Residéncia Profissional 2024

12 Fase - Provas: P1 Objetiva/P2 Dissertativa

M

0/0

Profissao 10: Odontologia

Bucomaxilofacial

S 7
T (Coaenv

pro-reitoria de cultura
e extensao universitaria

1/100

A
\

UNH T

UNIVERSIDADE DE SAO PAULO FUNDAGAO UNIVERSITARIA PARA O VESTIBULAR COMISSAO DE RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL
COREMU/USP

/
E

PROCESSO SELETIVO DOS PROGRAMAS DE RESIDENCIA EM AREA PROFISSIONAL DE
SAUDE - USP 2024

Instrugdes

1. Sé abra este caderno quando o fiscal autorizar.

2. Verifigue se o seu nome esta correto na capa deste caderno e se corresponde a area
profissional em que vocé se inscreveu. Informe ao fiscal de sala eventuais divergéncias.

3. Verifique se o caderno estad completo. Ele deve conter 40 questdes objetivas (7 questdes de
Interpretacéo de texto; 8 questdes de Conhecimentos gerais; 25 questdes de Conhecimentos
especificos em Odontologia), com cinco alternativas cada uma, e um estudo de caso, com
questdes dissertativas. Informe ao fiscal de sala eventuais divergéncias.

4. Durante a prova, sdo vedadas a comunicagao entre candidatos e a utilizacdo de qualquer
material de consulta, eletrénico ou impresso, e de aparelhos de telecomunicagao.

5. A prova devera ser feita utilizando caneta esferografica com tinta azul ou preta. Escreva com
letra legivel e ndo assine as suas respostas, para nao as identificar.

6. As respostas das questdes dissertativas deverao ser escritas exclusivamente nos quadros
destinados a elas.

7. Duracao da prova: 4h30. Tempo minimo de permanéncia obrigatéria: 2h30. Nao havera
tempo adicional para transcricéo de respostas.

8. Uma foto sua sera coletada para fins de reconhecimento facial, para uso exclusivo da
FUVEST, nos termos da lei.

9. Ao final da prova, € obrigatdria a devolucdo da folha de respostas acompanhada deste
caderno de questdes.

Declaragao

Declaro que li e estou ciente das informagdes que constam na capa desta prova, na folha de
respostas, bem como dos avisos que foram transmitidos pelo fiscal de sala.

ASSINATURA

O(a) candidato(a) que ndo assinar a capa da prova sera considerado(a) ausente da prova.
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INTERPRETACAO DE TEXTO

TEXTO PARA AS QUESTOES DE 01 A 05.

Conforme compreensdo de Peter Conrad, a medicalizagdo
€ um processo no qual determinado comportamento e/ou
problema ndo médico é definido como doenga, sendo
delegada a profissdo médica a autorizagdo para ofertar aos
individuos algum tipo de tratamento.

Nesse contexto, a singularidade dos pacientes tenderia a
ndo ser respeitada. Além disso, ao buscar deter o monopdlio
do conhecimento e do tratamento sobre o sofrimento e a
doenga, a Medicina desconsideraria saberes leigos e
propostas alternativas e/ou complementares de cuidado a
saude. Os médicos, enquanto destacado grupo ocupacional
dos servigos de saude, tornaram-se objeto de exacerbada
critica, sendo considerados agentes ativos e centrais da
medicalizagao devido as posturas e praticas autoritarias com
gue muitas vezes exercem sua profissao.

Analisando as consequéncias politicas, sociais e pessoais
da naturalizagdo, hospitalizagdo e institucionalizacdo da
doencga, lllich reafirmou a “heteronomia” imposta pela cultura
médica moderna. A critica illicheana sobre a iatrogénese
cultural é, nesse contexto, impactante em relagdo ao
monopodlio médico-cientifico, que alienaria, objetiva e
subjetivamente, as doengas de seus portadores,
particularmente no que diz respeito a destruicdo do cabedal
cultural outrora capaz de propiciar agdao autébnoma das
pessoas para cuidar da propria saude.

lllich defende, em sua instigante radicalidade, a ideia de
gue esse fendmeno deveria ser entendido como uma forma
de expropriacdo da salde, organizada e assegurada pela
Medicina, a qual passaria a ser “uma oficina de reparos e
manutencdo, destinada a conservar em funcionamento o
homem usado como produto ndo humano”.

Conforme afirma Foucault em O Nascimento da Clinica, a
Medicina moderna produziu a doenga — tendo como
referéncia o normal e o patolégico — mas, acima de tudo,
fabricou um corpo-sujeito que contém as doengas.

O sujeito, nessa concepg¢ao, nao constitui um a priori. Isso
se deve ao fato de que, desde o século XVIIl, nos paises
desenvolvidos, a Medicina vem cumprindo um papel
constitutivo na produgdo das pessoas. Uma vez que a
Medicina foi um dos primeiros conhecimentos cientificos
transformados em “expertise”, forjou-se como porta-voz da
autoridade sobre os seres humanos através de uma fala
afirmativa de sua cientificidade.

A Medicina se entrelaga, nesse processo, com novos
modos de governar as pessoas, individual e coletivamente, de
tal modo que os experts médicos, em alianga com outros
profissionais de saude e autoridades politicas, buscam gerir
modos de existéncia com o intuito de minimizar a doenga e
promover a saude individual e coletiva.

Essa “inven¢dao” do homem moderno pela Medicina se
deve a pelo menos trés eixos de atuagdao. O primeiro faz
alusdo a “sanitarizacdo”, que diz respeito a producdo de
praticas de saneamento que criaram corpos disciplinados em

relacdo a saude. O segundo eixo refere-se a influéncia da
Medicina no campo da linguagem e da producgdo de sentidos.
Um dos exemplos disso é o uso de termos originalmente
médicos em léxicos fora da area da saude, especialmente
socioldgicos e politicos. O terceiro faz referéncia a
composi¢do da Medicina com outras formas de expertise, que
tém como objeto a enfermidade/salde, formando um arranjo
composto por médicos, urbanistas, sanitaristas, arquitetos,
trabalhadores sociais, psicélogos, administradores, religiosos
etc. Experts estes que, segundo Rose, sdo diferentes ao longo
de distintos momentos histdéricos, o que faz com que os
resultados de suas intervengdes também sejam distintos:

“N3o ha duvida que haja muito a se criticar. No entanto, a
medicalizagao produziu um efeito ainda mais profundo nas
nossas formas de vida: ela nos tornou quem realmente somos
(ROSE, 2007)".

Sérgio R. Carvalho. Camila de O. Rodrigues. Fabricio D. da Costa.

Henrique S. Andrade. “Medicalizagdo: uma critica (im)pertinente?”. Physis
Revista de Saude Coletiva, Rio de Janeiro, 25[ 4 ]: 1251-1269, 2015.
Adaptado.

01

Com relagdo aos cuidados com a saude, depreende-se do
texto:

(A) As praticas médicas forjadas a partir do século XVIII
incentivaram a automedicacgdo, especialmente em paises
com sistemas de saude mal estruturados.

(B) O conhecimento acumulado de forma social prescinde da
interferéncia de profissionais da saude na promogao do
bem-estar fisico e psiquico.

(C) As agdes micropoliticas do profissional da area da saude
impactam negativamente a adesdo do paciente aos
tratamentos propostos.

(D) A medicalizagdo incorpora ao aparato da medicina
problemas que, de outro modo, ndo seriam considerados
como doengas.

(E) A interferéncia da expertise na medicalizagdo se consagrou a
partir da necessidade de promover o estado de saude global
de toda uma populagdo.

02

Segundo as ideias de lllich expostas no texto,

(A) a obsessdo pela satude resulta do efeito social da doencga
iatrogénica.

(B) a pratica da medicina moderna contribui para a falta de
autonomia do individuo nos cuidados com a saude.

(C) a naturalizagdo da doenca pode ser revertida pela alianga
entre  profissionais da saude e autoridades
governamentais.

(D) os profissionais da saude obedecem a um sistema de ética
em que se considera o individuo como responsdvel por seu
proprio bem-estar fisico e mental.

(E) a erradicagdo da doenga pressupde a limitagdo da
profissdo médica ao campo da salde.
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03

A relagdo entre o sujeito e a pratica da medicina, na perspectiva
de Michel Foucault, exposta no texto, permite afirmar que

(A) a hegemonia do corpo-sujeito se constitui independente-
mente do discurso da medicina.

(B) a medicina prescinde da intermediagdo com a constituicdo
social do sujeito.

(C) ainfluéncia da constituigdo do sujeito na pratica médica é
pouco explorada pelos estudiosos.

(D) a pratica da medicina atua no campo da linguagem e da
construgdo de sentido da realidade do sujeito.

(E) o discurso libertario da medicina opGe-se a praticas
médicas que perpetuam a opressdo do paciente.

04

O “uso de termos originalmente médicos em léxicos fora da
area da saude” (82 paragrafo) comumente produz linguagem
metafdrica, como a que se encontra em:

(A) A sintonia com o sofrimento é parte da pratica médica.

(B) A prevencao de futuras vicissitudes demanda olhar atento
ao corpo saudavel.

(C) O sujeito auténomo deve se tornar empresario de si mesmo.

(D) Virus escondidos no corpo podem ser reativados.

(E) O racismo é um cancer social.

05

Pretende-se, na modernidade, moldar os modos de vida do
sujeito com o intuito de promover a saude individual e coletiva.
Um exemplo desse tipo de pratica, conforme o texto, é

(A) a sanitarizagdo.
(B) a iatrogenia.

(C) o individualismo.
(D) a heteronomia.
(E) o altruismo.

TEXTO PARA A QUESTAO 06.

Dizem que existem trés ondas da qualidade na area da saude.
A primeira onda é claramente tecnoldgica, um progresso
inegavel que vai dos modernos recursos diagndsticos e
terapéuticos até os prontudrios eletronicos. A segunda onda da
qualidade é representada por processos, medidas e avaliagbes:
nao basta incorporar a técnica, é preciso saber utiliza-la de modo
correto. Protocolos e codigos de alerta, o caminho das pedras
bem delimitado que evita criatividades incompetentes, dificulta
comodismos, aumenta a seguranca. Porém, existe a terceira
onda da qualidade: aquela que é capaz de chegar na pessoa e
transforma-la. A pessoa como um todo — cabega, habilidades,
conhecimento, emogdes, atitudes. Quer dizer, uma onda
educativa e formadora. Algo dificil de medir, que requer uma
paciéncia analoga a educag¢do na familia. Essa terceira onda esta
toda por construir. Os projetos de humanizacdo da saude
acabam ficando na periferia do problema, mas ndo chegam na

pessoa — que é o nucleo de qualquer processo humanizante —
porque simplesmente ndo sabem como fazé-lo.
Pablo Gonzalez Blasco, Maria Auxiliadora C. De Benedetto, Graziela Moreto.

“Humanismo em Saude: Percorrendo os Caminhos da Humanizagdo”.
Revista de Medicina. V. 102 N. 2 (2023). Adaptado.

06

Observa-se no texto que a busca pela qualidade na area da
saulde ainda precisa suplantar dificuldades de ordem

(A) técnica.

(B) processual.
(C) educacional.
(D) vocacional.
(E) financeira.

TEXTO PARA A QUESTAO 07.

Ndo ha consenso na literatura cientifica sobre quanto seria
beber com parcimoénia, algo como um padrdo de consumo com
impactos quase despreziveis na saude fisica e mental.

Nas ultimas décadas, alguns estudos sugeriam que o consumo
de pequenas doses de alcool, geralmente vinho tinto, poderia ser
benéfico ao coragdo. Contudo, o tema permanece polémico e hoje
é contestado por muitos trabalhos. O pouco que se ganharia em
termos de protegao cardiovascular seria anulado pelo aumento da
probabilidade do surgimento de outras doengas.

A conclusdo dominante de um conjunto de estudos e
recomendagdes mais recentes é a de que ndo ha dose, por
pequena que seja, com risco zero a saude. Quanto menor for a
ingestdo de alcool, menor o risco de desenvolver doengas
relacionadas a esse hdbito, como problemas no coragdo, alguns
tipos de cancer, cirrose hepatica, distlrbios mentais e alcoolismo,
sofrer ou provocar acidentes e se envolver em violéncia fisica. Essa
é a mensagem central da Organiza¢do Mundial da Saude (OMS) e
de boa parte dos trabalhos cientificos atuais.

“Alcool é uma substancia psicoativa, ndo é remédio”, diz o
psiquiatra Arthur Guerra Andrade, supervisor chefe do Grupo
Interdisciplinar de Estudos de Alcool e Drogas (Grea) do Hospital
das Clinicas da Universidade de Sdo Paulo (HC-USP). “Pessoas
bebem ha milhares de anos e esse habito provavelmente nao vai
desaparecer das sociedades humanas no futuro. Mas n3o se sabe
com que frequéncia e em que medida seria seguro ingerir alcool”.

Marcos Pivetta. Revista Pesquisa Fapesp. Ed. 327, mai. 2023. Adaptado.

07

Depreende-se do texto que

(A) o risco associado ao consumo parcimonioso de alcool é
desprezivel.

(B) a ingestdo recreativa de bebidas alcodlicas configura-se
como um fendmeno sociocultural, caracterizando uma
pratica segura.

(C) o consumo de qualquer quantidade de alcool apresenta
risco a saude.

(D)o consumo moderado de alcool protege o sistema
cardiovascular.

(E) os riscos de acidentes associados ao consumo de alcool
suplantam os beneficios associados a ingestdo de bebidas
alcodlicas.
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CONHECIMENTOS GERAIS

08

A Portaria n22.436/2017 do Ministério da Saude, que instituiu
a Politica Nacional de Atengdo Basica, define como uma das
atribuicGes da Atencdo Basica a “coordenacgdo do cuidado”.
Assinale a alternativa que contém a descricdo correta desse
conceito.

(A) Gerenciamento de filas e agendas em servicos de salde de
sua competéncia para otimizagdo do acesso.

(B) Planejamento da distribuicdo da oferta de servigos
assistenciais no territério a partir do mapeamento de suas
necessidades de saude.

(C) Centralizagdo do processo de tomada de decisdo clinica na
Equipe de Saude da Familia responsavel por cada paciente.

(D) Articulagdo entre pontos de atencdo da rede de servigos
para encaminhamento e acompanhamento de pacientes.

(E) Padronizagao de protocolos clinicos na Atengdo Basica,
considerando as caracteristicas socioecondmicas e
epidemioldgicas de cada territério.

09

A Politica Nacional de Humanizagado (PNH) foi introduzida no
SUS em 2010, com o objetivo de centralizar os principios
éticos a partir dos quais deve ocorrer o processo de produgdo
de saude no sistema de saude brasileiro. Dentre as diretrizes
da PNH, estd o “acolhimento”. Assinale a alternativa que
descreve corretamente esse conceito.

(A) Abordagem humanizada do processo de triagem, com
aplicacdo do principio do cuidado centrado no paciente para
a priorizacdo de casos agudos e a organizacao dos fluxos de
atendimento.

(B) Pratica dos médicos e enfermeiros, que se responsabilizam
por promover a escuta qualificada, a empatia e a valorizacao
dos saberes e experiéncias dos usudrios.

(C) Técnica de produgdo de saude baseada no didlogo com o
paciente, realizado no momento de sua admissao no servigo,
para informar adequadamente a equipe sobre o seu perfil.

(D) Pratica de escuta qualificada do paciente, por parte do
profissional da atencdo basica, para direciona-lo a
especialidade médica mais adequada a resolugdo das
necessidades de salde externadas.

(E) Abordagem de trabalho em saude baseada na
responsabilizagdo do profissional pela garantia de atengao
integral, resolutiva e responsavel, a ser aplicada em todos os
locais e momentos do servigo de saude.

10

No contexto das Redes de Atengcdo a Saude (RAS),
introduzidas pela Portaria n? 4.279/2010 do Ministério da
Saude, o contrato de gestdo pode ser definido como:

(A) Acordo formal entre os gestores de diferentes unidades de
saude, estabelecendo diretrizes para a integracdo de
servicos e o compartilhamento de recursos fisicos e
humanos entre eles.

(B) Acordo firmado entre gestores de diferentes servigos para
definir os fluxos de referenciamento de pacientes, a ser
utilizado como referéncia pelas centrais de regulacgao.

(C) Mecanismo de financiamento compartilhado entre
diferentes unidades de saude, por meio do qual os
recursos sao repassados de acordo com o atingimento de
indicadores de desempenho previamente pactuados.

(D) Documento  legal que  estabelece metas e
responsabilidades pactuadas entre o gestor de uma
unidade de saude e suas equipes, buscando aprimorar a
qualidade dos servigos prestados.

(E) Ato que formaliza a contratagdo de prestadores de servigo
por parte dos gestores da rede, considerando as
necessidades da populagdo a ser atendida e dos demais
servigos com os quais havera articulagdo.

11

Uma Equipe de Saude da Familia acompanha ha anos um
paciente diabético que, apesar de realizar o devido
acompanhamento clinico e de ter passado por esquemas
terapéuticos distintos, demonstra grandes dificuldades na
adesdo ao tratamento prescrito por seu médico de familia.
Assinale a alternativa que descreve a aplicagdao adequada do
apoio matricial nesse contexto, segundo definido na cartilha
“Clinica Ampliada, Equipe de Referéncia e Projeto Terapéutico
Singular” do Ministério da Saude (2007).

(A) Intensificagdo do fluxo de visitas domiciliares por parte dos
Agentes Comunitarios de Saude, para monitoramento de
padrées comportamentais e subsidio da formulacdo de
novas estratégias de intervencao.

(B) Mobilizagdo do Nucleo de Apoio a Saude da Familia para
avaliagdo conjunta do caso com a equipe de referéncia e
elaboragdo de um Plano Terapéutico Singular.

(C) Encaminhamento do paciente para realizagio de
atendimento individual com profissionais especializados
do Nucleo de Apoio a Saude da Familia, de acordo com
suas principais demandas.

(D) Encaminhamento do paciente a servicos da Rede de
Atencdo Psicossocial, para auxilio na identificacdo e
superacgao das dificuldades que o impedem de aderir ao
tratamento.

(E) Convocagdo da familia e/ou rede social do paciente para
participagdo nas consultas, como forma de estimular seu
envolvimento ativo no processo terapéutico e garantir
apoio emocional ao paciente.
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12

A Lei n? 8.080/1990 estabelece principios, diretrizes
organizativas e outros elementos que constituem o Sistema
Unico de Saude (SUS). Considerando o conteldo da Lei,
assinale a alternativa correta.

(A) As portas de entrada do SUS e seus mecanismos de
regulacdo devem priorizar o atendimento a pacientes de
baixa renda e/ou sem cobertura por planos de saude.

(B) As agbes no ambito da saude do trabalhador destinam-se
a promogao, protegdo e recuperagdo da saude de pessoas
registradas em vinculos de trabalho formal.

(C) As redes de atengdo devem concentrar servicos em
grandes centros urbanos para facilitar o acesso da
populagdo.

(D) O estabelecimento de normas e padrées de qualidade e
seguranga para pacientes devem estar sob responsabilidade
de drgdos publicos externos ao SUS.

(E) Um dos principios do SUS é promover a descentralizagdo
politico-administrativa dos servigos para municipios.

13

O Decreto n? 7.508/2011, que regulamenta a Lei n2 8.080/1990,
apresenta diversas diretrizes para a organizacdio e o
funcionamento do Sistema Unico de Satide (SUS). Acerca dessas
diretrizes, assinale a alternativa correta.

(A) O Decreto define a regionalizagdo como uma das diretrizes
do SUS, devendo os municipios serem agrupados em
regides de saude para fins de planejamento e gestdo do
sistema.

(B) O Decreto estabelece que a participagdo da iniciativa
privada na gestdao do SUS é fundamental para o alcance de
seus objetivos, devendo ser incentivada pelo poder
publico.

(C) O Decreto determina que os servigos de salide devem ser
organizados em Redes de Atencdo especializadas por
fungdo  (promog¢do, prevengdo, tratamento ou
reabilitacdo), de forma a evitar sobreposicbes e
potencializar a efetividade das ag¢Ges.

(D)O Decreto prevé que a gestdo do SUS deve ser
centralizada, com a Unido exercendo o papel de
coordenacdo e execucgdo das agdes e servigos de saude em
todo o territério nacional.

(E) O Decreto regulamenta que, nas Redes de Atencgdo a Salde,
sdo portas de entrada apenas a atengdo primaria e servigos
de urgéncia e emergéncia, devendo as demais agdes e
servigos ter seu acesso referenciado por essas portas.

14

O trabalho em equipe é um dos componentes estratégicos de
enfrentamento da crescente complexidade das necessidades
de saude e da organizacdo dos servigos e dos sistemas de
atencdo a satde. E motivada por multiplos fatores, como o
aumento da expectativa de vida, o envelhecimento da
populagdo e mudangas do perfil epidemiolégico, com o
crescimento das doengas e condig¢Ges cronicas. Considerando
os fundamentos conceituais apresentados por Peduzzi et al.
(2020), assinale a alternativa correta.

(A) O trabalho em equipe interprofissional é uma forma de
atuacdo coletiva que busca minimizar os efeitos do agir
instrumental no processo de trabalho, substituindo-o
gradualmente pelo agir comunicativo.

(B) O trabalho em equipe ndo é a unica forma possivel de
trabalho interprofissional, mas se destaca entre as demais
por valorizar a intensa interdependéncia das ag¢des, o alto
grau de integracdo entre agentes e um senso de
identidade compartilhado.

(C) Um dos fundamentos tedricos do trabalho em equipe é
que a colaboracao interprofissional deve estimular a maior
padronizacdo das ag¢des de cuidado, a partir da
combinagdo de saberes técnicos especializados.

(D) Para reduzir a fragmentacdo da atengdo decorrente da
divisdo social do trabalho, o trabalho em equipe deve
fortalecer hierarquias bem definidas entre trabalhos
especializados e interesses individuais dos agentes
envolvidos.

(E) E desejavel que o trabalho interprofissional em equipe
estabeleca relagGes dialdgicas com usuarios e familias
para potencializar o cuidado, mas ndo deve interferir em
guestdes comunitarias externas ao servigo de saude.

15

Sobre os fundamentos e principios da bioética, qual das
afirmacGes a seguir estd correta, conforme Junqueira (2010)?

(A) No contexto da assisténcia a saude, as dimensdes
biolégica e psicoldgica da pessoa humana devem ser
priorizadas em relagdo as dimensGes moral e espiritual.

(B) O principio da obje¢do de consciéncia sustenta que
pacientes ndo devem ter autonomia para fazer escolhas
que causem dano ou prejuizo a outras pessoas.

(C) O principio da autonomia diz respeito a liberdade do
paciente para tomar suas proprias decisGes de salde,
mesmo que em alguns casos isso possa ser considerado
prejudicial a sua saude.

(D) Para respeitar o principio da autonomia, os profissionais
de saude nao devem fornecer informagGes detalhadas
sobre sua proposta de tratamento, para ndo sugestionar a
escolha do paciente.

(E) O principio da justica defende que todas as pessoas devem
utilizar igualmente os recursos e tratamentos de salde,
independentemente de suas necessidades de saude e de
sua condigdo social ou econOmica.
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ODONTOLOGIA
16

Dentre os principios orientadores em termos de protegdo a
radiacdo para fins de diagndstico oral, assinale a alternativa
correta.

(A) O principio da justificativa significa que o dentista deve
identificar situagdes em que o beneficio para um
paciente exposto ao diagndstico é equivalente ao risco
de dano.

(B) O principio da otimizagdo sustenta que os dentistas
devem utilizar todos os meios possiveis para reduzir a
exposicao desnecessaria sofrida por seus pacientes,
equipes de funcionarios e eles mesmos. Essa filosofia da
protec¢do a radiagdo é frequentemente referida como o
principio de ALARA (As Low As Reasonably Achievable).

(C) Exames radiograficos para deteccdo de doencas
executados antes da realizagdo de um exame clinico
podem ser realizados para agilizar o diagndstico em
algumas situagdes.

(D) O principio da limitagdo de dose fornece limites da dose
para exposi¢des ocupacionais e da populagdo geral, a fim
de garantir que nenhuma pessoa seja exposta a doses
inaceitavelmente elevadas. Assim, o principio da
limitacdo da dose aplica-se aos dentistas, equipe de
salde e pacientes.

(E) O uso de distancia foco-pele ndo interfere na protegdo
a radiacdo e a recomendagdo é que seja a menor
distancia possivel para se obter uma boa imagem
diagnostica.

18

Sobre as doses recomendadas de alguns antibidticos
assinale a alternativa correta:

(A) Azitromicina Adultos: 250 mg a cada 12 horas.

(B) Clindamicina Adultos: 600 mg a cada 6 horas.

(C) Amoxicilina-clavulanato Adultos: 250-500 mg a cada
8 horas.

(D) Metronidazol Adultos: 250-750 mg a cada 12 horas.

(E) Azitromicina Adultos: 250 mg a cada 24 horas.

19

Sobre o uso de analgésicos para o controle da dor, assinale
a alternativa correta.

(A) O controle farmacolégico da dor dentéria e orofacial
leve/moderada deve comegar, a ndo ser que haja
contra-indicagdo, com farmaco analgésico ndo opioide.

(B) Patologia dbvia, resultados de testes e tipos de cirurgia
determinam a existéncia e a intensidade da dor.

(C) Ndo ha administracdo de droga pré-operatdria que
atrase o inicio da dor dentaria pds-operatéria e diminua
sua gravidade e exigéncias analgésicas posteriores.

(D)Os analgésicos com propriedades antipiréticas
representam uma vantagem no pds-operatdrio
cirargico.

(E) Pacientes devem aguardar o maximo possivel antes de
tomar medicamentos contra a dor, porque esse periodo
de abstinéncia os ensina a ter melhor tolerancia a dor

17

Sobre lesGes quimicas e fisicas na cavidade bucal assinale a
alternativa correta:

(A) O nitrato de prata ndo causa dano a mucosa oral sendo
muito usado na desinfecgao de superficies.

(B) O hipoclorito de sédio na versdo para irrigagdo no
tratamento endoddntico é uma substancia segura para
0 contato com as mucosas orais.

(C) O perdxido de hidrogénio, a 10, 16 e 35% usado no
clareamento dental, é seguro e incapaz de causar dano
guimico a mucosa.

(D)As lesGes nos pacientes com morsicatio sao
encontradas com maior frequéncia bilateralmente na
porgdo anterior da mucosa jugal.

(E) A linha alba é uma alteragdo da mucosa jugal causada
por trauma fisico decorrente de fatores como estresse,
colapso da condigdo oclusal ou apertamento dental.

20

A imagem a seguir mostra afinamento (hipoplasia) ou
mineralizacdo reduzida (hipocalcificagdo) do esmalte
decorrente de raquitismo na infancia.

Sobre o raquitismo assinale a alternativa correta:

(A) O raquitismo resulta do nivel inadequado, sérico e
extracelular, de calcio e fosfato, minerais necessarios
para a calcificacdo normal do osso e do dente.
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(B) A deficiéncia na atividade normal das vitaminas do
complexo B é a principal causa do raquitismo.

(C) Apenas adultos apresentam alteragcdes morfologicas
decorrentes do raquitismo.

(D) Osteomalacia é o diagndstico diferencial mais comum
para o raquitismo.

(E) No raquitismo, as alteragdes nos maxilares sdo as
primeiras a se manifestar.

moles sobrejacentes, anteriormente até o primeiro pré-
molar e medialmente até a linha média.

(E) O bloqueio do nervo palatino maior é a técnica mais
associada a hematomas.

21

A imagem a seguir ilustra o sistema de classificagdo ASA
com base na capacidade de subir um lance de escadas.

ASA2

CLASSIFICACAO ASA
Sobre a referida classificagdo assinale a alternativa correta:

(A) Proposto na década de 90 pela American Heart
Association, define o risco cirurgico do paciente.

(B) Pacientes apresentando gravidez, diabetes tipo 2
controlado ou epilepsia, sem outras alteragdes, se
enquadram-se na condigdo de ASA 3.

(C) Pacientes ASA 5 podem receber cuidados odontolégicos
eletivos desde que em ambiente hospitalar.

(D) Pacientes com angina do peito estavel, historico de
infarto do miocéardio no periodo de 12 meses, sem
outras alteragbes, tém tratamento eletivo contra-
indicado.

(E) Nenhum procedimento odontoldgico eletivo deve ser
realizado em pacientes ASA 5.

23

Sobre o diagndstico e a terapéutica da doenga carie, é
correto afirmar:

(A) As lesGes de cérie na superficie radicular costumam ser
profundas e em forma triangular.

(B) As lesGes de carie proximal localizam-se mais
frequentemente préximas a regiao cervical e vestibular
do ponto de contato em fungdo de ser uma drea
propensa ao acumulo de placa bacteriana.

(C) As radiografiais intraorais interproximais sdo o Unico
meio de identificar caries incipientes.

(D) Dentina infectada e dentina contaminada ndo podem
ser remineralizadas, mas ndo precisam ser totalmente
removidas no tratamento da carie.

(E) No tratamento e prevencdo da cérie, considerando uma
mesma concentragao de fllor, a aplicagdo no modo gel
€ mais benéfica do que as aplicagdes no modo solugao
ou verniz.

22

Existem vdrias técnicas de inje¢do disponiveis para se obter
anestesia clinicamente adequada dos dentes e dos tecidos
duros e moles da maxila. Sobre as técnicas disponiveis,
assinale a alternativa correta.

(A) A técnica de injegdo supraperiostal tem pouco éxito na
anestesia pulpar dos dentes superiores.

(B) A técnica de injecdo supraperiostal tem 6timo éxito,
sendo a mais indicada para areas extensas da maxila.

(C) O bloqueio do nervo alveolar superior posterior é
eficiente para anestesia pulpar de molares e pré-
molares.

(D) A area anestesiada pelo bloqueio do nervo palatino
maior é a parte posterior do palato duro e os tecidos

24

0 Cédigo de Etica Odontoldgica regula os direitos e deveres
do cirurgido-dentista, profissionais técnicos e auxiliares, e
pessoas juridicas que exergam atividades na drea da
Odontologia, em ambito publico e/ou privado, com a
obrigacao de inscricdo nos Conselhos de Odontologia,
segundo suas atribuicGes especificas.

Sobre o anuncio, propaganda e publicidade, assinale a
alternativa correta:

(A) Os anuncios, a propaganda e a publicidade poderdo ser
feitos em qualquer meio de comunicagdo, desde que
obedecidos os preceitos do Cédigo de Etica.

(B) Na comunicagdo e divulgagdo, ndo é permitido constar
0 nome e o numero de inscricdo da pessoa fisica ou
juridica.

(C) Oferecer trabalho gratuito dando publicidade ao fato
ndo constitui infragdo ética.

(D) Divulgar ao publico imagens do tipo “antes e depois” de

casos clinicos bem-sucedidos ndo constitui infragdo

ética.

E permitido aos técnicos em prétese dentdria, técnicos

em saude bucal, auxiliares de prdtese dentdria, bem

como aos laboratérios de protese dentaria fazerem
anuncios, propagandas ou publicidade dirigida ao
publico em geral.

(E

~
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25

Ha muito tempo a oclusdo tem sido considerada um fator
critico para o sucesso de qualquer procedimento
odontoldgico que vise a reabilitagdo do sistema
estomatognatico. Sobre as relagdes maxilo-mandibulares,
assinale a alternativa correta:

(A) No movimento de lateralidade, o lado para o qual a
mandibula se movimenta é o de balanceio.

(B) Durante o movimento protrusivo da mandibula, as
faces palatinas dos incisivos inferiores deslizam nas
palatinas dos incisivos superiores.

(C) No conceito de oclusdo mutuamente protegida, os
dentes posteriores protegem os anteriores de qualquer
contato na posicdo estatica da mandibula durante os
movimentos excursivos, e vice-versa.

(D) Contato prematuro é um termo genérico que se refere
a qualquer contato oclusal que, prematuramente,
impede o fechamento mandibular na posicdo de
relagdo céntrica.

(E) Diferengas entre as posi¢des de relagdo céntrica e a
maxima intercuspidacao habitual podem ser tratadas
com ajuste oclusal por desgaste seletivo na maioria dos
casos.

27

Sobre o diagnéstico e tratamento das alteragGes
patoldgicas pulpares e periapicais assintomaticas e
sintomaticas, assinale a alternativa correta:

(A) A Necropulpectomia I, nunca envolve dentes com
vitalidade pulpar.

(B) Na necropulpectomia Il, o tratamento é feito
idealmente em sessdo Unica.

(C) As consideradas necropulpectomia Il envolvem a
identificagdo de imagem radiografica de lesdo
periapical.

(D) Na necrose pulpar (infecgdo) com inflamagdo apical
aguda resultante de um processo infeccioso rapido, ndo
sdo comuns febre, mal-estar e linfoadenoma.

(E) Na pulpite reversivel, o diagndstico clinico é realizado
com base em dados objetivos e subjetivos, indicando
que a inflamagao pulpar sera resolvida apds a remogao
da causa e a polpa retornard ao normal.

26

O término cervical dos preparos dentdrios para protese
pode apresentar diferentes configura¢des, de acordo com
o material a ser empregado para a confec¢do da coroa.
Sobre o tipo de término de preparo na figura a seguir,
assinale a alternativa correta:

Ceramica

Infraestrutura metalica

(A) E um término em ldmina de faca.
(B) E um término em chanfrete.

(C) E um término em chanfrado.

(D) E um término em degrau com bisel.
(E) E um término em degrau simples.

28

Sobre a imagem radiografica a seguir qual a hipotese
diagndstica mais provavel?

(A) Tumor odontogénico ceratocistico.
(B) Ameloblastoma.

(C) Osteomielite.

(D) Cisto periodontal lateral.

(E) Cisto residual.
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29

A hipertermia maligna é uma das complicagdes mais graves
e com maior risco de vida associado a administragdo de
anestesia geral. Ocorre raramente: tem incidéncia de
1:15.000 entre criangas e de 1:50.000 em adultos. A
sindrome é transmitida geneticamente por um gene
autossémico dominante, tem penetrancia reduzida e a
expressividade varidvel em irmdos de familias que herdam
a sindrome. Com relagdo a hipertermia maligna, é correto

afirmar:

(A) Doses normais de anestésicos do grupo amida podem
ser utilizadas com pequeno aumento do risco.

(B) A succinilcolina é o relaxante muscular de escolha para
pacientes com risco de hipertermia maligna.

(C) A hipertermia maligna é mais frequente em mulheres
que em homens.

(D) Midazolam apresenta contraindicagdo obrigatdria em
pacientes com risco de hipertermia maligna.

(E) Deve ser evitado o uso de vasoconstritores em
pacientes com risco de hipertermia maligna.

32

Com relagdo a prescricdo de antibidtico apds a realizagdo
de exodontia de terceiros molares ndo irrompidos, é
correto afirmar?

(A)A taxa de infeccdo esperada para este tipo de
procedimento estd entre 10% e 15%.

(B) O uso profilatico de antibidtico no pds-operatdério ndo
reduz a incidéncia de alvéolo seco.

(C) O uso profilatico de antibidtico é mais efetivo na
redugdo da alveolite do que medidas locais de controle
de contaminagdo do alvéolo.

(D) Irrigagdo abundante do alvéolo cirurgico e bochechos
com clorexidina no pré-operatério reduzem
efetivamente a contaminacgdo do alvéolo.

(E) Para esse tipo de cirurgia, deve haver uma rotina na
administracdo de antibidtico.

30

Qual dos nervos cranianos é responsavel pela inervagido
secretomotora das glandulas salivares, exceto parétida, e
glandula lacrimal?

(A) V - trigémeo.

(B) VI - abducente.

(C) VII - nervo facial.
(D) VIII - auditivo.

(E) IX - glossofaringeo.

31

A varfarina é um potente inibidor da vitamina K e pode ser
indicada para pacientes com histéria de prétese de valvula
cardiaca, doenga vascular periférica, embolo pulmonar,
entre outras doengas. Com relagao ao tratamento cirurgico
odontoldgico, é correto afirmar:

(A) A cirurgia odontoldgica estd contraindicada para
pacientes em uso de varfarina.

(B) Pode-se realizar pequenos procedimentos cirurgicos
em pacientes em uso de varfarina com INR inferior a 3.

(C) O uso do acido tranexamico esta contraindicado para o
pos-operatodrio de pacientes em uso de varfarina.

(D) A descontinuagdo da varfarina ndo deve ser realizada
para executar procedimentos cirurgicos.

(E) A administragdo de vitamina K ndo reverte o efeito da
varfarina.

33

A frenectomia lingual consiste em um procedimento
cirargico para liberar o freio lingual e possibilitar a
mobilidade da lingua. Com relagdo a esse procedimento
cirdrgico, é correto afirmar:

(A) Por ndo haver alteragGes clinicas odontoldgicas e haver
alteracdo da fala a indicagdao da cirurgia deve ser
realizada pela fonoaudidloga.

(B) O simples corte do freio é o tratamento de escolha e é
suficiente para liberar a lingua.

(C) A técnica V-Y exige menor manipulagdo de tecidos
moles e consiste apenas de uma incisdo eliptica do
freio.

(D) A técnica de zetaplastia diminui o comprimento da
porgdo ventral da lingua.

(E) Na técnica de zetaplastia, a porg¢do do soalho da boca e
rebordo alveolar deve cicatrizar por segunda intengado.

34

Com relagdo as fraturas de condilo, assinale a alternativa
correta.

(A) Desvio ipsilateral durante a abertura é um sinal clinico
de fratura de condilo unilateral.

(B) No tratamento fechado, utiliza-se fixacdo maxilo-
mandibular continua por 60 dias.

(C) O encurtamento do ramo mandibular é uma indicagdo
de tratamento fechado da fratura de condilo.

(D) O deslocamento condilar para a fossa craniana média é
uma contraindicag¢do da cirurgia de redugdo da fratura
de condilo.

(E) A idade do paciente ndo influencia na escolha do
tratamento da fratura de céndilo.
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35

As lesGes traumaticas na mucosa oral sdo comuns, sendo
gue algumas sdo autoinduzidas e clinicamente Obvias e
outras sdo sutis e de dificil diagndstico. Assinale a
alternativa correta com relagao as ulceragdes traumaticas.

(A) A doenga de Riga-Feed é um tipo de ulceragdo
traumatica que ocorre geralmente no ventre da lingua
e eventualmente no dorso da lingua, acometendo mais
homens na quarta década de vida.

(B) O granuloma ulcerativo traumatico com eosinofilia no
estroma caracteriza-se por uma lesdo crénica
pseudoinvasiva com regressao lenta.

(C) Sdo caracteristicas histopatolégicas membrana com
espessura fixa, epitélio atrofico, fundo da ulcera
coberto por membrana fibrinopurulenta que consiste
em fibrina e neutrofilos.

(D) A bidpsia é indicada independentemente da causa, uma
vez que este tipo de lesdo apresenta regressao rapida
apos a bidpsia.

(E) Existe contraindicagdo absoluta ao uso de corticdide
por atrasar a cicatrizagao.

36

Em relacdo a melanose do tabagista, é correto afirmar:

(A) A drea mais acometida é a gengiva marginal lingual dos
dentes da maxila e mandibula.

(B) E uma condicdo exclusiva de fumantes de cigarro.

(C) A pigmentagdo aumenta significantemente no primeiro
ano de uso do cigarro.

(D) O diagndstico deve ser realizado por bidpsia incisional
da lesdo.

(E) A suspensdo do uso do cigarro ndo altera a pigmentacdo
ocasionada.

37

Assinale a alternativa que corresponde a estrutura
apontada na imagem a seguir.

Imagem retirada do livro WHITE, S. C.; PHAROAH, M. J. Radiologia Oral:
Fundamentos e Interpretagdo. 72 ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2015.

(A) Artefato de técnica.

(B) Terceira vértebra da coluna cervical.
(C) Quarta vértebra da coluna cervical.
(D) Osso hioide.

(E) Aba do avental protetor de chumbo.

38

Com relagdo ao ameloblastoma, é correto afirmar:

(A) Acomete predominantemente mulheres brancas entre
a quarta e a quinta década de vida.

(B) A dor é a principal queixa dos pacientes, o que leva a
busca por assisténcia e o diagndstico.

(C) Regido anterior da mandibula é a mais acometida.

(D) O tratamento de escolha é a curetagem e controle
clinico e radiografico prolongado.

(E) O mixoma faz parte das lesGes no diagndstico
diferencial.

39

Com relagdo ao controle de dor no pods-operatério de
terceiros molares nao irrompidos, é correto afirmar?

(A) A propriedade antipirética dos analgésicos ndo opioides
€ uma vantagem principalmente no pds-operatério.

(B) O inicio da utilizacdo dos anti-inflamatdrios nao
esteroidais é mais eficiente apds a cirurgia devido a
eliminagdo de toda a prostaglandina produzida durante
e apos o procedimento.

(C) Os farmacos opioides podem substituir os farmacos ndo
opioides no controle da dor moderada a severa ou da
dor que nao responda aos farmacos nao opioides.

(D) Apds o uso prolongado de opioides em dose correta,
apos cessar a dor este deve ser interrompido de forma
abrupta e imediata para evitar a dependéncia fisica.

(E) Qualquer esquema analgésico pode incluir um farmaco
ndo opioide mesmo que a dor seja grave.

40

A profilaxia da endocardite infecciosa surgiu com a
observagdo de que o tratamento odontoldgico estava
associado a taxas mais elevadas de bacteremia. Dessa forma,
considerando padrdes atuais de entendimento da profilaxia
antibidtica para endocardite bacteriana, é correto afirmar:

(A) A profilaxia antibidtica previne a maioria dos casos de
endocardite infecciosa.

(B) O uso de marca-passo cardiaco é uma condi¢do que
exige o uso da profilaxia antibidtica para endocardite
infecciosa.

(C) A profilaxia antibidtica deve ser indicada para todas as
doencgas cardiacas congénitas.

(D) A bacteremia resultante de atividades diarias causa
maior risco de endocardite infecciosa do que o
tratamento dentdrio.

(E) A profilaxia antibidtica deve ser indicada sempre que
for realizar manipulagdo de tecidos gengivais ou regido
periapical dos dentes.
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ESTUDO DE CASO

ANALISE O CASO DESCRITO PARA RESPONDER AS QUESTOES DISSERTATIVAS DE 01 A 03.

Paciente de 75 anos apresenta historia de exodontia de todos os dentes da maxila, com evolugdao de um ano e seis meses. Apos
a remocdo dos dentes, paciente refere que fez uma prétese, mas ndo conseguiu usa-la porque a protese machucava. Foi
realizada nova abordagem cirurgica para regularizacdo do rebordo alveolar com abertura de molar a molar e descolamento
total do retalho vestibular e palatino. Apds esse procedimento a mucosa nao cicatrizou e foi realizada nova intervencgao cirdrgica
com o objetivo de fechar a mucosa do rebordo alveolar, mas sem sucesso. Atualmente, paciente encontra-se com queixas de
dorintensa, odor fétido, e refere ndo conseguir usar a prétese. Clinicamente, observam-se duas dreas de exposigdo dssea: uma
do lado esquerdo, em regido de rebordo alveolar vestibular com aproximadamente 1cm em seu maior diametro; a outra do
lado direito, também em mucosa vestibular do rebordo alveolar, mas com aproximadamente 3cm em seu maior diametro. A
mucosa mostra-se com area avermelhada prdxima a area de exposigdo dssea. Na avaliagdo da histdria médica, paciente refere
histéria de prostatectomia com metdstase dssea por carcinoma em prostata, apresenta diabetes mellitus controlado, protese
em joelho com dificuldade de locomogéo e uso continuo, ha pelo menos 5 anos, de acido zoledronico.

01

Qual a hipotese de diagnodstico para o caso apresentado?
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02

Explique de forma detalhada como acontece essa doenga.

03

Qual seria sua conduta terapéutica, nos préximos 12 meses, considerando o quadro atual e seu agravamento.

(=3
(=3

LRTR TR B LM 1o

-
)
o

0!

e



1/0

Residéncia Profissional 2024

12 Fase - Provas: P1 Objetiva/P2 Dissertativa

0/0

1/100

LRI RS e M 1oy

(=3

0!

-
S

P=Y=1
=1



