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PROVA RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL — HUAC 2024 — CONHECIMENTOS ESPECIFICOS
PROGRAMA ODONTOLOGIA

1. A chave para o tratamento odontolégico bem-sucedido de um paciente clinicamente
comprometido reside em uma avaliacao completa do paciente juntamente com a avaliagao
do risco para determinar se o paciente pode tolerar de forma segura o procedimento
planejado. Analisando as afirmativas abaixo, quais componentes devem ser avaliados para
o calculo do risco:

l. A natureza, a gravidade e a estabilidade da condi¢cdo de saude do paciente;
Il. A capacidade funcional do paciente;

M. A condi¢do emocional do paciente;

Iv. O tipo e a extensao do procedimento planejado.

V. A experiencia do profissional

Estdo CORRETAS as seguintes alternativas

AL e V.
B) II; llI; IVe V.
ALl iveV
D)ll;IVeV
E) I; 11; 1I; V.

2. Uma paciente gestante no segundo trimestre, apresentou necessidade de terapia
antibidtica. Qual do seguinte antibidtico a administra¢ao é contraindicada?

A) ampicilina.

B) espiramicina.

C) estreptomicina.

D) fenoximetilpenicilina.
E) amoxicilina.

3. Paciente, sexo masculino, melanodermico, 38 anos de idade, com bom estado geral de
saude, compareceu ao consultdrio para realizar exodontia do dente 17. O paciente mostra-
se extremamente nervoso e ao sentar na cadeira odontoldgica, antes da realizacdo da
anestesia, relata mal-estar que evolui com ndusea, palpitacdo, sudorese, tontura, palidez,
visdo embasada até chegar a desmaiar . Diante deste quadro podemos afirmar que o mesmo
apresentou.

A) infarto do miocardio.
B) hipertensao arterial.
C) hipoglicemia.

D) sincope vasovagal.
E) choque anafilatico.
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4. A articaina é um anestésico local classificado como do tipo amida e mais utilizado na
Alemanha e nos Estados Unidos, sendo indicado para a realizagao de bloqueios anestésicos
locais ou periféricos de nervos. Sobre esse anestésico local é correto afirmar, exceto:

A) sua poténcia é 1,5 X maior que a lidocaina

B) sua grande vantagem é a sua capacidade de se difundir por tecidos moles e duros de forma
mais efetiva devido a sua maior lipossolubilidade, quando comparado a outros anestésicos.
C) apresenta baixa penetracgado e baixa difusdo tecidual

D) sua duragdo em anestesia pulpar é de 45 a 60 minutos.

E) sua metabolizagdo é pelo plasma sanguineo e figado.

5. As cardiopatias sao definidas como disturbios que afetam o coragao e o sistema vascular
de um individuo e as mais comuns sdo arritmias cardiacas, angina pectoris, insuficiéncia
cardiaca congestiva e infarto do miocardio. E imprescindivel a avaliagdo e atuag¢do de forma
interdisciplinar, visando a promog¢do de saude e preven¢ao de complicagbes ou agravos
destes pacientes que ja estdo dentro de um grupo de risco, sendo assim, cabe ao Cirurgidao-
Dentista ter maior conhecimento das alteracdes cardiovasculares, suas complicagdes,
tratamentos e manejos adequados, para que seja oferecido tratamento de qualidade e com
seguranga aos pacientes.

Em relagdo ao manejo clinico desses pacientes, analise as seguintes afirmagoes:

l. Em pacientes com histdrico de infarto agudo do miocardio ha menos de dois meses
é indicado administracio de anestésicos associados a vasoconstritores
adrenérgicos.

Il. Em pacientes estressados devido a um efeito anestésico insuficiente, as
guantidades de epinefrina e norepinefrina liberadas endogenamente é
significativamente maior que a concentracdo existente nos anestésicos em tubetes
com epinefrina 1:100 000

M. O controle da ansiedade dentro do consultério odontoldgico pode ser realizado
por via inalatdria, com o uso de éxido nitroso e oxigénio, ou por via oral, por meio
da administracao de benzodiazepinicos de a¢do curta.

Iv. Anestésicos a base de prilocaina, sao indicados por promover controle eficaz da
hemorragia, contudo é contra-indicada, mesmo em doses pequenas, para

pacientes hipertensos.
E correto apenas o que se afirma em

AlllelV.
B)lelV
C)liell

D) IIl, Il e IV.
E)I, 1l e V.

6. Paciente com diabetes do tipo Il e hipertensa, 40 anos sedentaria e obesa, procurou
atendimento odontolégico referindo dor no dente 36 e intensa halitose. Ao exame clinico,
observou-se presenca de biofilme visivel e cdlculo em quase todos os dentes com
sangramento gengival. O dente em questao ndo apresentava restauracdo profunda ou
lesdes de carie e apresentou sensibilidade exacerbada a percussao e teste de vitalidade
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pulpar negativo. Ao realizar a sondagem periodontal, constatou-se bolsa periodontal
verdadeira com 7 mm na face mesial do elemento 36 e perda de inser¢ao periodontal de 8
mm, associada a secre¢do purulenta. Ao exame radiografico, verificou-se perda éssea do
tipo vertical associada a face mesial do elemento 36.

Constituem o diagndstico e o tratamento , respectivamente:

A) abscesso periodontal; raspagem com acesso cirurgico e antibioticoterapia.
B) lesdo endoperiodontal; tratamento endodontico e tratamento periodontal.
C) abscesso periodontal; drenagem e antibioticoterapia.

D) lesdo endoperiodontal; tratamento endoddntico e antibioticoterapia.

E) periodontite apical aguda; tratamento endodontico e antibioticoterapia.

7. Cirurgido- dentista X, trabalha em um hospital referéncia em atendimento a pacientes
criticos. O mesmo recebeu um pedido de consultoria para avaliar uma mulher com 54 anos,
leucoderma, portadora de insuficiéncia renal crénica terminal e sem outra doenga de base,
dependente de hemodialise. Devido a gravidade de sua condi¢gdo a mesma encontra-se em
cuidados prévios para um transplante renal.

Qual é a conduta adequada a ser adotada pelo cirurgidao-dentista para o manejo clinico
dessa paciente?

A) Um dia antes dos procedimentos invasivos, suspender o uso de heparina.

B) Os procedimentos ndo invasivos devem ser realizados e os procedimentos invasivos
agendar para seis meses ap0s o transplante.

C) Eliminar todos os focos de infeccdo dentdria, presentes e potenciais.

D) Realizar procedimentos de urgéncia, evitando anestésicos locais.

E) Devido ao alto risco de endocardite bacteriana, realizar cobertura antibidtica com urgéncia.

8. Paciente masculino, 22 anos, leucoderma, solteiro, procurou atendimento odontolégico
com queixa de aparecimento de lesGes orais, com evolucao de 30 dias. O paciente
apresentava queixa de dor de garganta, febre baixa (38°C), mal estar e linfoadenopatia
cervical, ha 15 dias, o mesmo relatou que percebeu lesGes nos labios e lingua indolor, que
foram evoluindo para um estado endurecido até que desapareceram e o mesmo associou a
aftas. O exame clinico oral revelou duas areas erosivas, eritematosas, sem sintomatologia,
no dorso da lingua, a maior medindo 7 mm de diametro. Foi observada, também, uma lesdo
ulcerada rasa, circundada por area eritematosa, na borda da lingua, medindo 12 mm de
diametro, com a presenca de placa cinzenta, irregular, adjacente a regidao de ulceragao.
Considerando as informag6es descritas, qual a hipotese diagnodstica, quais exames devem
ser solicitados e tratamento indicado?

A) HIV; exames laboratoriais para HIV, hepatites B e C , tratamento com antirretrovirais,
aliados a outros medicamentos destinados a combater as coinfeccdes.

B) Sifilis primaria , exames VDRL, bidpsia , tratamento com Penicilina G Benzatina 2,4 milhdes
Ul, IM,dose Unica .

C) Mononucleose infecciosa, IGg e IGm; tratamento de suporte para melhoria dos sinais e
sintomas, por meio de medicamentos analgésicos, antitérmicos e anti-inflamatorios.

D) Sifilis secundaria, exame VDRL e teste rdpida para sifilis, bidpsia, tratamento com Penicilina
G Benzatina 2,4 milhdes Ul, IM,dose Unica.
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E) Sifilis secundaria; exame VDRL , tratamento com injecGes de penicilina G benzatina, 2,4
milh&es Ul/semana, durante trés semanas.

9. Paciente do sexo masculino, 64 anos, portador de diabetes tipo Il, e hipertensao arterial
sistémica , foi acometido de um acidente vascular cerebral ha 10 dias , permanecendo
internado em UTI. Ao exame de cavidade oral observou-se parcialmente desdentado e com
presenca de biofilme e cdlculo nos dentes 32, 33, 42 e 43, com mobilidade grau Il. O mesmo
por nao conseguir manter a frequéncia respiratoria, foi submetido a intubacdo
endotraqueal e com 72 horas apds, evoluiu com quadro de pneumonia associada a
ventilagdo mecanica (PAVM). Nesse contexto, a PAVM encontra-se como um dos efeitos
adversos mais temiveis no ambiente da terapia intensiva. Na prevengao, as estratégias nao
farmacolégicas tém maior destaque devido a sua maior viabilidade e menor custo
consideravel, como por exemplo a correta higiene oral desempenhada pelo Cirurgido-
dentista habilitado em Odontologia Hospitalar.

Considerando o caso apresentado, avalie as afirmacgdes a seguir.

1. Aspiracdo de patégenos que colonizam a orofaringe é uma fonte de PAVN

2. Alteracdo da superficie da mucosa, provocada pela acdo de enzimas associadas a
doenca periodontal, que promoveria a adesdo e a colonizacdo por bactérias passiveis
de causar doencgas respiratorias

3. Enzimas associadas a doenca periodontal ndo sdo capazes de destruir a pelicula salivar,
o que também ndo parece ser fundamental na destruicdo da protecdo e na eliminacao
de bactérias orais

4. Citocinas produzidas pelo periodonto como resposta a agressdo bacteriana,
modificando o epitélio respiratério , ndo favorecendo a colonizacdo por patégenos
respiratorios

E correto apenas o que se afirma em:

A)le2
B)le3
C)2ed
D)3e4
E)1,2e4

10. Anestésicos locais sdo usados diariamente nos consultdérios odontoldgicos, existindo
varios tipos de solugdes contendo ou nio vasoconstritores. E consenso na literatura de que
nao se pode indicar o mesmo anestésico para todos os pacientes, dadas suas caracteristicas
individuais, sua condi¢ao sistémica normal ou a presenga de doengas . Os anestésicos
associados ou nao aos vasoconstritores quando mal empregados podem levar o paciente a
6bito . Em que situagao esta contraindicando o uso de vasoconstritores na anestesia:

A) hipertensdo arterial controlada
B) pacientes idosos

C) diabetes mellitus controlada

D) doenca renal cronica

E) hipertireoidismo descontrolada
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11. A relevancia de uma técnica anestésica odontoldgica é imprescindivel para
contextualizar importantes episddios durante o atendimento aos pacientes, a técnica de
Gow Gates apresenta qualidades em relagdo a algumas técnicas anestésicas. Essa técnica é
utilizada para qual anestesia odontolégica?

A) Bloqueio do nervo alveolar superior
B) Bloqueio nervo meningeo recorrente
C) Blogueio do nervo nasopalatino

D) Bloqueio do nervo mandibular

E) Bloqueio do nervo alveolar inferior

12. A endocardite bacteriana (EB) é uma doencga que favorece que seus agentes infecciosos
invadam as superficies endocardicas, produzindo inflamagoes e lesGes nessas estruturas,
podendo, em alguns pacientes susceptiveis, levar a consequéncias nao controlaveis e até
mesmo tragicas. O Cirurgido Dentista em meio a essa realidade deve estar preparado para
a realizacdo do devido manejo com o paciente susceptivel a desenvolver a endocardite
bacteriana . Quais desse pacientes nao se configuram como pacientes com um risco elevado
de desenvolvimento de endocardite bacteriana.

A) Pacientes com histérico de endocardite infecciosa prévia.

B) Pacientes portadores de vélvula cardiaca protética.

C) Pacientes com PA > 140/90 mmHg descontrolada que n3o estejam em acompanhamento
médico.

D) Pacientes com valvulopatia cardiaca apds transplante cardiaco

E) Pacientes com doencas cardiacas congénitas especificas

13. A classificagdo de estado fisico e risco anestésico preconizada pela Sociedade Americana
de Anestesiologistas (ASA, 2014) tem sido uma ferramenta de grande valia nesse tipo de
avaliagao e deve ser registrada apds sua realizacdo. Ela é importante por estimar riscos de
possiveis complicag6es anestésicas e cirurgicas, bem como fornecer o progndstico do
paciente. Mediante essa classificacao , assinale a alternativa correta.

A) ASA 1lI: diabetes mellitus severa, doenca cardiaca congestiva .

B) ASA II: hipertensdao compensada, disturbio psiquiatrico.

C) ASA V: pacientes com infarto agudo do miocardio recente, insuficiéncia renal.
D) ASA |: sangramento interno incontrolavel.

E) ASA IV: Paciente em fase terminal, quase sempre hospitalizado.

14. O diabetes é uma sindrome metabdlica causada pela falta de insulina ou da incapacidade
da insulina exercer os seus efeitos de forma adequada, causando aumento de glicose no
sangue. Os exames para diabetes servem tanto para diagnosticar como para monitorar a
doenca, que exige cuidado constante por parte do paciente. Qual a alternativa
correspondente ao exame indicado para fornecer informagoes sobre o perfil glicémico.
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A) Teste de tolerancia a glicose
B) Dosagem de glicose sanguinea
C) Frutosamina

D) Glicemia pds-insulina

E) Hemoglobina glicada

15. Um paciente sexo feminino 34 anos, leucoderma, com diabetes tipo Il, portadora de
prétese valvar , apresenta o elemento dentario 36 com indicagdo exodontia . Durante a
anamnese ela revela também que é alérgica a penicilina. Segundo a American Heart
Association, o protocolo recomendado para preven¢do da endocardite bacteriana pode ser:

A) clindamicina 600 mg — via oral — 1 hora antes do procedimento.
B) azitromicina 2 g — via oral — 1 hora antes do procedimento.

C) azitromicina 500 mg — via oral — 24 horas antes do procedimento.
D) clindamicina 600 mg — via oral — 24 horas antes do procedimento.
E) amoxicilina 2 g — via oral — 1 hora antes do procedimento.

16. O coagulograma é um conjunto de exames realizados com o intuito de avaliar a
coagulagido sanguinea do paciente, geralmente antes da realizacdao de algum procedimento
cirargico. Esse tipo de teste é capaz de diagnosticar diversas complicagdes hemorragicas que
0 paciente possa ter durante ou apds a cirurgia. Dos parametros abaixo, qual esta errado?

A) Tempo de Coagulacdo (TC) — 4 a 10 minutos.

B) Tempo de Tromboplastina Parcial (TTPa) — 50 a 60 segundos.

C) Tempo de Sangramento (TS) — 1 a 4 minutos.

D)Tempo de Protrombina Ativada (TP) — 10 a 14 segundos.

E) NUmero de Plaquetas — 150 a 400 mil por milimetro ctbico de sangue (mil/mmc).

17. A Sindrome de Gorlin-Goltz, também conhecida como Sindrome do Carcinoma Nevdide
de Células Basais ou Sindrome do nevo basocelular, é uma desordem autossomica
dominante hereditaria, com alta penetrancia e expressividade fenotipica variavel, que foi
primeiramente definida como uma triade principal de multiplos carcinomas basocelulares,
tumores odontogénicos e anomalias esqueléticas. O cisto odontogénico que esta
relacionado com a Sindrome de Gorlin-Goltz é o do tipo:

A) ceratocistico.
B) gengival.

C) dentigero.

D) folicular.

E) periodontal.

18. Anticoagulantes e antiplaquetdrios sdo amplamente utilizados em pacientes com alto
risco tromboembadlico. Esses medicamentos sao comumente administrados em pacientes
que apresentam doengas cardiovasculares, arritmias, fibrilagdo atrial, disturbios
neuroldgicos, incluindo acidente embdlico ou ataque isquémico transitério, bem como
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cirurgias onde espera-se que o periodo de imobilizagdao seja longo. Podendo ser usados
também nos casos de embolia pulmonar e trombose venosa. A varfarina sddica é uma das
drogas mais prescritas e indicadas para esses pacientes. No atendimento odontoldgico de
pacientes que fazem uso dessa droga, alguns cuidados devem ser tomados. Analise as
seguintes afirmativas:

l. Em pacientes que necessitem de prescricao da profilaxia antibidtica, a varfarina
sddica ndo apresenta interagdo medicamentosa com antibiéticos.

Il. Os AINEs apresentam efeito potencializador da varfarina podendo aumentar o
risco hemorrdgico nos pacientes e assim comprometendo a terapéutica, sendo
necessario cautela na associagdo destes farmacos para garantir a seguranga do
paciente.

M. Os anti-inflamatdrios ndo esteroidais sdao contraindicados em cirurgia oral de
pequeno porte envolvendo pacientes que fazem uso de varfarina com RNI situado
entre 2,0 e 3,5.

V. Além de ter margem terapéutica muito curta, a varfarina ainda sofre interacdo de
varios medicamentos e alimentos. Essas interacdes podem tanto inibir a acdo da
varfarina, favorecendo o surgimento de trombos, quanto potencializar o seu efeito
anticoagulante. Alimentos ricos em vitamina K sao aqueles que mais interferem
na agao da varfarina.

V. Em pacientes que fazem uso de varfarina sédico e que seja necessario prescrever
anti-inflamatdrio , os antiinflamatdrios ndo esteroidais sdo a medicacdo de
escolha.

E correto apenas o que se afirma em:

A) LI e IV
B)I, eV
Qll,IVeV
D) LIl e Il
E) Il IVeV

19. Paciente do sexo feminino, com 70 anos de idade,leucoderma, portadora de
osteoporose e hipertensao arterial sistémica, que faz uso do bisfosfonato alendronato de
sodio (Osteoform®), procurou o servico de Odontologia para realizar exodontias de varias
raizes residuais em regido de mandibula . Qual complicacdo associada a procedimento
cirurgico de exodontias em pacientes usuarios de bifosfonatos podera acontecer?

A) Necrose avascular

B) abscesso periodontal
C) Osteonecrose

D) Endocardite

E) parestesia

20. A profilaxia das infeccdes com antibioticos, sempre foi um tema polémico e controverso
na area das Ciéncias Médicas, especialmente nas especialidades cirurgicas. Em Odontologia
Clinica e Hospitalar e na Cirurgia Oral e Maxilofacial ndo é diferente. Pesquisadores de
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probidade cientifica inquestionavel, baseados em extensas séries estatisticas, afirmam que
a profilaxia antibiética é vantajosa porque:

Il
II.
V.
V.

Diminui a possibilidade de resisténcia bacteriana, contudo ha possivel inducdo de
resisténcia bacteriana

Reduz a morbidade e mortalidade em procedimentos cirurgicos;

Diminui riscos de hemorragia;

Influi no tempo de internagao hospitalar;

Reduz a dose total de AINEs utilizado

Est3o corretas as afirmativas:

A) LI eV
B)I,llelV
Q) ILIVeV
D)llelV

E)lellell

21. A alveolite é caracterizada como um processo inflamatério, consequente do trauma
originado na cirurgia, resultando em um estado infeccioso oriunda de diversos fatores,
desde enddgenos do paciente e o descuido nas regras de biosseguranga. Analise as
afirmacgoes:

Constituem tratamento indicado em alveolite seca: Anestesia, curetagem e
preenchimento da cavidade com coagulo sanguineo, sutura e antibioticoterapia

A faixa etdria mais acometida é de 30 a 40 anos, com leve predilecdo pelo sexo
feminino

Sdo considerados fatores que levam ao surgimento da alveolite : a idade do paciente;
experiéncia cirdrgica do cirurgido; tabagismo; uso de contraceptivos; tipos de
anestésicos; falta de orientagdo ao paciente sobre o pds-operatério; falha na cadeia
asséptica,

O tratamento da alveolite estd diretamente ligado a cura da infeccdo e
consequentemente o alivio da dor, visando a troca do osso necrdtico por osso
saudavel, criando o ciclo de regeneragao 6ssea que, leva um periodo de duas a trés
semanas.

Estao corretas as afirmativas:

Al el
B)IllelV
Q)L lelv
D) Il elll
E)lelV

22. Segundo Warnakulasuriya e colaboradores (2007) a leucoplasia pode ser definida como
“Uma placa predominantemente branca de risco questiondavel, tendo excluido (outras)
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doencas ou disturbios conhecidos que ndao acarretam aumento do risco de cancer” A
leucoplasia esta entre as OPMD mais comuns e mais estudadas na pratica clinica e em
pesquisas populacionais. Quais dos seguintes critérios devem ser considerados ao fazer um
diagnostico clinico de leucoplasia oral:

I. A maioria das leucoplasias homogéneas afeta uma area circunscrita e tem bordas bem
demarcadas.
Il. - Desaparecem ao esticar o tecido afetado.
lll.  As leucoplasias ndo homogéneas geralmente apresentam bordas menos difusas e
podem ter componentes vermelhos ou nodulares.
IV.  N&o ha nenhuma evidéncia de irritagao traumadtica cronica na drea
V. Nao é reversivel com a eliminagao de causas traumaticas aparentes.
Estdo corretos exclusivamente :

A)llllleV
B)II, llle IV
Q)1 eIV
D)Il, VeV
E) Il e IV

23. Segundo o cédigo de ética odontoldgica no Art. 92. Constituem deveres fundamentais
dos inscritos e sua violagdo caracteriza infragdo ética exceto:

A) ndo constitui infragcdo manter vinculo com entidade, empresas ou outros designios que os
caracterizem como empregado, credenciado ou cooperado quando as mesmas se
encontrarem em situacdo ilegal, irregular ou inidénea.

B) assumir responsabilidade pelos atos praticados, salvo quando tenham sido solicitados ou
consentidos pelo paciente ou seu responsavel.

C) promover a saude coletiva no desempenho de suas funcdes, cargos e cidadania, quando
exercer a profissdao no setor publico.

D) comunicar aos Conselhos Regionais sobre atividades que caracterizem o exercicio ilegal da
Odontologia e que sejam de seu conhecimento.

E) abjurar pela harmonia na classe.

24. Segundo o codigo de ética odontoldgica no Art. 14. Constitui infragdo ética: revelar, sem
justa causa, fato sigiloso de que tenha conhecimento em razdo do exercicio de sua profissao.
Nao se aplica como justa causa, nesse contexto:

A) colaboracdo com a justica nos casos previstos em lei;

B) omissdo de notificacdo compulsdria de doenca;

C) pericia odontolégica nos seus exatos limites;

D) estrita defesa de interesse legitimo dos profissionais inscritos;
E) revelacdo de fato sigiloso ao responsavel pelo incapaz.

25. Segundo o cddigo de ética odontoldgica no Art. 19. Na fixacdo dos honorarios
profissionais, ndo serao considerados:
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A) o conceito do profissional.

B) condicdo sécio-econdmica do paciente e da comunidade.
C) o costume do lugar ndo exerce influéncia.

D) a complexidade do caso.

E) otempo utilizado no atendimento.

26. No exercicio do magistério da Odontologia, nao Constitui infracao ética:

A) permitir a pratica clinica em pacientes por académicos de Odontologia dentro das diretrizes
e planos pedagdgicos da instituicdo de ensino superior, ou de regular programa de estagio e
extensdo, respondendo pela violagdo deste inciso o professor e o coordenador da respectiva
atividade.

B) utilizar-se do paciente e/ou do aluno de forma abusiva em aula ou pesquisa.

C) eximir-se de responsabilidade nos trabalhos executados em pacientes pelos alunos.

D)- utilizar-se da influéncia do cargo para aliciamento e/ou encaminhamento de pacientes
para clinica particular.

E) utilizar-se de formulario de instituicbes de ensino para atestar ou prescrever fatos
verificados em consultdrios particulares

27. O Capitulo XVI do cédigo de ética da Odontologia trata do antincio, da propaganda e da
publicidade. Na comunicag¢do e divulga¢do é obrigatério constar o nome e o nimero de
inscricdo da pessoa fisica ou juridica, bem como o nome representativo da profissao de
cirurgido-dentista e também das demais profissoes auxiliares regulamentadas. Nao poderdo
constar na comunicacao e divulgagao:

A) dreas de atuacdo, procedimentos e técnicas de tratamento, desde que precedidos do titulo
da especialidade registrada no Conselho Regional ou qualificacdo profissional de clinico geral.
B) as especialidades nas quais o cirurgido-dentista esteja inscrito no Conselho Regional.

C) os titulos de formacgdo académica 'stricto sensu' e do magistério relativos a profissao.

D) endereco, telefone, fax, endereco eletronico, hordrio de trabalho, convénios,
credenciamentos, atendimento domiciliar e hospitalar.

E) a expressdo "clinico geral", s6 sera permitida pelos profissionais que exercam atividades
pertinentes a Odontologia decorrentes de conhecimentos adquiridos em cursos de pods-
graduacao.

28. A dosimetria é um fator importante na terapia de fotobiomodulagdo e envolve a relagao
entre os parametros fisicos do equipamento, as caracteristicas do tecido do paciente e o
profissional de satde, que sera o responsavel por fazer as escolhas corretas dos parametros
e por operar o equipamento de laser.

Se no aparelho usado a poténcia do laser é de 100 mW, spot e 0,028cm2 e que 1) representa
10 s de irradiagdo. Calcule a densidade de energia quando estou aplicando 1 J de energia;

A) 40 J/cm?
B) 0,35 J/cm?
C) 0,40 J/cm?
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D) 35,7 J/cm?
E) 28 J/cm?

29. Um Paciente em tratamento oncolégico fez quimioterapia onde utilizou MTX e
desenvolveu mucosite grau I. Como protocolo foi estabelecido fotobiomodula¢gao com laser
de baixa poténcia, comprimento de onda 660 nm , poténcia 100 mW, area de spot 0,04cm?,
aplica¢gdo de modo continuo e técnica pontual. Foi aplicado 9 J/cm?2.

Qual a energia por ponto de aplicacao e qual a energia total ao aplicarmos em 23 pontos
respectivamente?

A) 0,36 J e 8,28)
B) 0,24 J e 4,23
€)0,33Je8)

D) 0,24 e 5,12 )
F) 0,36) e 4,23 ]

30. A Odontologia Hospitalar foi reconhecida como especialidade pela Resolugao CFO-262,
de 25 de janeiro de 2024, que a define como a drea de atuagdo voltada ao atendimento do
paciente de alta complexidade destinada a tratar eventuais intercorréncias médicas em
ambiente hospitalar ou em assisténcia familiar. Ndo sao dreas de competéncia do Cirurgidao-
Dentista especialista em Odontologia Hospitalar:

A) A prestacdo de assisténcia odontoldgica aos pacientes em regime de internacdo hospitalar
e ambulatorial, urgéncias e emergéncias a pacientes de alta complexidade em situacdes
criticas que necessitem suporte basico de vida.

B) A participagao na dinamica de trabalho institucional, reconhecendo-se como agente desse
processo.

C) A aplicacdo do conhecimento adquirido na clinica propedéutica, no diagndstico, nas
indicacdes e no uso de evidéncias cientificas na atengdao em Odontologia Hospitalar.

D) A atuacdo em equipes multiprofissionais, interdisciplinares e transdisciplinares, com
objetivo de promocgao da salde baseada em evidéncias cientificas.

E) A elaboracdo de projetos de natureza cientifica e técnica, a realizacdo de pesquisas
destinadas a fomentar o uso de novas tecnologias, métodos e farmacos no ambito da
Odontologia Hospitalar, serdao destinadas aos profissionais que possuem cursos de pds-
graduacao stricto sensu.

31. O liquen plano oral (LPO), doenga inflamatdria cronica que envolve pele e mucosa, é
uma das doengas dermatolégicas mais comuns que acometem a cavidade bucal, com
prevaléncia de 1% a 2% na populagao geral. Aponte a afirmativa que nao esta correta.

A) O LPO tende a ser crénico, recidivante e de dificil tratamento, levando a importante
morbidade, principalmente em sua forma erosiva.

B) As lesGes de LPO sdo quase sempre unilaterais e asimétricas, o que as diferencia das reacées
de contato liquenoides da mucosa oral.

C) A maioria dos pacientes com liquen plano sdo adultos de meia idade. O sexo feminino é o
mais acometido.
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D) LesGes do tipo placa tém sido relatadas mais comumente em fumantes de cigarro, com
persisténcia da lesdao ndo afetada pela cessagdao do tabagismo.

E) O LPO pode apresentar-se sob varias formas clinicas: reticular, atréfica, papulosa, erosiva,
bolhosa e eritematosa. Estas distintas apresentagdes clinicas representam variagdes de
intensidade e de duragao do processo patoldgico.

32. O lupus eritematoso sistémico (LES) é uma doeng¢a autoimune cronica de etiologia
desconhecida, embora fatores genéticos, epigenéticos e ambientais contribuam para a sua
patogénese. Analise as seguintes afirmativas:

I.  Aslesdes na mucosa oral podem ocorrer de diferentes formas e tamanhos, como
placas,ulceras ou manchas na mucosa, em diferentes locais, como palato, lingua e
l[dbios. Em alguns casos, as lesdes podem ser semelhantes a aquelas observadas no
liquen plano oral e podem causar dor e sensa¢do de queimacao.

II. A trombocitopenia é uma manifestacdo frequente em pacientes com LES embora
muitas vezes seja leve. Quando se manifesta de forma aguda, geralmente na fase ativa
da doenca, pode causar hemorragias graves.

lll. A presenga de doenga renal ndo é o preditor mais importante de morbidade e
mortalidade em pacientes com LES.

IV. O LES é um fator de risco dependente para o desenvolvimento de aterosclerose,
desenvolvimento de dislipidemia, elevacdo de colesterol total, LDL e triglicerideos,
somados a reducdo de HDL.

V. Anormalidades hematolédgicas associadas ao LES ocorrem em mais de 80% dos
pacientes. Incluem leucopenia(contagem de leucdcitos <  4.000/mm?3),
trombocitopenia(contagem de plaquetas < 100.000/mm?3) e anemia.

Sao corretas as afirmativas:

Al eV
B)II,IVeV
Q) 1, 1lell
D)I,lleV

E)LillelV

33. Existem métodos de auxilio diagndstico, dos quais o profissional pode langar mdao com
intuito de confirmar e ou excluir um diagnéstico, eleger a melhor alternativa terapéutica e
orientar o prognostico. Dentre esses métodos subsidiarios encontra-se a bidpsia. Sobre esse
método , caracteriza-se como contraindicagdo:

A) LesOes esbranquicadas ou avermelhadas.

B) Crescimentos teciduais.

C) LesGes dsseas expansivas ou nao.

D) LesGes ulceradas ou ndo, com suspeita de malignidade (Ulceras que ndo cicatrizam apds 10
a 20 dias).

E) LesGes arroxeadas, avermelhadas, suspeitas de Hemangioma em casos de diascopia
positiva.
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34. Os cuidados paliativos podem ser desenvolvidos em ambiente ambulatorial ou
hospitalar mas, na maioria das vezes, ocorre no proprio domicilio do paciente, objetivando,
além de garantir uma melhor qualidade de vida ao paciente e aos familiares que enfrentam
uma doenga, apoia-se em uma visao de que a morte deve seguir seu curso natural,
proporcionando uma maior dignidade ao paciente acometido, promovendo uma sensagao
de bem-estar. Fazem parte dos cuidados paliativos em Odontologia, exceto:

A) Corregdes sutis no sorriso, como alteragdo na cor dos dentes, no formato e no tamanho’.
B) Controle do biofilme .

C) Fotobiomodulagdo com laser de baixa poténcia.

D) Auxilio aos pacientes e seus familiares e cuidadores na realizagdo da higiene bucal de rotina.
E) Prevengdo e tratamento de focos infecciosos oportunistas em boca

35. As doengas cronicas nao transmissiveis (DCNT), sao multifatoriais, de longa duragao e
desenvolvidas ao longo da vida. As DCNT possuem alguns fatores de risco em comum, como
tabagismo, sedentarismo, alimenta¢do nao saudavel e uso nocivo do alcool. O atendimento
a esse grupo populacional é muito comum, no entanto exige do Cirurgido-dentista um
manejo diferenciado. Em relagdo a esses pacientes qual alternativa nao esta correta:

A) mulheres podem desenvolver um quadro de diabetes na gestacdao, denominada diabetes
gestacional.

B) a estomatite urémica é uma condicdo debilitante e dolorosa muito comum em pacientes
com insuficiéncia renal cronica e estd ligado a precdria higienizacdo do paciente.

C) adiabetes é considerado fator de risco para doenca periodontal.

D) o atendimento ao paciente hipertenso deve ser feito de modo a ndo alterar a sua
hemodinamica.

E) a hipertensdo arterial sistémica ndo causa manifestacdes orais especificas, porem ha
manifestacGes secundarias decorrentes das medica¢Oes para o controle da pressao arterial.

36. Qual bactéria ndo é usualmente responsavel pelo estabelecimento da PAVM.

A) Escherichia coli.

B) Acinetobacter spp.

C) Neisseria gonorrhoeae.

D) Klebsiella pneumoniae .

E) Streptococcus hemolyticus.

37. As Praticas Integrativas e Complementares (PICs) apresentam-se como métodos
coadjuvantes, auxiliando em determinados tratamentos clinicos e ou cirtirgicos, atuando na
prevengao, auxiliando na cura e no equilibrio psicossomatico com a finalidade de
reestabelecer concordancia entre mente e corpo. A Hipnose é uma pratica dotada de
métodos e técnicas que propiciam aumento da eficicia terapéutica em todas as
especialidades da Odontologia. S3ao indicagdes da hipnose na odontologia exceto:

A) Tratar e ou controlar as ansiedades, os medos e as fobias relacionadas aos procedimentos
odontoldgicos e ou condigcGes psicossomaticas relacionadas a Odontologia.
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B) Condicionar o paciente para a adogdo de habitos de higiene, adaptagdo ao tratamento, ao
uso de medicamentos, a reeducacao alimentar, aos habitos para funcionais, dentre outros.
C) Preparar pacientes para cirurgias,.

D) Controlar o edema e cicatrizagdo pds cirurgia.

E) Induzir a Surdez condicionada (para o paciente ndo ouvir o barulho das pegas de alta e baixa
rotacdo), controle de nduseas

38. As solugdes anestésicas locais constituem os medicamentos mais utilizados na pratica
odontolégica. E fundamental que o dentista tenha um profundo conhecedor da
farmacologia e toxicologia das solu¢cdes empregadas. Independentemente da solugao
escolhida, alguns cuidados devem ser observados durante a anestesia local odontoldgica,
exceto:

A) Sempre respeitar a laténcia, duragao, contraindicacdes e dose maxima a ser utilizada
B) Aspiracdo negativa, para se evitar uma injecao intravascular acidental

C) Antissepsia e anestesia tdpica pré-injecao

D) Conhecer anatomia e técnica anestésica

E) Injecao lenta para evitar quebra da agulha

39. O dentista no tratamento a gestante devera estar atento ao periodo gestacional e ao
tipo de problema odontoldgico a ser tratado. O periodo ideal e mais seguro para o
tratamento odontoldgico é durante o segundo trimestre da gestagdo, porem se a gestante
necessitar de tratamento de urgéncia e emergéncia, esses devem ser realizados de forma
segura pelo dentista, em qualquer periodo gestacional.

Qual solucdo anestésica é contra indicada para a realizagao de um tratamento odontolégico
em pacientes com gestacao em terceiro trimestre:

A) Prilocaina 3% com Felipressina 0,03UI/ml
B) Lidocaina 3% com Norefpinefrina 1:50.000
C) Mepivacaina 2% com Epinefrina 1:100.000
D) Lidocaina 2% com Epinefrina 1:100.000

E) Prilocaina 3% com Norefpinefrina 1:50.000

40. Ha uma ténue relagao entre as condigdes sistémicas e a doenga periodontal, revelando
indicios de interferéncia mutua na evolugdo de ambas as patologias. Paciente, sexo
masculino, 58 anos, melanoderma, procurou o servigo odontolégico com a queixa principal
de sangramento e dentes que estao mole. No exame clinico verificou-se perda de insergao
superior a4 mm em 50% dos sitios a sondagem e sangramento no 32 e 52 e 62 sextantes , o
que corresponde a mais de 40% dos sitios , observa-se também raizes residuais dos
elementos dentarios 18,17, 16, 34 e 48. Foi solicitado exames laboratoriais, e os resultados
mostraram glicemia em jejum de 115mg/dL, hemoglobina glicada de 6, 5 . Foi aferido a
glicemia casual com valor 190 mg/dL, ja a pressdo arterial sistémica ficou em 120/80 mmHg.
De posse desses achados clinicos e laboratoriais, identifique a op¢ao onde a maioria das
afirmativas estao corretas:

l. O paciente em questdo é diabético.
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Il O paciente em questao é hipertenso.
M. O paciente em questao apresenta Periodontite generalizada.
V. O paciente apresenta doencga periodontal ativa.

A) 1l, 11l e IV estdo corretas
B) lll e IV estdo corretas

C) I, Il e lll estdo corretas

D) I, lll e IV estdo corretas
E) I, 1, lll e IV estdo corretas

PROVA CONHECIMENTOS COMUNS

41. Para conferir forma a politica de satde, a Constituigdo estabeleceu o Sistema Unico de
Saude (SUS), determinado na lei n. 8.080, de 1990, como: “o conjunto de a¢Oes e servigos
publicos de saude, prestados por 6rgaos e instituicdes publicas federais, estaduais e
municipais, da administracao direta e indireta e das fundagdes mantidas pelo Poder
Publico”.

Estdo incluidos nesta defini¢ao:

A) Acbes somente de baixa complexidade, variando desde aplicacdo de vacinas e consultas
médicas nas clinicas basicas até cirurgias cardiovasculares e transplantes.

B) InstituicOes publicas e privadas voltadas para o controle de qualidade, pesquisa e producao
de insumos, medicamentos, sangue e hemoderivados e equipamentos para a saude.

C) Intervengdes ambientais no seu sentido mais amplo, incluindo as condigGes sanitdrias nos
ambientes onde se vive e se trabalha, na producdo e circulacdo de bens e servicos, o controle
de vetores e hospedeiros e a operacdo de sistemas de saneamento ambiental.

D) Servigos prestados no ambito ambulatorial, hospitalar e nas unidades de apoio diagndstico
e terapéutico, sendo gerido basicamente pelo governo federal, bem como em outros espacos,
especialmente no domiciliar.

E) Atividades dirigidas apenas as pessoas individuais, voltadas para promocdo da saude e
prevencao, diagndstico, tratamento e reabilitacdo de agravos e doencgas.

42. Ofertar o cuidado, reconhecendo as diferengas nas condi¢cdes de vida e saude e de
acordo com as necessidades das pessoas, considerando que o direito a satude passa pelas
diferenciag¢Oes sociais e deve atender a diversidade, é uma afirmagao referente ao seguinte
principio da Atengao Basica:

A) Universalidade.

B) Integralidade.

C) Resolutividade.

D) Cuidado centrado na pessoa.
E) Equidade.

43. A educagdo continuada contempla as atividades que possui periodo definido para
execucdo e utiliza, em sua maior parte, os pressupostos da metodologia de ensino
tradicional, como exemplo as ofertas formais nos niveis de pds-graduagao.

Sobre Educacdo Interprofissional em Saude (EIP), analise os itens:
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A EIP consiste em “ocasides em que membros ou estudantes de duas ou mais
profissdes aprendem com os outros, entre si e sobre os outros para aprimorar a
colaboracgao e qualidade dos cuidados e servigos”.

Il. E também conhecida como uma atividade que pode ser realizada tanto de forma
individual quanto envolvendo dois ou mais profissionais que aprendem juntos, de
modo interativo, com a finalidade de valorizar a qualidade da atengdo a saude.

M. Pode ser denominada como um modelo de formagao estabelecido com ag¢des
articuladas entre dois ou mais cursos da salde e que pode contribuir para
mudancas em prol da colaborac¢do e da qualidade da ateng¢do dos usuarios.

A) Apenas | esta correta

B) Apenas Il esta correta

C) Apenas | e lll estdo corretas

D) Apenas | e Il estdo corretas

E) I, Il e lll estdo corretas.

44. Ao analisarmos as origens da Saude Publica no Brasil, nos deparamos com cenarios
diversos parecidos com os vividos em épocas atuais. Com relagdo a histdria das politicas
publicas de satide no Brasil é correto afirmar que:

A) Na esfera da salude, mais especificamente, a Nova Republica encontra um movimento
sanitario mobilizado e articulado, com um acumulo histérico de alguns anos de lutas e um
repertorio de propostas convergentes para um projeto alternativo ao modelo médico-
assistencial.

B) O “controle social participativo”, como uma politica e como componente da
institucionalidade do Estado, constitui fenbmeno presente em todo o processo histdrico
brasileiro.

C) Nos anos 70, a fundagdo do INAMPS - Instituto Nacional de Assisténcia Médica da
Previdéncia Social, desempenhou um papel crucial na democratizacdo do acesso aos servicos
de saude em todo o Brasil.

D) No Brasil, as acdes de controle de vetores foram iniciadas durante o periodo da Nova
Republica, a partir da primeira campanha de saude publica contra a febre amarela.

E) Na Lei n2 8.080/90, ficou definido que o SUS é constituido pelas a¢des e servigos prestados
por érgdos e instituicdes federais, da administracao direta e das funda¢des mantidas pelo
poder publico.

45. Com relagdo as medidas de frequéncia de doengas, é correto afirmar que:

A) Para medir a prevaléncia, os individuos sdo observados em um Unico momento. Ja a
incidéncia envolve a observacao de novos casos ao longo de um periodo.

B) A incidéncia se refere ao numero de casos existentes de uma doengca em um dado
momento, sendo assim uma medida estatica.

C) A prevaléncia diz respeito a frequéncia com que surgem novos casos de uma doeng¢a num
intervalo de tempo, sendo considerada uma medida dinamica.

D) A incidéncia é mais utilizada no planejamento de a¢Ges e servicos de saude, previsdo de
recursos humanos, diagndsticos e terapéuticos.
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E) A prevaléncia é mais utilizada em investigacdes etioldgicas para elucidar relages de causa
e efeito, avaliar o impacto de uma politica, agao ou servigo de saude, além de estudos de
prognostico.

46. Considerando a Politica Nacional de Humanizagao é correto afirmar:

A) A Humanizagdo deve ser vista como um programa a ser aplicado aos diversos servigos de
saude.

B) O objetivo principal da PNH como programa é estimular o aprofundamento das relagdes
verticais, estabelecendo normativas para serem aplicadas e operacionalizadas.

C) A Humanizagao, como um conjunto de estratégias para alcangar a qualificagdo da atencao
e da gestdo em saude no SUS, estabelece-se, portanto, como construgdo/ativagao de atitudes
ético-estético-politicas em sintonia com um projeto de co-responsabilidade e qualificagao dos
vinculos inter-profissionais e entre estes e os usuarios na produc¢ao de saude.

D) A Humanizagdo, como uma politica vertical, supGe necessariamente que sejam
ultrapassadas as fronteiras, muitas vezes rigidas, dos diferentes nuicleos de saber/poder que
se ocupam da producdo da saude.

E) Humanizar é ofertar atendimento de qualidade articulando os avancos tecnolégicos com
acolhimento, mantendo o foco meramente no usuario.

47. Sobre as diretrizes gerais e especificas da Politica Nacional de Humanizagdo (PNH) nos
diferentes niveis de atencao, é correto afirmar:

A) Dentro da atencdo basica ndo se torna necessario garantir agenda em funcdo da analise de
risco das necessidades do usudrio.

B) Elaborar projetos de saude, focado essencialmente no coletivo, considerando as politicas
intersetoriais e as necessidades de saude.

C) O didlogo entre profissionais e a administracdo promove uma gestao participativa, mesmo
sem a presenca da populacao.

D) Definir protocolos clinicos, garantindo a eliminacdo de intervencdes desnecessarias e
respeitando as diferengas e as necessidades do sujeito, é considerada um parametro para
implementacao de a¢des na atengao especializada.

E) Padronizar nacionalmente os servicos, promovendo uma ambiéncia acolhedora e
confortavel.

48. O principal propdsito dos Indicadores de Saude é fornecer apoio a tomada de decisdao
para gestores e profissionais da area de saude, bem como subsidiar politicas para aprimorar
a condi¢ao de saude da populagao e reduzir as desigualdades. Podemos citar como uma das
principais utilidades dos indicadores de saude:

A) A selecdo, gerenciamento, interpretacdo e uso dos indicadores de saide com o objetivo de
realizar o monitoramento pode ser dispensavel na mensuracdo das desigualdades em saude
e subsidio da tomada de decisdo e construcdo de politicas publicas para o fortalecimento do
Sistema Unico de Saude.

B) Os indicadores ndo devem ser utilizados em pesquisas académicas, pois sua coleta e analise
é restrita ao uso em politicas publicas.
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C) A utilizagdo de indicadores deve ser proibida quando se trata de salvaguardar politicas
publicas, uma vez que existe a possibilidade de haver tendenciosidade nos dados, visando
beneficiar ou prejudicar determinada opinido politica.

D) Os indicadores de saude reproduzem os resultados de interveng¢des em saude e politicas
publicas. Dessa forma, seu uso pode ser direcionado para monitorar e avaliar o impacto das
ac¢Oes, politicas e programas de saude na saude publica.

E) Embora sejam extremamente Uteis, os indicadores de saude espelham a singularidade de
cada hospital, o que torna impossivel a comparagdo com outras unidades, ja que cada uma
tem sua forma de agir e seus resultados.

49. Os Indicadores de Saude sao obtidos através de calculos que envolvem a mensuragao
matematica. A mensuracao refere-se a técnica de aplicar uma escala padrao a uma variavel
ou conjunto de valores, tornando mais facil a comparagao entre diferentes periodos de
tempo, localidades geograficas e distintas populagdes.

Com relagao aos tipos de indicadores com sua mensuragao matematica, podemos afirmar
que:

A) As medidas de tendéncia central sdo representadas por meio de calculos estatisticos para
varidveis qualitativas, incluindo, por exemplo, a média de casos de um agravo em saude.

B) A moda é uma medida de tendéncia central que apresentado o valor central de um conjunto
de dados ou eventos, sendo o valor que divide a populacdo ao meio, correspondendo ao
percentil 50 na estatistica.

C) As medidas absolutas sdo apresentadas em frequéncia absoluta, mensurando por meio de
contagem direta dos eventos, como por exemplo o nimero de casos de uma doenca.

D) O Odds é estimado quando o numerador é subconjunto do denominador, ou seja, ambos
sdo de natureza distinta, ndo apresentando uma natureza légica entre ambos.

E) Proporcdo e Razdo sdo consideradas medidas de tendéncia central.

50. Segundo o Protocolo Nacional de Seguranga do Paciente: “O cuidado sem desperdicio,
incluindo aquele associado ao uso de equipamentos, suprimentos, ideias e energia”; é a
definicdao do atributo de:

A) Oportunidade

B) Equidade

C) Cuidado centrado no paciente
D) Efetividade

E) Eficiéncia

51. Os protocolos Basicos de Seguranc¢a do Paciente tém como uma de suas caracteristicas
constituir instrumentos para construir uma pratica assistencial segura. Assinale a alternativa
que contem um protocolo basico de seguranga do paciente aprovado pelo Portaria n2
2095/2013 do Ministério da Saude:

A) Desenvolvimento e analise de indicadores.
B) Identificacdo do paciente.
C) Transporte seguro.
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D) Educagdo continuada para profissionais da saude.
E) Prevencdo de flebites.

52. O termo "Higiene das maos" é uma expressao abrangente que engloba todas as praticas
de limpeza das maos, visando prevenir a transmissdao de micro-organismos. Isso contribui
diretamente para a prevengao de Infec¢6es Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS),
evitando que pacientes e profissionais de satide sejam expostos a riscos associados.

Com relagao a higienizagao das maos seguindo o protocolo do Ministério da Saude sobre
Higiene das Maos em Servigos de Saude, assinale a afirmativa correta:

A) E recomendada a higienizacdo das maos com preparacdo alcodlica quando as maos
estiverem visivelmente sujas ou manchadas de sangue ou outros fluidos corporais ou apds
uso do banheiro.

B) Higiene simples das maos: ato de higienizar as mdaos com agua e sabonete associado a
agente antisséptico.

C) A higienizagdo simples das mdos deve ter duragao minima de 20 a 30 segundos.

D) Sao indicadores recomenddveis para a mensuracdo da melhoria da adesdo as praticas de
higienizacdo das maos pela Comissao de Controle de Infeccao Hospitalar (CCIH), o consumo
de preparacdo alcodlica para as maos, e o consumo de sabonete.

E) E recomendada a higienizagdo das m3os com sabonete liquido e dgua quando a exposicio
a potenciais patdgenos formadores de esporos for fortemente suspeita ou comprovada.

53. A equipe de salde de um hospital pediatrico, depara-se com um caso desafiador
envolvendo um bebé de apenas seis meses, Miguel, diagnosticado com uma doenga
genética rara e grave, que afeta multiplos sistemas do corpo. A patologia apresenta
perspectiva de vida baixa, sem cura conhecida e com uma qualidade de vida
significativamente comprometida.

Os especialistas concordam que procedimentos invasivos ou intervengdes médicas
desnecessarias nao conseguirdo reverter a progressao da doenga, apenas prolongardao um
estado de sofrimento.

A situacao se complica quando os pais, emocionalmente devastados pela condicao,
expressam sua recusa em aceitar a recomendacao da equipe de nao realizar procedimentos
invasivos que apenas prolongariam o sofrimento do filho. O casal argumenta que, como
pais, tém o direito de buscar qualquer opg¢ao disponivel, mesmo que as chances de sucesso
sejam minimas.

De acordo com o relato de caso descrito acima, analise as seguintes asser¢oes e as relagées
entre elas

l. Ha um dilema ético envolvendo os principios da Beneficéncia/ndo maleficéncia
com o principio da autonomia
PORQUE

. A equipe de saude sempre que propuser um tratamento, devera reconhecer a
dignidade do paciente e considera-lo em sua totalidade visando oferecer o melhor
tratamento. Entretanto a tomada de decisdo envolvendo pacientes pediatricos
deve ser uma responsabilidade compartilhada entre equipe de saude e pais, com
a participacdo da crianca sempre que seu desenvolvimento o permita. A permissao
informada dos pais deve ser sempre buscada antes de qualquer intervencdo
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A) As assergoes | e Il sdo proposi¢Ges verdadeiras, e a Il é justificativa da I.

B) A assercdo | é uma proposi¢ao verdadeira, e a Il é uma proposigao falsa.

C) As assergoes | e Il sdo proposicdes verdadeiras, mas a Il ndo é uma justificativa correta da I.
D) A asserc¢do | € uma proposicao falsa, e a Il é uma proposicao verdadeira.

E) As asserc¢des | e Il sdo proposi¢des falsas.

54. Os diferentes profissionais das equipes de saide da Atengdo Basica/Saude da Familia
tém importante papel e contribuicdo nas agdes de Vigilancia em Saude. As atribuicdes
especificas dos profissionais da Aten¢ao Basica, ja estdao definidas na Politica Nacional de
Atengdo Basica (PNAB). Como atribuicdo comum a todos os profissionais das equipes,
descreve-se:

A) Orientar o usudrio/familia quanto a necessidade de concluir o tratamento, sem necessitar
acompanhar o mesmo.

B) Designar uma pessoa para preencher relatdrios/livros/fichas especificos de registro e
acompanhamento dos agravos/doencas.

C) Orientar a comunidade quanto ao uso de medidas somente de protecdo individual para a
prevencdo de doencas/agravos.

D) Desenvolver agdes educativas e de mobilizagdo da comunidade relativas ao controle das
doencas/agravos em sua area de abrangéncia.

E) Os gestores definem claramente os papéis, competéncias e responsabilidades de cada um
e encaminham para as equipes de saude.

55. Ainfecgdo pelo SARS-CoV-2 pode variar de casos assintomaticos e manifestag¢des clinicas
leves até quadros moderados, graves e criticos, sendo necessdria atengao especial aos sinais
e sintomas que indicam piora do quadro clinico e que exijam a hospitalizagdo do paciente.
Qual alternativa descreve os casos moderados de Covid-19, segundo o Guia de Vigilancia
Epidemiolégica do Ministério da Saude?

A) Considera-se a sindrome respiratdria aguda grave (sindrome gripal que apresente
dispneia/desconforto respiratorio ou pressdo persistente no térax ou saturagdo de 02 menor
que 95% em ar ambiente ou cianose de ldbios ou rosto).

B) Os sintomas mais frequentes podem incluir desde sinais leves da doenga, como tosse
persistente e febre persistente didria, até sinais de piora progressiva de outro sintoma
relacionado a covid-19 (adinamia, prostracdo, hiporexia, diarreia), além da presenca de
pneumonia sem sinais ou sintomas de gravidade.

C) Caracterizado a partir da presenca de sintomas ndo especificos, como tosse, dor de
garganta ou coriza, seguido ou n3ao de anosmia, ageusia, diarreia, dor abdominal, febre,
calafrios, mialgia, fadiga e/ou cefaleia.

D) As principais manifestacdes sdo sepse, choque séptico, sindrome do desconforto
respiratdrio agudo, insuficiéncia respiratéria grave, disfuncdo de multiplos érgaos, pneumonia
grave, necessidade de suporte respiratdrio e internacdes em unidades de terapia intensiva.
E) Caracterizado por teste laboratorial positivo para covid-19 e auséncia de sintomas.

56. Como objetivo geral da Politica Nacional de Promog¢ao a Satlde, destaca-se:
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A) Promover processos de educacdo, de formacdo profissional e de capacitacdo especificos
em promoc¢do da saude, de acordo com os principios e os valores expressos nesta politica,
para trabalhadores, gestores e cidadaos.

B) Promover a equidade e a melhoria das condi¢cdes e dos modos de viver, ampliando a
potencialidade da saude individual e coletiva e reduzindo vulnerabilidades e riscos a saude
decorrentes dos determinantes sociais, econémicos, politicos, culturais e ambientais.

C) Estabelecer estratégias de comunicagdo social e de midia direcionadas tanto ao
fortalecimento dos principios e das agdes em promocado da saude quanto a defesa de politicas
publicas saudaveis.

D) Estimular a promog¢dao da saude como parte da integralidade do cuidado na Rede de
Atencdo a Saude, articulada as demais redes de protegao social.

E) Contribuir para a adogdao de praticas sociais e de saude centradas na equidade, na
participagdo e no controle social, a fim de reduzir as desigualdades sistematicas, injustas e
evitdveis, respeitando as diferencas de classe social, de género, de orientagdao sexual e a
identidade de género; entre geragGes; étnico-raciais; culturais; territoriais; e relacionadas as
pessoas com deficiéncias e necessidades especiais.

57. Assinale a alternativa que apresenta um principio adotado pela Politica Nacional de
Promogdo a Saude:

A) O estimulo a cooperacdo e a articulacdo intra e intersetorial.

B) Organizagao dos processos de gestao e planejamento das variadas agdes intersetoriais.

C) O fomento ao planejamento de ac¢des territorializadas de promoc¢ao da saude.

D) Incentivo a gestdo democratica, participativa e transparente.

E) Empoderamento, que se refere ao processo de intervencdo que estimula os sujeitos e
coletivos a adquirirem o controle das decisdes e das escolhas de modos de vida adequado as
suas condig¢des sdcio-econdmico-culturais.

58. A populagao brasileira é formada por uma pluralidade de culturas, ragas, povos, etnias
e religides, e o seu territério é marcado por uma rica biodiversidade e pelos diferentes
ecossistemas. E de fundamental importancia destacar que esses grupos s3o diferentes entre
si e, portanto, tém especificidades que devem ser consideradas no acesso e cuidado a saude.
Qual das alternativas apresentam a¢ao que pode ser adotada no intuito de fortalecer a
vigilancia em saude, considerando as especificidades epidemioldgicas, sociais e ambientais
nesses territorios?

A) Fortalecer as a¢Oes de vigilancia de ambientes e processos de trabalho para garantir o
trabalho seguro e proteger a saude dessas populacdes.

B) Criar dados agregados que fornecam informacGes sobre raga/cor, género, ocupacdo, etnia,
localidade e se pertence a comunidade tradicional.

C) Desenvolver e fomentar a¢des, de forma setorial, voltadas ao saneamento ambiental, ndo
fazendo parte os servicos de saneamento bdasico e dgua potavel.

D) Avaliar e monitorar o acesso e a situacdo de saude, sendo desnecessario o uso de
indicadores.

E) E proibido promover campanhas publicitarias dentro dos estabelecimentos de satide do seu
estado/ municipio que visem promover a equidade padronizando o cuidado.
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59. Com relagao ao conceito de Redes de Ateng¢ao a Saude (RASs), é correto afirmar:

A) As redes sao, simplesmente, um arranjo poliarquico entre diferentes atores dotados de
certa autonomia.

B) As redes sdo relagdes hierdrquicas de compartilhamento de objetivos comuns entre varios
atores, com troca de recursos entre si, no suposto de que a cooperac¢do é a melhor forma de
alcancgar esses objetivos.

C) Certas caracteristicas das redes limitam sua eficdcia ou criam dificuldades para sua gestao,
como por exemplo a diluicdo de responsabilidades, que pode afetar o alcance dos objetivos.
D) A Atencdo Primaria a Saude (APS) é menos complexa que os cuidados de média e alta
complexidades, pois os niveis de atengdo secundarios e tercidrios constituem-se de
tecnologias de maior densidade tecnoldgica.

E) Os servicos de menor densidade tecnolégica como os de APS devem ser concentrados; ao
contrario, os servicos de maior densidade tecnoldgica, como hospitais, devem ser dispersos.

60. Com relagdo ao trabalho em equipe multidisciplinar em um ambiente hospitalar, analise
as afirmativas abaixo e marque a correta:

A) O entrosamento da equipe é realmente fundamental para que as rotinas sejam realizadas
a contento, a fim de os pacientes serem bem acolhidos e a prépria equipe também tenha seus
momentos de descontracdo e conversas.

B) Para humanizar o atendimento aos pacientes, é necessario que o profissional procure
humanizar a si mesmo, mantendo seus valores e suas condutas imutaveis e agindo de forma
individual, visando evitar conflitos.

C) Os questionamentos constantes feitos pelo acompanhante atrapalham o andamento das
rotinas, causando até constrangimento para os profissionais, por isso que os acompanhantes
devem passar um tempo minimo junto ao paciente.

D) De acordo com a Cartilha da Politica Nacional de Humanizac¢do, o termo ambiéncia se refere
a ambiente fisico, social, profissional e de relagdes interpessoais que deve estar relacionado a
um projeto de salde voltado para a atengao resolutiva, mesmo que seja pouco acolhedora.
E) E verificado que a hospitalizacdo em unidade de terapia intensiva introduz o paciente em
um ambiente calmo, no qual a exposicdo a estimulos agressivos, como o estresse e a dor, é
pouco constante, devido a monitoriza¢ao continua.
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