Apalo &35 Rasldéncias de Sadda

Edital N° 04/2020
Fortaleza, 08 de novembro de 2020.

Duracao: das 9:00 as 13:00 horas.

ODONTOLOGIA

¥y
46,

Prezado(a) Participante,

Para assegurar a tranquilidade no ambiente de prova, a eficiéncia da fiscalizagdo e a

seguranga no processo de avaliagdo, lembramos a indispensavel obediéncia aos itens do
Edital e aos que seguem:

01.

02.
03.

04.

05.

06.
07.

08.

Deixe sobre a carteira APENAS caneta transparente e documento de identidade.
Os demais pertences devem ser colocados embaixo da carteira em saco entregue
para tal fim. Os celulares devem ser desligados antes de guardados. O candidato
gue for apanhado portando celular serda automaticamente eliminado do certame.
Anote o seu nimero de inscrigdo e o nimero da sala, na capa deste Caderno de Prova.
Antes de iniciar a resolugdo das 50 (cinquenta) questdes, verifique se o Caderno esta
completo. Qualquer reclamagéo de defeito no Caderno devera ser feita nos primeiros
30 (trinta) minutos apos o inicio da prova.

Ao receber a Folha de Respostas, confira os dados do cabegalho. Havendo
necessidade de corre¢cdo de algum dado, chame o fiscal. Ndo use corretivo nem
rasure a Folha de Respostas.

A prova tem duracao de 4 (quatro) horas e o tempo minimo de permanéncia em sala
de prova é de 2 (duas) horas.

E terminantemente proibida a cépia do gabarito.

A folha de respostas do participante serd disponibilizada na area privativa do
participante, na data estabelecida no Anexo lll, conforme no subitem 8.18 do Edital.
Ao terminar a prova, ndo esqueca de assinar a Ata de Aplicacdo e a Folha de
Respostas no campo destinado a assinatura e de entregar o Caderno de Prova e a
Folha de Respostas ao fiscal de sala.

Atencao! Os trés Ultimos participantes s6 poderdo deixar a sala simultaneamente e apds a

assinatura da Ata de Aplicagdo.
Boa prova!

Inscricao Sala

2021

PSU-RESMULTI/CE



Politicas Publicas de Saude

01.

02.

03.

10 questoes

Os Determinantes Sociais em Salde (DSS) séo fatores sociais, econdmicos, culturais, étnicos/raciais, psicologicos
e comportamentais que influenciam a ocorréncia de problemas de salde e seus fatores de risco na populacéo.
Considerando os modelos explicativos dos DSS, assinale a alternativa correta.

A) Desigualdades e iniquidades sdo sinbnimos e referem-se a situacdes relevantes e evitaveis.

B) E recomendado que a implementagio de abordagens ligadas aos determinantes sociais seja implementada tal
como um programa que € executado.

C) No modelo de Dahlgren e Whitehead, os individuos estdo na base do modelo, com suas caracteristicas
individuais de idade, sexo e fatores genéticos que, evidentemente, exercem influéncia sobre seu potencial e
suas condic¢des de salde.

D) O modelo de Dahlgren e Whitehead inclui os DSS dispostos em diferentes camadas, segundo seu nivel de
abrangéncia, desde uma camada mais proxima onde se situam 0s macros determinantes, até o0s
determinantes individuais localizados em uma camada mais distal.

Com relagdo a evolugdo histérica da organizacdo do sistema de salde no Brasil e a construgdo do Sistema
Unico de Saude (SUS), assinale a alternativa correta.

A) Antes da criacdo do SUS, o Ministério da Integracdo Nacional e Salde e Previdéncia e Assisténcia Social
(MIPAS) desenvolvia exclusivamente acdes de promocéo da saude e prevencdo de doengas.

B) A grande atuacdo do poder publico na area da assisténcia a satde se deu por intermédio do INAMPS, que
depois passou a ser denominado Instituto Nacional de Previdéncia Social (INPS), autarquia do Ministério da
Saude.

C) Apesar das mazelas na assisténcia a satde, o fundo de Assisténcia e Previdéncia do Trabalhador Rural
(FUNRURAL) sempre proporcionou ao trabalhador rural um tratamento equivalente aquele prestado aos
trabalhadores urbanos.

D) Um passo significativo na dire¢cdo do cumprimento da determinagdo constitucional de construgdo do SUS
foi a transferéncia do Instituto Nacional de Assisténcia Médica da Previdéncia Social (INAMPS) do
Ministério da Previdéncia para o Ministério da Salde.

Sobre a Portaria N° 2.436, de 21 de setembro de 2017, que aprova a Politica Nacional de Atencdo Basica no
ambito do Sistema Unico de Salde, avalie as assertivas a seguir.

I. Ratifica a atencdo basica como a principal porta de entrada e centro de comunicacéo da Rede de Atencdo a
Saude (RAS), coordenadora do cuidado e ordenadora das acGes e servigos disponibilizados na rede.
Il. Afirma que a atencdo basica sera ofertada, integral e gratuitamente, desde que o usuario tenha situacdo
regular junto ao Cadastro Unico Nacional.
I1l. Coloca a participacdo da comunidade como uma diretriz do SUS e da RAS a ser operacionalizada na
atencdo basica.
IV. Serdo adotadas, na atencdo béasica, estratégias que permitam minimizar desigualdades e iniquidades, de
modo a evitar exclusdo social de grupos que possam vir a sofrer estigmatizagdo ou discriminagao.
V. Estabelece como competéncia do Ministério da Saude ofertar a estratégia de saude da familia em sua rede
de servicos como a estratégia prioritaria de organizacdo da atencao basica.

Assinale a alternativa em que todas as afirmativas estdo corretas.

A)lell.
B)lleV.
C)I,lllelV.
D), IVeV
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04.

05.

06.

No campo da saude, a vigilancia esta relacionada as praticas de atencdo e promocédo da saude dos cidaddos e
aos mecanismos adotados para prevencao de doengas. Sobre esse tema, assinale a afirmativa correta.

A) As ac0es de vigilancia sanitaria dirigem-se, geralmente, ao controle de bens, produtos e servicos que oferecem
riscos a saude da populacao, como alimentos, produtos de limpeza, cosméticos e medicamentos.

B) A vigilancia ambiental s estd implantada em alguns municipios, tendo em vista que seu campo de atuacao é
semelhante a vigilancia sanitéaria, ndo necessitando, assim, de manter as duas vigilancias em funcionamento
no mesmo local.

C) A fiscalizagdo de servigos de interesse da salde, como escolas, hospitais, clubes, academias, parques e
centros comerciais, € acdo exclusiva da vigilancia de sadde do trabalhador que busca averiguar a atuacéo
profissional nesses servigos.

D) A vigilancia epidemiol6gica reconhece as principais doengas de notificacdo compulsoria e investiga
epidemias, contudo, em situagbes de pandemia, sua atuacao € restrita ao acompanhamento dos indicadores,
tendo em vista o quantitativo reduzido de suas equipes.

A Politica Nacional de Educacéo Popular em Salde, conforme Portaria N° 2.761/2013, possui 04 eixos estratégicos.
De acordo com essa Portaria, assinale a opcéo que corresponda a defini¢do do eixo participagdo, controle social
e gestdo participativa.

A) O eixo estratégico da participacdo, controle social e gestdo participativa tem por objeto ampliar a discussao,
fomentando e fortalecendo os conselhos locais de saude, por meio da qualificagdo dos conselheiros de saude
e dos agentes comunitarios de saude que desenvolvem ac¢des de mobilizagdo pelo direito a satde.

B) O eixo estratégico da participacdo, controle social e gestdo participativa tem por objeto capacitar os
conselheiros de salde por meio de educagdo permanente continua, qualificando assim as agdes e
empoderando os sujeitos para o fortalecimento dos conselhos locais de satde e da rede de atencdo a saude.

C) O eixo estratégico da participagdo, controle social e gestdo participativa tem por objeto fomentar, fortalecer
e ampliar o protagonismo dos agentes comunitarios de saude, por meio do desenvolvimento de a¢Ges que
envolvam a mobilizacdo pelo direito & satde e a qualificagdo da participagdo nos processos de gestdo e
controle social das politicas setoriais.

D) O eixo estratégico da participacdo, controle social e gestéo participativa tem por objetivo fomentar, fortalecer e
ampliar o protagonismo popular, por meio do desenvolvimento de agdes que envolvam a mobilizacédo pelo
direito a saude e a qualificagdo da participagdo nos processos de formulagdo, implementagdo, gestdo e
controle social das politicas publicas.

Os hospitais constituem importante componente das Redes de Atencdo a Saide (RAS) e devem atuar de forma
articulada a Atencdo Bésica de Saude, que segundo a Politica Nacional de Atengdo Basica (PNAB), coordenam
o cuidado e ordenam a RAS. A Portaria N° 3.390, de 2013, institui a Politica Nacional de Atencdo Hospitalar
(PNHOSP) no ambito do Sistema Unico de Salde (SUS), e traz a Assisténcia Hospitalar como eixo
estruturante. Segundo essa politica, 0 modelo de atengdo hospitalar deve contemplar um conjunto de
dispositivos de cuidado que assegure o acesso, a qualidade da assisténcia e a seguranga do paciente. A partir do
exposto, identifique a alternativa que estd de acordo com o modelo de atencdo hospitalar apresentado na
PNHOSP:

A) As equipes dos servicos hospitalares atuardo por meio de apoio matricial, propiciando retaguarda e suporte
nas respectivas especialidades para os profissionais médicos que coordenam as equipes de referéncias.

B) A clinica ampliada e a gestdo da clinica serdo a base do cuidado, com a implementacdo de equipes
multiprofissionais de referéncia, de forma a assegurar o vinculo entre a equipe, 0 usuario e os familiares,
com a garantia de visita aberta com a presenca do acompanhante e com a valorizacdo de fatores subjetivos e
sociais.

C) O Plano Terapéutico sera elaborado por uma equipe multiprofissional em casos clinicos de baixa ou média
complexidade, com o objetivo de reavaliar diagndsticos e linhas de intervencdo terapéutica. Para casos
clinicos complexos ou de alta vulnerabilidade, o Plano Terapéutico serd elaborado pelo profissional
coordenador da equipe de referéncia.

D) A equipe de referéncia sera a estrutura nuclear dos servi¢os de saude do hospital e serd formada por
profissionais médicos e enfermeiros, que sob a coordenacdo de um profissional médico, irdo compartilhar
informacdes e tomar decisfes de forma a orientar os demais profissionais envolvidos no Plano Terapéutico e
os familiares responsaveis pelo cuidado com 0s usuarios.

Resmulti 2021 Odontologia P&g.3de 13



07.

08.

09.

10.

Considerando a responsabilidade constitucional do Sistema Unico de Saude (SUS) de ordenar a formagéo de
recursos humanos para a area da salde e de incrementar, na sua area de atuacdo, o desenvolvimento cientifico e
tecnoldgico, o Ministério da Saude, através da Portaria N° 1.996, de 20 de agosto de 2007, instituiu a Politica
Nacional de Educacdo Permanente em Salde. Qual das alternativas abaixo apresenta o conceito de Educagéo
Permanente utilizado por essa politica?

A) Agdes intencionais e planejadas que tém como missdo fortalecer conhecimentos, habilidades, atitudes e
préaticas, para manter a cultura institucional dos locais de trabalho.

B) Conceito pedagogico para efetuar relagcbes organicas entre ensino e as agdes e servicos, e entre formacao e
gestdo setorial, desenvolvimento institucional e controle social em saude.

C) Continuidade dos curriculos universitarios, que se situa no final ou apds o processo de aquisi¢do de
conhecimentos ao nivel de graduacdo em area profissional da saude.

D) Continuidade do modelo escolar ou académico, centralizado na atualizagdo de conhecimentos, geralmente com
enfoque disciplinar, em ambiente didatico e baseado em técnicas de transmissao, com fins de atualizagéo.

Os Programas de Residéncias Multiprofissionais e em Area Profissional da Sadde e o Programa de Educagio
pelo Trabalho para a Salde (PET-Saude) sdo exemplos de estratégias que visam a reorientagcdo da formagédo
profissional, a integracdo ensino-servico-comunidade e o fortalecimento do Sistema Unico de Saude (SUS).
Qual das assertivas abaixo relaciona corretamente objetivos dessas estratégias e principios constitucionais do
SUS?

A) A hierarquizacdo do cuidado a partir da delimitacdo precisa dos campos de competéncia das varias
profissbes da salde.

B) A reorganizagdo da formacdo e das praticas de salde, com vistas a construgdo de um modelo de atencéo
centrado nos agravos de saude da populacao e que apresente resolutividade.

C) A formagdo de um trabalhador apto a atuar para a integralidade da atengdo a satde, por meio do efetivo
trabalho em equipe, numa perspectiva colaborativa e interprofissional, fortalecendo a participagdo social.
D) O estimulo & continuidade dos curriculos tradicionalmente reconhecidos, com vistas a formagdo de
profissionais capacitados em suas especialidades e aptos a atuagdo nos servigos de saude organizados por

regido e em uma rede hierarquizada.

Langada em 2003, a Politica Nacional de Humanizagdo (PNH) busca por em pratica os principios do Sistema
Unico de Saude (SUS) no cotidiano dos servicos de satde, produzindo mudancas nos modos de gerir e cuidar.
Sobre a PNH, assinale a assertiva correta.

A) A inclusdo de trabalhadores, usuarios e gestores na producao e gestdo do cuidado e dos processos de trabalho.

B) A garantia a todos os cidadaos brasileiros, sem qualquer tipo de discriminagdo, do acesso as acdes e servigos
de saude em todos os niveis de assisténcia.

C) O reconhecimento e a valorizagdo da hierarquia entre os diferentes profissionais de salde, e a
responsabilizacdo exclusiva destes na producédo do cuidado.

D) O fortalecimento da capacidade de tomada de decisdo dos gestores dos servigos de saude sobre a
organizagdo do trabalho a ser realizado pelas equipes de salde.

A Portaria N° 483, de 1° de abril de 2014, redefine a Rede de Atencdo a Salde das Pessoas com Doencas
Cronicas no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS) e estabelece diretrizes para a organizacdo das suas
linhas de cuidado. Segundo essa Portaria, a Atencdo Bésica tem papel chave na estruturagdo como ordenadora
e coordenadora do cuidado, sendo a porta de entrada prioritaria para sua organizacdo. Ainda de acordo com
essa Portaria, assinale o item que traz corretamente uma das competéncias da Atencdo Basica na Rede de
Atencdo a Salde das Pessoas com Doencgas Cronicas.

A) Garantir o acesso as agdes e aos servicos de salde de média e de alta densidade tecnolégica necessarios ao
cuidado integral dos usuérios com doencas cronicas.

B) Garantir o acesso aos medicamentos e insumos para o tratamento das doencas crdnicas, de acordo com as
atribuicdes do ponto de atencdo e de acordo com a Relacdo Nacional de Medicamentos Essenciais
(RENAME).

C) Organizar sistema de transporte sanitario que permita o fluxo adequado dos usuarios com doencas crénicas
entre os pontos de atencdo, tanto na urgéncia quanto nas acles eletivas, por meio de veiculos adaptados,
quando necessario.

D) Operacionalizar a implementagéo de sistemas de informacdo que permitam o acompanhamento do cuidado,
a gestdo de casos, o apoio as decisbes clinicas e a regulacdo do acesso aos servicos da Atencédo
Especializada, assim como 0 monitoramento e a avaliacdo das acdes e servigos.
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Conhecimentos Especificos

11.

12.

13.

14.

15.

40 questdes

A parede da érbita mais complexa e potencialmente problematica de ser tratada em casos de traumatismo grave
apresenta dois forames que servem como importantes marcos cirdrgicos a extensdo da descompressao dessa
parede orbitaria. As estruturas anatbmicas nervosas associadas a esses forames sdo ramos do nervo:

A) lacrimal.

B) nasociliar.
C) infraorbital.
D) supraorbital.

Os musculos do palato mole apresentam inervacdo motora de ramos de dois pares de nervos cranianos. O
primeiro inerva os musculos levantador do véu palatino, palatofaringeo, palatoglosso e Gvula; enguanto o
segundo inerva o0 musculo tensor do véu palatino. Os pares de nervos cranianos citados sao respectivamente:
A)V, IX.

B) V, XI.

C)IX, V.

D) X1, V.

Paciente do sexo masculino, 38 anos, feoderma, etilista e tabagista crénico, compareceu ao atendimento de
urgéncia apds apresentar “sensacdo de morte”, vermelhiddo na face e no pescogo, transpiracdo excessiva,
palpitacOes, dispneia, aumento da frequéncia cardiaca, dor no peito, queda da pressdo arterial, nausea, vomito e
sonoléncia. Durante a anamnese a acompanhante referiu que o paciente estava se automedicando devido
odontalgia. Qual medicamento pode estar associado ao quadro?

A) Amoxicilina.

B) Azitromicina.
C) Clindamicina.
D) Metronidazol.

Paciente do sexo masculino, 7 anos, feoderma, compareceu ao atendimento odontoldgico para realizagdo de
procedimento cirurgico. Durante o procedimento o paciente apresentou laringoespasmo. Visto que a obstrucéo
incompleta das vias respiratorias pode rapidamente se tornar completa, os sinais e sintomas de obstru¢éo foram
tratados de modo agressivo. A primeira manobra consistiu em administrar delicadamente presséo positiva
continua nas vias respiratérias com oxigénio a 100% por mascara facial. Houve laringoespasmo refratério a
pressdo positiva continua nas vias respiratorias, requerendo a administracdo de um agente medicamentoso de
inicio de acdo rapido. Diante do quadro, qual o agente medicamentoso indicado no caso de paciente ndo
intubado?

A) Propofol.

B) Quetamina.
C) Meperidina.
D) Succinilcolina.

Paciente compareceu ao atendimento odontolégico para realizar exodontia dos terceiros molares. Durante a
anamnese, o paciente referiu disturbio congénito e que, em atendimento prévio, apresentou quadro de letargia,
insuficiéncia respiratéria, cianose dos leitos ungueais, e que sua pele adquiriu cor palido-acinzentada. Diante
desses achados, 0 mesmo foi levado ao hospital onde recebeu oxigénio a 100%, e como tratamento definitivo a
administracdo intravenosa lenta de azul de metileno 1% (1,5 mg/kg peso).

Dentro do contexto descrito acima h& contraindicacéo relativa de qual base anestésica?

A) Articaina.

B) Lidocaina.

C) Prilocaina.

D) Mepivacaina.
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16. Paciente foi submetido a anestesia local para realizacdo de procedimento cirdrgico e ap0s a anestesia

17.

18.

19.

20.

apresentou: proptose, diplopia, midriase, anestesia da cornea e oftalmoplegia.
Dentro do contexto descrito houve uma complicagdo decorrente de falha na técnica de bloqueio do nervo:

A) maxilar via canal palatino.

B) mandibular via extra-oral.

C) alveolar superior posterior.

D) mandibular de Vazirani-Akinosi.

Paciente do sexo feminino, 21 anos, compareceu ao atendimento odontolégico queixando-se de perda do
incisivo lateral superior do lado esquerdo. Durante o exame fisico foi observado espago protético adequado
para a instalacdo de prétese sobre implante e linha do sorriso alta. Visando a maior estabilidade da conexao
pilar protese, no referido caso, com geracdo de menores tensfes laterais devemos utilizar implantes com
conexao:

A) press-fit.

B) cone morse.

C) hexagono interno.
D) hexagono externo.

Paciente do sexo feminino, 68 anos, desdentada total, compareceu ao atendimento odontolégico com intencéo
de reabilitagdo com implantes dentérios. Durante o planejamento do caso deve-se levar em consideragéo a
dimenséo da barra de fixacdo de modo a permitir altura suficiente da barra, espaco para manutencdo da higiene
e material restaurador da sobredentadura. A altura vertical necessaria, no referido caso, pode ser proxima de:

A) 11 mm.
B) 13 mm.
C) 15 mm.
D) 17 mm.

Paciente do sexo masculino, 30 anos, vitima de acidente de trabalho, compareceu ao servigo de urgéncia
apresentando laceraces em ter¢co médio de face com exposigdo 6ssea na regido do complexo zigomatico-orbitario
do lado esquerdo, presenca de corpos estranhos, e sem sinais evidentes de fratura. Qual a medida a ser tomada
durante o manejo dos tecidos moles da vitima do referido caso?

A) O tratamento desses ferimentos envolve a irrigacdo copiosa e visa a minimizar a flora bacteriana da ferida e
remover quaisquer corpos estranhos. O peroxido de hidrogénio favorece a reparacdo das feridas e tem boa
atividade bactericida.

B) Bloqueios nervosos regionais podem minimizar a quantidade de anestesia local necessaria, mas a infiltracdo
dentro da ferida quando importantes marcos anatdmicos estdo presentes é importante para a excisdo dos
tecidos desvitalizados.

C) A limpeza adequada e a boa técnica cirtrgica sdo fundamentais para minimizar as infeccdes. Escova e sabdo
detergente podem ser necessarios para remover materiais estranhos incorporados. Um fechamento em
camadas quase sempre é necessario e elimina o espago morto.

D) Uma avaliagdo minuciosa do sétimo nervo craniano deve ser realizada antes da injecdo do anestésico ou da
administracdo de uma anestesia geral. Injetar anestésico local antes de limpar a ferida dificultara uma
preparacdo mais eficaz. Anestésicos locais com epinefrina devem ser evitados.

Paciente do sexo masculino, 25 anos, vitima de acidente automobilistico, apresentando no exame tomografico:
fratura bilateral cominutiva dos pilares zigomaticos maxilares e de parte da parede anterior da maxila. Optou-se
por reducdo cruenta com fixagéo interna de todos os tracos de fratura a ser realizada sob anestesia geral. Para
tal propdsito devem ser utilizados sistemas de parafusos com diametro externo de no minimo:

A) 1,3 mm.

B) 1,5 mm.

C) 2,0 mm.

D) 2,4 mm.
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21. Paciente do sexo feminino, 30 anos, vitima de agressdo fisica, apresentando na radiografia panorédmica fratura

22.

23.

24,

bilateral de mandibula em regido de sinfise mandibular e &ngulo do lado direito desfavoravel ao deslocamento.
Como modalidade de tratamento, foi planejada redugdo cruenta com fixacéo interna. A estabilidade da fixacéo
dos tragos de fratura pode ser obtida através de no minimo:

A) uma placa e parafusos do sistema 2,0 na regido anterior e uma placa e parafusos do sistema 2,0 no angulo
mandibular.

B) uma placa e parafusos do sistema 2,0 na regido anterior e duas placas e parafusos do sistema 2,0 no angulo
mandibular.

C) duas placas e parafusos do sistema 2,0 na regido anterior e duas placas e parafusos do sistema 2,0 no angulo
mandibular.

D) duas placas e parafusos do sistema 2,0 na regido anterior e uma placa e parafusos do sistema 2,0 no angulo
mandibular.

Caso tenha sido tomada a decisdo de extrair alguns ou todos os dentes antes da radioterapia, a questdo passa a
ser “Como os dentes deverdo ser extraidos?”

Com relacdo aos cuidados relativos as multiplas extragGes dentarias em pacientes que serdo submetidos a
radioterapia devemos:

A) realizar exodontia minimamente traumatica, evitando remocdes 6sseas e regularizacbes de rebordo.

B) evitar uso de brocas ou limas, pois mesmo sob irrigacdo copiosa promovem trauma tecidual excessivo.

C) remover uma porgéo substancial de 0sso alveolar junto com os dentes, objetivando fechamento primério dos
tecidos moles.

D) evitar suturas tensionadas sobre os alvéolos remanescentes, de modo a ndo prejudicar a cicatrizagdo por
segunda intencdo dos mesmaos.

Durante a exodontia de um molar superior com raizes divergentes houve fratura de um segmento ésseo que foi
removido junto ao dente acarretando comunicacdo oroantral. A inspe¢do do alvéolo evidenciou comunicagao
medindo aproximadamente 5 mm.

Diante do quadro clinico acima, a conduta adequada frente a essa complicagéo é:

A) sutura simples do alvéolo e recomendagdes ao paciente para prevencao de sinusites e o deslocamento do
coéagulo.

B) confecgdo de retalho vestibular sobre o alvéolo, de modo a obter fechamento primério, recomendagdes ao
paciente para prevencdo de sinusites e deslocamento do coagulo, e prescri¢do de antibidticos.

C) sutura em oito sobre o alvéolo, podendo estar associada a utilizacdo de esponja gelatinosa (gelfoam®),
recomendaces ao paciente para prevencao de sinusites e deslocamento do codgulo, e prescri¢do de antibidticos.

D) confeccéo de retalho vestibular e rotagdo da bola de Bichat sobre o alvéolo, de modo a obter fechamento
primario, recomendacfes ao paciente para prevencdo de sinusites e deslocamento do codgulo, e prescri¢do
de antibidticos.

Em um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, consta a seguinte informacdo: “Vocé estd sendo
convidado(a) a participar de um estudo que tem como objetivo avaliar o conhecimento de residentes de
Cirurgia e Traumatologia Bucomaxilofacial sobre préticas de biosseguranca durante o atendimento de
pacientes afetados pela COVID-19. Caso aceite participar, vocé podera retirar seu consentimento em qualquer
fase da pesquisa. E de grande importancia a sua participacdo em virtude da necessidade de melhor compreender-se
as mudancas na pratica odontol6gica decorrentes da pandemia pelo novo coronavirus. Para tanto, sera
necesséria a realizagdo de uma entrevista e aplicacdo de um questionario, o que ndo trara riscos em virtude de
ser um método ndo invasivo e amplamente conhecido. Haverd compensacdo material de gastos decorrentes da
participacdo na pesquisa, ou seja, despesas tanto suas como de seus acompanhantes.” Com base no exposto,
dentre as opgOes abaixo, qual trecho que est4d em desacordo com o que é regulamentado pelas resolugdes
466/2012 e 510/2016 do Conselho Nacional de Saude?

A) “Caso aceite participar, vocé podera retirar seu consentimento em qualquer fase da pesquisa.”

B) “Havera compensagdo material de gastos decorrentes da participagdo na pesquisa, ou seja, despesas tanto
suas como de seus acompanhantes.”

C) “E de grande importancia a sua participacio em virtude da necessidade de melhor compreender-se as mudancas
na pratica odontologica decorrentes da pandemia pelo novo coronavirus.”

D) “Para tanto, serd necessaria a realizacdo de uma entrevista e aplicacdo de um questionario, o que néo trard
riscos em virtude de ser um método ndo invasivo e amplamente conhecido.”
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26.

27.

28.

29.

A natureza personalissima da relacdo paciente/profissional na atividade odontoldgica visa demonstrar e
reafirmar, através do cumprimento dos pressupostos estabelecidos pelo Cédigo de Etica Odontoldgica vigente,
a peculiaridade que reveste a prestacdo de tais servicos, diversos, portanto, das demais prestacdes, bem como
de atividade mercantil. Nesse contexto, constitui-se como um dever fundamental dos profissionais inscritos,
segundo suas atribuicdes especificas:

A) Guardar sigilo a respeito das informacgdes adquiridas no desempenho de suas fungdes.

B) Recusar-se a exercer a profissdo em ambito publico ou privado onde as condi¢des de trabalho ndo sejam
dignas, seguras e salubres.

C) Manter atualizados os conhecimentos profissionais, técnico-cientificos e culturais, necessarios ao pleno
desempenho do exercicio profissional.

D) Contratar servi¢os de outros profissionais da Odontologia, por escrito, de acordo com os preceitos deste
Caddigo e demais legislacdes em vigor.

O planejamento orto-cirdrgico de um paciente com ocluséo Classe | revelou um eixo facial alterado, sendo que
0 angulo formado entre o plano Ba-N e o plano do forame redondo (PT) ao Gn era de 83 graus. Dentre as
op¢oes abaixo, considerando a andlise de Ricketts, qual a interpretacdo mais provavel dos dados fornecidos?

A) Mento protrusivo.
B) Maxila protrusiva.
C) Mento retroposicionado.
D) Maxila retroposicionada.

Os tracados cefalométricos exigem o conhecimento de pontos de referéncia anatdmicos e planos cefalométricos
especificos. Nesse contexto, durante a andlise cefalométrica de uma paciente Classe Ill, candidata a cirurgia
ortognatica, foi utilizado como referéncia o plano horizontal de Frankfort. Para tracar esse plano, o cirurgiéo
bucomaxilofacial deveréa tracar uma linha entre quais pontos craniométricos?

A) Ponto localizado na linha média tanto da raiz nasal como da sutura nasofrontal; ponto mais inferior e
posterior do 0sso occipital na margem anterior do forame occipital.

B) Ponto mais superior na margem superior do meato aclstico cutaneo externo; ponto mais inferior na margem
inferior da érbita.

C) Ponto localizado na linha média tanto da raiz nasal como da sutura nasofrontal; ponto médio mais anterior
da mandibula.

D) Ponto mais inferior na margem superior do meato acustico cutaneo externo; ponto localizado na espinha
nasal anterior.

Transtornos da articulagdo temporomandibular (ATM) incluem todos os desvios de normalidade que interferem
com a forma ou a funcéo da ATM. Esses distdrbios incluem o desenvolvimento de anormalidades que podem
resultar em uma forma anormal de estruturas de tecidos 6sseos ou moles da articulacdo. Nesse contexto, um
cirurgido bucomaxilofacial, para avaliar adequadamente um possivel deslocamento anterior do disco articular,
necessitara solicitar qual exame imaginoldgico, dentre as opc¢des abaixo?

A) Radiografia panoramica.

B) Ressonéancia nuclear magnética.

C) Tomografia computadorizada de feixe conico.

D) Tomografia computadorizada de multiplos detectores.

Paciente do sexo masculino apresentou-se ao servigo de cirurgia e traumatologia bucomaxilofacial com queixa
de “inchago na gengiva”. Intraoralmente foi observado quadro generalizado de hiperplasia gengival difusa com
hemorragia sulcular, petéquias em mucosa oral, a qual exibia aspecto de palidez, além de &reas de purpura e
equimose. Foram observadas ulceracBes orais, cuja periferia das mesmas exibia minimo eritema. Exame
laboratorial evidenciou contagem inferior a 500 granulécitos/pL, menos de 20.000,00 plaquetas/puL e menos de
20.000,00 reticulocitos/uL. Amostra de bidpsia de medula éssea evidenciou medula relativamente acelular com
extensa infiltracdo gordurosa. Nesse contexto, dentre as opg¢des abaixo, qual distlrbio genético pode estar
associado a ocorréncia da condicdo apresentada pelo paciente?

A) Doenca de Darier.

B) Anemia de Fanconi.

C) Angiomatose de Sturge-Weber.

D) Displasia mucoepitelial hereditaria.
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31.

32.

33.

Paciente do sexo masculino, 12 meses de idade, foi encaminhado a um servico de cirurgia e traumatologia
bucomaxilofacial em virtude de lesGes orais e dificuldade de se alimentar. Durante a anamnese, 0 pai da crianga
referiu sintomas semelhantes aos da gripe (dor de garganta, disfagia e febre), acompanhados de tosse, rinorreia,
vomito, diarreia, mialgia e cefaleia. Inicialmente, foram descritas lesbes orais, as quais precederam o
desenvolvimento de lesdes cutaneas. Clinicamente, as lesdes bucais presentes caracterizavam-se como multiplas
ulceragdes, localizadas em lingua e em mucosas jugal e labial, semelhantes a aftas. Dezenas de lesdes
vesiculares também foram observadas nas bordas das palmas das maos e plantas dos pés, bem como nas
superficies ventrais e laterais dos dedos dos pés. Analise sorologica demonstrou elevacdo dos titulos de
anticorpos enterovirais. Considerando-se as opg¢des abaixo, qual um provavel agente etiolégico para o quadro
clinico apresentado?

A) Virus varicela-zoster.
B) Coxsackievirus.

C) Paramixovirus.

D) Herpesvirus.

Paciente do sexo feminino, 65 anos de idade, foi encaminhada ao servico de cirurgia e traumatologia
bucomaxilofacial para reabilitagdo protética implantossuportada. Ao exame clinico, a paciente apresentou pele
da face e a regido do vermelhdo labial com sinais de telangiectasias, bem como quadro de disfuncédo esofagica.
Os dedos das maos apresentavam-se rigidos e recobertos por pele lisa com aparéncia brilhante, conferindo uma
deformidade semelhante a garras. Haviam nddulos subcutdneos mdéveis e indolores no brago, 0s quais
continham deposi¢cdo de sais de célcio. Durante o exame odontolégico também foi possivel observar a
ocorréncia do fendmeno de Raynaud. Considerando-se as opg¢Oes abaixo, qual o provavel diagnostico para o
guadro apresentado pela paciente?

A) Sindrome de CREST.
B) Doenca de Addison.
C) Sindrome de Reiter.
D) Acantose nigricans.

Paciente do sexo feminino, 46 anos de idade, procura atendimento queixando-se de um “carogo na gengiva”
(SIP). A anamnese revela uma lesdo indolor com 7 meses de evolugcdo. O exame fisico mostra um aumento de
volume nodular, base pediculada, com aproximadamente 1,5cm de extensdo, superficie lisa, coloragdo
arroxeada, localizada na gengiva da regido posterior da mandibula.

Diante desses achados, qual o diagnéstico mais provavel do quadro descrito?

A) Mucinose oral focal.

B) Granuloma piogénico.

C) Tumor de células granulares.

D) Lesdo periférica de células gigantes.

Emergéncias médicas no consultério odontoldgico exigem devido preparo por parte dos cirurgides-dentistas
para que haja um pronto reconhecimento de tais situacdes e como gerencié-las. Paciente de 25 anos de idade,
com historico de asma, queixou-se de falta de ar durante tratamento odontol6gico. Logo em seguida, 0 paciente
comecou a sibilar e indicou que necessitava ficar sentado em uma posigdo ereta. Nesse momento, dentre as
opcdes abaixo, qual a conduta inicial a ser tomada?

A) Interromper o tratamento odontoldgico; posicionar o paciente completamente sentado; administrar
broncodilatador com spray; administrar oxigénio; monitorar os sinais vitais.

B) Interromper o tratamento odontol6gico; posicionar o paciente completamente sentado; administrar teofilina
250mg IV; administrar oxigénio; monitorar os sinais vitais.

C) Interromper o tratamento odontoldgico; ligar para a assisténcia médica; administrar teofilina 250mg IV e
cortisona 100mg 1V; monitorar os sinais vitais; preparar o transporte do paciente até um hospital.

D) Interromper o tratamento odontolégico; administrar epinefrina 0,3mL de 1:1.000; iniciar um acesso 1V e
gotejo de solucdo cristaloide (30mL/h); administrar oxigénio; monitorar 0s sinais vitais; preparar o
transporte do paciente até um hospital.
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34.

35.

36.

37.

Convulsdes idiopaticas se manifestam de diversas maneiras, variando de grandes convulsfes - com seu aspecto

assustador envolvendo contor¢Ges espasmadicas do tronco e extremidades - a pequenas convuls@es, que podem

ocorrer apenas como auséncias episodicas. Nesse contexto, considerando-se uma situagao hipotética na qual um

paciente entrou em estado de convulsdo durante procedimento odontolégico, qual deve ser a conduta inicial do

cirurgido-dentista?

A) Interromper o tratamento odontoldgico; colocar o paciente em posicdo de decubito dorsal; proteger o
paciente quanto a objetos proximos.

B) Interromper o tratamento odontoldgico; colocar o paciente em posi¢do de decubito ventral; proteger o
paciente quanto a objetos proximos.

C) Proceder de forma agil com a finalizacdo do tratamento odontol6gico; colocar o paciente em posicdo de
decubito dorsal; proteger o paciente quanto a objetos proximos.

D) Proceder de forma &gil com a finalizacdo do tratamento odontol6gico; colocar o paciente em posicdo de
declbito ventral; proteger o paciente quanto a objetos proximos.

Paciente do sexo feminino, 19 anos de idade, apresentou-se ao servico de cirurgia e traumatologia
bucomaxilofacial queixando-se de aumento de volume intraoral indolor. Ao exame clinico, evidenciou-se
abaulamento em regido vestibular de maxila direita, recoberto por mucosa de aspecto normal. Radiografia
panoramica evidenciou lesdo radiollcida pericoronal bem definida, circundada por halo radiopaco, envolvendo
o primeiro pré-molar superior direito, 0 qual encontrava-se completamente incluso. No interior dessa imagem
também era possivel observar multiplas calcificagdes em uma aparéncia de “flocos de neve”. Apos bidpsia
incisional, analise histopatoldgica revelou neoplasia benigna odontogénica composta por células epiteliais
fusiformes dispostas ora em lencdis e corddes, exibindo estruturas semelhantes a rosetas ao redor de um espaco
central contendo pequenas quantidades de material eosinofilico amiloide. Dentre as opgdes abaixo, qual a
abordagem cirdrgica mais apropriada para o caso?

A) Enucleagdo da lesdo.
B) Resseccdo marginal.
C) Resseccao marginal seguida de aplicagdo de solucdo de Carnoy no sitio cirdrgico.
D) Enucleagdo da lesdo seguida de aplicacdo de solucdo de Carnoy no sitio cirdrgico.

Paciente do sexo masculino, 50 anos de idade, foi encaminhado ao ambulatério de cirurgia e traumatologia
bucomaxilofacial em virtude de uma leséo indolor previamente observada em exame radiografico panoramico.
Exame extraoral evidenciou uma depressdo clinicamente palpavel em regido posterior de mandibula esquerda,
entre 0s molares e o angulo mandibular. Exame intraoral ndo evidenciou nada digno de nota. Radiograficamente,
constatou-se lesdo radiollcida, bem-circunscrita por margem esclerdtica, localizada em regido posterior de
mandibula esquerda e abaixo do canal mandibular. Exame histopatoldgico de material colhido por meio de
bidpsia incisional evidenciou tecido de glandula submandibular normal, além de areas exibindo fragmentos de
tecido muscular, vasos sanguineos, gordura e tecido conjuntivo. Considerando-se os distratores a seguir, qual a
opcéo terapéutica mais apropriada ao caso?

A) Enucleacdo cirdrgica.

B) Enucleagdo cirdrgica seguida de ostectomia periférica.

C) Resseccdo com margens cirurgicas de pelo menos 1 centimetro.

D) Néo hé necessidade de tratamento.

Paciente de 17 anos de idade, sexo feminino, foi encaminhada ao servi¢o de cirurgia e traumatologia
bucomaxilofacial para avaliacdo de lesdo gengival com tempo de evolugéo indeterminado. Ao exame intraoral,
evidenciou-se massa nodular séssil, medindo 5 cm em seu maior comprimento, originada exclusivamente da
gengiva maxilar em regido de molares superiores esquerdos, de coloracdo rosa e ndo-ulcerada. Analise
histopatoldgica, ap6s bidpsia incisional, exibiu proliferacdo de fibroblastos associada a formagdo de material
mineralizado (combinacdo de areas contendo o0sso, material cementoide e calcificagdes distroficas), sem
apresentar ilhas de epitélio odontogénico. Considerando-se as opc¢des abaixo, qual o provavel diagndstico e
tratamento para o caso, respectivamente?

A) Lesdo periférica de células gigantes; injecdo local de acetato de triancinolona.
B) Granuloma piogénico; injecdo local de oleato de etanolamina.

C) Tumor de células granulares; excisao cirurgica local.

D) Fibroma ossificante periférico; excisao cirdrgica local.
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39.

40.

41.

Paciente do sexo masculino, 65 anos, procura atendimento com queixa de dor de dente. Durante a anamnese
relata ser portador de valva cardiaca protética e estar tomando amoxicilina 500mg de 8/8h faz 5 dias para um
quadro de sinusite, ap6s consulta com otorrinolaringologista. O exame fisico evidencia um dente extensamente
envolvido por cérie, apresentando exposi¢do pulpar e mobilidade dentéaria grau 3. Diante destas condicGes, 0
profissional decide por realizar a exodontia. Qual a conduta mais adequada nesse caso?

A) Administrar 2g de amoxicilina 30-60 minutos antes de realizar a exodontia.

B) Administrar 600mg de clindamicina 30-60 minutos antes de realizar a exodontia.

C) Realizar a exodontia imediatamente, devendo aumentar a dose da amoxicilina no pés-operatdrio.
D) Realizar a exodontia imediatamente, uma vez que o paciente ja se encontra sob terapia antibidtica.

Paciente do sexo feminino, 55 anos, procura atendimento com o proposito de remover um primeiro molar
superior. Durante a anamnese relata fazer uso cronicamente de varfarina (Marevan®), em virtude de acidente
vascular cerebral num passado recente. Diante desse relato e da necessidade de realizar a exodontia, qual seria
a conduta mais adequada?

A) Consultar o médico. Diante de um INR=3,0, testado na manh& do procedimento, realizar a exodontia,
tomando medidas extras durante e apds a cirurgia para ajudar a promover a formacao e retencao do coagulo.

B) Consultar o médico. Diante de um INR=3,5, testado na manha do procedimento, realizar a exodontia,
tomando medidas extras durante e ap0s a cirurgia para ajudar a promover a formacéo e retencdo do coégulo.

C) Consultar 0 médico. Diante de um INR=4,0, testado na manhd do procedimento, realizar a exodontia,
tomando medidas extras durante e ap0s a cirurgia para ajudar a promover a formacao e retencdo do coagulo.

D) Consultar 0o médico. Diante de um (International Normalized Ration) INR=4,5, testado na manhd do
procedimento, realizar a exodontia, tomando medidas extras durante e apds a cirurgia para ajudar a promover a
formacé&o e retencdo do coagulo.

Paciente do sexo feminino, 23 anos, procura atendimento relatando um “inchago indolor no maxilar superior,
onde tem um dente com a coroa totalmente destruida” (SIP). O exame fisico demonstra uma tumefagao bem
circunscrita, de consisténcia mole (flutuante), na face vestibular da maxila, regido periapical correspondente ao
dente 14. A imagem tomografica mostra uma area hipodensa, de limites bem definidos, com aproximadamente
1,0cm de extensdo, associada a raiz do dente 14. Além disso, é possivel observar perfuragdo cortical vestibular
e extensdo da lesdo aos tecidos moles. O planejamento cirdrgico inclui exodontia e confeccao de retalho com
uma inciséo relaxante para enuclear a lesao.

De acordo com os principios de técnica cirargica, qual a proposta de confeccdo de retalho mais adequada?

A) Retalho de espessura mucoperiosteal parcial, com dimensdo anteroposterior estendendo-se um dente anterior
e um dente posterior ao defeito/dente comprometido, onde a incisdo deva estar em 0sso sadio a pelo menos
3mm da margem da perfuragdo 6ssea na cortical vestibular.

B) Retalho de espessura mucoperiosteal parcial, com dimensédo anteroposterior estendendo-se um dente anterior
e dois dentes posteriores ao defeito/dente comprometido, onde a incisdo deva estar em 0sso sadio a pelo
menos 3mm da margem da perfuragdo 6ssea na cortical vestibular.

C) Retalho de espessura mucoperiosteal total, com dimensao anteroposterior estendendo-se um dente anterior e
dois dentes posteriores ao defeito/dente comprometido, onde a incisdo deva estar em 0sso sadio a pelo
menos 6mm da margem da perfuracdo 6ssea na cortical vestibular.

D) Retalho de espessura mucoperiosteal total, com dimenséo anteroposterior estendendo-se um dente anterior e
um dente posterior ao defeito/dente comprometido, onde a incisdo deva estar em 0sso sadio a pelo menos
6mm da margem da perfuragdo dssea na cortical vestibular.

Paciente do sexo masculino, 18 anos, procura atendimento apds ser encaminhado para extrair um terceiro molar
inferior direito parcialmente impactado. Durante a anamnese, 0 paciente relata ter sido encaminhado por um
ortodontista o qual classificou a sua extragdo como a de maior facilidade. Considerando que o dentista estava
correto, qual seria a classificagdo mais provavel do referido dente?

A) Vertical, posigdo 1A
B) Vertical, posicdo 1B
C) Mesioangular, posicdo 1A
D) Mesioangular, posi¢do 1B
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43.

44,

45.

46.

Paciente do sexo masculino, 63 anos, procura atendimento com o propésito de reabilitar com implantes uma
area edéntula, correspondente aos dentes 45, 46 e 47.

De acordo com o relato acima, qual condigdo de reabilitagdo seria mais adequada para suportar a carga da
protese?

A) 3 implantes com 3 coroas ferulizadas distribuidos de forma linear.

B) 3 implantes com 3 coroas ferulizadas distribuidos de forma escalonada.

C) 3 implantes com 3 unidades de coroas individuais, distribuidos de forma linear.

D) 3 implantes com 3 unidades de coroas individuais, distribuidos de forma escalonada.

Paciente do sexo masculino, 43 anos de idade, procura atendimento queixando-se de um dente com a coroa
parcialmente destruida por um processo carioso. O exame fisico ratifica a necessidade de exodontia do dente
24. A radiografia periapical mostra coroa extensamente envolvida por cérie e presenca de 2 raizes conicas, sem
dilaceracdo. Partindo-se da ideia que o dentista decidiu extrair o dente por meio de férceps, que movimentos/forcas
seriam as mais adequadas para 0 caso?

A) Pressao apical, movimento vestibular mais forte, movimento palatino menos vigoroso, forca rotacional, tracao.
B) Press&o apical, movimento palatino mais forte, movimento vestibular menos vigoroso, forca rotacional, tracéo.
C) Pressdo apical, movimento vestibular mais forte, movimento palatino menos vigoroso, trag&o.
D) Presséo apical, movimento palatino mais forte, movimento vestibular menos vigoroso, tragéo.

Paciente do sexo feminino, 73 anos, procura atendimento queixando-se de um "dente amolecido associado a dor
local" (SIP). Durante a anamnese, relatou fazer uso de rizendronato faz 4 anos para tratar osteoporose. O exame
fisico mostrou mobilidade do dente 36. Ademais, foi possivel verificar uma exposicdo 6ssea na tabua lingual da
mandibula, na &area correspondente aos dentes 36 e 37 com aproximadamente 2,5 cm, associada a dor e
drenagem de secrecdo purulenta. A tomografia computadorizada revelou uma éarea de densidade mista
correspondente aos dentes citados, que envolvia 0sso alveolar e parte de osso basilar da mandibula.

De acordo com caso descrito acima, qual seria o tratamento mais adequado?

A) Emprego de enxaguatorios bucais antimicrobianos, como a clorexidina, e manutencéo da boa higiene oral.

B) Debridamento cirurgico, incluindo a ressecgdo, associado a terapia antibidtica e manutencdo da boa higiene
oral.

C) Emprego de enxaguatorios bucais antimicrobianos, como a clorexidina, em conjunto com terapia antibiotica
e manutencéo da boa higiene oral.

D) Exodontia do dente 36 com mobilidade, emprego de enxaguatérios bucais antimicrobianos, como a
clorexidina, em conjunto com terapia antibidtica e manuteng&o da boa higiene oral.

Paciente do sexo feminino, 45 anos, procura atendimento queixando-se de um abaulamento dsseo em tabua
vestibular, em uma area edéntula, correspondente aos dentes 22-24. Paciente relata ja ter o aumento de volume
antes de realizar a exodontia do dente 23, muito comprometido por lesdo cariosa. A radiografia panoramica
evidenciou uma area radioltcida unilocular, de 1,5cm de extensdo, demarcada por fino halo radiollcido, na
regido correspondente a &rea da tumefacdo. O cirurgido-dentista, decide por realizar a enucleacdo da lesdo, por
meio de uma incisdo sobre o rebordo, associado a uma incisdo relaxante.

Que caracteristicas de sutura seriam as mais adequadas para serem empregadas neste caso?

A) Uso de agulha 3/8 circulo, entrando perpendicularmente ao tecido, passando primeiro pelo tecido mdvel, a
uma distancia minima de 1mm da borda do retalho e, sem ser amarrado muito forte.

B) Uso de agulha 1/2 circulo, entrando perpendicularmente ao tecido, passando primeiro pelo tecido mével, a
uma distancia minima de 3mm da borda do retalho e, sem ser amarrado muito forte.

C) Uso de agulha 3/8 circulo, entrando obliquamente ao tecido, passando primeiro pelo tecido movel, a uma
distancia minima de 1mm da borda do retalho, sendo amarrado firmemente.

D) Uso de agulha 1/2 circulo, entrando obliquamente ao tecido, passando primeiro pelo tecido mével, a uma
distancia minima de 3mm da borda do retalho, sendo amarrado firmemente.

Paciente do sexo masculino, 9 anos de idade, procura atendimento com sua mae, a qual relata que a crianca, ha
2 dias, apresenta coriza, tosse, conjuntivite e febre. O exame fisico mostra multiplas pequenas manchas branco-
azuladas circundadas por halo eritematoso em mucosa jugal e labial. Diante desses achados, qual o diagndstico
mais provavel do quadro descrito?

A) Sarampo.

B) Varicela.

C) Herpangina.

D) Mononucleose infeciosa.
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Paciente do sexo masculino, 23 anos, procura atendimento apo6s sofrer acidente motociclistico. Durante a
anamnese relata “dor e dificuldade de abrir a boca”. O exame fisico extraoral evidencia edema consideravel em
hemiface direita, associado a abraséo cutadnea. A oroscopia mostra equimose em regido de assoalho de boca,
vestibulo bucal e parte da mucosa jugal homolateral em area correspondente ao corpo mandibular do lado
direito. Desnivelamento oclusal associado a laceracdo de papila e pequena exposic¢do dssea na regido do dente
44-45 também é perceptivel. A radiografia panordmica mostrou fratura cominutiva na regido do corpo
mandibular direito.

De acordo com o caso acima, qual seria a conduta mais adequada a ser empregada no seu tratamento?

A) Empregar fixacdo com suporte de carga utilizando 3 parafusos de cada lado da area cominutiva.
B) Empregar fixacdo com suporte de carga utilizando 2 parafusos de cada lado da &rea cominutiva.
C) Empregar fixagdo com compartilhamento de carga utilizando 3 parafusos de cada lado da area cominutiva.
D) Empregar fixacdo com compartilhamento de carga utilizando 2 parafusos de cada lado da area cominutiva.

Paciente do sexo masculino, 19 anos, procurou atendimento hospitalar queixando-se de lacrimejamento
continuo apds tratamento de trauma de face (SIP: Segundo Informacdes do Paciente). A anamnese revelou uma
histéria de acidente de trabalho, onde uma barra de ferro bateu no meio do seu rosto. Na época, foi
encaminhado a um servico de urgéncia, onde recebeu tratamento cirdrgico para corrigir as fraturas. A
solicitacdo e a andlise do histérico do atendimento, enviado pelo colega que realizou o tratamento, revelaram
uma fratura do complexo naso-érbito-etmoidal.

Diante dos achados, qual exame/teste seria 0 mais adequado para avaliar a paténcia do sistema lacrimal?

A) Teste de Jones.

B) Teste de Furnas.

C) Radiografia de Waters.

D) Tomografia computadorizada.

Paciente do sexo feminino, 49 anos, procurou atendimento queixando-se de dor e dificuldade de abrir a boca.
Relatou, durante a anamnese, que algum tempo atras ja havia sentido manifestagdes semelhantes, mas que logo
0s sintomas passavam. Entretanto, ja fazia 7 meses do inicio deste Gltimo episddio e o quadro clinico mantinha-
se quase inalterado. Considerando tratar-se de um distarbio temporomandibular (DTM) e sabendo que os
medicamentos fazem parte do conjunto de terapias ndo cirdrgicas associadas ao manejo das DTMs, que classe
de medicamento pode ser empregado tanto no tratamento da dor aguda como da cronica?

A) Ansioliticos.

B) Antidepressivos.

C) Corticosteroides.

D) Relaxantes musculares.

Paciente do sexo masculino, 21 anos de idade, procurou um cirurgido bucomaxilofacial com o propésito de
tratar uma deformidade esquelética. Durante o exame fisico, o cirurgido observa apinhamento dentario
anterior e decide avaliar a discrepancia de tamanho dos dentes com base no indice intermaxilar. Uma
conversédo simples desse fator seria medir a largura dos 6 dentes anteriores mandibulares e depois multiplicar
a soma por , resultando em largura ideal do arco maxilar calculado.

Assinale a alternativa que preenche corretamente a lacuna.

A) 1,2

B) 1,3

C)14

D)15
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