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A prova tera duragdo de 3 (trés) horas, considerando, inclusive, a marcag¢do do CARTAO-RESPOSTA.

2. A prova objetiva devera ser feita, obrigatoriamente, a caneta esferogréfica, fabricada em material incolor e
transparente, de tinta azul ou preta, ndo sendo permitido o uso de régua, lapis, lapiseira, marca texto,
corretivo e/ou borracha.

3. E de responsabilidade do candidato a conferéncia deste caderno que contém 40 (quarenta) questdes de
multipla escolha, cada uma com 04 (quatro) alternativas (A, B, C e D).

4. Transcreva a frase abaixo, para o espago determinado no CARTAO-RESPOSTA, com caligrafia usual,
para posterior exame grafologico. O descumprimento dessa instrugéo implicara a anulagéo da prova e a
eliminagdo no certame:

“A disciplina é a parte mais importante do sucesso’rdrian Capote

Em hipotese alguma havera substituicdo do CARTAO-RESPOSTA por erro do candidato.

O telefone celular devera permanecer desligado e acondicionado em saco de seguranca devidamente
lacrado, desde 0 momento da entrada na sala de prova até a saida do candidato do estabelecimento de
realizagdo da prova.

7. Os relégios de pulso serdo permitidos, desde que néo sejam digitais € permanegam sobre a mesa, a vista
dos fiscais, até a concluséo da prova.

8. Durante a prova néo sera admitida qualquer espécie de consulta ou comunicagéo entre candidatos,
tampouco sera permitido o uso de qualquer tipo de aparelho eletrénico.

9. Somente apds decorrida 1 (uma) hora do inicio da prova, o candidato, ainda que tenha desistido do
certame, podera entregar o CARTAO-RESPOSTA, devidamente assinado e com a frase transcrita e retirar-
se do recinto levando seu caderno de questdes.

10. N&o sera permitida, em hipotese alguma, a cpia das marcagdes efetuadas no CARTAO-RESPOSTA.

11. Os trés ultimos candidatos deverdo permanecer em sala, sendo liberados somente quando todos tiverem
concluido a prova ou o tempo tenha se esgotado, sendo indispensavel o registro de seus nomes e assinaturas
na ata de aplicagao de prova.

12. Nao sera permitido o uso de sanitarios por candidatos que tenham terminado a prova.
13. O FISCAL DE SALA NAO ESTA AUTORIZADO AALTERAR QUAISQUER DESSAS INSTRUGOES .
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ODONTOLOGIA - ATENGAO INTEGRAL

01.

02.

03.

04.

Segundo Peterson, a flora oral normal contém os microrganis-

mos que estao geralmente presentes na saliva e nas superficies

dos tecidos orais dos individuos saudaveis, imunocompetentes,

sem exposicdo a agentes que alterassem a composigdo dos

microrganismos orais. Dentre os processos que mantém o nu-

mero total de microrganismos orais podemos citar:

(A) renovagao epitelial rapida pela descamagéo e diluicdo
pelo fluxo salivar

(B) selegéo dos sitios disponiveis e movimentaggo ciliar das
células epiteliais

(C) fatores imunolégicos dos hospedeiros, tais como IgC
salivar e flora transitéria da cavidade nasal

(D) competicdo entre microrganismos pelos nutrientes e
fagocitose de cocos Gram-positivos anaerébicos

Um instrumento fundamental para extragdo dentaria é a ala-
vanca dentaria, sobre a qual é correto afirmar que:

(A) atipo goiva é indicada quando uma raiz fraturada perma-
nece no alvéolo dentério e o alvéolo adjacente esta vazio

(B) é utilizada para separar o periosteo do 0sso subajacente
por meio de um movimento de alavanca

(C) é utilizada para soltar o dente do 0sso circunvizinho e
expandir o 0sso alveolar

(D) ahaste da alavanca é a ponta de trabalho para transmitir
forga para o dente

Na fase pré-operatéria, o dente a ser extraido deve ser
avaliado quanto a dificuldade de extragdo. Uma variedade
de fatores deve ser especificamente observada para fazer
uma avaliagdo apropriada. Sobre esses fatores é correto
afirmar que:

(A) um paciente com abertura de boca limitada exige um
planejamento de um acesso cirurgico, em vez de uma
extragdo a forceps

(B) em dentes com reabsorgdes internas e externas a
exodontia é simples, devido a espago existente entre o
0ss0 e o0 dente

(C) em dentes com restauragdes extensas de amalgama, o
férceps deve ser aplicado o mais cervical possivel, a fim
de evitar a fratura

(D) uma exodontia de um elemento com mobilidade excessi-
va deve ser considerada uma exodontia sem complica-
¢Oes na extragdo e no manejo dos tecidos moles

O processo de remogéo de um dente do alvéolo consiste dos
seguintes principios mecanicos: alavanca, cunha, roda e eixo.
Sobre os principios da exodontia, € correto afirmar que:

(A) o principio da cunha deve ser utilizado quando uma ala-
vanca seldim € usada para luxar um dente do alvéolo de
sua inserg&o no ligamento periodontal

(B) o principio da alavanca corresponde a transmissdo de
uma grande forca em um movimento amplo contra uma
pequena resisténcia

(C) os objetivos do uso do férceps sdo a expansdo do 0sso
alveolar mediante o principio da cunha e remogéo do
dente do alvéolo

(D) apressao rotacional utilizada pelo férceps tem maior faci-
lidade de aplicagdo em dentes com raizes curvas

05.

06.

07.

08.

09.
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O paciente A.M.S., de 65 anos de idade, tem a indicagéo de
exodontia dos seguintes elementos: 21, 22, 23, 26 e 27.
Optou-se por realizar um procedimento cirurgico de exodontias
multiplas numa mesma sess&o. A ordem das extragdes que
deve ser seguida é:

(A) 21,22,23,26 ¢ 27
(B) 27,22,21,26 ¢ 23
(C) 27,26,21,22¢ 23
(D) 27, 26,23, 22 & 21

Uma vez terminado o procedimento de exodontia, os pacien-
tes devem receber instrugdes de como agir no dia da cirurgia
e nos dias seguintes. Segundo Petterson, as instrugdes de-
vem prever 0 que o paciente ira sentir, explicando por que os
fendbmenos ocorrem, e como lidar e controlar as sequelas pés-
operatdrias mais comuns. Sobre as ocorréncias e cuidados
pos-operatorios é correto afirmar que:

(A) o paciente é incentivado a sugar liquido gelado, como
milkshake, por canudo, nas primeiras 12 horas, para
manter a area operatdria mais confortavel

(B) no caso de hemorragia o paciente ¢ instruido a colocar
um rolete de gaze grande seco na boca e manter mor-
dendo por 10 minutos

(C) no dia da cirurgia os pacientes devem escovar os dentes
normalmente e realizar bochechos vigorosos com solu-
¢do de clorexidina

(D) a equimose surge, geralmente, de dois a quatro dias
apds a cirurgia e tem sua regressao de sete a dez dias

A alveolite € uma complicagdo pos-operatéria que causa dor
moderada a severa, mas ndo estd associada a sinais e sintomas
como febre, edema e eritema. O tratamento para alveolite é:
(A) prescrigéo de antibiéticos de amplo espectro

(B) insergéo de curativo com cimento fosfato de zinco

(C) suave irrigagao do alvéolo com soro e controle da dor
(D)

D) curetagem do alvéolo, irrigagdo com clorexidina e pres-
crigdo de antibioticos e analgésicos

As infecgbes odontogénicas podem variar desde infecgdes
bem localizadas, de baixa intensidade a infecgdes graves nos
espagos faciais, que causam risco de vida. Assim sendo € um
erro comum pensar que em todas as infecgbes devem ser
administrados antibiéticos. Esta indicado o uso de antibiético
em infecg@o com a seguinte caracteristica:

(A) abscesso reduzido situado do lado vestibular

(B) envolvimento dos espagos fasciais

(C) abscesso cronico bem localizado

(D) pericoronarite branda

A doenga periodontal que tem como caracteristicas condi¢éo
inflamatéria e destrutiva da gengiva, caracterizada por Ulce-
ras cobertas por uma camada branco-amarelada, é conheci-
da por:

(A) gengivite associada a medicamentos

(B) gengivite ulcerativa necrosante

(C) periodontite agressiva

(D) periodontite crénica

—_— - —
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10. Lindhe determina o plano de tratamento periodontal para cada
dente com base num exame abrangente e o consequente
diagnostico. Um diagnéstico que é critério ndo aconselhado
para tratamento é:

(A) patologia periapical
(B) envolvimento de furca
(C) defeitos 6sseos angulares
(D) abscesso periodontal recorrente

11.  Aclorexidina € uma substancia amplamente utilizada na odon-
tologia. Pode ser formulada em varios tipos de veiculos de
administragdo como enxaguatério bucal e gel. Apesar das
excelentes propriedades, o uso prolongado é limitado pelos
efeitos colaterais. NAO é efeito colateral da clorexidina:

(A) manchas no dorso da lingua

(B) alteragéo do paladar

(C) manchas nos dentes

(D) presenga de Ulceras no palato

12. Constitui a matriz organica das resinas compostas :
(A) EDTA
(B) UDMA
(C) canforoquinona
(D) amina terciaria

13. O aumento volumétrico da restauragdo de amalgama de prata
pela liberagdo de hidrogénio como consequéncia de uma
reacdo quimica entre a agua e o zinco é conhecido como:
(A) contracéo higroscopica
(B) expansé&o tardia
(C) corroséo
(D) creep

14. O paciente B.C.P. procurou a Clinica de Saude da Familia
responsavel por seu acompanhamento queixando-se do ele-
mento 16. O dentista de sua equipe de salde bucal examinou
0 paciente e anotou em seu prontuario as seguintes caracte-
risticas: carie oclusal com exposi¢do da camara pulpar com
presenca de hiperplasia e pouco efeito ao teste de sensibilida-
de pulpar. Com base nessas informacdes, a classificagao clini-
ca da inflamagao da polpa dental ¢ do tipo:

(A) necrose pulpar

(B) pulpite sintomética
(C) pulpite assintomatica
(D) pulpalgia hiper-reativa

15. Antes de comegar uma cirurgia, o dentista solicita a sua ASB
que inclua os férceps 150 e 18R no material para a cirurgia
que ira ser realizada. Os dentes que devem ser extraidos com
esses forceps sao:

(A) 17 e 46

(B) 22¢e 16

(C) 41e43

(D) 45¢e 25

16.

17.

18.

19.

20.

21
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A condicéo relativamente comum, de causa incerta, caracteri-
zada pela presenga de varias fissuras ou sulcos na superficie
dorsal da lingua é a:

(A) lingua pilosa
(B) lingua sifilitica
(C) lingua fissurada
(D) lingua saburrosa

O cisto odontogénico originado pela separagao do foliculo que
fica ao redor da coroa de um dente incluso é o:

(A) dentigero

(B) ceratocisto
(C) calcificante
(D)

D) gengival do adulto

Dentre os medicamentos abaixo, aquele que pode causar
aumento gengival é a:

A) ciclosporina

B
C
D

amoxicilina
tetraciclina

ranitidina

(A)
(B)
(©)
(D)
A unio, pelo cemento, de dois dentes formados, ligados ao
longo das superficies radiculares caracteriza a seguinte ano-
malia dentaria:

(A)

(B) geminagéo
(C) taurodontia
(D)

fusdo

concrescéncia

As estrias de Wickham sdo encontradas na seguinte patologia:
(A)
(B)
(C) liquen plano
(D)

sifilis

candidiase

herpes simples

Os niveis de salide expressam a organizagéo social e econo-
mica do pais. De acordo com o artigo n® 3 da Lei Organica da
Saude (Lei n° 8.080/90), séo fatores determinantes e
condicionantes da saude:

A) alimentag&o, trabalho e educagéo

B
C

D) saneamento basico, lazer e contribuigéo sindical

moradia, renda e cura da tuberculose

(A)
(B)
(C) meio ambiente, atividade fisica e violéncia
(D)
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22.

23.

24,

A Lei n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990, dispde sobre a
participacdo da comunidade na gestao do Sistema Unico de
Saude (SUS) e sobre as transferéncias intergovernamentais
de recursos financeiros na area da salde e da outras provi-
déncias. Em relagéo a participag@o da comunidade na gestao
do SUS, essa lei estabelece que:

(A) a participagdo da comunidade no SUS é proibida por lei
federal, tendo em vista que a gestdo do SUS deve ser
realizada exclusivamente por representantes do governo

(B) o SUS contara, em cada esfera de governo, sem
prejuizo das fungdes do Poder Legislativo, com as se-
guintes instancias colegiadas, a Conferéncia de Salde e
0 Conselho de Saude

(C) a representagao dos usuarios nos Conselhos de Saude
sera de 10%, sendo os outros 90% compostos por re-
presentantes do governo, prestadores de servigo e pro-
fissionais de educagédo

(D) a Conferéncia de Saulde reunir-se-a a cada oito anos
com a representagédo dos varios segmentos sociais, para
avaliar a situag@o de saude e propor diretrizes para a
formulagdo da politica de salde nos niveis correspon-
dentes

O municipio do Rio de Janeiro possui atualmente 18 Centros
de Especialidades Odontologicas (CEOs), que séo estabele-
cimentos de salde para a oferta a populagdo municipal de
servicos da atencdo secundéria em saude bucal. Uma das
especialidades minimas obrigatérias do CEO é:

(A) disfuncdo témporo-mandibular
(B) implantodontia

(C) protese dentaria

(D)

D) atendimento a portadores de necessidades especiais

Em relagdo a organizagdo do acesso em Salde Bucal, no
municipio do Rio de Janeiro, pode-se afirmar que:

(A) todo usuario que chegar a uma Unidade de Atengédo
Primaria a Saide com uma demanda de cuidado em
saude bucal deve ser recebido, escutado e avaliado pela
Equipe de Saude Bucal, no mesmo dia, no consultério
odontoldgico, preferencialmente no mesmo turno

(B) em caso de pulpite aguda irreversivel, o usuario devera
ser recebido pela Equipe de Saude Bucal da Unidade de
Atencédo Priméria, medicado e encaminhado imediata-
mente para a Unidade de Pronto Atendimento (UPA) mais
préxima

(C) no caso de urgéncia odontolégica grave, que requeira
atendimento especializado, o paciente deve ser orienta-
do a procurar outra Unidade de Saude por conta prépria

(D) o acesso ao atendimento clinico deve ser gerenciado
pelo Agente Comunitario de Saude da Unidade de Aten-
¢ao Primaria

25.

26.

27.

28.
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A Secretaria Municipal de Saude do Rio de Janeiro elaborou
em 2016 uma Nota Técnica sobre a organizagéo do acesso
em Saude Bucal. Com relagdo ao acesso a saude bucal, é
correto afirmar que:

(A) em caso de falta de um ou mais pacientes agendados
para consulta e na auséncia de demanda espontanea a
Equipe de Saude Bucal podera realizar busca ativa na
Unidade de Salde de potenciais pacientes para o pre-
enchimento imediato dessas consultas

(B) no momento em que se decide sobre a programag&o do
atendimento clinico, a Equipe de Salde Bucal devera
agendar a consulta e informar o usuario, sendo permitido
0 agendamento de varios pacientes para 0 mesmo horario

(C) as prioridades para o atendimento em salde bucal sdo
realizadas apenas pelos Agentes Comunitarios em Sau-
de, que controlam as vagas para o atendimento clinico

(D) o Grupo de Promogdo da Saude possui a fungéo de
organizar o acesso, sendo considerado uma etapa con-
dicional obrigatoria para a consulta odontoldgica

Sobre o Tratamento Restaurador Atraumatico (TRA) é correto
afirmar que:

(A) a técnica do curativo em massa é um sindnimo do TRA,
pois ambas possuem as mesmas finalidades e técnicas
de execugéo

(B) existe baixa receptividade por parte do paciente em ra-
za0 do aumento da ansiedade

(C) foi desenvolvido para ser realizado apenas em dentes
deciduos

(D) possui baixo custo e € um tratamento minimamente
invasivo

Atécnica do Tratamento Restaurador Atraumatico (TRA), de-
senvolvida pelo professor Jo Frencken na década de 1980, é
reconhecida pela Organizagdo Mundial de Saude e aprova-
da pela Federagédo Dentéria Internacional. Sobre a execugao
dessa técnica, é possivel afirmar que:

(A) acompressao digital do material é realizada para compactar
o cimento de iondbmero de vidro na cavidade, melhorando
sua adaptacéo e reduzindo a formag&o de bolhas

(B) antes da inser¢do do material na cavidade, o profissional
deve certificar-se de que toda a dentina endurecida foi
removida

(C) os dentes com presenga de tumefagdes e fistulas sdo
indicados e elegiveis para esse tipo de tratamento

(D) o isolamento absoluto é preconizado para o controle da
umidade na utilizagao dessa técnica

Conforme os resultados da Pesquisa Nacional de Saude Bu-
cal: Projeto SB Brasil 2010, para o municipio do Rio de Janei-
ro, a média do indice CPO-D na idade de 12 anos e na faixa
etaria de 15 a 19 anos foi, respectivamente, de:

(A) 3,94 e 4,21

(B) 2,23e1,10

(C) 1,40 e 3,04

(D) 1,41 e 15,45

’_
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29.

30.

31.

32.

Em relagdo ao método de pesquisa e aos resultados da Pes-
quisa Nacional de Saude Bucal: Projeto SB Brasil 2010, é
correto afirmar que:

(A) as regides Sudeste e Sul apresentaram as médias mais
elevadas para os indices CPO-D aos 12 anos de idade,
enquanto as regies Norte, Nordeste e Centro Oeste
apresentaram os menores indices

(B) além dos indices tradicionais para afericdo dos agravos
bucais, também foi aplicado aos individuos examinados
um questionario relativo a caracterizagdo socioeconémica

(C) o Brasil permaneceu no grupo de paises com alta
prevaléncia de carie, com um CPO-D aos 12 anos de
idade de 2,8

(D) a fluorose dentaria foi avaliada na idade de 5 anos

Em relagdo a saude bucal na Atengdo Primaria, pode-se
afirmar que:

(A) o sujeito é considerado em sua singularidade, na com-
plexidade do olhar bioldgico, em busca da manutencéo e
da recuperagdo da saude mediante o tratamento de
doencas previamente instaladas

(B) o correto entendimento do conceito de Ateng&o Primaria
é possivel a partir dos seus principios ordenadores, que
s&o a descentralizagéo, o atendimento integral, a partici-
pagéo social e a iniquidade

(C) umdos seus principios fundamentais é possibilitar o aces-
so universal e continuo a servigos de salde de qualidade
e resolutivos, caracterizados como porta de entrada
preferencial do sistema de saude

(D) desde quando surgiu o conceito de Atengdo Primaria, na
Conferéncia de Bogota, ele permanece 0 mesmo, pois
existe o entendimento de que sua interpretacéo independe
do momento temporal

Em relagdo ao atendimento odontolégico de um paciente
tuberculoso em uma Unidade de Saude, como uma Clinica da
Familia, pode-se afirmar que:

(A) em caso de doenga ativa, 0 usudrio pode ser atendido
normalmente, pois a mascara descartavel utilizada pelo
profissional & suficiente para a sua prote¢éo

(B) os perdigotos de tuberculose podem ser dispersos pelo
aerossol do spray da turbina dos motores de méo
odontoldgicos e do ultrassom

(C) a tuberculose raramente é transmitida pela inalagéo de
aerossois de secregdes respiratérias contendo goticulas
infectantes

(D) as lesdes tuberculosas na boca s&o comuns e surgem
em fungdo de microrganismos presentes no escarro

Sobre o0 atendimento odontolégico de um paciente idoso, &
correto afirmar que:

(A) a compreenséo da situagdo sistémica, emocional,
cognitiva, social e econdmica do idoso é importante para
a formulagdo de um plano preventivo terapéutico, ade-
quado a realidade dele

(B) o cirurgido-dentista deve avaliar isoladamente o pacien-
te, pois a maioria dos problemas de saude do idoso rela-
ciona-se as questdes bucais

(C) aintensidade das doengas bucais, 0 estado de conser-
vacao dos dentes e a prevaléncia de edentulismo séo
reflexos de uma falta de interesse do individuo na manu-
tengao da prépria saude bucal

(D) o usuario idoso, portador de protese total, ndo necessita
de acompanhamento da equipe de salde bucal

33.

34.

35.

ODONTOLOGIA - ATENCAO INTEGRAL

Usuario compareceu a Clinica da Familia para consulta odon-
tologica e relatou estar com uma ferida na boca. No exame
clinico, foi constatada a existéncia de lesdo, com suspeita de
malignidade. Considerando o caso, o profissional de salde
bucal devera:

(A) prosseguir normalmente com o tratamento clinico do paci-
ente, pois esse tipo de leséo ndo requer cuidados espe-
ciais para o profissional de salde bucal

(B) orientar o paciente a procurar diretamente o Instituto Na-
cional de Cancer (INCA), para realizagdo imediata de
cirurgia para remogao da les&o suspeita

(C) referenciar o paciente ao Centro de Especialidades
Odontologicas, para que seja realizado o diagnéstico
especializado da lesdo suspeita e a devida continuidade
do caso

(D) informar ao paciente sobre o caso e dar continuidade ao
atendimento clinico, para posterior encaminhamento ao
atendimento especializado no Centro de Especialidades
Odontolégicas

Em relagéo a concentragdo de flior nas suas diferentes for-

mas de apresentagao, o Guia de Recomendagdes para 0 uso

de Fluoretos no Brasil, elaborado pelo Ministério da Saude,

indica que:

(A) as normas que regulam os dentifricios no pais determi-
nam que eles tenham no méaximo 2.500 ppm de fltor

(B) os enxaguatdrios bucais com fllor, para utilizagdo em
bochechos, possuam a concentragdo de 1,05% de NaF
para uso diario

(C) o gel de fluor fosfato acidulado (FFA), concebido para
aplicag&o pelo profissional, possui concentragéo de 1,23%
de fluoreto

(D) oteorde flior utilizado na agua de abastecimento publico
¢ de 1 ppm para todo o territério nacional de acordo com
as regras da Vigilancia Sanitaria

A fluorose dentéria é o resultado da ingestao crénica de fllor
durante o desenvolvimento dental, que se manifesta como
mudancas visiveis de opacidade do esmalte, devido a altera-
¢Oes no processo de mineralizagdo. Em relagdo as caracteris-
ticas clinicas do diagnéstico diferencial entre formas leves de
fluorose dentaria e opacidades do esmalte, de origem NAO
fluorética, pode-se afirmar que:

(A) a fluorose dentaria possui coloragdo branca opaca ou
amarelo creme, podendo inclusive apresentar um tom
vermelho escuro alaranjado na época da erupgao
dentéria

(B) em relagéo a area afetada, as opacidades do esmalte
geralmente ocorrem em todas as superficies do esmalte,
ou perto das pontas das clspides e bordas incisais

(C) em relagéo ao formato da leséo, as opacidades do es-
malte se assemelham a sombra de uma linha tragada com
l&pis, a qual segue as linhas incrementais do esmalte

(D) em relagdo aos dentes afetados a fluorose ocorre sem-
pre nos dentes homdlogos

’_
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36.

37.

38.

Em relagéo a organizagéo da atengéo a salde bucal por meio
do ciclo de vida do individuo, conforme proposto pelo Ministé-
rio da Salide em seu Caderno de Atencéo Basica n® 17, pode-
se afirmar que:

(A) aextracéo precoce de dentes deciduos em criangas de 2
a 6 anos de idade pode ser realizada, uma vez que 0
processo de erupgdo dos dentes permanentes e da
oclus&o se desenvolvera com normalidade

(B) alimpeza da cavidade bucal é normalmente iniciada an-
tes mesmo da erupgao dental, com a utilizagdo de uma
gaze embebida em agua filtrada ou soro fisiolégico para
limpeza da gengiva

(C) o periodo mais adequado para tratamento odontolégico
de uma paciente gestante é o primeiro trimestre de gesta-
¢do, em razdo do momento inicial de formag&o do feto

(D) a bulimia & um problema comum entre as criangas de 6 a
9 anos de idade, que pode levar a erosdo dentaria na
face distal dos dentes anteriores inferiores

Usuario de 28 anos de idade compareceu para consulta inicial
em saude bucal na unidade de Atengao Primaria em Saude.
Na anamnese, relatou ser diabético e, no exame clinico inicial,
foi observado a necessidade da exodontia dos elementos
dentérios 32 e 45. Sobre a situagao apresentada, é correto
afirmar que:

(A) a febre vespertina baixa, a sudorese noturna excessiva,
a inapeténcia e a tosse persistente, acompanhada ou
ndo de escarros hemopticos, sdo sinais e sintomas do
paciente diabético

(B) o tratamento do usuério deve ser baseado na condigao
clinica geral do paciente, a ser avaliada pela equipe de
saude bucal de forma soberana

(C) o paciente devera ser encaminhado para atendimento
em uma unidade hospitalar, em razéo da complexidade
de sua condig&o sistémica

(D) as intervengdes cirirgicas devem ser realizadas em pa-
ciente que esteja sob monitorizagao e controle da glicemia

Uma das patologias hereditarias mais comuns no Brasil é a
doenga falciforme, sobre a qual pode-se afirmar que:

(A) a presenga de alteragbes Osseas € rara em pacientes
com doenga falciforme

(B) a doenca apresenta perfil demogréfico que indica maior
prevaléncia entre orientais e indigenas

(C) entre as manifestages orais mais comuns dessa patolo-
gia esta a presenca de uma mucosa oral de coloragéo
bem avermelhada e presenca de papilas gustativas
edemaciadas

(D) pacientes com doenca falciforme podem apresentar au-
mento do risco de depresséo e, consequentemente,
maior risco das doengas periodontais e da cérie, pelo
uso de medicamentos que suprimem o fluxo de secregao
salivar e pela auséncia do autocuidado

39.

40.

ODONTOLOGIA - ATENCAO INTEGRAL

A Estratégia de Salde da Familia visa a reorganizagéo da

Ateng&o Primaria no pais, de acordo com os preceitos do

Sistema Unico de Satde. Na Estratégia de Saude da Familia,

0 cirurgido-dentista possui a seguinte competéncia:

(A) realizar diagnéstico com a finalidade de obter o perfil
epidemioldgico para o planejamento e a programagao
em saude bucal

(B) realizar os procedimentos clinicos da Atengdo Priméria
em salde bucal, encaminhando os casos das urgéncias
e pequenas cirurgias para as Unidades de Pronto Aten-
dimento (UPAs)

(C) coordenar e realizar a manutengao e a conservagdo dos
equipamentos odontoldégicos

(D) organizar a agenda clinica, priorizando a realizagdo de
visitas domiciliares

Em relagéo a atengdo em saude bucal de pessoas com defici-
éncias, pode-se afirmar que:

(A) um pequeno grupo desses pacientes constitui uma clien-
tela com possibilidade de atendimento solucionavel no
ambito da Atengéo Primaria

(B) os servigos de salide devem aguardar os pacientes com
deficiéncias procurarem a unidade, a fim de que eles ndo
se sintam discriminados

(C) os pacientes com sindrome de Down apresentam baixa
frequéncia de cardiopatias congénitas e menos
suscetibilidade a doencas infecciosas

(D) a aplicagéo topica de fllor e a realizagéo de tratamento
restaurador atraumatico sdo considerados procedi-
mentos importantes nos tratamentos odontoldgicos para
esses usuarios
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