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PREFEITURA

PROCESSO SELETIVO PARA CONCESSAO DE BOLSAS
DE ESTAGIO NAO OBRIGATORIO A ESTUDANTES UNIVERSITARIOS
PARA O ANO DE 2023

ODONTOLOGIA
URGENCIA E EMERGENCIA

01. A prova tera duragio de 2 (duas) horas e 30 minutos, considerando, inclusive, a marcagio do cartéo-resposta.

02. A prova objeiiva devera ser feita, obrigatoriamente, & caneta esferografica, fabricada em material incolor e
transparente, de tinta azul ou preta, ndo sendo permitido o uso de régua, lapis, lapiseira, marca texto, corretivo
efou borracha.

03. E de responsabilidade do candidato a conferéncia deste caderno que contém 40 (quarenta) quesides de
multipla escolha, cada uma com 4 (quatro) alternativas (A,B,C e D), distribuidas da seguinte forma:

Conteildo N°de questdes
Politicas Piblicas do SUS 10
Odonlologia 30

04. Transcreva a irase abaixo, para o espaco determinado no carifio-resposta, com caligrafia usual, para
posterior exame grafoldgico.

“Aquele que ndo pune a maldade, apdia sua agdo.”

05. Em hipétese alguma havera substituigio do cartio-resposta por erro do candidato.

06. O telefone celular desligado e demais pertences ndo permitidos deverdo permanecer acondicionados em
saco de seguranga devidamente lacrado, desde o momenio da entrada na sala de prova até a saida do
candidato do estabelecimento de realizagdo da mesma.

07. O candidato cujo aparetho celular ou outre equipamento, mesmo que acondicionado no saco de seguranca e
debaixo de sua carteira, venha a tocar, emitindo sons de chamada, despertador etc., SERA ELIMINADO DO
CERTAME.

08. Sera vedado ao candidato, dentro da sala de realizacao da prova, independentemente, do inicio da prova:

a) o uso de lupas, dculos escuros, protetores auriculares ou quaisquer acessorios de cobertura para cabeca,
tais como: chapéu, boné, gorro efc. salvo se autorizado, previamente pela Geréncia de Recrutamento e Sele-
¢ao, conforme estabelecido no edital regulamentador do certame;

b) o empréstimo de material e/fou utensilio de qualquer espécie entre os candidatos;

¢) a consulta a qualquer materiat (legislacdo, livros, impressos, anotagoes, jornal e revista);

d) o use de qualquer tipo de aparelho eletrdnico.

09. Os reldgios de pulso serdio permitidos, desde que néo sejam digitais ou emitam sons e permanecam sobre
a mesa, a vista dos fiscais, até a conclusao da prova.

10. Nzo sera permitido ao candidato fumar conforme determinado no art. 49 da Lei Federal n® 12.546/2011.

11. Somente apés decorrida uma hora do inicio da prova, o candidato, ainda que ienha desistido do certame,
podera entregar o cartio-resposta devidamente assinado e com a frase transcrita e retirar-se do recinto
levando o seu caderno de questdes.

12. N&o sera permitida, em hipétese alguma, a copia das marcagdes efetuadas no cartdo-resposta.

13. Os trés ultimos candidatos deverdo permanecer em sala, sendo liberados somente quando todos tiverem
concluido a prova ou o tempo tenha se esgotado, sendo indispensével o registro dos seus nomes e assina-
turas na ata de aplicagdo de prova.

14. Nao sera permitido o uso de sanitarios por candidatos que tenham terminado a prova.

15. OFISCAL DE SALA NAC ESTAAUTORIZADO AALTERAR QUAISQUER DESSAS INSTRUCOES.

16. O gabarito da prova sera publicado no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro - D.O. Rio, no segundo dia
atil apds a realizagéo da prova, estando disponive! também, no site hitp#orefeitura. io/web/porfaldeconcursos.
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. A prova teré duragao de 2 (duas) horas e 30 minutos, considerando, inclusive, a marcagao do cartdo-resposta.

. A prova objetiva devera ser feita, obrigatoriamente, a caneta esferografica, fabricada em material incolor e
transparente, de tinta azu} ou preta, ndo sendo permilido o uso de régua, lapis, lapiseira, marca texto, cormetivo
efou borracha.

. E de responsabilidade do candidato a conferéncia deste caderno que contem 40 (quarenta) questdes de
multipla escolha, cada uma com 4 (quatro) alternativas (A,B,C e D), distribuidas da seguinte forma:

Conteddo N°de questoes
Politicas Publicas do SUS 10
Cdontologia 30

. Transcreva a frase abaixo, para o espago determinado no cartdo-resposta, com caligrafia usual, para
posterior exame grafolégico.

“Aquele que nio pune a maldade, apéia sua agao.”

. Em hipétese alguma havera substituigdo do cartao-resposta por erro do candidato.

. O telefone celular desligado & demais pertences ndo permitidos deverdo permanecer acondicionados em
saco de seguranga devidamente lacrado, desde o momento da entrada na sala de prova alé a saida do
candidato do estabelecimento de realizagdo da mesma.

. O candidato cujo aparelho celular ou outre equipamento, mesmo que acondicionado no saco de seguranga e
debaixo de sua carteira, venha a tocar, emitindo sons de chamada, despertador etc., SERA ELIMINADO DO
CERTAME.

. Sera vedado ao candidato, dentro da sala de realizagio da prova, independentemente, do inicio da prova:

a) o uso de lupas, 6culos escuros, protetores auriculares ou quaisquer acessaérios de cobertura para cabega,
tais como: chapéu, boné, gorro etc. salvo se autorizado, previamente pela Geréncia de Recrutamento e Sele-
¢éo, conforme estabelecido no edital regulamentador do certame;

b) o empréstimo de material efou utensilio de qualquer espécie entre os candidatos;

¢) a consulta a qualquer material (legislagio, livros, impressos, anotagdes, jornal e revista);

d) o uso de qualquer tipo de aparelho eletrénico.

. Os relogios de pulso serdo permitidos, desde gue ndo sejam digitais ou emitam sons e permane¢am sobre
a mesa, 4 vista dos fiscais, até a conclusio da prova.

. Ni&o sera permitido ao candidato fumar conforme determinado no art. 49 da Lei Federal n* 12.546/2011.

Somente apds decorrida uma hora do inicio da prova, o candidato, ainda que tenha desistido do certame,

podera entregar o cartio-resposta devidamente assinado e com a frase transcrita e retirar-se do recinto

levando o seu caderno de questbes.

. Nao sera permiiida, em hipotese alguma, a copia das marcagdes efetuadas no cartao-resposta.

. Os trés dltimos candidatos deverdo permanecer em sala, sendo liberados somente quando todos tiverem
concluido a prova ou o tempo tenha se esgotado, sendo indispensavel o registro dos seus nomes e assina-
turas na ata de aplicagdo de prova.

. Nio sera permitido o uso de sanitarios por candidatos que tenham terminado a prova.

. OFISCAL DE SALANAO ESTAAUTORIZADO AALTERAR QUAISQUER DESSAS INSTRUGOES.

. O gabarito da prova seré publicado no Didrio Oficial do Municipio do Rio de Janeiro - D.O. Rio, no segundo dia
atil apos a realizagéo da prova, estando disponivel também, no site hitp./prefeitura. rio/web/portaldeconcursos.




Estégio N3o Obrigatério a Estudantes Universitérios
POLITICAS PUBLICAS DO SUS
01.

02.

03.

04.

05.

ODONTOLOGIA

Conforme & Constituicfio da Republica Federativa Brasileira

de 1988 em seu Art. 196, “A salide é direifo de fodos e dever

do Estado, garantido mediante polificas ", Essa frase

fica CORRETA ao se preencher a lacuna com:

{A} que garantam o acesso 3s agdes e servigos de salde as
parcelas mais pobres da populagéo

{B) que garantam o acesso parcial, mas iguaitario a algumas
agbes e servigos de salde

(G) sociais e econdmicas que visem 4 redugdio do fisco de
doenca e de outros agravos

(D} sociais e econdmicas que visem & fransferéncia de renda
a0s mais pobres

Entre os principios e diretrizes do SUS, conforme Art. 7° da Lei
n° 8.080/1990, pode-se citar a:

(A) universalidade de acesso aos servigos, exceto no nivel
da recuperagic da salde

(B) divisiio em nivel executivo das agbes de saflde, meio
ambienle e saneamento

{C) igualdade da assisténcia & sadde, sem preconceitos ou
privilégios

(D) énfase na centralizagao dos servigos para os Estados

Conjunfo de agdes que proporcionam o conhecimento, a

detecio ou prevengdo de qualquer mudanga nos fatores

determinantes e condicionantes de salde individual ou colefiva,

com a finalidade de recomendar e adotar as medidas de

prevengo e confrole das doengas & agravos. De acorde com

oArt. 6° da Lei n® 8.080/1990, este conceito no SUS define a:

{A) vigilancia epidemiologica

{B) salde do trabalhador

{(C) vigilancia sanitaria

{D) gestdo financeira

E competéncia do Sistema Unico de Saide (SUS), conforme o
Art. 200 da Constituigao da Repubiica Federativa Brasileira
de 1988:

{A} fiscalizar o exercicio profissional na area da saide, exceto
para medicina e enfermagem

(B) participar da formulagdo da politica e da execugdo das
agdes de saneamento basico

(C) realizar toda a formagho de recursos humanos na area
da saide no nivel técnico

(D) delegar as agbes de vigilancia sanitéria e epidemiologica
2 iniciativa privada

Apos ser atendido em uma unidade bésica de sailde, o usuario,

dianie de suas queixas de der no peilo e dos resultados de

seus exames, recebe encaminhamento para consulta com um

cardiologista em uma unidade de salde especializada. O

quadro descrito pode exemplificar na pratica o seguinte principio

do SUS, conforme Art. 7° da Lei n° 8.080/1990:

(A) descentralizagdo politico-administrativa

{B) participagio da comunidade

(C} preservagdo da autonomia

{D) integralidade da assisténcia

06.

07.

08.

09.

Considerando a participagéo da iniciativa privada no SUS,
conforme Art. 199 da Constituicio da Republica Federativa
Brasileira de 1988, &8 CORRETO afirmar que:

(A) as instituigoes privadas poderdo participar das ages de
promogao da sadde no SUS, sendo vedada a sua atuagio
nas agies de recuperagio da salde

{B) aassisténcia a saide é livre & iniciativa privada, de foma
complementar ao SUS, com preferéncia as entidades
filantrdpicas e sem fins lucrativos

{C) a destinagdo de recursos piblicos & livre a todas as
instituigdes privadas, sendo também livre a participagéo
defas na assisténcia 4 sallde no pais

(D) as instituigbes privadas nao poderdo participar do SUS,
exceto no caso de internagio ou calamidade pablica,
mediante autorizagio governamental

A partir do exposto na Lei n® 8.080/1990 & CORRETO afirmar

que:

{A) quando as suas disponibilidades forem insuficientes para
garantir a cobertura assistencial & populago de uma
determinada area, o Sistema Unico de Satde (SUS)
devera recorer aos servigos ofertados por instituigbes
religiosas

(B) os recursos financeiros do Sistema Unico de Satide
(SUS) serdo depositados em conta especial, em cada
esfera de sua afuagdo, e movimentados sob fiscalizagbo
dos respectivos gestores em cada esfera de governo

{C) a diregdo do Sistema Unico de Saide (SUS) & unica,
sendo exercida pelo Ministério da Saide, que execula
as politicas piblicas da area da saiide e as agdes de
assisténcia, apos aprovagao do Congresso Nacional

{D) saude do trabalhador é um conjunto de atividades que se
destina & promogéo, protecio, recuperagio e reabilitagio
da satde dos trabalhadores submetidos aos riscos e
agravos advindos das condigies de trabalho

A participagéo da comunidade na gestdo do SUS & regulada
pela Lei n° 8.142/1990. Enfre oulras coisas, esta Lei define em
set Art. 1°, duas instancias colegiadas em cada esfera de
governo, que séo:

(A) o Conselho de Satde e a Conferéncia de Salde

(B) a Conferéncia de Salde e o Ministério da Saide

(C) o Conselho de Saide e o Funde Nacional de Salde
(D) a Conferéncia de Satide e o Fundo Nacional de Saide

A Lein® 8.080/1990 define a satide como um direito fundamentat
do ser humano. Sebre este direito, de acordo com osArt. 2° e
3° desta lei, ¢ CORRETO afirmar que:

(A) as agbes de promogao e protego da salde devem ser
garantidas a todos e as agies de recuperagéo aos mais
pobres

(B) sdo determinantes e condicionantes da salide, entre outros,
arenda, o meio ambiente e o acesso aos bens supérflues

(C) o dever do Estado de prover as condigGes indispensaveis
ao pleno exercicio da satde exclui o dever da sociedade

(D) o dever do Estado inclui assegurar condigbes de acesso
universal e igualitario as agdes e servicos de salide

Processo Seletivo
Secretaria Municipal de Saiide

PREFEITURA DA CIDADE DO RIO DE JANCIRO

AT. PRIM. | URGEN. E EMERG, —x




10.

Estdgio Nio Obrigatério a Estudantes Universitarios

ODONTOLOGIA

Reunir-se-a a cada quafro anos com a representagéo dos
varios segmentos sociais, para avaliar a sitvagdo de safide e
propor as diretrizes para a formulagéo da politica de salide. O
evento descrito representa uma das formas de participagéio
popular na gestdo do SUS prevista na Lei n® 8.142/1990. De
acordo com o art. 1° desta lei, {rata-se:

{A) do Sistema Nacional de Saide
(B) da Conferéncia de Salde

{C) da Secretaria de Saide

{D} do Conselho de Salde

ODONTOLOGIA

1.

12,

Segundo a OMS, “Os determinantes sociais da saide séo as
condigBes em que as pessoas nascem, crescem, trabalham,
vivemn ¢ envelhecem, e o conjunto mais amplo de forgas &
sistemas que moldam as condigbes da vida cotidiana®. Com
base na definigdo de DSS e a contextualizagéo de sua aplicagao,
defende-se neslte capitulo o cuidado da pessoa humana a
pariir de uma perspectiva generosa e integrada, incorporando
n#o apenas 2 historia médica e odontoldgica do paciente, mas
também a histéria psicossocial. Considerando a importancia
de incorporar os DSS para realizar o cuidado integral em
salide, quais habilidades, competéncias e valores séo
necessarios para fornecer esse esfilo de cuidado? Assinale
afirmativa CORRETA:

(A} realizar o confrole social, educagdo em salide através de
palestras, ter conhecimento das lesdes bucais e bom
manejo clinico para conirole da dor

{B) educagdo inclusiva, compassiva, humanizada, resolutiva
e, quando necesséario, interprofissional

{C} dominio de técnicas clinicas avangadas, eficiéncia,
impessoalidade e generosidade

(D) paciéncia, sinceridade, eficacia e dominio de ferramentas
de vigilincia em sadde

A atengéio odontoldgica no senvigo publico brasileiro ha anos
caraclerizou-se por prestar assisténcia a grupos poputacionais
restritos, como os escolares, por meio de programas voltados
para as doengas cérie & periodontal. O restante da populagéo
ficava excluido e dependente de servicos meramente curativos
e mutiladores. Isso resultava numa baixa cobertura de
atendimento e numa assisténcia de baixa resolutividade, alvo
de criticas por parte dos atores envolvidos (OLIVEIRA;
SALIBA, 2005). Com o objetivo de superar as desigualdades,
foram estabelecidas, em 2004, as direfrizes da Politica Nacionat
de Saiide Bucal (PNSB) — Brasil Sorridente. Essas diretrizes
visam garanfir quais a¢des:

(A) atendimento especializado, educagdo em salde bucal,
prevengao de doengas e enfrega de escova e pasta de
dente para familias vulneraveis

(B} levantamentos epidemiologicos, atendimentos aos
escolares, visitas domiciliares e diagnostico de lesbes
bucais nes idosos

(C) atengdo as emergéncias, fluoretagéio nas aguas, oferta
de proteses dentarias e atengéo as gestantes

(D) promogao, prevengdo, recuperacdo e manutengdo da
safide bucal para a populagéo brasileira

13.

14.

15.

As RAS estruturam-se para enfrentar uma condigio de salde
especifica, por meio de um ciclo completo de atendimento, o
que implica a continuidade da atenglo & saude (Atengéo
Primaria/Basica, atengo especializada ambulatorial e hospitalar
4 safide) e a integralidade da atengdo & salde (agles de
promogéo da salide, de prevengdo das condigdes de salde e
de gestiio das condigies de salde estabelecidas por meio de
intervengdes de cura, cuidado, reabilitagdo e paliagao)
(MENDES, 2011). Em uma rede de ateng@o & sadde bucal,
quais estabelecimentos de salde sdo a poria de entrada para
que o paciente tenha acesso a esta rede? Assinale a opgdo
CORRETA:

{A} cenfros municipais de salide e clinicas de familia
{B) centros de especialidades odontoldgicas

{C) unidades de pronto alendimento

{D) hospitais municipais

A prestagdo de servigos de salide bucal deve priorizar 03
agravos de maior gravidade efou mais prevalentes. Os
principais agravos que acometem a sadde bucal no Brasil sao
sete, e foram claramente evidenciados nos estudos
epidemiolégicos em virtude de sua prevaléncia e gravidade,
sio problemas de salide puiblica relevantes. Marque a opgéo
que contém cinco dos principais agravos em saide bucal:

{A) cancer de boca, sensibilidade dentaria, xerostomia,
traumatismo dentario e fenda palatina

(B) edentulismo, doenca pericdontal, carie dentéria, agenesia
¢ amelogénese imperfeita

{C)} carie dentaria, doenga periodontal, edeniulismo,
maloclusdo e fluorosose

(D) cérie dentéria, erosdo dental, [abio leporino, gengivile e
fluorose

0 conhecimento da realidade em que o profissional atuard é o
primeiro passo para o planejamento e a programagao das
agdes. Para isso, loma-se necessario o conhecimento de dados
populacionais, socieecondmicos e culturais do territdrio, Durante
a realizagéo do diagnéstico, o responsavel pela salide bucal
da regigio deve subsidiar a equipe com informagGes gerais e
especificas da sua area. A equipe também deve buscar essas
informagtes nas instituiges do setor Salide & em outras areas
(ROSA et al., 1992; GOES; MOYSES, 2012). Conforme
proposto no texto pelas autores, existem dados e informagGes
que sd0 necessarias para realizar o diagnéstico, e séo divididas
em quatros eixos: informagdes gerais, epidemiologia, oferta
de servigos odontolégicos e informagGes qualitativas. Marque
a opgéo contendo as informagdes necesséarias que um
profissional de saiide bucal deve obter no eixo epidemiologia:

(A) prevaléncia de cérie, tendéncia de processos de carie,
doenga periodontal, indicadores de saiide e identificagdo
da existéncia de rede publica de abastecimento de gua
tratada

{B} nimero de pessoas edentulas, prevaléncia de doenga
periodontal, incidéncia de carie em criangas e taxa da
natalidade local

(C) nimero de profissionais de salide na regidio, grav de
analfabetismo, taxa de mortalidade, incidéncia do cancer
de boca

(D) populagdo, renda per capita, escolaridade, unidades de
salide existentes & nimero de habitantes por cdmodo

Processo Selefivo
Secretaria Municipal de Sainde

PREFEITURA DA CIDADE DO RIO DE JANEIRO

AT. PRIM. / URGEN. E EMERG. —0u




16.

17.

Estagio Nio Obrigatério a Esfudantes Universitarios

ODONTOLOGIA
AT. PRIM. | URGEN. E EMERG.

Para realizar uma atengo integral em saide bucal e de
qualidade, o profissional dentista da atengéo priméria, deve
executar as afribuicdes que 0 competem para realizar o
enfrentamento dos principais agravos em salde bucal e as
repercusstes que estes produzem na vida das pessoas. Logo
é de suma importancia conhecer essas atribuigdes. Assinale a
opgdo que apresente as atribuigbes do cirurgio dentista na
atengdo primaria 4 saiide (APS):

(A} realizar atendimento clinico basico, visitas domiciliares,
atuar de forma interprofissional e rastrear pacientes com
fator de risco para o cancer de boca

realizar fratamento clinico especializado, realizar o
cadasiramento das familias, participar do planejamento
em equipe ¢ realizar triagem em satde bucal

realizar atendimentos de emergéncias incluindo traumas
de face, levantamento epidemiologicos, realizar agGes de
educagdo em salide nas escolas, atendimento clinico em
domicilio e aplicagée de vacina

realizar os procedimentos clinicos daAPS em satde bucal,
incluindo atendimento das urgéncias, pequenas cirurgias
ambulatoriais e procedimentos refacionados afase clinica
da instalagdo de proteses dentarias elementares

(B)

{C)

(D

—

A Atengdo Especializada Ambulatorial € composta por um
conjunto de agbes e servigos que visam atender aos principais
problemas de saide e agravos da populago, cujo nivel de
complexidade demande a disponibilidade de especialidades e
a utilizacdio de recursos tecnolégicos de apoio diagndstico &
{erapéutico. Nesse sentido, os Centros de Especialidades
Odonlolbgicas (CEOs) sao pontos de Atengdo Secundaria
Ambulatorial que utilizam os mecanismos de referénciae contra
referéncia, o apoio matricial e a educagdo permanente em
salide como instrumentos, para assegurar a integralidade do
atendimento. Para uma unidade de salide poder ser habilitada
com CEOs, & necessario ofertar no minimo cinco
gspecialidades. Assinale a opgao que apresenta as ¢inco
especialidades minimas:

{A) protese dentaria, estomatalogia, endodonlia, atendimento
a disfungao temporo mandibular e cirurgia fraumato buco
maxilo facial

(B} periodontia, endodontia, estomatologia, cirurgia oral menor
e atendimento a portadores de necessidades especiais

(C) periodontia, dentistica estético restauradora,
estomatologia, harmonizagao oro facial e prétese dentéria

{D) cirurgia oral menor, implantodontia, ortodontia,
estomatologia e endedontia

18.

18.

20.

21.

A lesdo cariosa na dentina se da pelo avango na
desmineralizagio sequide pela desnaluragdo de colageno e
invasao bacteriana. A camada mais externa, amolecida e com
presenga de colageno desnaturados & reconhecida como
dentina:

(A} afetada

(8) infectada
(C) lesionada
{D) esclerosada

Senhor Roberto, 63 anos de idade, tabagista e vendedor
ambulante, compareceu & Clinica da Famflia no centro da
cidade do Rio de Janeiro queixando-se de “ferida que cheira
mal na lingua que durava ha alguns meses e que, iniciaimente
ndo doia, mas que comegava a incomodar”. Ao exame clinico
foi ohservada uma lesdo na lateral da lingua, com bordas
elevadas e base endurecida, crescimento exofitico exuberante,
medindo em torno de 4,5 cm. Diante do quadro clinico
apresentado, podemos estar diante de um potencial diagndstico
de:

(A) carcinoma de células escamosas

(B) queitite angular

{C) sarcoma

(D) disqueratose congénita

Todas as criangas residentes na area de abrangéncia da
UBS deverio ter atendimento odontolégico priorizado e
garantido. As possiveis vias de acesso ao atendimento do
bebé e das criangas sao: puericultura, escola, vacinagéo,
atendimento com oufros profissionais, demanda esponténea,
pastoral da crianga, ACS efc. Serdo atendidas criangas desde
o nascimento, com foco na prevengdo das afecgbes bucais.
De forma a facilitar os atendimentos, o dentista devera ulilizar
técnicas de manejo para melhorar a adaptagéo da crianga a0
alendimento odontolagico? Assinale a opgdo que apresenta
técnicas RECOMENDADAS:

{(A) controfe de voz, educagdo popular em salde e
negociagio com a crianga

(B) méo sobre a boca, disciplina positiva e interagindo com
responséavel

(C) reforgo positivo, comunicagio néo violenta e contengéio
fisica

(D) mostrar-contar-fazer, controle de voz e reforgoe positivo

Em geral, o diagnéstico do cancer de boca ¢ tardio, o que
compromete o progndstico e a sobrevida. O prognostico diminui
com a doenga avangada e com a demora no diagndstico. Os
pacientes geralmente demoram a procurar aconselhamento
profissional, em média, por periodos de até trés meses depois
de ter conhecimento de qualquer sintoma oral que poderia
estar ligado ao cancer oral. Assim, o diagndstico precoce € o
meio mais eficaz de que se dispde para melhorar o prognéstico
do cancer e, consequentemente, aumentar a taxa de
sobrevida. Quando um sirurgido dentista que atue na atengao
primaria suspeitar de uma lesdo de boca, qual das opgdes
apresenta as conduta mais adequada que o profissional deve
tomar nesse caso? Assinale a afiativa CORRETA:
(A) encaminhar para atendimento especializado em
estomaiologia via sistema de regulagéo
(B) encaminhar para o Instituto Nacional do Céncer via sistema
de regulacao
(C) realizar a bidpsia na propria clinica da familia
(D) orientar o pacienie a procurar um hospital
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A cérie é considerada como doenga dependente de biofilme
dental {acimulo de bactérias nas superficies dentais} e da
exposicdo frequente a acdcar, que silenciosa e
progressivamente dissolve os minerais dentais, A atividade
metabdlica das bactérias resulta em desmineralizagéo dos
tacidos dentérios, levando ao aparecimento de lesGes de
mancha branca que podem evoluir para carie. Logo, qualquer
estratégia para o confrole da carie deve, necessariamente,
envolver o controle dos fatores necessarios e determinantes
para o desenvoivimento da doenca. Assinale a opgao que
apresenta os principais fatores de risco para doenga cérie:

(A) fatores hereditarios, falta de acesso alazer, falta de acesso
a transporie e baixo grau de escolaridade

(B} némero de habitantes por comodo, doengas cronicas,
acesso a educagio e doengas de sadde mental

{C) fatores culturais e socioecondmicos, falta de acesso ao
flior, deficiente controle mecanico do biofime dental,
consumo frequente de agiicar

(D} violéncia e baixa escolaridade

Inovamos quando ampliamos o conceifo de clinica e a
enxergamos para além da assisténcia individual. Para que se
compreenda clinica ampliada, precisamos retomar os conceitos
de integralidade abordados no capitulo “SISTEMA UNICO
DE SAUDE: SUS é vida, eu sou SUS’, que afirma que a
integralidade tem pelo menos dois aspectos. O primeirc é a
necessidade de que o paciente seja visto como um todo e que
receba um atendimento que leve em canta diversos aspeclos,
incluindo a prevengdo e o fratamento de deengas. O segundo
aspecto da integralidade é relativo ac trabalho conjunto de
varios setores, para a construgdo de politicas piblicas, que
melhorem a salde e as condigbes de vida dos cidadaos.
Ainda podemos entender a integralidade do ponlo de vista do
sistema de salde, que garante acesso do usudrio, ao cuidado
em saiide, da atengéo basica a alia complexidade. Para
exercer a inovag#o, ampliando a clinica, & necessario que se
considere a saiide de forma integral, envolvendo condigbes
bioldgicas, sociais, psicoldgicas, ambientais & politicas, sempre
focando em um dado territorio. Neste cenério, a formagao de
recursos humanos em satide tem papel central. O que necessita
para que um sistema de salide inove a forma de cuidar através
da clinica ampliada? Assinale a opgéo CORRETA que responda
& pergunta,

(A) investir em protocolos e cartilhas para aprimorar técnicas
de comunicagio, objetivando fortalecer vinculo e interagao
paciente profissional

{B) investir na formagdo em salde, seja nos cursos de
graduagdo seja na educag8io permanente de seus
trabathadores

{C} renovar parque tecnoldgico através da compra de novos
equipamentos e informatizagéo das unidades

(D) aumentar o nimero de profissionais e expandir a rede
de alengdo a salde

24.

25,

As alteragdes de coagulagio ocorrem quando os fatores de
coagulagao se perdem ou estéo danificados e, ainda, quando
a niimera ou a fungfio das plaguetas esta debilitada. Podem
ser hereditarias ou se desenvolver a parfir de alguma doenca
ou tratamento com determinados medicamentos. Alteragdes na
coagulagao do sangue: congénitas (hemofilia A e B, doenca
de Von Willebrand) ou adquiridas (doencga hepatica,
anficoagulantes orais, terapia pela heparina, ma absorgao da
vitamina K). Distirbios plaquetérios: plrpura trombocitopénica
imunoldgica, insuficiéncia da medula dssea, hiperesplenismo,
trombocitopenia — hereditérias, adquiridas ou induzidas por
drogas, uremia e alteragbes mieloproliferativas. Na avaliagio
de pacientes com coagulopatias, quais os primeiros passos
que o dentista na atengo primaria a salde deve tomar. Assinale
a afirmativa comela:

(A) buscar conhecer o grau e o fipo de doenga efou alterago
de coagulagao, assim come suas comorbidades e solicitar
exames complementares de imagem e laboratoriais,
conforme o procedimento a ser realizado

{B) encaminhar o paciente para um centro de especialidade
odontolégica para ser atendido pelos especialistas em
pessoas com necessidades especiais

{C) ouvir do paciente quais sao seus problemas de salde e
solicitar quais medicamentos o paciente esta fazendo uso

(D) realizar o plano de tratamento e apresentar ao meédico da
equipe

A doenca periodonial deve ser vista como um processe de
desequilibrio entre as agles de agressac e defesa sobre os
tecidos de sustentagdo e protecdo do dente, que tem como
principal determinante ¢ biofilme dental, a partir das diferentes
respostas dadas pelo hospedeiro. Ndo & mais considerada
apenas como de progressao fenta e continua, podendo ter
padrées variaveis de progressio. £ enfendida como uma
doenca infecciosa, na qual as alteracGes de forma e fungio
s30 consideradas sinais. A normalidade do periodonto &
definida por varidveis biclogicas, que sao mais coerentes com
a efiopatogenia da doenga e permitem que usuéarios que, em
algum momenta foram portadores da doenca, apresentem
saquelas (como recessdo e mobilidade) retornem ao estado
de saide. Doenga periodontal consfifui-se, atualmente, emum
importante fator de risco para quais das condigbes abaixo:

{A) xerostomia, carie dentéria e estomatite
{B) hipertensao arterial sistémica, cancer de boca e eclampsia

{C) parto prematuro de baixe peso, diabetes e doengas
vasculares e cardiacas

(D) edentulismo, acidente vascular cerebral e hepatite B
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26. Participar do processo de territorializagdo e mapeamento da 30. Dentre as estratégias voltadas para o0 controle de fatores de
area de atuagfo da equipe, identificando grupos, familias e risco e incremento de fatores de protegdo contra a fluorose
individuos expostos a riscos e wulnerabilidades esiao enfre as dentaria esta:
atribuigbes comuns a todos profissionais de saide que aluam (A) aindicago de suplementos vitaminicos como medida de
na atengéo primaria a satde. Na condigéo de cotidiano vivido satide coletiva
no qual se da a interagdo entre as pessoas 6 oS servigos de (B) autiizagaode bochechos fluoretados para criangas abaixo
salde no nivel local do SUS, o territdrio caracteriza-se por de 6 anos de idade
uma populagdo especifica, vivendo em tempo e espago . . . . i
determinados, com problemas de satide definidos, mas quase () o ncen t_lvo dosIRaS cum"adores_ para realizarem

o . supervisao durante a escovagio de criangas de pequena
sempre com condicionantes e determinantes que emergem de dade
um plano mais geral. Assim, além da delimitagio espacial, _ i ] . s
apresenta perfil histérico, demogréfico, epidemiotégico, (D) aadogdode dwe_rsos métodos S!stemlc?s de utilizagdo de
administrativo, tecnolégico, politice, social e cultural que o fluoretos para criangas menores de seis anos
caracteriza como um territdrio em permanente construggo e 31. Olevantamento epidemiologico de saiide bucal de 2010 possui
que precisa ser identificado e mapeado pelos profissionais da grande relevancia para a construgdo de uma consistente base
AB. Assinale a opgdo que apresenta trés propésitos da de dados relativa ao perfil epidemiologico de saide bucal da
territorializacao: populagio brasileira, sendo assim, um de seus objetivos foi
(A) identificar pessoas acamadas, mapear recursos hidricos estimar & prevaléncia, a extens3o e a gravidade da doenga
e urbanizagdo desenfreada periodontal para a populagéo de:
(B) realizar o mapeamento geografico, conhecer as taxas de (A} 5,12,15a19, 35 a 44 ¢ 65 a 74 anos
morbimortalidade e condigBes econdmicos (B) 12,1519, 35 a 44 ¢ 65 a 74 anos
(C) verificar a qualidade da agua do local, mapear as escolas {C) 15219, 35a 44 ¢ 65 a 74 anos
da regido e os meios de transportes disponiveis (D) 35 a 44 & 65 a 74 anos
(D) identificar vulnerabilidades nos grupos sociais, reconhecer
o ambienie e os recursos sociais, estabelecer relagbes 32. Dentre as patologias orais pesquisadas no SBBRASIL 2010
com outros servios adjacentes e centros de referéncia estéo as doengas carie e periodontal, além de:

27. Osfluoretos sdo reconhecidamente utilizados como instrumento (A} traumatlsEno Ll edentullsr.no .
eficaz e seguro na prevengao e no controle da atividade (B) maloclusdo e doengas (?cupaCIonals
cariogénica. Diante dos fatos, sobre o mecanismo de agdo dos (C) doengas da polpa e halitose
fluoretos & CORRETQ afirmar que; (D) cancer oral e fluorose
{A} eles conferem uma menor reparagdo dos minerais 33. O SBBRASIL 2010 trouxe resultados relevanies sobre as

perdidos pelo elemento dentério durante o desafio principais doengas bucais. Sobre a doenga carie observou-
cariogénico se que;
(B) afluorapatitaincorporada a estruiura do esmalte dental & (A) houve uma redugao de 26,2% no CPOD aos 12 anos de
LEL somve! queid hldr(ima;?auta ' idade em refagdo ao levantamento de 2003
(C) seu mecanismo de agdo & essencialmente local, na {B) entre os adolescentes, o dado sobre pessoas livres de
cavidade bucal carie ficou semelhante ao encontrado na faixa etéria de
(D) séo capazes de aumentar o pH critico do esmalte para 12 anos de idade
6,5 {C) apopulagdo aduita apresentou um maior ataque de carie

28. O dentifricio fluoretado & considerado um dos métodos mais quando comparada com os dados do levantamento de
racionais para o controle & prevengao de lesies cariosas. 2003
Sobre os aspectos relacionados a sua composigéo, podemos (D) aquantidade de lesdes de cérie em criangas de 5 anos
afirmar que o fluoreto de sodio: de idade diminuiu em torno de 38% quando comparado
{A) & capaz de liberar ion de fliior a partir da interagao com 20 levantamento de 2003

as fosfatases presentes na saliva 34. Sob o ponto de vista da cariologia, uma restauragzo tem como
(B) aumenta a concentragéio de flior na saliva por cerca de finalidade eliminar uma cavidade retentiva para que o paciente
duas horas apds a escovagio conirole o biofilme, restaure oclusgo, fungao, fonética e eslética.
(C) & compativel com os demais compostos fluoretados em Denfre as medidas néo operatérias utilizadas na abordagem
qualquer circunstancia clinica a doenga cérie estao:
(D) apresenta eficicia a partir da sua ionizagao quando em (A) controle quimico do biofilme e selamento provisorio das
contalo com a 4gua cavidades

29. Aindicagao de bochecho fluoretado com periodicidade semanal (B) estimul'a‘géo do fluxo salivar e tratamento restaurador

é recomendada para populagbes em que se constate: airaumalico ] )
Pl . (C) controle mecanico do biofilme & estimutag&o do fiuxo salivar
(A) exposi¢do & agua de abastecimento com ieores de . _ . , .
fluoretos acima da concentracao indicada (D} controle da dieta e remogo seletiva de tecido cariado
(B) condigbes sociais e econdmicas que indiquem baixa
exposi¢ao a dentifricios fluoretados
{C) ao menos 60% dos individuos livres de cérie aos 12
anos de idade
(D) CPOD médic menor que 3 aos 12 anos de idade
Processo Seletivo PREFEITURA DA CIDADE DO RIO DE JANEIRO
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Considerando o Guia de Trauma Dental apresentado pela
Universidade Federal de Santa Catarina (2013), na
abordagem inicial de lesdo de iratura incompleta de esmalte
dental, devemos realizar:

{A) restauragio direta em resina composta, fazendo controle
radiografico e da sensibilidade na segunda e na quaria
semanas apds a ocorréncia do trauma dentério

(B) restauragdo direta em resina composta, fazendo controle
radiografico e da sensibilidade na sexta e na oitava
semanas apds a ocorréncia do trauma dentério

{C) controle da sensibilidade pulpar na segunda e na quarta
semanas apos a ocorréncia do trauma dental

{D) controle da sensibilidade pulpar na sexta e na oitava
semanas apos a ocorréncia do trauma dental

Os anestésicos locais sdo os farmacos mais utilizados na pratica
cdontologica e um dos mais empregados em todo ¢ mundo,
considerado como padréo do grupo para efeito de comparagao
com os demais anestésicos é a:

(A} lidocaina

{B) mepivacaina

(C) bupivacaina

(D) prilocaina

A detecgdo precoce do cAncer baseia-se em duas estratégias:
o rastreamento e o diagndstico precoce. No rastreamento, séo
realizados exames de rotina em uma populagic assintematica
com o objelivo de encontrar o cancer pré-clinico ou lesGes
pré-cancerigenas. Como possiveis beneficios do rastreamento,
destaca-se a hipdtese de que identificar o cancer em um estéagio
assintomatico resultara em aplicacao de tratamentos menos
agressivos, maior possibilidade de sucesso no tratamento e
aumento da sobrevida. Entretanto, evidéncias stlidas apontam
paraimportantes riscos a satde, como resultados falso-positivos
e falso-negativos, sobretratamento e sobrediagndstico. Um
resultado pedera ser classificado como false-negativo quando
uma pessoa:

(A} recebe um resultado positivo para a doenga, mesmo sem
té-la, gerando a necessidade de realizar novos exames
para a investigagdo diagnostica

{B} se expde individuos sadios ou com uma doenga que
nunca iria evoluir clinicamente a riscos decorrentes de
tratamentos desnecessarios

(C) tem diagndstico de um céncer que ndo evoluiria
clinicamente e nio causaria danos durante a vida

(D) tem adoenga, mas o resultado do exame é negativo, ndo
sendo capaz de identifica-la

A cantora Anitta revelou, recentemente, que foi diagnosticada
com o virus Epstein-Barr. Dentre as condigdes orais que podem
estar relacionadas a este virus esté a:

{A) candidiase pseudomembranosa

{B) mucosite plasmocitaria

{C) leucoplasia pilosa

{D) fibrose submucosa

39.

40.

A assisténcia odontologica apresenta um alto risco para a
disseminagdo do virus SARS-CoV-2 pela alta carga viral
presente nas vias aéreas superiores dos pacientes infectados,
devido & grande possibilidade de exposi¢do aos materiais

biologicos, proporcionada pela geragdo de goticulas e

aerossdis, e pela proximidade que a préatica exige entre

profissional e paciente. Diante dos fatos, o uso de Equipamentos

de Protegéo Individual (EPI) deve ser utilizado seguindo a

seguinte sequéncia para paramentagéo:

(A) 1) Higienizar as méos; 2) Colocar o Avental; 3) Higienizar
as maos; 4) Colocar as Luvas; 5} Colocar Gorro; 6)
Colocar o Oculos; 7) Colocar o Protetor Facial; 8) Colocar
a Mascara N95/PFF2

(B) 1) Higienizar as méos; 2) Colocar o Avental; 3) Cotocar a
Mascara N95/PFF2; 4) Colocar Gorro; 5} Colocar o
Oculos; 6) Colocar o Protetor Facial; 7) Higienizar as
mé&os; 8) Colocar as Luvas

(C) 1) Higienizar as méaos; 2) Colocar o Avental; 3) Higienizar
as m@os; 4) Colocar as Luvas; 5) Colocar o Oculos; 6)
Colocar Gorre; 7) Colocar o Protetor Facial; 8) Colocar a
Mascara N95/PFF2

(D} 1) Higienizar as maos; 2) Colocar o Avental; 3) Colocar a
Mascara N95/PFF2; 4) Colocar Gorro; 5) Colocar o
Oculos; 6) Higienizar as mios; 7) Colocar as Luvas; 8)
Colocar o Protetor Facial

Varios esludos foram realizados desde o reconhecimento da
pandemia de covid em 2020 pela Organizagao Mundial de
Saiide e desta forma algumas recomendagces iniciais ndo
foram sustentadas em estudos clinicos. Dentre as
recomendacbes que NAOQ sdo mais ufilizadas na lagica do
atendimento odontolégico, podemos apontar:

{A) a manutengdo do goro e da mascara em atendimentos
clinicos sequenciais

{B) o uso de colutdrios prévio ao atendimento odontoldgico

{C) a predilegdo pelo trabalho clinico realizado a 4 maos

(D) arealizagéic de aspiragao continua de saliva
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