao fiscal para efetuar as correcdes
na Ata de Aplicacdo de Prova.

» Leia atentamente cada questdo e assinale no cartdo de respostas a alternativa que mais adequadamente
aresponde.

« O cartdo de respostas NAO pode ser dobrado, amassado, rasurado, manchado ou conter qualquer registro
fora dos locais destinados as respostas.

* A maneira correta de assinalar a alternativa no cartdo de respostas € cobrindo, fortemente, com caneta
esferogréfica azul ou preta, 0 espago a ela correspondente, conforme o exemplo a seguir:

QOJOJOX 2O
CRONOGRAMA PREVISTO

ATIVIDADE DATA LOCAL

Divulgacéo do gabarito - Prova Objetiva (PO) 22/11/2005 www.nce.ufrj.br/concursos
NCE/UFRJ - Cidade Universitaria

Ilha do Fundao - Bloco C do CCMN

Interposicao de recursos contra o gabarito (RG) da PO | 23 e 24/11/2005

Divulgacéo do resultado do julgamento dos recursos contra
0s RG da PO e o resultado final da PO

Demais atividades consultar Manual do Candidato ou www.nce.ufrj.br/concursos

08/12/2005 www.nce.ufrj.br/concursos
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LINGUA PORTUGUESA

DIREITO A SAUDE
Damo deAbreu Dallari

Quando se fala em salde, a primeiraidéia das pessoas € que se
tem salide quando ndo se tem doencga. E muitos acham que ndo
adianta querer ter salide ou querer que o governo garantaa satide
porque muitas doengas acontecem por motivos que ndo dependem
da vontade das pessoas ou das agdes dos governos e por isso
ndo podem ser evitadas. Para os que pensam desse modo parece
estranho falar em direito a salide. Ser4 possivel que uma pessoa
possa ter o direito de ndo apanhar uma verminose, de ndo ter
bronquite, de ndo contrair tuberculose ou sarampo?

Antes detudo, paraque se digaque uma pessoatem salide
néo bastaque elando sofrade algumadoenca. Umadas organizagtes
mais importantes do mundo especidizada em assuntos de salde, a
Organizacéo Mundia de Salide (OMS), advertequendo ésuficiente
aauséncia de doencas. Para que se diga que uma pessoatem salide
€ preciso que elagoze de completo bem-estar fisico, mental esocial.
Isso quer dizer que, dém de estar fisicamente bem, sem apresentar
sinal dedoenca, apessoadeveestar com acabegatranquila, podendo
pensar normal mente e rel acionar-se com outras pessoas sem quia quer
problema. E preciso também que a pessoa ndo sga tratada pela
sociedade como um estorvo ou fardo repugnante e que possa.conviver
com as demais em condigdes de igual dade e de respeito.

Tudoisso faz parte dasalide. Assim, portanto, o direito
asalde, que deve ser assegurado atodas as pessoas de maneira
igual, significao direito de estar livre de condic¢des queimpecam
0 compl eto bem-estar fisico, mental e social.

1-“Serdpossivel que umapessoapossater o direito de ndo apanhar
uma verminose, de ndo ter bronquite, de ndo contrair tuberculose
ou sarampo?’; segundo algumas pessoas, referidas no primeiro
parégrafo do texto, a resposta para essa pergunta seria:

(A) sim, as pessoas podem ter esse direito;

(B) sim, na dependéncia das agdes governamentais;

(C) néo, ja que as doencas sdo inevitaveis;

(D) néo, pois as doencas dependem de contatos involuntarios;
(E) talvez, visto que el as so parcial mente dependentes do meio.

2 - O temado direito a salide é tratado de formaimpessoal; esse
tratamento € construido, no texto, por meio de muitos elementos.
Assinale aquele elemento que NAO é representativo desse
tratamento no primeiro periodo do texto:

(A) apresenca da terceira pessoa: se tem saude;
(B) autilizagéo do sujeito indeterminado: sefala;
(C) o emprego do pronome se: ndo se tem doenca;
(D) o uso de palavras gerais. pessoas,

(E) a construcdo negativa: ndo se tem doenca.

3-Adternativague mostraumamaneiradereescrever-seo primeiro
periodo do texto com alteracdo de seu sentido origina é:

(A) Quando se fala em salde, a primeira idéia das pessoas €
gue, quando ndo se tem doenca, se tem sallde;

(B) Tem-se sallde quando ndo se tem doenca, essa éaprimeira
idéia das pessoas quando se fala em sallde;

(C) A primeiraidéiadas pessoas, quando sefalaem salde, € que
se tem salde quando ndo se tem doenga;

(D) Quando ndo se tem salde tem-se doenca, essa é aprimeira
idéia das pessoas quando se fala em sallde;

(E) Ao sefalar em salde, a primeiraidéia das pessoas € que se
tem sallde sempre que ndo se tem doenca.

4 - Os pensamentos citados no primeiro paragrafo do texto:

(A) sdo comprovados com exemplos no restante do texto;
(B) séo apoiados pelo autor do texto;

(C) sdo combatidos pelos parégrafos seguintes;

(D) séo considerados como um correto saber popular;

(E) sdo vistos como consegiiéncia de interesses politicos.

5 - “Serd possivel que uma pessoa possa ter o direito de ndo
apanhar uma verminose, de ndo ter bronquite, de ndo contrair
tubercul ose ou sarampo?’; o verbo TER € usado fregiientemente
em lugar de outros de significado mais especifico. No caso desse
fragmento do texto, por exemplo, o verbo TER é empregado em
lugar, respectivamente, de:

(A) dispor de/ contaminar-se;
(B) usufruir / sofrer de;

(C) utilizar / contrair;

(D) ganhar / adquirir;

(E) gozar / possuir.

6 - “muitos acham que ndo adianta querer ter salide ou querer
gue 0 governo garantaasalide” ; paraque 0s segmentos “ querer
ter salde” e “querer que o governo garanta a saide” tenham
construgdo semelhante, a opgao correta €

(A) querer ter salde / querer garantir a salide;

(B) querer ter saide / querer o governo garantir a salde;

(C) querer ter saide / querer a salide garantida pelo governo;

(D) querer que se tenha salide / querer que o governo garantaa
saude;

(E) querer que asalde sejatida/ querer que o governo garanta
a salde.

7 - O conceito de “saide” defendido pelaOMS;

(A) é oposto ao conceito generalizado;

(B) émaisamplo que o conceito comum;

(C) opbe um saber profissional ao saber popular;
(D) contraria o conceito defendido pelos governos,
(E) vé asalide como fato exclusivamente social.

8 - A presenca da OMS, no segundo paragrafo do texto, serve
para

(A) apoiar o pensamento do autor do texto;

(B) mostrar que as doencas sdo parte da natureza humang;

(C) demonstrar que, para se ter salide, basta ndo estar doente;

(D) indicar aos governos as agdes necessarias a0 combate a
doenca;

(E) confirmar o interesse mundial pelo assunto abordado no
texto.

9 - A dlternativa que mostra umarelacdo INADEQUADA entre
ostermos &

(A) bem-estar fisico: estar fisicamente bem;

(B) bem-estar fisico: ndo apresentar sinal de doencga;

(C) bem-estar mental: estar com acabegatranqiila;

(D) bem-estar mental: pensar normalmente;

(E) bem-estar social: ndo poder conviver com as demais.
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10 - “o completo bem-estar”; aforma plural desse segmento &

(A) os completos bem-estares;
(B) os compl etos bem-estar;
(C) os completos bens-estares;
(D) os completos bens-estar;
(E) o completo bem-estar.

11 - O elemento do texto que tem seu valor indicado
INCORRETAMENTE &

(A) “Assim, PORTANTO, odireito asalide...” (83) = conclusdo;
(B) “néo segjatratada COM O um estorvo” (82) = comparagao;
(C) “QUANDO sefalaem saide” (81) = tempo;

(D) “PORQUE muitas doengas acontecem” (81) = causa;

(E) “muitas doencas acontecem POR motivos’ (81) = meio.

12-“ParaqueseDIGA...”, “queo governo GARANTA...“. Se,
em lugar dos verbos destacados, tivéssemos, respectivamente,
os verbos PROVER e INTERVIR, as formas correspondentes
seriam:

(A) proveja/ intervinha;
(B) prove/interveja;

(C) provenha/ intervisse;
(D) proveja/ intervenha;
(E) provenha/ interveja.

SISTEMA UNICO DE SAUDE-SUS

13 - O Programa de Salde da Familia ( PSF) foi ampliado pelo
Ministério da Salide nos dois Ultimos anos em 31%. Esta é uma
estratégia de reorientagdo da atencao:

(A) primaria;
(B) secundéria;
(O) terciaria;
(D) quaternéria;
(E) suplementar.

14 - Atualmente a organizagdo das “portas de entrada’ das
institui¢des publicas de salide no Rio de Janeiro sefaz orientada
pelocritério de;

(A) oferta de servigos;

(B) necessidade do usuério;
(C) demandado usuério;

(D) atendimento referenciado;
(E) adscricdo declientela.

15 - Das estratégias propostas pelo governo federal, aquelaque
busca reorientar a organizacdo da “ porta de entrada’ das
institui¢cdes publicas &

(A) FarméciaPopular;

(B) Qualisus,

(C) BolsaFamilia;

(D) Brasil Sorridente;

(E) Educacdo Permanente.

16 - Considerando os nimeros rel ativos aobesidade querevelam
16 % da populagdo mundial acima do peso e 300 milhdes de
pessoas clinicamente obesas, das estratégias abaixo destinadas
a populagdo geral aquela que se correlaciona adequadamente
com seu objetivo de prevencéo €

(A) taxacdo defast foods® reducdo do consumo ® terciaria;

(B) estimul o ao aleitamento materno ® melhor controle do bebé
sobre aquantidade ingerida® primaria;

(C) estimulo a caminhadas para o deslocamento ® aumento do
gasto calérico ® especifica;

(D) proibicdo de méaquinas de refrigerantes em escolas ®
estimulo aos sucos naturais ® secundéria;

(E) oferta de cirurgias bariétricas pelo SUS ® reducéo da
capacidade alimentar ® primordial.

17 - Entre as caracteristi cas daorgani zagéo do PSF encontra-se:

(A) ampliacéo da necessidade de leitos hospital ares;

(B) centralizagdo do atendimento nos agentes comunitérios de
saude;

(C) atencéo de popul agdes em situagdo de risco;

(D) ausénciade encaminhamento para consultas especializadas;

(E) cadastramento de familias com adscrigéo declientela.

18- Emjunho de 2005 foi inaugurado, no Rio de Janeiro, 0 Servico
deAtendimento Movel de Urgéncia( SAMU ), parte integrante
dapoliticanacional de atendimento asurgéncias. Considerando
a necessidade de classificacdo de risco para organizaggo deste
atendimento, estamos respeitando o principio do SUS de:

(A) universalidade;
(B) descentralizagao;
(C) equidade;

(D) integralidade;
(E) hierarquizagao.

19- O controle socia previsto naregulacdo do Sistemade Sallide,
com representacdo de usuarios, esta presente na seguinte
insténcia

(A) Conselhos de Saude;
(B) Comiss&o tripartite;
(C) Comissdo bipartite;
(D) CONASS;

(E) CONASEMS.

20 - O impacto da violéncia urbana na salide da populagéo é
tematica obrigatOria entre gestores de salide, que devem buscar
iniciativas paraminimizar estesindices. Em S8o Paulo, o Programa
EscoladaFamilia, que abre as escolas nosfinais de semanapara
atividades da comunidade, resultou em queda no indice de
homicidios em 57%, no porte de drogas em 81% e no de furtos
em 45,5%. Esta iniciativa agrega dois principios das agdes do
SUS asaber:

(A) equidade e regionalizacéo;

(B) integralidade eintersetorialidade;
(C) universalidade e hierarquizacéo;
(D) controle social e equidade;

(E) hierarquizac&o e gratuidade.
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CONHECIMENTOSESPECIFICOS

21 - Craniossinostose com més formagfes cranianas como
acrobraquicefalia e crénio em forma de trevo; terco médio da
face hipopléasico e sindactiliado segundo, terceiro e quarto dedos
das maos e dos pés sdo caracteristicas da sindrome de:

(A) Ehlers-Danlos;
(B) Crouzon;

(C) Treacher-Caollins,;
(D) Ascher;

(E) Apert.

22 - Paciente do sexo feminino utilizando corticoterapiapermanente
de substituicao devido ahipofuncgéo dasglandul asadrenais necessita
ser submetidaacirurgiaora paraextragdesmultiplas. O procedimento
aser adotado em relagdo ao gjuste da dose do medicamento &

(A) suspender o medicamento no diadacirurgia;

(B) dobrar adose diariano diadacirurgia;

(C) suspender o medicamento uma semana antes da cirurgia;
(D) reduzir pelametade adose di&riano diadacirurgia;

(E) suspender o medicamento dois dias antes da cirurgia.

23 - Dos itens abaixo o que NAO pode ser considerado um
substituto do agUcar é:

(A) xilital;

(B) sorbital;
(C) aspartame;
(D) sacaring;
(E) frutose.

24 - No tratamento de periodontite agressivalocalizada, amelhor
escol ha terapéutica medicamentosa em associagdo a terapia
mecanica para eliminagdo do A. actinomycetemcomitansé:

(A) metronidazol;

(B) tetraciclina;

(C) metronidazol + amoxiciling;
(D) amoxicilina+ tetracicling;
(E) eritromicina.

25 - Paciente apresenta incisivos centrais e laterais superiores
projetados, overjet de’5,0 mm, clispide mésio-vestibular do primeiro
molar superior ocluindo no sulco central do primeiro molar infe-
rior do lado direito e clispide mésio-vestibular do primeiro molar
superior ocluindo entre segundo pré-molar e primeiro molar infe-
rior do lado esgquerdo. De acordo com a classificagdo de Angle,
este paciente se enquadraria no seguinte tipo de maloclusdo:

(A) Classel, divisdo 1, sub-divisdo direita;
(B) Classell, divisdo 1, sub-divisio esquerda;
(C) Classell, divisdo 1, sub-divisio direita;
(D) Classe 11, divisdo 2, sub-divisio esquerda;
(E) Classell, divisdo 2, sub-divisio direita.

26 - A(s) estrutura(s) que €(sd0) anestesiada(s) no blogqueio do
nervo bucal é(sdo):

(A) tecido mole daregi&o vestibular dos molares inferiores;
(B) tecido mole daregi&o vestibular de hemi-arco inferior;

(C) doistercos anteriores da lingua e assoalho da cavidade oral;
(D) tecidos moles da lingua e peridsteo;

(E) dentes mandibulares até alinhamédia.

4

27 - Em relagdo as ateracbes de desenvolvimento dos dentes
podemos afirmar que:

(A) afusdo ocorre em ambas as denti ¢cies, decidua e permanente,
com uma freqiéncia mais alta nas regifdes posteriores e
inferiores,

(B) em casos de microdontia isolada os dentes que se
apresentam mais comumente afetados sdo incisivo lateral
superior e canino inferior;

(C) adisplasia ectodérmica hereditéria esta relacionada com a
hiperdontia;

(D) o termo concrescéncia € utilizado quando dois dentes
encontram-se unidos pela denting;

(E) asindrome de Down esté relacionada com a hipodontia.

28- Em relacao amicrobiol ogiadadoencacérie € correto afirmar
que:

(A) asacarinae o aspartame podem ser transformados em &cidos
pel os microorganismos orais,

(B) devido ao metabolismo limitado das bactérias orais o aglcar
€ a Unica fonte de energia da microbiota na placa dental;

(C) os estreptococos orais sdo capazes de adaptar seu
metabolismo de aglicar para trabalhar tanto sob condi¢des
aerobicas quanto anaerobicas;

(D) os polissacarideos extra-celulares dificultam a retencéo e
agregacdo da placa a superficie do dente;

(E) os primeiros microorganismos da boca que podem ser
isolados durante as primeiras semanas ap0s 0 nascimento
s80 os Lactobacillus.

29 - Fator que NAO esta relacionado & reabsorcéo externa:

(A) desequilibrio hormonal;

(B) traumadentério;

(C) carieradicular;

(D) cistos;

(E) envolvimento local pelo Herpes Zoster.

30 - Estudos recentes sugerem que a doenca periodontal pode
ser um fator derisco paraadoenca cardiovascular. O mecanismo
relacionado & infecgdo periodontal que NAO contribui para a
aterosclerose é:

(A) ateracBesvascularesrel acionadas a bacteremiatransitéria;

(B) efeitos diretos de agentes infecciosos na formacéo do
ateroma;

(C) efeitos indiretos ou mediados pelo hospedeiro capazes de
disparar ainfecgéo;

(D) pré-disposicéo genética comum para a doenca periodontal
e aterosclerose;

(E) fatores de risco comunstal como o estilo de vida.

31 - Segundo Andreasen, o periodo de tempo recomendado para
estabilizac8o de dentes anteriores permanentes avulsionados e
reimplantados é de;

(A) 7 dias;
(B) 14 dias;
(C) 21 dias;
(D) 30 dias;
(E) 90 dias.
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32 - Conforme a Classificaco de Kennedy, um paciente com
auséncia apenas dos elemento 11 e 12 se encaixa ha seguinte
classificagéo:

(A) Classell;
(B) ClasselV;
(C) Clas=elll;
(D) ClasselV —modificacdo 2;
(E) Classelll —maodificagéo 2.

33 - Paciente do sexo masculino procura servico de Odontologia
com dor irradiada, continua e persistente, sendo particularmente
intensificadapel o frio, continuando ap6s aremog&o do estimul o.
Ao exame clinico foi constatada lesdo cariosa extensa no
elemento 16. O diagndstico deste caso clinico &

(A) pulpitereversivel;

(B) necrose pulpar;

(C) pulpitecrénicahiperplésica;
(D) pulpitecronicaulcerativa;

(E) pulpiteirreversivel sintomatica.

34 - A microinfiltragdo marginal se da, em parte, peladiferenca
entre os coeficientes de expansio térmicados diferentes materiais
restauradores e daestruturadentaria. Segundo Perdigéo & Ritter,
o coeficiente de expansdo térmica da resina composta é
aproximadamente:

(A) 2 vezes maior que ado dente;
(B) 4 vezes maior que ado dente;
(C) 6 vezes maior que ado dente;
(D) 7 vezes maior que ado dente;
(E) 8 vezes maior que ado dente.

35 - Segundo Socransky e colaboradores (1998) o grupo de
bactérias que pertence ao complexo vermelho &

(A) P. gingivalis, B. forsythus e A. actinomycetemcomitans,
(B) P. gingivalis, B. forsythuse T. denticola;

(C) P.intermedia, B. forsythus e T. denticola;

(D) P. intermedia, B. forsythus e A. actinomycetemcomitans;
(E) F. periodonticum, P. intermédia e A. actinomycetemcomitans.

36 - O forceps mais indicado para exodontia simples do
elemento 35 €&

(A) 18R;
(B) 151;
(C) 150;
(D)18L;
(E)17.

37- A fluorose dental € um possivel efeito colateral do uso do
fllor na prevencdo e tratamento da doenca carie. Em relacéo a
fluorose é correto afirmar que:

(A) é caracterizada peladiminuicdo de porosidade nasuperficie
e, em especial, na subsuperficie do esmalte, fazendo com
que o esmalte pareca opaco;

(B) ocorre em conseqliéncia da ingest&o prolongada do flGor
no periodo de erupgdo dentéria;

(C) existe uma relagdo linear até mesmo entre doses muito
pequenas (mg F/ Kg) defllior e aprevalénciae agravidade
das mudancas no esmalte dos dentes permanentes;

(D) é simetricamente distribuida dentro da boca, sendo todos
0s dentes igualmente afetados;

(E) quanto mais precoce for amineralizag&o e erupcdo dos dentes
mais gravemente eles seréo af etados.

38 - Tendo em vista 0s novos conheci mentos sobre atransmisséo
precoce da microbiota cariogénica e 0 seu impacto sobre a
atividade cariogénicadas criangas € correto afirmar:

(A) aerupcao dentariaeaaquisi¢éo de S mutansnéo sdo eventos
simulténeos na maioria dos casos,

(B) todasas cepasde S mutanspossuem o mesmo grau deviruléncia;

(C) améendo pode ser consideradaumafonte natural deinfeccéo
priméria dos dentes deciduos;

(D) atransmissdo da infeccdo cariogénica se da verticalmente
entre as geragdes e usualmente, segue avertente matriarcal;

(E) criangas precocemente colonizadas por S. sanguis ndo
exibiram um retardamento na colonizag&o por S. mutans.

39 - Paciente, 23 anos, sofreu um traumano eemento 21.. Clinicamente
o dente estavaded ocado horizontamenteetravado firmemente nesta
posicdo sem revelar nenhuma mobilidade, emitindo um som dto e
metdlico ao teste de percussio. O diagndstico deste caso clinico &

(A) luxaco lateral;
(B) subluxacéo;
(C) extruséo;

(D) intruséo;

(E) concusséo.

40 - Paciente, sexo feminino, 46 anos, iniciou um tratamento
endoddntico no elemento 37 que apresentava necrose pul par. A
paciente retornou com inchagéo discretalocal, 24 horas apés a
instrumentagdo inicial, queixando-sededor intensacom grande
sensibilidade a pressdo e palpacdo. O diagndstico do caso
apresentado &

(A) abscesso fénix;

(B) flare-up;

(C) cisto periapical;

(D) celulite;

(E) abscesso periodontal.

41 - A administracdo de altas doses de prilocaina pode estar
associada ao risco de desenvolvimento de metemogl obinemia.
O disturbio hematol 6gico observado nesta condicéo é

(A) diminuicgo dos niveis plasméticos de Oxido nitroso;

(B) reducdo da hemoglobina incapacitando o transporte de
oXigénio;

(C) aumento dos niveis plasméticos de 6xido nitroso;

(D) oxidacé@o da hemoglobina incapacitando o transporte de
oxigénio;

(E) aumento dos niveis de fosfatase alcalina incapacitando o
transporte de oxigénio.

42 - Na confecgdo de um nucleo intra-radicular fundido, o
comprimento ideal deve ser o equivalente &

(A) 2/3 do remanescente dental;
(B) Possuir pelo menos 10,0 mm;
(C) 1/2 do remanescente dental;
(D) 1/3 do remanescente dental;
(E) 1/3 do remanescente 6sseo.
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43 - Emrelacdo ahemofilia, analise asafirmativas:

I- A hemofiliaéum distarbio ligado aos genes do cromossoma X.

I1- A hemofiliaA estaassociadaadeficiénciado fator VIII.

I11- A hemofiliaB estd associadaadeficiénciado fator 1X.

IV- A hemofilia é um distirbio genético que manifesta-se,
principalmente, em mulheres.

(A) apenas as afirmativas|, Il elll estéo corretas;
(B) apenasas afirmativas || elll estdo corretas,
(C) apenasaafirmativalll estacorreta;

(D) apenasadfirmativall estacorreta;

(E) todas as afirmativas estéo corretas.

44- A saliva é essencial paraasalide dentéria A alternativaque
NAO estérelacionada as fungdes protetoras da saliva contra as
lesbes de cérie e erosdo &:

(A) asdlivareduz aproducdo dos produtos metabdlicosprgudiciais
(como os &cidos, por exemplo) dos microorganismos orais
devido apresencade muitosfatoresantimicrobianos salivares,

(B) a saliva realiza um efeito tamp&o e alguns componentes
salivaresalcalinosprevinem o aumentointra-oral do pH apds
aingestdo de agucar;

(C) asalivamodificaacomposicao dapeliculaadquirida, naqual
0s componentes del aderivados podem prevenir acolonizagdo
pelabactériacariogénica;

(D) a saliva pode remineralizar as lesBes de carie iniciais por
meio dos seus ions de célcio e fosfato;

(E) a sdliva melhora a limpeza dos fragmentos de alimentos e
dos carboidratos derivados de alimentos na boca.

45 - A bactéria é fator etiol 6gico da seguinte doenca:

(A) toxoplasmose;
(B) actinomicose;
(C) varicelg;

(D) herpes;

(E) sarampo.

46 - Em relacéo ao uso clinico da clorexidina em Odontologia
NAO podemos afirmar que:

(A) clorexidinaé, até agora, 0 agente anti-placade maior eficacia
comprovada;

(B) clorexidina ndo possui toxicidade sistémica em uso oral e
n&o ocorre resisténcia microbiana e superinfecgao;

(C) efeitos colaterais relatados sdo, principa mente, problemas
cosméticos;

(D) a acéo anti-placa da clorexidina parece depender da
persisténcia prolongada da ac&o antimicrobiana na boca;

(E) aclorexidinaapresenta baixa substantividade em meio oral.

47- Baseados nos métodos de obtencdo da Distancia Vertical de
Oclusio em um pacientetotal mente edentado, podemos afirmar que:

(DV O= dimensao vertical de oclusdo, DVR= dimenséo vertical
derepouso e RC= relacdo céntrica)

(A) DVO=DVR menos2mm;
(B) DVR=DVO menos2mm;
(C) DVO=RC menos2mm;
(D) DVR=RC;

(E) DVO=DVRdividido por 2.
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48 - Com relacdo aos determinantes verticais da morfologia
oclusal, podemos afirmar que:

(A) quanto maior o trespasse vertical, mais baixas as clispides
posteriores;

(B) quanto maior o trespasse horizontal, mais altas as clispides
posteriores;

(C) quanto mais aguda a curva de Spee, mais altas as clispides
mais posteriores,

(D) quanto maior a angulacdo da guia condilar, mais altas as
cUspides posteriores;

(E) quanto mais paralelo o plano de oclusdo a guia condilar,
mais altas as clspides posteriores.

49 - Paciente jovem com oclusdo estével e todadenticéo higida
com excegdo do elemento 46 que apresenta extensalesdo cariosa,
necessitando entdo confeccionar uma coroa total para solucéo
do caso. O melhor registro que devemos utilizar paraarticul acdo
dos modelos &

(A) ceraplastificada;

(B) silicona de adicéo pararegistros,
(C) resinaacrilica;

(D) silicona de condensacéo;

(E) nenhum tipo de registro.

50 - O fator que NAO esté relacionado ao quadro de Gengivite
UlcerativaNecrosante &

(A) fumo;

(B) estresse;

(C) higiene bucal deficiente;
(D) mononucleose infecciosa;
(E) amiloidose.

51 - O antibiético de e eicdo parapacientesa érgicosapenicilinaé

(A) tetracicling;
(B) metronidazol;
(C) cefalosporing;
(D) ampiciling
(E) clindamicina.

52 - Em um exame radiografico intra-bucal a estrutura dento-
maxilo-mandibul ares que apresentaimagem radiopaca &

(A) sutura palatina mediana;
(B) tecido gengival;

(C) forameincisivo;

(D) septo do seio maxilar;
(E) canal mandibular.

53 - O método radiografico que utilizao “ principio de Paralaxe”,
tendo como uma de suas indicagdes a dissociacdo de condutos
radiculares, quando ha sobreposi¢édo de imagens € o de:

(A) Parma;

(B) Bissetriz;

(C) Miller-Winter;
(D) Bite-Wing;
(E) Clark.
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54 - A caracteristica que pode ser encontrada em um quadro de
leucemiaé&

(A) anemiade Cooley;

(B) hemocromatose;

(C) hiperplasialinféide;

(D) hemorragia gengival espontanes;
(E) aumento do niimero de plaquetas.

55 - Se uma linha é tragada através das pontas das cuspides
vestibulares e linguais, de ambos os dentes posteriores direito e
esquerdo, um plano de oclusdo curvo € observado. A curvatura
€ convexa na parte superior e concava na arcada inferior. Essa
curvatura do plano de ocluséo observada do ponto de vista
frontal é denominada:

(A) curvade Spese;
(B) curvade Wilson;
(C) curva de Monson;
(D) curvade Bonwill;
(E) curvade Okeson.

56 - Emrelacdo acariedentéria, analise as afirmativas aseguir:

|- Como o inicio e a progressdo da cérie sdo resultantes de
multiplos fatores, a destrui¢do cariosa pode se desenvolver
sem acumulos localizados de bactérias orais na superficie
do dente.

I1- A doenca cérie raramente é auto-limitante e, na auséncia de
tratamento, progride até que o dente seja destruido.

I11- A cérie pode afetar esmalte, dentinaetambém o cimento.

(A) apenas aafirmatival estacorreta;

(B) apenasaafirmativalll estacorreta;

(C) apenas as afirmativas |1 elll estdo corretas;
(D) apenas as afirmativas| elll estdo corretas;
(E) todas as afirmativas estdo corretas.

57 - Até hoje o cimento mais utilizado no Brasil para fixacéo
permanente de préteses fixas € o cimento de fosfato de zinco,
emboraexistam outros cimentos como 0sionomericosque podem
substitui-lo com algumas vantagens. Quando comparada a
utilizacdo destes dois cimentos, é correto afirmar que:

(A) o cimento de fosfato de zinco pode causar maior
sensibilidade devido a presenca de &cido fosfdrico na sua
composi ¢éo;

(B) cimentosionoméricos atuais sao altamente sol (iveisno meio
ord,;

(C) cimentos de fosfato de zinco possuem maior resisténcia a
compressao e tragao do que 0s ionoméricos;

(D) os cimentos ionomeéricos possuem coeficiente de expansao
e contragdo térmicas diferente aos do dente, o que tende a
reduzir apercolacdo marginal;

(E) os cimentos ionoméricos apresentam algum grau de adeséo
guimica ao esmalte e dentina, enquanto o fosfato depende
da retencdo mecénica e embricamentos resultantes das
rugosidades do preparo e da superficie interna da prétese.

58 - Em relagdo ao traumade oclusdo € correto afirmar que:

(A) forgas unilaterais aplicadas a dentes com periodonto sadio
resultam em perda de insercéo do tecido conjuntivo;

(B) forcas alternadas aplicadas a dentes com periodonto sadio
resultam em perda de insercéo do tecido conjuntivo;

(C) forcas unilaterais e alternadas, aplicadas a dentes com
periodonto sadio resultam em perda de insercdo do tecido
conjuntivo;

(D) em dentes com doenca periodontal progressivaassociadaa
placao traumaatuacomo um co-fator no processo destrutivo;

(E) o trauma de oclusdo ndo acarreta aumento da mobilidade
dentéria.

59 - Algumas condic8es cardiacas estdo mais associadas com a
endocardite infecciosa do que outras. De acordo com a Ameri-
can Heart Association, é recomendado o uso de profilaxia
antibi6tica para tratamento dentério em que ha a expectativa de
sangramento na seguinte condic&o de alto risco:

(A) murmurios cardiacosfisiol 6gicos;

(B) marcapassos cardiacos intravasculares;
(C) defeito septo atrial secundumisolado;
(D) vélvulas cardiacas protéticas;

(E) febre reumatica sem disfuncgdo valvular.

60 - Para uma restauracado unitaria extensa no elemento 36 do
tipo Classe || (MOD) com comprometimento da cuspide disto-
vestibular amelhor indicagéo &

(A) restauracdo direta de resina composta;
(B) restauragdo de amalgamasimples;

(C) inlay metdlica;

(D) onlay metdlica;

(E) restauracéo deiondmero de vidro.
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