
 
 

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 
 
 
 
 
 

INSTRUÇÕES GERAIS 
 

 

 Verifique se este caderno contém trinta questões objetivas e observe se ele apresenta alguma imperfeição.  

      Em caso de dúvida, comunique ao fiscal. 
 As questões desta prova apresentam quatro alternativas, assinaladas com os números 01, 02, 04 e 08, nesta 

sequência. Cada questão terá como resposta a soma dos números correspondentes às alternativas que você 

apontar como corretas. 

 O prazo determinado para resolução desta prova é de TRÊS HORAS, a partir do momento em que for 

completado  o  processo  de  distribuição  dos  Cadernos  de  Questões,  incluído o tempo para o preenchimento 

do Cartão de Respostas. 

 Quando você terminar a prova, solicite ao fiscal que apanhe o material de prova na sua carteira e aguarde sua 

liberação pelo fiscal para sair do local de prova.  

Lembre-se de que você só pode deixar o local de prova após as 16h15min. 
 É de inteira responsabilidade do candidato a leitura, a interpretação e a conferência de todas as informações 

constantes no Caderno de Questões e no Cartão de Respostas. 

 É obrigatória a permanência dos três últimos candidatos da sala para a assinatura da ata de encerramento de 

aplicação da prova. 

INSTRUÇÕES SOBRE O CARTÃO DE RESPOSTAS 
 

 CONFIRA os dados seguintes, que devem coincidir com os de sua inscrição: nome do candidato, número de 

inscrição, área. 

 ASSINE apenas no local indicado. 

 PREENCHA os campos ópticos com cuidado, porque não haverá substituição do Cartão de Respostas em caso 

de erro ou rasura. 

 Siga as instruções quanto ao preenchimento do Cartão de Respostas. 

 Todas as informações acima constam no Edital de Abertura. 

 

 

Observação: você pode preencher a papeleta abaixo e levá-la. 

ATENÇÃO!  Só a destaque depois de ter entregue o Cartão de Respostas ao fiscal. 

 
...................................................................................................................... destaque aqui ............................... 
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INSTRUÇÕES QUANTO AO PREENCHIMENTO DO CARTÃO DE RESPOSTAS 

  
1. A prova é elaborada com questões de alternativas múltiplas; 

 

2. Cada questão contém 4 (quatro) alternativas, indicadas com os números 01, 02, 04 e 08; 

    

3. O valor a ser assinalado no Cartão de Respostas será a soma dos números correspondentes às alternativas 

corretas. Cada questão pode ter uma, duas, três ou quatro alternativas corretas; 

 

4. No local próprio do Cartão de Respostas, deve ser assinalado o valor numérico do somatório encontrado, 

obrigatoriamente com dois algarismos. Em questões com somatório entre os intervalos 01 e 09, o alga-

rismo zero da casa decimal deve ser preenchido (exemplo: 06); 

 

5. A atribuição de pontos só será feita quando o valor numérico assinalado incluir pelo menos uma alter-

nativa correta e nenhuma alternativa errada. Portanto, a pontuação integral ou parcial de uma ques-

tão só será computada se o somatório apresentado não incluir alternativa(s) errada(s). 

 

Suponha a questão hipotética número 65, representada abaixo. Você identificou duas alternativas corretas 

na questão, a saber: 

 

65 – Enunciado da questão, assinale o que for correto.   CARTÃO DE RESPOSTAS 

01) Alternativa correta. ✔ 

02) Alternativa errada. 

04) Alternativa errada. 

08) Alternativa correta. ✔ 

 

  

A soma das duas alternativas corretas (01 + 08) será igual a 09.  

No Cartão de Respostas, o campo referente à questão 65  

deve ser preenchido da maneira indicada ao lado. 

 

Agora suponha a questão hipotética número 70, representada abaixo. Você identificou três alternativas cor-

retas na questão, a saber: 

 

70 – Enunciado da questão, assinale o que for correto.   CARTÃO DE RESPOSTAS 

01) Alternativa errada. 

02) Alternativa correta. ✔ 

04) Alternativa correta. ✔ 

08) Alternativa correta. ✔ 

 

 

A soma das três alternativas corretas (02 + 04 + 08) será igual a 14.  

No Cartão de Respostas, o campo referente à questão 70  

deve ser preenchido da maneira indicada ao lado. 
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QUESTÕES REFERENTES A POLÍTICAS PÚBLICAS EM 
SAÚDE E MODELOS DE ATENÇÃO À SAÚDE 

 

01– A Reforma Sanitária Brasileira, iniciada na década de 

1970, criticava o modelo previdenciário de atenção à 
saúde – excludente e fragmentado – e culminou na        

8ª Conferência Nacional de Saúde (1986). Sobre esse 
processo, assinale o que for correto. 

 

01) A Reforma Sanitária defendia a saúde como direito 

universal e dever do Estado, contrapondo-se ao 
modelo previdenciário vigente até então. 

 

02) A Constituição de 1988 não incorporou as 

propostas da Reforma Sanitária, mantendo a saúde 
vinculada apenas à previdência social. 

 

04) O movimento da Reforma Sanitária ocorreu na 

esfera acadêmica, sem articulação com movi-

mentos sociais ou participação popular. 
 

08) A 8ª  Conferência Nacional de Saúde consolidou a 

proposta de criação do Sistema Único de Saúde 
(SUS), fundamentado nos princípios da universa-
lidade, integralidade e equidade.  

 

 
 
 
 

 

02– Um município brasileiro apresenta elevados índices de 

internações por doenças diarreicas em crianças menores 
de cinco anos. O relatório epidemiológico aponta que 
grande parte da população vive em áreas sem 
saneamento básico, com coleta de lixo irregular e baixa 
escolaridade materna. Além disso, há concentração de 
famílias em ocupações precárias e dificuldade de acesso 
aos serviços de saúde. Com base no caso descrito, 
assinale o que for correto. 

 

01) As condições de saneamento, moradia e 

escolaridade materna configuram determinantes 
sociais que influenciam diretamente o processo 
saúde-doença observado. 

 

02) A dificuldade de acesso aos serviços de saúde 

agrava a vulnerabilidade das crianças, limitando a 
prevenção e o tratamento adequado. 

 

04) A alta incidência de doenças diarreicas pode ser 

explicada pela alta circulação de microrganismos 
patogênicos, sem relação com fatores sociais ou 

ambientais. 
 

08) A situação descrita evidencia que desigualdades 

sociais produzem iniquidades em saúde, tornando 
determinados grupos populacionais mais expostos 
e suscetíveis às doenças.  

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

03– Durante visita domiciliar realizada pela equipe da 

Estratégia Saúde da Família, uma agente comunitária 
identificou um idoso hipertenso e diabético, que 
recentemente recebeu alta hospitalar após um Acidente 
Vascular Cerebral (AVC). O paciente apresenta 
limitações motoras, necessidade de acompanhamento 

multiprofissional e dificuldades socioeconômicas. A 
família, pouco informada sobre os cuidados, solicitou 
orientações e apoio. Considerando o princípio da 
integralidade da assistência no SUS, assinale o que for 
correto. 

 

01) O encaminhamento para fisioterapia, acompanha-

mento multiprofissional (médico, nutricionista, 
fonoaudiólogo, enfermeiro) e apoio domiciliar 
expressa a integralidade, ao articular ações de 
reabilitação e recuperação. 

 

02) A integralidade é alcançada por meio da atenção 

básica, não sendo necessária a incorporação dos 
serviços de média e alta complexidade. 

 

04) A integralidade implica também orientar a família 

sobre o autocuidado e a prevenção de compli-
cações, articulando promoção e prevenção à 

reabilitação do paciente. 
 

08) A integralidade se concretiza com o tratamento 

hospitalar adequado ao paciente durante a fase 
aguda do AVC, sendo dispensada a articulação com 
outros níveis de atenção.  

 

 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 



 
 

04– Um médico veterinário sanitarista foi convidado a 

participar de um seminário sobre políticas públicas de 
saúde indígena. Durante a apresentação, destacou que 
o Subsistema de Atenção à Saúde Indígena integra o 
SUS, com princípios próprios que respeitam 
especificidades culturais e garantem a articulação com a 

rede geral de serviços de saúde. Considerando a Lei       
no 8.080/1990 e suas alterações, assinale o que for 
correto. 

 

01) O Subsistema de Atenção à Saúde Indígena deve 

funcionar de forma integrada ao SUS, sendo 
descentralizado, hierarquizado e regionalizado, 
tendo como base os Distritos Sanitários Especiais 
Indígenas (DSEI). 

 

02) O Subsistema pode desconsiderar práticas 

culturais, como saberes tradicionais, sempre que 
não coincidirem com o modelo biomédico 
hegemônico, já que a prioridade é padronizar 
protocolos clínicos para as populações indígenas. 

 

04) O financiamento do Subsistema é de responsa-

bilidade da União, podendo contar com participação 
complementar de Estados, Municípios e instituições 

governamentais e não governamentais. 
 

08) A participação dos povos indígenas em instâncias 

colegiadas de formulação, acompanhamento e 
avaliação das políticas de saúde (como Conselhos 
de Saúde) é direito garantido pela lei.  

 
 
 
 

 

05– A Portaria nº 1.378/2013 regulamenta a Política Nacional 

de Vigilância em Saúde no âmbito do SUS, 
estabelecendo princípios, diretrizes e responsabilidades. 
Com base nesse documento, assinale o que for correto. 

 

01) A Vigilância em Saúde deve articular ações de 

vigilância epidemiológica, ambiental, sanitária, em 
saúde do trabalhador e da situação de saúde da 
população, com caráter integrador e intersetorial. 

 

02) Entre seus princípios estão: integralidade, descen-

tralização, participação social, direito à informação 
e uso da epidemiologia para análise da situação de 
saúde. 

 

04) A organização da Vigilância em Saúde deve ser 

descentralizada, hierarquizada e regionalizada, 
garantindo a integração entre os serviços e a 

atuação contínua em todos os níveis de atenção. 
 

08) A Política Nacional de Vigilância em Saúde prevê a 

produção, análise e disseminação de informações 
em saúde como base para a tomada de decisão, 
planejamento, monitoramento e avaliação das 
ações e serviços.  

 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

06– Com base nos marcos legais do Sistema Único de Saúde 

(SUS), assinale o que for correto. 
 

01) A regionalização concentra a gestão dos serviços de 

saúde nos estados, substituindo a descentralização 
municipal. 

 

02) A descentralização busca aproximar a gestão dos 

serviços de saúde dos usuários, sendo os 
municípios os principais responsáveis pela 
execução das ações. 

 

04) A integralidade no SUS envolve o reconhecimento 

das necessidades dos usuários e a articulação das 
ações de promoção, prevenção, tratamento e 

reabilitação. 
 

08) A participação da comunidade se concretiza por 

meio dos conselhos e conferências de saúde, 
garantindo representação social na gestão do SUS.  

 

 
 
 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 



 
 

07– Com base nos Determinantes Sociais da Saúde (DSS) e 

sua relação com as iniquidades em saúde no Brasil, 
assinale o que for correto. 

 

01) Os determinantes sociais da saúde consideram 

apenas aspectos ambientais e não incluem 
variáveis socioeconômicas e educacionais. 

 

02) A atuação sobre os determinantes sociais deve ser 

responsabilidade primária do setor saúde, sem 
necessidade de articulação com outras políticas 
públicas. 

 

04) A compreensão dos determinantes sociais da saúde 

permite que políticas públicas atuem nas causas 
estruturais das iniquidades, extrapolando a oferta 

de serviços de saúde curativos. 
 

08) Fatores como renda, escolaridade, raça, moradia e 

trabalho influenciam diretamente o processo 
saúde-doença e a expectativa de vida da 
população.  

 

 
 
 

 

 

08– As Redes de Atenção à Saúde (RAS) foram instituídas no 

SUS visando superar a fragmentação da atenção e 
efetivar a integralidade do cuidado. Com base em suas 
características e diretrizes, assinale o que for correto. 

 

01) As RAS devem ser organizadas com base no 

reconhecimento dos territórios, a partir das 
necessidades de saúde das populações adscritas. 

 

02) A Atenção Primária à Saúde é reconhecida como 

ordenadora do cuidado e coordenadora da rede, 
sendo a principal porta de entrada do SUS. 

 

04) Um dos mecanismos de articulação entre os 

diferentes pontos de atenção à saúde dentro das 
RAS é o sistema de referência e de 

contrarreferência. 
 

08) As RAS são estruturas organizadas exclusivamente 

em hospitais de média e alta complexidade, sendo 
acessadas após regulação estadual.  

 
 
 
 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

09– O planejamento estratégico é um instrumento 

fundamental para a gestão e organização de sistemas e 
serviços de saúde, permitindo decisões mais assertivas. 
Com base em suas diretrizes, assinale o que for correto. 

 

01) O planejamento estratégico parte da compreensão 

da realidade para definir objetivos, metas e 
estratégias voltadas à transformação das situações 
de saúde. 

 

02) A análise situacional é uma etapa central do 

planejamento estratégico, pois permite gerar um 
diagnóstico amplo de natureza social, 
organizacional e de saúde. 

 

04) O planejamento estratégico orienta a tomada de 

decisão com base em prioridades pactuadas 
coletivamente, considerando as oportunidades e a 

capacidade de intervenção dos sujeitos. 
 

08) Diferentemente dos padrões normativos, o 

planejamento estratégico em saúde reconhece a 
complexidade dos territórios e valoriza a 
participação de diversos atores na construção das 
ações.  

 
 
 
 

 

10– A vigilância em saúde impõe articulação entre ações de 

monitoramento, prevenção e controle de riscos à saúde. 
Com base nesse contexto, assinale o que for correto. 

 

01) A vigilância hospitalar atua de forma independente 

das demais esferas da vigilância em saúde, sendo 
voltada exclusivamente ao ambiente intra-
hospitalar. 

 

02) A vigilância em saúde na atenção terciária contribui 

para a segurança do paciente e a qualidade do 
cuidado. 

 

04) A notificação compulsória de agravos e doenças 

deve ser realizada também em serviços 
hospitalares, como parte das responsabilidades 

clínicas e éticas das equipes de saúde. 
 

08) Nos hospitais, as ações de vigilância se restringem 

ao monitoramento de infecções, não envolvendo 
vigilância epidemiológica, sanitária ou eventos 
adversos.  

 
 
 
 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 



 
 

QUESTÕES ESPECÍFICAS 
 

11– Com relação aos acidentes ocupacionais com materiais 

perfurocortantes, de acordo com as normas de 
biossegurança preconizadas pelo Ministério da Saúde, 
assinale o que for correto. 

 

01) Os acidentes com risco de exposição ao HIV 

constituem um atendimento de urgência, em 
função da necessidade de início precoce da 
profilaxia pós exposição, em até 72 horas, para 
maior eficácia da intervenção. 

 

02) As pessoas que tenham sofrido lesões ou cortes 

devem ser avaliadas quanto à necessidade de 
imunização para tétano. 

 

04) Nos casos de exposições percutânea e cutânea, 

recomenda-se como primeira conduta após a 
exposição a material biológico, a lavagem 
exaustiva do local exposto com soluções como 

álcool 70%, éter ou glutaraldeído. 
 

08) Os acidentes com exposição a material biológico 

são considerados agravos de notificação 
compulsória.  

 

 
 
 
 

 

12– A imunização de profissionais de saúde faz parte das 

medidas de biossegurança essenciais para atuação 
clínica. De acordo com o Ministério da Saúde e com o 
Conselho Federal de Odontologia, em relação ao 
esquema vacinal para cirurgiões-dentistas, assinale o 
que for correto. 

 

01) A vacina da hepatite B é administrada em três 

doses (0, 1 e 6 meses) e os profissionais devem ser 
testados para a presença de anticorpos anti-HBs 
um a dois meses após a última dose do esquema 
vacinal. 

 

02) Doses de reforço da vacina dT (difteria e tétano), 

após a última dose do esquema vacinal básico, 
devem ser feitas a cada 4 anos. 

 

04) A vacina tríplice viral é fundamental para 

profissionais da saúde e protege contra sarampo, 

caxumba e rubéola. 
 

08) Segundo a ANVISA, as vacinas consideradas 

obrigatórias para todos os profissionais da 
odontologia são: hepatite B, pneumocócica, 
influenza, tríplice viral, febre amarela, dupla adulto 
(difteria e tétano), COVID-19.  

 

 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

13– Com relação a quadros de urgência e emergência em 

atendimentos odontológicos em ambiente hospitalar, 
assinale o que for correto. 

 

01) A conduta inicial frente a um paciente com 

hipotensão ortostática inclui o posicionamento do 
paciente em posição supina com as pernas 
elevadas acima do nível da cabeça e monitorização 
dos sinais vitais. 

 

02) Pacientes que apresentem aspiração de corpo 

estranho com obstrução completa da via aérea, 
porém permanecem acordados, devem ser 
manejados com manobra de Heimlich. 

 

04) São considerados casos de emergência 

odontológica dor de origem dentária aguda como 
quadros de pulpite, sangramentos não controlados, 

trauma dentário com avulsão. 
 

08) Quadros de urgência são considerados situações 

em que se apresenta um risco imediato de morte 
ou de dano irreversível ao paciente.  

 

 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 



 
 

14– O atendimento do cirurgião-dentista em ambiente 

hospitalar envolve a assistência ao paciente cuja doença 
sistêmica possa ser fator de risco para agravamento 
e/ou instalação de doença bucal, ou cuja doença bucal 
possa ser fator de risco para agravamento e/ou 
instalação de doença sistêmica. Com relação à 

assistência odontológica em ambiente hospitalar, 
assinale o que for correto. 

 

01) A investigação de doença periodontal e xerostomia 

é recomendada em pacientes diabéticos, uma vez 
que essas são manifestações bucais frequentes 
nessa condição. 

 

02) Devem ser avaliados pela equipe de odontologia 

hospitalar pacientes hospitalizados com dores 
orofaciais crônicas que requeiram investigação 
diagnóstica multidisciplinar. 

 

04) Os cuidados bucais, quando realizados 

adequadamente, podem auxiliar na redução do 
aparecimento de pneumonia associada ao uso de 
ventilação mecânica em pacientes em Unidade de 

Terapia Intensiva. 
 

08) Em pacientes em cuidados paliativos, o cirurgião-

dentista atua principalmente em medidas de 
conforto que podem incluir cuidados como 
prevenção e alívio dos efeitos da radioterapia e 
quimioterapia, controle da halitose e das alterações 
de saliva.  

 

 
 
 
 

 

15– Pacientes com comprometimento sistêmico podem 

apresentar sinais clínicos característicos, detectáveis 
durante o exame físico. Considerando essas correlações, 
assinale o que for correto. 

 

01) Palidez das membranas mucosas pode ser 

observada em casos severos de anemia. 
 

02) No escorbuto, a deficiência de vitamina C prejudica 

a síntese de colágeno, enfraquecendo as paredes 
vasculares, o que pode se manifestar em petéquias 
disseminadas e equimoses. 

 

04) A presença de linfonodos cervicais aumentados, 

com consistência firme à pétrea e indolores, pode 
indicar disseminação metastática, como em casos 

de carcinoma de células escamosas bucal. 
 

08) A icterícia é caracterizada pela falta de bilirrubina 

na corrente sanguínea, o que pode ocasionar 
aspecto amarelado, frequentemente manifestado 
em pacientes com função hepática prejudicada.  

 

 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

16– O uso da anestesia geral em Odontologia é indicado em 

situações específicas. Considerando as indicações e 
contraindicações do uso da anestesia geral em 
procedimentos odontológicos eletivos, assinale o que for 
correto. 

 

01) Pacientes com hipertensão arterial no momento do 

ato cirúrgico são candidatos ao uso da anestesia 
geral, pois esta promove redução imediata da 
pressão arterial. 

 

02) O uso de anestesia geral pode ser realizado em 

consultório odontológico desde que o cirurgião-
dentista possua treinamento específico e materiais 
de suporte básico de vida. 

 

04) É indicada para pacientes com deficiência física ou 

mental grave que impossibilitem um tratamento 

convencional. 
 

08) É indicada em pacientes excessivamente temerosos 

ou fóbicos, bem como em portadores de distúrbios 
psiquiátricos graves que impeçam o tratamento 
convencional.  

 

 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 



 
 

17– Durante o exame clínico odontológico, algumas doenças 

sistêmicas podem apresentar manifestações bucais que 
contribuem para o diagnóstico. Sobre esse tema, 
assinale o que for correto. 

 

01) A Esclerose Sistêmica (esclerodermia) não 

apresenta repercussões na cavidade bucal, 
restringindo-se a manifestações exclusivamente 
cutâneas e articulares. 

 

02) A Telangiectasia Hemorrágica Hereditária 

(Síndrome de Osler-Weber-Rendu) pode se 
manifestar por múltiplas lesões vasculares 
puntiformes na mucosa bucal, frequentemente 
associadas à epistaxe recorrente. 

 

04) O Lúpus Eritematoso Sistêmico (LES) pode 

apresentar exantema em região malar e nasal e 
úlceras bucais irregulares, geralmente 
acompanhadas de sintomas sistêmicos como 

fadiga, febre e artralgia. 
 

08) O Lúpus Eritematoso Cutâneo Crônico pode 

envolver a mucosa bucal, apresentando placas 
eritematosas semelhantes ao líquen plano erosivo, 
frequentemente associadas à fotosensibilidade.  

 

 
 
 
 

 

18– Um paciente em uso de anticoagulação oral é 

encaminhado para extração dentária. Considerando as 
evidências atuais sobre o manejo de anticoagulantes em 
procedimentos odontológicos, assinale o que for correto. 

 

01) Pacientes em uso de rivaroxabana não necessitam 

de ajuste ou suspensão da medicação em nenhuma 
circunstância, pois seu risco de sangramento é 
irrelevante para procedimentos odontológicos. 

 

02) A continuidade da anticoagulação em procedi-

mentos odontológicos de baixo risco (como a  

extração de até três dentes) pode ser preferível, 
desde que o INR esteja dentro da faixa terapêutica 
no caso de uso de varfarina. 

 

04) Todo paciente em uso de varfarina deve suspender 

a medicação pelo menos 48 horas antes de 
qualquer extração dentária, independentemente do 

número de dentes a serem removidos. 
 

08) O uso de agentes hemostáticos tópicos, como 

bochechos com ácido tranexâmico, pode reduzir o 
risco de sangramento em pacientes anticoagulados 
submetidos a extrações dentárias.  

 

 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

19– Sobre os antissépticos utilizados na prática 

odontológica, assinale o que for correto. 
 

01) Os iodóforos são os que possuem o mais amplo 

espectro de ação antisséptica, sendo efetivos 
contra bactérias Gram-positivas e Gram-negativas, 
vírus (exceto enterovírus), bacilo da tuberculose, 
fungos e apresentam alguma atividade contra os 
esporos (nas concentrações utilizadas para 
antissepsia geralmente, não têm ação esporicida). 

 

02) A clorexidina possui ação antimicrobiana de nível 

intermediário, com efeito residual, forte afinidade 
pelos tecidos e menor interferência da matéria 
orgânica em sua ação. 

 

04) O triclosan apresenta maior atividade bactericida 

contra bactérias Gram-positivas do que contra 
Gram-negativas, mas também possui atividade 
contra micobactérias e leveduras como Candida 

spp. 
 

08) O álcool (sob a forma gel ou líquida, com 1 a 3% 

de glicerina) é indicado para os casos em que as 
mãos estão com sujidade e umidade.  

 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

20– De acordo com os princípios de biossegurança aplicados 

ao consultório odontológico, assinale o que for correto. 
 

01) A microbiota residente é constituída por 

microrganismos aderidos às camadas profundas da 
pele, de difícil remoção apenas com água e sabão. 
Geralmente tem baixa patogenicidade, mas pode 
causar infecção em indivíduos suscetíveis. 

 

02) A microbiota transitória é adquirida pelo contato 

com pacientes e superfícies, coloniza a pele de 
forma temporária, possui maior potencial invasivo 
e é a principal responsável pela transmissão 
cruzada em consultórios odontológicos. 

 

04) A higienização das mãos é considerada a medida 

isolada mais importante para prevenção de 
infecções em serviços de saúde e deve ser realizada 

mesmo após o uso de luvas. 
 

08) Segundo a Nota Técnica 04/2020 da ANVISA, a 

higienização das mãos com água e sabonete líquido 
deve durar entre 40 - 60 segundos, enquanto a 
fricção com preparação alcoólica a 70% deve durar 
de 20 - 30 segundos.  

 
 
 
 

 

21– Sobre o uso de analgésicos em Odontologia, assinale o 

que for correto. 
 

01) A dipirona deve ser evitada em pacientes com 

história de anemia e leucopenia. 
 

02) O ibuprofeno na concentração de 400 mg tem ação 

analgésica similar à dipirona sem exercer atividade 

anti-inflamatória. 
 

04) A associação da codeína ao paracetamol está 

indicada para pacientes com baixo limiar de dor que 

não respondem aos fármacos de ação periférica. 
 

08) O paracetamol não está indicado para o controle de 

dor em pacientes alcoólatras com a função hepática 
comprometida.  

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

22– Considerando os conceitos de eficácia e potência de 

fármacos, analise o gráfico a seguir e assinale o que for 
correto. 

      
01) O fármaco B é mais potente que o fármaco C. 
 

02) Apenas o fármaco A é eficaz. 
 

04) Os fármacos A e B tem potência equivalente. 
 

08) O fármaco A é mais potente que o fármaco B.  

 
 
 
 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 



 
 

23– Em relação aos vasoconstritores utilizados na 

Odontologia, assinale o que for correto. 
 

01) Epinefrina 1:100.000 equivale a 0,01 mg/ml ou 18 

microgramas de vasoconstritor por tubete. 
 

02) A prilocaína 3% associada a felipressina 0,03UI/mL 

pode ser indicada para pacientes que relatam 
alergia ao bissulfito de sódio. 

 

04) Fenilefrina é um vasoconstritor derivado da 

vasopressina que atua essencialmente em leito 
venoso, por isso a hemostasia não é tão eficaz 

quando comparada à epinefrina. 
 

08) O uso da epinefrina 1:100.000 pode ser indicado 

em pacientes hipertensos com pressão arterial 
menor que 160/100 mmHg para realização de 
procedimentos que necessitam de controle da 
hemostasia. Porém, nesse caso, o peso não é 
utilizado como referência da quantidade máxima 
permitida.  

 
 
 
 

 

24– Considerando a farmacocinética, farmacodinâmica e uso 

dos sais anestésicos em Odontologia, assinale o que for 
correto. 

 

01) A taxa de ligação à proteínas plasmáticas da 

lidocaína é menor que a da prilocaína, sendo um 
dos motivos que justifica o uso da lidocaína como 
primeira escolha em gestantes. 

 

02) A meia-vida plasmática da articaína é mais curta do 

que a dos demais anestésicos, propiciando uma 
eliminação mais rápida pelos rins. 

 

04) Prilocaína tem atividade vasodilatadora menor que 

a mepivacaína. 
 

08) Lidocaína, mepivacaína, prilocaína, bupivacaína e 

articaína apresentam na sua estrutura química um 
grupamento hidrofílico, que é responsável pela 
difusão do anestésico através da bainha nervosa e 
um grupamento lipofílico, que permite sua injeção 
nos tecidos.  

 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

25– A respeito do uso de anti-inflamatórios na Odontologia, 

assinale o que for correto. 
 

01) Os anti-inflamatórios esteroidais previnem 

hiperalgesia e seu regime analgésico mais 
adequado é para o controle da dor já instalada e de 
intensidade leve. 

 

02) Os anti-inflamatórios não esteroidais podem causar 

retenção de sódio e água, diminuição da taxa de 
filtração glomerular e aumento da pressão arterial 
sanguínea, particularmente em idosos. 

 

04) Os anti-inflamatórios não esteroidais seletivos para 

cicloxigenase 2 devem ser evitados em pacientes 
portadores de hipertensão arterial, doença cardíaca 
isquêmica ou com história de acidente vascular 

encefálico. 
 

08) Os anti-inflamatórios não esteroidais não seletivos 

para cicloxigenase 2 são indicados para o controle 
da dor aguda de intensidade moderada a severa.  

 

 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 



 
 

26– Durante o exame físico intrabucal pode-se observar 

alterações na mucosa bucal, as quais deverão ser 
categorizadas dentro das Lesões Fundamentais, 
possibilitando o agrupamento e a comparação das lesões 
que ocorrem em boca, além de facilitar a comunicação 
interprofissional. Nesse contexto, assinale o que for 

correto. 
 

01) As placas são elevações da superfície da mucosa 

onde a altura é menor do que a extensão da lesão, 
sendo presentes nos casos de Candidose 
pseudomembranosa e Leucoplasia . 

 

02) As manchas e máculas são alterações de coloração 

que ocorrem na mucosa bucal ou na pele, porém as 
manchas apresentam coloração acastanhada ou 
enegrecida, enquanto que as máculas apresentam 
coloração arroxeada ou avermelhada, o que  
demonstra a natureza vascular das máculas. 

 

04) Na erosão ocorre perda parcial do tecido epitelial 

sem expor o tecido conjuntivo subjacente, podendo 
ser observada nos casos de Glossite Migratória 
Benigna (Língua Geográfica) e Líquen Plano 

Erosivo. 
 

08) Tanto as vesículas como as bolhas são lesões 

fundamentais que apresentam aumento de volume 
tecidual decorrente do acúmulo de líquido no seu 
interior, estando presentes nos quadros de Herpes 
Simples.  

 

 
 
 
 

 

27– Nas técnicas radiográficas intrabucais o filme/película é 

mantido dentro da boca do paciente no momento da 
exposição aos raios X. As principais técnicas intrabucais 
são: técnica radiográfica periapical da bissetriz, técnica 
radiográfica periapical do paralelismo, técnica 
radiográfica interproximal e técnica radiográfica oclusal. 
Sobre esse tema, assinale o que for correto. 

 

01) As técnicas periapicais da bissetriz e do paralelismo 

são indicadas para avaliação do órgão dentário, da 
região periapical e das estruturas contíguas. Logo, 
a relação da dentição decídua com a permanente 
pode ser avaliada por essa técnica. 

 

02) A técnica radiográfica interproximal está indicada 

quando se deseja avaliar radiograficamente as 
faces proximais de dentes posteriores para 
pesquisa de cáries proximais e incipientes, excesso 
ou falta de material restaurador envolvendo as 
faces proximais; e avaliação imaginológica da crista 
óssea alveolar. 

 

04) A avaliação radiográfica de uma lesão cística 

extensa na maxila pode ser feita por meio da 
radiografia oclusal total da maxila. Para tanto, a 
área de incidência do feixe de raios X deve ser na 
região de Glabela, a angulação vertical do feixe 

deve ser de +65° e a angulação horizontal de 0°. 
 

08) Para a pesquisa de sialólitos (litíase salivar) 

associada ao ducto excretor da glândula 
submandibular, pode ser utilizada a radiografia 
oclusal total de mandíbula aumentando-se o tempo 
de exposição aos raios X, o que facilitaria a 
visualização das calcificações no interior do ducto 
excretor.  

 

 
 
 
 

 
 
 

28– Paciente masculino, 37 anos, compareceu para 

tratamento odontológico e, durante o exame clínico 
inicial, apresentou o seguinte resultado laboratorial de 
sorologia para Hepatite B, conforme tabela a seguir. 
Analise as alternativas e assinale o que for correto. 

 

Marcador Resultado encontrado 

HBsAg Reagente 

Anti-HBs Não reagente 

IgM anti-HBc Reagente 

IgG anti-HBc Não reagente 

HBeAg Reagente 

Anti-HBe Não reagente. 

 
 

01) O resultado da sorologia é condizente com infecção 

prévia pelo Vírus da Hepatite B ou pela vacinação 
do paciente contra Hepatite B. 

 

02) A sorologia apresentada é condizente com quadro 

de Infecção Aguda pelo Vírus da Hepatite B. 
 

04) As alterações sorológicas indicam quadro de 

infecção crônica pelo Vírus da Hepatite B, com 

períodos de inativação e reativação viral. 
 

08) Com base na sorologia, espera-se que o paciente 

apresente ou venha a desenvolver quadro de 
icterícia, decorrente da elevação dos níveis de 
bilirrubina na circulação.  

 

 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

29– Os exames complementares laboratoriais, tais como 

hemograma, coagulograma, glicemia em jejum e 
hemoglobina glicada, podem ser solicitados pelo 
cirurgião dentista para auxiliar no diagnóstico de 
doenças ou para verificar a condição sistêmica do 
paciente, influenciando o plano de tratamento. Dentro 

desta temática, assinale o que for correto. 
 

01) Paciente do sexo feminino com 10 anos apresentou 

no hemograma níveis de hemoglobina de 8,6 g/dL 
(normal 11,5 a 15,5 g/dL), indicando quadro de 
anemia. 

 

02) Paciente masculino com 53 anos apresentou no 

hemograma número de leucócitos de 18.000/µL, 
caracterizando quadro de leucocitose. 

 

04) Paciente masculino com 66 anos apresentou 

valores elevados no Tempo de Protrombina, porém 
o Tempo de Tromboplastina Parcial Ativada e o 
Tempo de Sangramento estavam normais. Este 
fato sugere alterações na via extrínseca da cascata 

de coagulação. 
 

08) Valores elevados de Hemoglobina Glicada (HbA1c) 

indicam mau controle do quadro de Diabetes 
mellitus, o que está diretamente associado a maior 
prevalência e severidade da doença periodontal, 
reforçando a importância da integração entre o 
controle sistêmico e a saúde bucal.  

 

 
1. :  

 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

30– A ressonância magnética (RM) é um exame de 

diagnóstico por imagem capaz de produzir imagens do 
corpo humano, em qualquer plano, sem expor o 
paciente à radiação ionizante. Sobre o uso da RM na 
odontologia, assinale o que for correto. 

 

01) A RM é indicada como exame complementar para 

avaliar alterações na ATM, principalmente o 
deslocamento do disco articular e lesões com 
envolvimento capsular e/ou do ligamento posterior. 

 

02) A RM está indicada na avaliação de neoplasias em 

partes moles e nas glândulas salivares maiores. 
 

04) A RM permite a identificação de fraturas radiculares 

ou perfurações na porção radicular, sem a 

necessidade de exposição à radiação ionizante. 
 

08) No planejamento de implantes dentários, a RM é o 

exame imaginológico de primeira escolha, pois 
permite boa visualização tanto dos tecidos 
mineralizados como dos tecidos moles.  

 

 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


