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Saúde Pública 

QUESTÃO 01 

Embora a Constituição Federal de 1988 tenha proclamado 
a saúde como direito de todos e dever do Estado, o Sistema 
Único de Saúde (SUS) ainda não tem assegurado as 
condições objetivas para a sua sustentabilidade econômica 
e científico-tecnológica. Nesse contexto, a Emenda 
Constitucional nº 95/2016 atingiu diretamente o direito à 
saúde ao estabelecer  

(A) o percentual mínimo a ser investido pelos entes 
federados nas políticas públicas. 

(B) o repasse efetivo e integral de 10% das receitas da 
União para a saúde. 

(C) a descentralização das atribuições de recursos 
financeiros para a saúde. 

(D) o congelamento do orçamento público durante vinte 
anos. 

QUESTÃO 02 

A Declaração de Alma-Ata configurou-se como um 
documento importante para a definição de pontos-chave 
para o estabelecimento do nosso Sistema Único de Saúde 
(SUS). Ela estabeleceu como uma das principais metas 
sociais dos governos, das organizações internacionais e de 
toda a comunidade mundial que todos os povos do mundo, 
até o ano 2000, deveriam atingir um nível de saúde que lhes 
permitiria levar uma vida social e economicamente 
produtiva. A chave para que essa meta fosse atingida, como 
parte do desenvolvimento, no espírito da justiça social, foi o 
investimento nos cuidados 

(A) primários à saúde. 

(B) secundários à saúde. 

(C) equânimes à saúde. 

(D) integrais à saúde. 

QUESTÃO 03 

O Sistema Único de Saúde (SUS) é um dos maiores e mais 
complexos sistemas de saúde pública do mundo e 
configura-se como uma conquista da sociedade brasileira e 
um dos grandes marcos de direitos garantidos. Oferece 
serviços de saúde à população, desde atendimentos 
primários até procedimentos mais complexos e foi criado 
com o objetivo de promover a justiça social e superar as 
desigualdades na assistência à saúde. Conforme a Lei nº 
8.080/90, o acesso a esse sistema deve ser 

(A) coordenado e referenciado. 

(B) referenciado e universal. 

(C) universal e igualitário. 

(D) igualitário e coordenado. 

QUESTÃO 04 

A Política Nacional de Promoção da Saúde (PNaPS) 
ratificou o compromisso do Estado brasileiro com a 
ampliação e qualificação de ações de promoção da saúde 
nos serviços e na gestão do Sistema Único de Saúde (SUS). 
Essa política considera como valores fundantes no processo 
de sua concretização a humanização, a 
corresponsabilidade, a justiça e a inclusão social,  

(A) o respeito às diversidades, a ética, a sustentabilidade e 
a territorialidade. 

(B) o empoderamento, a territorialidade, a autonomia e a 
sustentabilidade. 

(C) a autonomia, a felicidade, o empoderamento e a 
solidariedade. 

(D) a solidariedade, a felicidade, a ética e o respeito às 
diversidades. 

QUESTÃO 05 

A Política Nacional de Humanização da Atenção e Gestão 
do SUS tem por objetivo provocar inovações nas práticas 
gerenciais e nas práticas de produção de saúde, propondo 
para os diferentes coletivos e equipes implicados nessas 
práticas o desafio de superar limites e experimentar novas 
formas de organização dos serviços e novos modos de 
produção e circulação de poder. Essa política opera com o 
princípio da  

(A) justiça social, uma vez promove a cidadania e o respeito 
aos direitos dos usuários e se baseia em valores como 
a igualdade, a equidade, o respeito à diversidade e o 
acesso à proteção social. 

(B) transversalidade, uma vez que atravessa as diferentes 
ações e instâncias do Sistema Único de Saúde (SUS), 
englobando os diferentes níveis e dimensões da 
atenção e da gestão. 

(C) universalidade, uma vez que prevê a coordenação da 
rede de atenção à saúde de modo a facilitar o acesso 
de todos os usuários do Sistema Único de Saúde (SUS) 
às ações e serviços oferecidos. 

(D) autonomia, uma vez que enfatiza a importância de se 
respeitar as decisões dos usuários do Sistema Único de 
Saúde (SUS) com respeito aos cuidados com sua 
própria saúde. 
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Saúde Pública 

QUESTÃO 06 

Conforme a Política Nacional de Atenção Primária, são 
diretrizes do Sistema Único de Saúde (SUS) e da Rede de 
Atenção à Saúde a 

(A) regionalização, a territorialização e a hierarquização. 

(B) igualdade, a territorialização e a universalidade. 

(C) hierarquização, a equidade e a regionalização. 

(D) universalidade, a equidade e a igualdade. 

QUESTÃO 07 

A Política Nacional de Atenção Hospitalar (PNHOSP) 
estabelece as diretrizes para a organização dos 
componentes hospitalares públicos ou privados que 
prestem ações e serviços de saúde no âmbito do Sistema 
Único de Saúde (SUS). De acordo com a PNHOSP, apoio 
matricial é entendido como 

(A) o suporte técnico especializado que é ofertado a uma 
equipe interdisciplinar de saúde a fim de ampliar seu 
campo de atuação e qualificar suas ações, invertendo a 
lógica da fragmentação dos saberes. 

(B) a escuta ética e adequada das necessidades de saúde 
do usuário no momento de procura ao serviço de saúde 
e na prestação de cuidados com a finalidade de atender 
à demanda com resolutividade e responsabilidade. 

(C) o dispositivo de atenção à saúde, centrado nas 
necessidades dos usuários, articulando um conjunto de 
práticas capazes de potencializar a capacidade de 
atuação dos profissionais por meio da implantação das 
equipes de referência. 

(D) a estratégia de organização da atenção que viabiliza a 
integralidade da assistência, por meio de um conjunto 
de saberes, tecnologias e recursos necessários ao 
enfrentamento de riscos, agravos ou demais condições 
específicas do ciclo de vida. 

QUESTÃO 08 

O PlanejaSUS tem por objetivo coordenar o processo de 
planejamento no âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS), 
tendo em conta as diversidades existentes nas três esferas 
de governo, de modo a contribuir, oportuna e efetivamente, 
para a resolubilidade e qualidade da gestão, das ações e 
dos serviços prestados à população brasileira. Nesse 
contexto, são instrumentos de planejamento do SUS o plano 
de saúde,  

(A) a programação anual de saúde e a avaliação dos 
resultados. 

(B) a programação anual de saúde e o relatório anual de 
gestão. 

(C) o monitoramento das ações e o relatório anual de 
gestão. 

(D) o monitoramento das ações e a avaliação dos 
resultados. 

QUESTÃO 09 

O acesso às ações e serviços de saúde deve iniciar pelas 
portas de entrada do Sistema Único de Saúde (SUS) e se 
completar na rede 

(A) nacional e transversalizada, de acordo com as 
especialidades dos pontos de atenção. 

(B) estadual e verticalizada, de acordo com a 
disponibilidade de atendimento dos serviços. 

(C) municipal e horizontalizada, de acordo com o local de 
domicílio do usuário. 

(D) regional e hierarquizada, de acordo com a 
complexidade do serviço. 

QUESTÃO 10 

Para qualificar a análise situacional de determinada região 
e ao mesmo tempo servir como meio para a área do 
planejamento, monitoramento e avaliação, no sentido de 
que se possam definir ações e programas de saúde que 
impactem positivamente as condições de vida das 
populações, faz-se necessário que os gestores e 
planejadores em saúde conheçam e se apropriem do 
conceito de 

(A) determinantes e condicionantes em saúde. 

(B) territorialização e adscrição populacional. 

(C) descentralização e verticalização das ações. 

(D) universalidade e igualdade do acesso ao usuário. 

QUESTÃO 11 

O Fundo Nacional de Saúde (FNS) é o gestor financeiro dos 
recursos destinados ao financiamento das despesas 
correntes e de capital do Ministério da Saúde, de seus 
órgãos e de entidades da administração direta e indireta 
integrantes do Sistema Único de Saúde (SUS). Os recursos 
do FNS serão alocados como investimentos previstos  

(A) no Plano Plurianual, de iniciativa dos três poderes da 
república, e aprovados pelo Conselho Nacional de 
Secretários de Saúde. 

(B) no orçamento do Ministério do Planejamento, de 
iniciativa do Poder Executivo, e aprovados pelo 
Conselho Nacional de Saúde. 

(C) em Lei de Diretrizes Orçamentárias, de iniciativa do 
Poder Judiciário, e aprovados pelo Supremo Tribunal 
Federal. 

(D) em Lei Orçamentária, de iniciativa do Poder Legislativo, 
e aprovados pelo Congresso Nacional. 

https://portalfns.saude.gov.br/
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QUESTÃO 12 

De acordo com a Lei nº 8.142/1990, a participação da 
comunidade na gestão do Sistema Único de Saúde (SUS) 
ocorre por meio das conferências e dos conselhos de saúde. 
Tais conselhos são órgãos colegiados, presentes em todas 
as instâncias de governo, com caráter permanente e 
deliberativo, e são compostos por representantes do 
governo, dos usuários, dos 

(A) prestadores de serviço e dos conselhos de classe. 

(B) profissionais de saúde e dos prestadores de serviço. 

(C) sindicatos e dos profissionais de saúde. 

(D) conselhos de classe e dos sindicatos. 

QUESTÃO 13 

As ações e serviços públicos de saúde e os serviços 
privados contratados ou conveniados que integram o 
Sistema Único de Saúde (SUS) devem ser desenvolvidos 
conforme alguns princípios e diretrizes previstas na 
Constituição Federal. Entre os princípios, tem-se a 
integralidade da assistência à saúde, que é entendida como 
um conjunto articulado e contínuo das ações e serviços 
preventivos e curativos, individuais e coletivos, que  

(A) assistem os usuários do sistema de maneira igual, sem 
qualquer tipo de discriminação. 

(B) prestam assistência considerando as necessidades e 
preferências da população. 

(C) são exigidos para cada caso em todos os níveis de 
complexidade do sistema. 

(D) são garantias de que todos os cidadãos tenham direito 
à saúde, sem discriminação. 

QUESTÃO 14 

As redes de atenção à saúde são arranjos organizativos de 
ações e serviços sistematizados para responder a 
condições específicas de saúde, por meio de um ciclo 
completo de atendimentos, implicando a continuidade e a 
integralidade da atenção à saúde nos diferentes níveis de 
atenção. Para assegurar resolutividade nessa rede, alguns 
fundamentos precisam ser seguidos. Entre eles, são 
considerados como a lógica fundamental na organização da 
rede de atenção à saúde a economia de escala, o acesso 
dos usuários ao cuidado e a 

(A) disponibilidade de recursos humanos e físicos. 

(B) integração vertical e horizontal dos serviços. 

(C) suficiência de assistência necessária. 

(D) qualidade na prestação dos serviços. 

QUESTÃO 15 

Leia o caso a seguir. 

JVG, sexo feminino, 38 anos, moradora de um bairro da região 
noroeste da cidade de Goiânia, identificou, há dois dias, uma 
tumoração no joelho direito. Refere mobilidade prejudicada, 
apresenta dificuldades para deambular, queixa-se de dor 
moderada na região da lesão e a pele do local não apresenta 
nenhuma alteração.  

Com base nas políticas que orientam as ações do Sistema 
Único de Saúde (SUS) e no caso relatado, a usuária em 
questão deve ser orientada a buscar atendimento, 
preferencialmente, em uma unidade de(do)  

(A) pronto atendimento, onde deverá fazer os exames 
iniciais para definição do diagnóstico e solicitar 
encaminhamento para o especialista. 

(B) saúde da família, de onde deverá ser encaminhada para 
a rede de atenção à saúde, caso seja necessário. 

(C) território onde resida, independentemente do grau de 
complexidade da assistência ofertada pelo local. 

(D) assistência especializada em ortopedia, visto se tratar 
de um problema localizado nos membros inferiores. 

QUESTÃO 16 

A Relação Nacional de Medicamentos Essenciais 
(RENAME) compreende a seleção e a padronização de 
medicamentos indicados para atendimento de doenças ou 
de agravos no âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS). A 
RENAME deverá ser acompanhada do Formulário 
Terapêutico Nacional, que subsidiará  

(A) a prescrição, a dispensação e o uso dos medicamentos. 

(B) a distribuição dos medicamentos para as regiões de 
saúde. 

(C) o aporte financeiro necessário para a compra dos 
medicamentos. 

(D) o planejamento e o controle dos medicamentos a serem 
adquiridos. 
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QUESTÃO 17 

Na atenção primária, o planejamento, a gestão e o 
atendimento das necessidades de saúde da população 
requerem delimitação de território para as unidades de 
atendimento que passará a ser referência para a população 
e, ao mesmo tempo, determinará a responsabilização da 
equipe de saúde pelo cuidado da clientela adscrita, 
proporcionando 

(A) a construção compartilhada dos diagnósticos e 
terapêuticas e o estabelecimento de vínculo com a 
equipe. 

(B) o exercício da escuta ativa e a construção compartilhada 
dos diagnósticos e terapêuticas. 

(C) o estabelecimento de vínculo com a equipe e a 
longitudinalidade do cuidado. 

(D) a longitudinalidade do cuidado e o exercício da escuta 
ativa. 

QUESTÃO 18 

A vigilância da qualidade da água é um dos componentes 
básicos da vigilância em saúde ambiental e um dos seus 
objetivos é promover a saúde e prevenir agravos e doenças 
de transmissão hídrica. Entre suas ações, tem-se a 
realização de inspeção sanitária nas formas de 
abastecimento de água existentes no território, que deve 
ocorrer pelo menos  

(A) quatro vezes ao ano e quando solicitada pelas 
autoridades sanitárias. 

(B) três vezes ao ano e quando houver contaminação 
acidental da água. 

(C) duas vezes ao ano e quando solicitada pela população 
do território. 

(D) uma vez ao ano e quando houver situações de risco à 
saúde. 

RASCUNHO 

QUESTÃO 19 

A investigação epidemiológica de campo de casos, surtos, 
epidemias ou outras formas de emergência em saúde é uma 
atividade obrigatória de todo o sistema local de vigilância em 
saúde. Tem o objetivo de garantir a obtenção, de forma 
correta e completa, por meio de fontes primárias ou 
secundárias, das informações necessárias referentes a 
diferentes situações. Nesse contexto, entre as 
características da investigação epidemiológica de campo, 
tem-se que 

(A) sua ativação, geralmente, decorre da necessidade de 
uma resposta rápida para que as medidas de controle 
possam ser instituídas. 

(B) sua amostra de estudo pode ser individual ou ecológica, 
ou seja, com uma pessoa ou com grupos de pessoas. 

(C) seu resultado avalia a incidência de uma doença em um 
determinado período e local. 

(D) seu planejamento, execução e avaliação deve seguir o 
rigor metodológico científico. 

QUESTÃO 20 

A vigilância em saúde do trabalhador é um dos 
componentes do Sistema Nacional de Vigilância em Saúde 
e compreende um conjunto de ações que visam à promoção 
da saúde, à prevenção da morbimortalidade e à redução de 
riscos e vulnerabilidades na população trabalhadora. No 
processo de vigilância em saúde do trabalhador, a 
instituição de medidas de controle para saúde e segurança 
dos(as) trabalhadores(as) deve ocorrer quando uma ou 
mais situações de risco à saúde dessa população forem 
identificadas e 

(A) imediatamente após o início do tratamento indicado 
para o trabalhador acometido pelo agravo à saúde. 

(B) assim que houver confirmação do nexo de causalidade 
entre o evento à saúde e as atividades de trabalho. 

(C) assim que houver suspeição da relação do evento à 
saúde com o trabalho exercido. 

(D) imediatamente após a notificação de ocorrência de um 
agravo à saúde do trabalhador. 

RASCUNHO 
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QUESTÃO 21 

Os serviços que recebem vítimas de trauma devem utilizar 
as diferentes escalas de trauma ou índices de trauma, para 
o auxílio da triagem e a classificação dos doentes com o tipo
de tratamento necessário e os recursos disponíveis na 
instituição. Em situações com várias vítimas, sem que isso 
exceda a capacidade de atendimento do hospital, o doente 
a ser priorizado é aquele com 

(A) maior risco de vida e com lesões multissistêmicas. 

(B) menor risco de vida e maior chance de sobrevida. 

(C) melhor fisiologia pulmonar e menor risco de vida. 

(D) menor risco de vida e via aérea permeável. 

QUESTÃO 22 

Shear (1992) conceituou cisto como cavidade patológica 
com conteúdo fluido, semissólido ou gasoso, revestida por 
epitélio. É um cisto inflamatório o cisto 

(A) dentígero. 

(B) de erupção. 

(C) residual. 

(D) periodontal lateral. 

QUESTÃO 23 

Na mandíbula, as infecções odontogênicas no primeiro 
molar poderão drenar por vestibular ou lingualmente. 
Infecções no segundo molar podem perfurar a vestibular ou 
lingual e, no terceiro molar, quase sempre drenam para a 
lâmina cortical lingual. Qual é o músculo que determina se a 
infecção em molares inferiores irá drenar superiormente 
para o espaço sublingual ou inferiormente para o espaço 
submandibular? 

(A) Estiloglosso. 

(B) Genioglosso. 

(C) Hioglosso. 

(D) Milo-hioideo. 

RASCUNHO 

QUESTÃO 24 

Ao definir o plano de tratamento para a remoção de terceiros 
molares inferiores, quanto à complexidade da técnica, é 
necessário classificá-los quanto a posição, classe e 
profundidade. Diante disso, segundo Winter (1926) e Pell e 
Gregory (1933), a posição, classe e profundidade se 
relacionam, respectivamente, com 

(A) posição do terceiro molar inferior em relação à borda 
anterior do ramo da mandíbula e a face distal do 
segundo molar inferior; eixo do terceiro molar inferior 
com a posição do segundo molar inferior; posição e o 
nível da face oclusal do terceiro molar inferior em 
relação à posição do segundo molar inferior. 

(B) eixo do terceiro molar inferior com a posição do segundo 
molar inferior; posição do terceiro molar inferior em 
relação à borda anterior do ramo da mandíbula e a face 
distal do segundo molar inferior; posição e o nível da 
face oclusal do terceiro molar inferior em relação à 
posição do segundo molar inferior. 

(C) posição e o nível da face oclusal do terceiro molar 
inferior em relação à posição do segundo molar inferior; 
posição do terceiro molar inferior em relação à borda 
anterior do ramo da mandíbula e a face distal do 
segundo molar inferior; eixo do terceiro molar inferior 
com a posição do segundo molar inferior. 

(D) eixo do terceiro molar inferior com a posição do segundo 
molar inferior; posição e o nível da face oclusal do 
terceiro molar inferior em relação à posição do segundo 
molar inferior; posição do terceiro molar inferior em 
relação à borda anterior do ramo da mandíbula e a face 
distal do segundo molar inferior. 

QUESTÃO 25 

A maioria das reações indesejáveis aos anestésicos locais 
é produzida não pelas próprias drogas, mas como resposta 
ao ato de sua administração. Essas reações são de 
natureza psicogênica e apresentam riscos à vida do 
paciente. As duas reações psicogênicas mais comuns são 

(A) síncope vasodepressora e alergia. 

(B) hipoglicemia aguda e hiperventilação. 

(C) síncope vasodepressora e hiperventilação. 

(D) hipoglicemia aguda e acidente vascular cerebral. 

RASCUNHO 
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QUESTÃO 26 

A técnica cirúrgica para tratamento de algumas 
deformidades dentofaciais na qual o ramo da mandíbula é 
dividido pela osteotomia horizontal na mesial e osteotomia 
vertical na lateral, e estas são conectadas pela osteotomia 
anterior do ramo, sendo o córtex lateral da mandíbula 
separado, permitindo a movimentação da mandíbula, é a 
osteotomia 

(A) subapical anterior. 

(B) vertical do ramo. 

(C) sagital da mandíbula. 

(D) subapical total. 

QUESTÃO 27 

Os anti-inflamatórios não esteroides formam um grupo de 
medicamentos com potência analgésica e anti-inflamatória 
que varia de acordo com a meia-vida plasmática da droga e 
com a dose empregada. Qual anti-inflamatório pertence ao 
grupo das oxicanas e do ácido fenilacético, 
respectivamente? 

(A) Aspirina e Cataflam. 

(B) Feldene e Aspirina. 

(C) Cataflam e Nisulid. 

(D) Feldene e Cataflam. 

QUESTÃO 28 

Leia o caso a seguir. 

Após trauma de face por acidente motociclístico, paciente foi 
direcionado ao serviço de cirurgia e traumatologia 
bucomaxilofacial de um hospital público. Ao exame clínico, 
verificou-se: mobilidade do terço médio da face, com 
envolvimento da sutura frontonasal, dos ossos nasais, ossos 
lacrimais, rebordo infraorbital, da maxila e lâminas pterigóideas, 
sem a disjunção e mobilidade das suturas frontozigomáticas. 
Observou-se, também, edema e hematoma periorbital 
bilateralmente, desoclusão (mordida aberta anterior), além de 
alterações oculares e dor à manipulação.  

Esse caso é um quadro de fratura de 

(A) Le Fort I. 

(B) Le Fort II. 

(C) Le Fort III. 

(D) Lannelong. 

QUESTÃO 29 

Ao fazer um levantamento de seio maxilar para a instalação 
de um implante na região do primeiro molar, durante a 
cirurgia, ocorreu uma pequena perfuração na membrana 
sinusal. Nesse caso, o procedimento para fechamento da 
perfuração a ser realizado é a colocação de 

(A) membrana de material reabsorvível. 

(B) tela metálica perfurada. 

(C) esponja hemostática. 

(D) enxerto ósseo particulado. 

QUESTÃO 30 

No atendimento do paciente com trauma na manutenção da 
via aérea, a abordagem inicia-se com a abertura e inspeção 
da cavidade bucal, onde os objetos e restos de alimentos 
deverão ser retirados. Se o nível de consciência do paciente 
permitir, qual é a pinça indicada para ser utilizada em tal 
finalidade? 

(A) Goiva. 

(B) Backaus. 

(C) MacGill. 

(D) Allis. 

QUESTÃO 31 

De acordo com Bernabé e Holland (1988), a cirurgia 
parendodôntica deverá ser instituída quando se esgotam 
todos os possíveis recursos convencionais. Como 
tratamento, ela deve ser realizada em pacientes com 

(A) problemas periodontais graves e suporte ósseo 
deficiente. 

(B) comprimentos radiculares e estruturas ósseas 
insuficientes. 

(C) dentes com retentores intrarradiculares longos ou muito 
calibrosos com risco de fratura da raiz durante sua 
remoção. 

(D) ápices intimamente relacionados com estruturas como: 
seio maxilar, canal do nervo alveolar inferior e forame 
mentual. 
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QUESTÃO 32 
 
A mandíbula é um osso ímpar, móvel e em forma de 
ferradura. Os movimentos da mandíbula são realizados por 
dois grupos musculares, os elevadores e os abaixadores. 
São exemplos de músculo elevador e abaixador da 
mandíbula, respectivamente, 

 
(A) pterigóideo medial e músculo temporal. 

 
(B) milo-hióideo e digástrico. 

 
(C) estilo-hióideo e pterigóideo lateral. 

 
(D) masseter e gênio-hióideo. 

 
QUESTÃO 33 

 
Leia o caso a seguir. 
 

Ao chegar ao pronto-socorro, após acidente, verificou-se que o 
paciente apresentou cortes no lábio e fraturas nos dentes 
superiores. Durante a anamnese, verificou-se que estava sob 
efeito de cocaína.  
 

Nesse caso, deve-se evitar o uso de anestésicos locais com 
epinefrina devido ao risco de 

 
(A) hipoglicemia aguda. 

 
(B) parada cardíaca. 

 
(C) supressão da adrenal. 

 
(D) hipotensão. 

 
QUESTÃO 34 

 
Disfunções da articulação temporomandibular são 
condições que envolvem dor e desordens, e poderão estar 
relacionadas diretamente às disfunções musculares e às 
parafunções e disfunção na fonética ou alterações 
psicológicas. Em estágios mais avançados, procedimentos 
cirúrgicos são necessários. Entre os tratamentos, qual 
técnica cirúrgica é menos invasiva? 

 
(A) Artrocentese. 

 
(B) Condilotomia. 

 
(C) Artroscopia. 

 
(D) Remoção do disco. 

 
 
 
 
 
 
 

 
QUESTÃO 35 

 
Leia o caso a seguir. 
 

Após o término da cirurgia de exodontia complexa de terceiro 
molar inferior, paciente já apresentava dor intensa, sendo 
definida pelo profissional a prescrição de um analgésico 
opioide.  

 
Qual é o analgésico a ser indicado? 

 
(A) Ibuprofeno. 

 
(B) Dipirona sódica. 

 
(C) Cloridrato de tramadol. 

 
(D) Diclofenaco sódico. 

 
QUESTÃO 36 

 
Qual é um tumor de origem epitelial? 

 
(A) Ameloblastoma. 

 
(B) Mixoma odontogênico. 

 
(C) Cementoblastoma benigno. 

 
(D) Fibroma odontogênico. 

 
QUESTÃO 37 
 
Na progressão das infecções odontogênicas, temos as 
fases de edema, celulite e abscesso. No estágio de 
abscesso, quais são a característica da dor e o tratamento 
indicado, respectivamente? 

 
(A) Localizada; antibioticoterapia. 

 
(B) Difusa; antibioticoterapia. 

 
(C) Localizada; incisão e drenagem, além da remoção da 

causa. 
 

(D) Difusa; incisão e drenagem, além da remoção da causa.  
 

QUESTÃO 38 
 
Durante a exodontia do 38, houve a fratura em ângulo 
mandibular. Nesse caso, quais as incidências radiográficas 
indicadas? 

 
(A) P.A de mandíbula, panorâmica e lateral oblíqua. 

 
(B) Towne, P.A de mandíbula e Hirtz. 

 
(C) Water’s, Hirtz e lateral oblíqua. 

 
(D) Towne, Water’s e panorâmica. 
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QUESTÃO 39 

 
Leia o caso a seguir. 
 

Paciente 37 anos com dor na região do 48 com indicação de 
exodontia.  

 
Diante disso, quais as referências anatômicas para 
realização do bloqueio do nervo alveolar inferior pela técnica 
direta? 

 
(A) Prega mucobucal, molares mandibulares e tuberosidade 

da maxila. 
 

(B) Cúspide mesiolingual (mesio palatina) do segundo 
molar maxilar, trígono retromolar e prega mucobucal. 
 

(C) Junção mucogengival do terceiro molar maxilar, 
tuberosidade maxilar e borda inferior do trago. 
 

(D) Incisura coronoide, rafe pterigomandibular e plano 
oclusal dos dentes mandibulares posteriores. 

 
QUESTÃO 40 
 
A exodontia dos terceiros molares é um dos procedimentos 
mais comuns na cirurgia bucal, e deve ser realizada desde 
que os efeitos benéficos sejam maiores que os maléficos. 
Uma contraindicação ao tratamento é: 

 
(A) prevenção das doenças periodontais. 

 
(B) dentes em áreas recentemente irradiadas. 

 
(C) dentes não funcionais. 

 
(D) lesão ampla de cárie dentária. 

 
QUESTÃO 41 
 
O cisto caracterizado por “pequenos cistos locais” com 
presença de ceratina, originado de remanescentes da 
lâmina dentária, em forma de pequenas pápulas de 
coloração tipo branco-amareladas localizadas na gengiva é 
o cisto 

 
(A) de erupção. 

 
(B) dentígero. 

 
(C) odontogênico calcificante. 

 
(D) gengival do recém-nascido. 

 
 
 
 
 
 
 

 
QUESTÃO 42 
 
Indica-se o uso de antibiótico para 

 
(A) trismo de origem infecciosa, celulite e osteomielite. 

 
(B) alvéolo seco, celulite e exigência do paciente. 

 
(C) celulite, alvéolo seco e abscesso alveolar drenado.   

 
(D) exigência do paciente, abscesso alveolar drenado e dor 

de dente.  
 

QUESTÃO 43 
 
Durante a avaliação do estado neurológico do paciente 
traumatizado, leva-se em consideração o nível de 
consciência do paciente, pupilas e déficits neurológicos 
sensitivos e/ou motores. Nesse sentido, as pupilas são 
avaliadas quanto à presença de miose, midríase, anisocoria 
e quanto à resposta ao estímulo luminoso. O que é miose? 

 
(A) Pupilas isocóricas, ou seja, simétricas e reagentes à luz. 

 
(B) Ambas as pupilas são contraídas, com ou sem reação à 

luz. 
 

(C) Pupilas dilatadas em ambientes com pouca luz. 
 

(D) Uma pupila dilatada e a outra pupila contraída. 
 

QUESTÃO 44 
 
Em uma avaliação pré-protética, o profissional deve avaliar 
a manipulação das inserções dos músculos adjacentes ao 
rebordo ósseo alveolar, bem como os freios que se 
aproximam dessa região e são frequentemente 
responsáveis pela perda do selamento periférico da prótese 
total. No entanto, solicita-se ao bucomaxilofacial uma 
avaliação para a realização cirúrgica. Nesse sentido, na 
região lingual da mandíbula, quais músculos devem ser 
inspecionados? 

 
(A) Milo-hióideo e masseter. 

 
(B) Genioglosso e masseter. 

 
(C) Pterigóideo lateral e milo-hióideo. 

 
(D) Milo-hióideo e genioglosso. 
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QUESTÃO 45 

 
Leia o caso a seguir. 
 

Após exodontia de terceiro molar, paciente apresentou edema 
facial moderado após dois dias.  

 
Qual cuidado pós-operatório, nas primeiras 24 horas, deve 
ser instituído para minimizar a ocorrência do edema? 

 
(A) Colocar compressa fria. 

 
(B) Colocar compressa quente. 

 
(C) Bochechar intensivamente com clorexidina. 

 
(D) Bochechar com água quente e sal. 

 
QUESTÃO 46 
 
O conceito dos atendimentos aos pacientes traumatizados 
compreende quatro principais esferas: prevenção, 
atendimento pré-hospitalar, atendimento hospitalar e 
reabilitação. No contexto do atendimento hospitalar, durante 
a avaliação primária, a abordagem deverá ser suficiente, 
rápida e eficaz para estabilizar ao máximo as condições que 
suscitam o risco de vida, porém sem causar novo dano. 
Diante disso, na sequência mnemônica (X, A, B, C, D, E), 
que é a base do exame primário, qual o significado das 
letras X e B, respectivamente? 

 
(A) Controle da hemorragia e circulação; exposição e 

ambiente. 
 

(B) Déficit neurológico; via aérea com controle da coluna 
cervical. 
 

(C) Exposição e ambiente; déficit neurológico. 
 

(D) Controle hemorrágico externo grave; ventilação. 
 

QUESTÃO 47 
 
Durante a anamnese para realização de exodontia de 
terceiros molares, o paciente relata ser portador de febre 
reumática. Indica-se a profilaxia antibiótica antes da cirurgia 
para minimizar a ocorrência de 

 
(A) endocardite bacteriana subaguda. 

 
(B) acidente vascular cerebral. 

 
(C) síncope vasovagal. 

 
(D) hiperventilação. 

 
 
 
 
 
 

 
QUESTÃO 48 

 
As infecções representam uma resposta inflamatória grave, 
de modo que os sinais típicos da inflamação são percebidos 
clinicamente com facilidade. Esses sinais e sintomas são 

 
(A) gravidade, tumor, calor, perda de função e cor. 

 
(B) dor, tumor, calor, rubor e perda de função. 

 
(C) pus, tumor, calor, rubor e consistência. 

 
(D) tumor, pus, duração, calor e consistência. 

 
QUESTÃO 49 
 
O ameloblastoma é um tumor benigno de crescimento lento, 
com maiores incidências em região posterior de mandíbula, 
podendo envolver também dentes impactados, com 
tumefação indolor, além de expansão das corticais ósseas, 
com maior ocorrência entre a quarta e quinta década de 
vida. Qual é o tratamento para esse tumor? 

 
(A) Enucleação. 

 
(B) Marsupialização. 

 
(C) Curetagem e enucleação. 

 
(D) Ressecção com margem de segurança.   

 
QUESTÃO 50 

 
Epistaxe é o termo utilizado para definir o sangramento 

 
(A) auricular. 

 
(B) gengival. 

 
(C) nasal. 

 
(D) ocular. 

 
RASCUNHO 
 
 
 
 

 

 

 

 

 
 

 
 

 


