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Leia atentamente e cumpra rigorosamente as instrugdes que seguem, pois elas sao parte
integrante das provas e das normas que regem esse certame.

1. ATENTE-SE AOS AVISOS CONTIDOS NO QUADRO DA SALA E AGUARDE AUTORIZACAO
PARA ABRIR ESTE CADERNO DE QUESTOES E INICIAR A PROVA.

2. Seus pertences deverdo estar armazenados dentro do saco plastico fornecido pelo
fiscal, permanecendo em sua posse somente caneta esferografica de ponta grossa, de
material transparente, com tinta preferencialmente preta, lanche e dgua, se houver. A
UTILIZACAO DE QUALQUER MATERIAL NAO PERMITIDO EM EDITAL E EXPRESSAMENTE
PROIBIDA, ACARRETANDO A SUA IMEDIATA EXCLUSAO DO CERTAME.

3. APOS A AUTORIZACAO, CERTIFIQUE-SE DE QUE:

- ESTE CADERNO DE QUESTOES CONTEM 45 QUESTOES LEGIVEIS;

- ESTE CADERNO DE QUESTOES REFERE-SE A PROFISSAO PARA A QUAL REALIZOU A
INSCRICAO;

- OS FISCAIS INFORMARAM CORRETAMENTE O TEMPO PARA REALIZAGCAO DE PROVA DE
04 HORAS.

4. Esta prova Tedrico-Objetiva é composta por questGes de multipla escolha, com 04
(quatro) alternativas (A, B, C e D) e 1 (uma) Unica resposta correta.

5. O CANDIDATO DEVE ASSINAR LISTA DE PRESENCAS, SOB PENA DE ELIMINACAO.

6. O candidato s podera retirar-se do local de aplicagdo das provas apds 2 (duas) horas
do horario previsto para o inicio das mesmas e constante do presente Edital, devendo
entregar ao Fiscal da Sala o caderno de questdoes e respectiva folha de
respostas.

7. Os trés ultimos candidatos deverdo retirar-se da sala de prova ao mesmo tempo.
9. No caderno de questdes, vocé podera rabiscar e riscar.

10. A folha de respostas deve ser preenchida em todo o espacgo reservado em caneta
azul ou preta. A segunda folha vocé pode usar para conferir o gabarito posteriormente.

11. Os gabaritos preliminares e os cadernos de provas serao divulgados em 08 de
fevereiro de 2026, apés as 20h, nos links GABARITO ¢ PROVAS no endereco

\\ eletronico https://abo-ro.org.br/programa-de-residencia/.
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[ Humanizacdo, Saude Coletiva; Legislacdo, Politica e Organizacdao do SUS ]

1. Segundo a Constituicdo da Republica Federativa do Brasil (arts. 196 a 200), durante uma audiéncia
publica, um gestor afirma que “salde é uma prestacao administrativa que pode ser interrompida
quando houver restricdao financeira”. Considerando o texto constitucional, qual alternativa interpreta
corretamente o dever estatal e o modo de garantia do direito a saude?

A) O direito a saude depende de disponibilidade orcamentaria local e pode ser restringido por decisdo
administrativa.

B) A saude é direito de todos e dever do Estado, assegurada por politicas sociais e econdmicas que
visem reduzir riscos e garantir acesso universal e igualitario.

C) A saude é responsabilidade predominante do setor privado, cabendo ao Estado papel subsidiario.
D) A salde é dever exclusivo da Unido, cabendo aos municipios atuacdo complementar.

2. Uma secretaria municipal esta revisando seus atos normativos e precisa registrar, no predmbulo
do regulamento interno, o objeto central da lei organica da saude. Qual alternativa melhor expressa
0 que a Lei n° 8.080/1990 dispoe?

A) Trata exclusivamente do controle social e da estrutura dos Conselhos de Saude.
B) Regulamenta unicamente as transferéncias intergovernamentais fundo a fundo.

C) Disp0e sobre as condigdes para promogao, protecao e recuperacao da salde, e sobre a organizacao
e o funcionamento dos servigos correspondentes.

D) Define, como foco principal, a organizagao da assisténcia médico-hospitalar privada contratada.

3. Um municipio pretende reformular a participagdo social no SUS substituindo instancias colegiadas
por consultas informais a populacdo. A luz da lei, qual alternativa corresponde ao arranjo institucional
previsto para participacdo da comunidade na gestdao do SUS?

A) A participacao ocorre por meio de Conferéncias de Saude e Conselhos de Saude, com funcdes e
regras definidas em lei.

B) A participacao se limita a ouvidorias e pesquisas de satisfacdo conduzidas pelo gestor.
C) A participacdo é restrita as entidades prestadoras de servico contratadas pelo SUS.
D) A participagao depende de autorizagdo discricionaria do chefe do Poder Executivo.

4. Uma regido busca padronizar o encaminhamento de usudrios entre municipios e definir os limites
territoriais de articulacdo de acbes e servicos. Qual conceito do decreto responde diretamente a
necessidade de organizar o SUS em um espaco regional de pactuagao?

A) Distrito sanitario, como unidade administrativa exclusiva do estado.
B) Mapa da saude, como instrumento que substitui a regionalizagao.
C) Colegiado gestor, como instancia Unica de comando regional.

D) Regido de Salude, como espaco geografico para integracdo da organizacdo, planejamento e
execugdo de acgles e servigos de saude.

5. Uma equipe intersetorial discute a criacao de barreiras administrativas para acesso a servicos
publicos, como exigéncia de comprovante de residéncia para cadastramento e acompanhamento. Qual
alternativa esta mais compativel com o sentido da politica instituida?

A) Priorizar o atendimento por ordem de chegada e negar acompanhamento longitudinal por
inviabilidade cadastral.

B) Estruturar agdes e servigos de forma a reconhecer especificidades e promover acesso, articulando
politicas e reduzindo barreiras incompativeis com a condigdo de rua.

C) Direcionar a demanda exclusivamente para assisténcia social, sem corresponsabilidade da salde.
D) Limitar a atengdo a populagdo em situacdo de rua a atendimentos de urgéncia e emergéncia.



6. Uma UBS planeja reorganizar seu processo de trabalho para melhorar acesso e resposta as
demandas. Entre as opgoes abaixo, qual diretriz € mais alinhada a ldgica de organizacdao do cuidado
na Atengdo Basica prevista na PNAB?

A) Substituir a coordenacao do cuidado por atendimento fragmentado, sem articulacdo com outros
pontos da rede.

B) Centralizar o acolhimento em um profissional, restringindo a atuacao da equipe.

C) Estruturar o acesso por meio de acolhimento e organizacdo do processo de trabalho, com
responsabilizacdo e coordenacgao do cuidado no territorio.

D) Remover agdoes de promocdao e prevencdo do escopo da Atencdo Basica, concentrando-as em
programas paralelos.

7. Uma equipe da gestdo estadual deseja justificar, em nota técnica interna, por que utiliza uma
portaria consolidada como referéncia. Qual alternativa descreve adequadamente a funcdo de uma
portaria de consolidacdo?

A) Reunir e organizar normas sobre temas, sistematizando atos para facilitar consulta e aplicacao
administrativa.

B) Revogar automaticamente toda regulamentagao anterior e substituir leis federais.
C) Criar regras opinativas sem carater normativo, destinadas a capacitagao.
D) Aplicar-se apenas a estabelecimentos federais, sem impacto na gestao do SUS.

8. Conforme a Politica Nacional de Promocdo da Saude (PNPS), Anexo I da Portaria de Consolidagao
n% 2/2017, uma gestdo municipal pretende restringir promocdo da saude a campanhas educativas
pontuais, sem articulagdo com outros setores. Qual alternativa expressa melhor a orientacao geral da
PNPS?

A) Focar exclusivamente em mensagens educativas individuais, sem considerar determinantes sociais.

B) Operar com abordagem intersetorial e estratégias que incidam sobre determinantes e condicdes
de vida, integrando acgdes e politicas no territério.

C) Substituir acoes assistenciais por iniciativas comunitarias autogeridas, sem participacdo do SUS.
D) Vincular promogdo da salde a agoes exclusivas da esfera federal, sem execugdo local.

9. Considerando que uma direcado hospitalar decide “humanizar” apenas com melhorias estéticas no
ambiente, mantendo os mesmos processos de trabalho e comunicagdo com usuarios, qual alternativa
estd mais alinhada ao enfoque da PNH?

A) Humanizagdo é sindénimo de reforma fisica e conforto ambiental, sendo suficiente para qualificar o
cuidado.

B) Humanizagdo corresponde a ampliagdo de campanhas de satisfacdo do usuario, sem revisdo de
fluxos assistenciais.

C) Humanizacdo envolve mudancas nos modos de gerir e cuidar, valorizando relagdes,
corresponsabilizacdo e praticas de acolhimento e participacao.

D) Humanizagao substitui protocolos assistenciais por decisdes individuais de cada profissional.

10. Uma UBS pretende reorganizar espagos para garantir privacidade, melhorar fluxos e favorecer
encontros entre trabalhadores e usuarios. Qual alternativa representa melhor o entendimento de
“ambiéncia” nesse contexto?

A) Ambiéncia é definida por decoracdo e identidade visual, sem conexdo com praticas de cuidado.
B) Ambiéncia se restringe a requisitos técnicos de ventilacdo e climatizacao.
C) Ambiéncia é tema exclusivo de arquitetura predial, sem participacdo das equipes.

D) Ambiéncia considera o espago como componente do cuidado e do trabalho, influenciando relagdes,
privacidade e circulagao.



11. Para entender o controle social na salide, um conselheiro relata pressdo para apenas “referendar
decisbes” sem debate ou deliberacdo. Qual alternativa traduz melhor o papel do controle social no
Sus?

A) Atuar como instancia participativa e deliberativa, acompanhando politicas, planejamento e
execugao, com funcionamento colegiado.

B) Assumir a gestao direta de servigos e substituir o gestor em decis6es administrativas.
C) Restringir a atuacdo a temas clinicos, evitando discutir orcamento e planejamento.
D) Limitar-se a certificacdo de presenca em reunides para fins formais.

12. Um municipio busca qualificar sua prestagao de contas e apuragdo de despesas em salde para
cumprimento dos minimos constitucionais. Qual alternativa corresponde ao efeito central da LC 141
no financiamento e na transparéncia da saude?

A) Autorizar contabilizacdo irrestrita de despesas administrativas gerais como gasto em saude.
B) Delegar a definicdo do que conta como despesa em salide a cada municipio, por decreto local.

C) Estabelecer critérios para apuracdo e controle das despesas em agdes e servigos publicos de saude,
com regras de transparéncia e fiscalizagao.

D) Transferir integralmente a responsabilidade do financiamento da salude para a Unido.

13. Segundo CARVALHO; PINHO; GARCIA (2017), quando uma equipe quer comparar a frequéncia de
um agravo entre territérios € monitorar variagcdes ao longo do tempo com base em medidas
padronizadas, qual alternativa descreve corretamente o uso de indicadores epidemioldgicos na
gestdo?

A) Indicadores permitem descrever, comparar e monitorar eventos de salde, apoiando planejamento
e avaliacao de acbes no SUS.

B) Indicadores sdo Uteis apenas para pesquisa académica e ndo se aplicam ao planejamento de
servicos.

C) Indicadores substituem a necessidade de diagndstico situacional e territorializacao.
D) Indicadores sao ferramentas voltadas exclusivamente para a vigilancia sanitaria.

14. Considerando a Portaria GM/MS n© 3.493/2024, um gestor municipal solicita orientacdo sobre a
alteracdo do cofinanciamento federal da APS e seus impactos no planejamento. Qual alternativa
descreve corretamente o nucleo do ato normativo?

A) Revogar o cofinanciamento federal da APS e extinguir transferéncias regulares.
B) Criar uma nova politica nacional de humanizacdo da APS, com foco em ambiéncia.
C) Alterar a PNAB, redefinindo atribuicdes das equipes e a carteira de servicos.

D) Instituir nova metodologia de cofinanciamento federal do Piso da Atencdo Primaria a Saude no
SUS, por alteracao de portaria de consolidacdo pertinente.

15. Segundo CONASEMS; CONASS; SAPS/MS (2024) — Nota técnica conjunta tripartite (orientacao
de aplicacdo de recursos do financiamento da APS no contexto da Portaria GM/MS n© 3.493/2024),
uma coordenagao municipal precisa operacionalizar o uso dos recursos conforme entendimento
pactuado. Qual alternativa melhor caracteriza a finalidade de uma nota técnica tripartite nesse
contexto?

A) Criar obrigagfes novas nao previstas em norma, substituindo o texto da portaria.

B) Orientar tecnicamente a interpretacao e aplicagdo operacional do financiamento, alinhando
entendimentos entre as instancias gestoras.

C) Centralizar a execugdo financeira no nivel federal, anulando decisdes locais.
D) Suspender instrumentos de planejamento local para adogao de um modelo Unico nacional.



[ Conhecimentos especificos da profissao ]

16. Durante o planejamento de um tratamento endoddntico em molares superiores, a equipe discute
os principios da cavidade de acesso coronario para garantir a localizagdo de todos os canais e 0 acesso
direto ao terco apical. De acordo com os protocolos de abertura coronaria, a forma de conveniéncia
correta para esses elementos é:

A) Triangular com base voltada para a face palatina.
B) Trapezoidal com base maior voltada para a face vestibular.
C) Triangular com base voltada para a face vestibular.

D) Ovalada com maior eixo no sentido mesiodistal.

17. Um paciente apresenta uma lesdo de carie extensa em dentina na face oclusal do dente 46.
Durante o preparo cavitario, a equipe clinica avalia as manobras para garantir a longevidade da
restauracdo e a protecdao do complexo dentinopulpar. Em cavidades profundas, a recomendacao
técnica atual para o vedamento e liberacdo de fllor é:

A) O uso de cimento de iondmero de vidro como base (técnica de sanduiche).
B) A aplicacdo de verniz cavitario em toda a extensdo da dentina antes da resina.
C) A remocao completa de toda a dentina afetada, mesmo com risco de exposigao pulpar.

D) A utilizacdo de acido fosférico por 60 segundos na dentina para aumentar a energia de superficie.

18. Ao realizar o levantamento epidemioldgico de uma comunidade utilizando o sistema ICDAS para
diagnéstico e planejamento, o examinador observa um dente com alteracdo visual nitida de opacidade
(mancha branca) ou descoloragdo marrom, visivel mesmo quando o dente estd imido. De acordo com
os critérios de gravidade do ICDAS, essa lesdo recebe o cédigo:

A) Cédigo 0
B) Cddigo 1
C) Coddigo 3
D) Cédigo 2

19. Em um férum de planejamento municipal sobre a expansdo do programa Brasil Sorridente,
discute-se a sustentabilidade das agOes de saude bucal apds a sancdo da Lei n® 14.572/2023. De

acordo com a nova legislacdo, qual alternativa descreve corretamente o status da saude bucal no
Sus?

A) Deve ser incluida obrigatoriamente como campo de atuacdo do SUS na Lei Organica da Saude.
B) Tem financiamento restrito apenas a acbes de promogdo e prevencao primaria.
C) Deve ser tratada como um servigo opcional dependente de convénios especificos.

D) Fica sob responsabilidade exclusiva da iniciativa privada mediante subsidio estatal.



20. Uma coordenacdo estadual de salde bucal revisa as estratégias de prevengdo coletiva da carie
dentaria para o novo plano plurianual. Considerando as recomendacdes para o uso de fluoretos no
Brasil, qual é a principal estratégia de prevencdo coletiva em termos de alcance e impacto
populacional?

A) A fluoretacao das aguas de abastecimento publico.
B) A aplicacao tépica profissional trimestral de verniz fluoretado em todas as criancas.
C) A distribuigdo de bochechos fluoretados diadrios nas escolas secundarias.

D) O uso de dentifricios com concentragdo inferior a 500 ppm de fllor.

21. Durante a estruturacdo de uma nova unidade da Estratégia Saude da Familia (ESF), a gestdo deve
definir a composicao da equipe de Saude Bucal na Modalidade I. De acordo com a Politica Nacional de
Atencdo Basica (PNAB), essa equipe deve ser composta por:

A) Cirurgido-dentista, Enfermeiro e Agente Comunitario de Saude.
B) Cirurgido-dentista e Técnico em Prétese Dentaria.
C) Cirurgido-dentista e Auxiliar de Saude Bucal (ou Técnico).

D) Cirurgido-dentista especialista em Periodontia e Técnico em Saude Bucal.

22. Um paciente de 35 anos busca atendimento na APS apresentando bolsas periodontais de 5mm,
perda de insergdo interproximal e sangramento a sondagem. O diagndstico clinico é de periodontite
estagio II. Segundo as diretrizes de pratica clinica vigentes para a APS, a conduta inicial adequada é:

A) Prescricao de amoxicilina e metronidazol sem intervengdao mecanica.
B) Encaminhamento imediato para cirurgia de retalho no CEO.
C) Raspagem e alisamento radicular subgengival associado ao controle de biofilme.

D) Extracdao dos elementos com perda de insercao para evitar a progressao da doenca.

23. No monitoramento de pacientes vivendo com HIV/Aids na Atencdo Primaria, a equipe de
odontologia realiza o rastreio de manifestacdes bucais. Ao identificar placas brancas removiveis que
deixam uma superficie eritematosa ao serem raspadas, a hipotese diagnodstica mais provavel é:

A) Leucoplasia pilosa.
B) Candidiase pseudomembranosa.
C) Sarcoma de Kaposi.

D) Candidiase eritematosa.

24. Durante a consulta, um paciente questiona o profissional sobre os riscos de um procedimento
cirtrgico. O dentista, sob pressado de tempo, decide realizar o procedimento sem fornecer explicagdes
detalhadas. De acordo com o Cddigo de Etica Odontoldgica, essa conduta configura infracdo ética por:

A) Deixar de esclarecer o paciente sobre os riscos e objetivos do tratamento.
B) Recusar-se a exercer a profissao em condigdes dignas.
C) Manter prontuarios atualizados por tempo indeterminado.

D) Realizar consulta gratuita em programas de assisténcia social registrados.



25. Em uma sessdo clinica sobre protocolos de irrigacdo em endodontia, discute-se a eficacia das
substancias quimicas auxiliares. Sobre o hipoclorito de sédio, sua ampla utilizacdo justifica-se
tecnicamente pela capacidade de:

A) Promover a quelagao de ions calcio da dentina.
B) Neutralizar toxinas sem afetar a matéria organica.
C) Dissolver tecidos organicos e possuir acao antimicrobiana de amplo espectro.

D) Atuar como lubrificante hidrossolUvel sem propriedades oxidantes.

26. Um dentista atende uma crianca com uma lesdo de carie profunda em um dente permanente
jovem. Optando por uma abordagem de odontologia minimamente invasiva para preservar a
vitalidade pulpar, a estratégia de remocao seletiva de tecido cariado fundamenta-se em:

A) Remover toda a dentina desmineralizada até encontrar tecido endurecido e brilhante.
B) Preservar a dentina interna, passivel de remineralizagdo, para evitar a exposigdo pulpar.
C) Facilitar a adesao da resina através da remocdo da dentina infectada e afetada.

D) Reduzir o tempo clinico de preparo sem preocupagdo com a vitalidade pulpar.

27. Ao selecionar a técnica anestésica para um paciente com risco de metemoglobinemia, o
profissional deve evitar farmacos que interfiram na capacidade de transporte de oxigénio da
hemoglobina. Qual anestésico local do grupo amida apresenta esse risco quando administrado em
doses excessivas?

A) Lidocaina.
B) Mepivacaina.
C) Articaina.

D) Prilocaina.

28. Durante a exodontia de um terceiro molar inferior impactado, ocorre a fratura de 3mm da ponta
da raiz. O fragmento esta estavel, sem infecgdo e localizado préoximo ao canal mandibular. Diante do
risco de danos a estruturas nobres, a conduta cirdrgica mais prudente é:

A) Realizar ostectomia agressiva até a localizacdo e remocdo do fragmento.
B) Deixar o fragmento radicular in situ e realizar o acompanhamento radiografico.
C) Inserir uma alavanca apical com forca excessiva para deslocar o fragmento.

D) Utilizar uma broca de alta rotacdo sem refrigeracdao para desgastar a raiz.

29. Ao analisar uma radiografia panoramica de um paciente adulto, o dentista observa uma lesao
multilocular radiolicida com padrdo de "bolhas de sabdo" no angulo da mandibula. Considerando um
tumor odontogénico benigno com comportamento localmente invasivo, a hipotese diagnostica é:

A) Ameloblastoma.
B) Ceratocisto odontogénico.
C) Odontoma composto.

D) Mixoma odontogénico.



30. Um paciente queixa-se de um ruido articular durante a mastigacdo. Ao exame clinico, o profissional
detecta um som Unico, de curta duragdo, que ocorre sincronizado com o movimento de abertura bucal.
Na terminologia das desordens temporomandibulares, esse ruido € classificado como:

A) Crepitacao.
B) Estalido (clique).
C) Zumbido.

D) Atrito.

31. Na interpretagao de uma radiografia periapical da regido de molares superiores, o dentista observa
uma linha radiopaca em formato de "U" ou "V" projetada sobre as raizes do primeiro molar. Essa
imagem anatdomica corresponde ao:

A) Seio maxilar.
B) Processo estiloide.
C) Forame palatino maior.

D) Processo zigomatico da maxila.

32. Ao realizar o protocolo de adesdo em esmalte dentario utilizando &acido fosforico a 37%, o
profissional visa preparar a superficie para o sistema adesivo. Esse procedimento promove
especificamente:

A) A remocao da camada de esfregaco (smear layer) e a criagdo de microporosidades.
B) A oclusdo dos tubulos dentinarios para evitar a sensibilidade.
C) A dissolucdo da matriz orgénica de coldgeno para exposicao de cristais.

D) A vitrificacdo da superficie do esmalte para impedir a adesdo bacteriana.

33. Durante uma exodontia de um dente permanente superior utilizando forceps, o profissional aplica
movimentos para expandir a tdbua éssea alveolar e facilitar a luxacdo. De acordo com as técnicas de
cirurgia dentoalveolar, o movimento inicial deve ser direcionado para a:

A) Face palatina.
B) Face mesial.
C) Face vestibular (bucal).

D) Face distal.

34. Um paciente oncoldégico com necessidade de radioterapia em regido de cabega e pescogo é
encaminhado para preparo odontoldgico. Diante de dentes com prognostico duvidoso no campo da
radiacdo, a recomendacdo para a realizacdo das exodontias é:

A) Em ambiente hospitalar com uso de oxigenacgdo hiperbarica profilatica.
B) Durante as sessdes de radioterapia para aproveitar a imunossupressao.
C) Somente apos o término de todas as sessoes de radiacdo.

D) Pelo menos 15 a 21 dias antes do inicio da radioterapia.



35. Ao atender um paciente com alto risco de endocardite infecciosa que sera submetido a uma
cirurgia periodontal com manipulagdao gengival, o dentista deve prescrever profilaxia antibiética. O
protocolo de escolha para pacientes adultos ndo alérgicos a penicilina é:

A) Clindamicina 600 mg VO, 1 hora antes.
B) Amoxicilina 2 g VO, 1 hora antes.
C) Cefalexina 2 g VO, 1 hora antes.

D) Azitromicina 500 mg VO, 30 minutos antes.

36. Um dentista realiza o exame radiografico de rotina para deteccdo de lesGes de carie e avaliacdo
do nivel da crista dssea interproximal. Qual técnica radiografica intrabucal é considerada a mais
indicada para essa finalidade especifica?

A) Interproximal (bitewing).
B) Periapical pela técnica do paralelismo.
C) Oclusal total.

D) Periapical pela técnica da bissetriz.

37. Um paciente em uso cronico de bifosfonatos (alendronato de sédio) para osteoporose necessita
de uma exodontia. Ao avaliar o risco de desenvolvimento de osteonecrose dos maxilares associada a
medicamentos (MRONJ), qual fator local contribui significativamente para o aumento do risco no sitio
cirdrgico?

A) Historico de restauragdes em resina composta nos dentes vizinhos.
B) Uso concomitante de suplementos de Vitamina D e Calcio.
C) Consumo de dieta rica em fibras e baixo teor de acucar.

D) Doenca periodontal ativa e ma higiene bucal no sitio cirdrgico.

38. Um paciente comparece ao atendimento de urgéncia com dor aguda, lancinante e de carater
espontaneo. Ele relata que a dor aumenta com o consumo de alimentos quentes e é aliviada
momentaneamente por agua fria. Esse quadro clinico é compativel com o diagndstico pulpar de:

A) Degeneracdo calcica da polpa.
B) Pulpite reversivel.
C) Necrose pulpar.

D) Pulpite irreversivel sintomatica.

39. A Politica Nacional de Humanizagao (PNH) busca qualificar as praticas de gestdo e cuidado no
SUS. Um dos dispositivos que visa garantir o acesso e a continuidade do cuidado, através de uma
postura ética de recepgdo ao usuario sem pré-julgamentos, é o:

A) Ambiéncia.
B) Acolhimento.
C) Clinica Ampliada.

D) Gestao Participativa.



40. Uma crianga de 7 anos apresenta os primeiros molares permanentes com opacidades demarcadas,
sensibilidade severa e quebra de esmalte pds-eruptiva. Diante do diagndstico de Hipomineralizagdo
Molar-Incisivo (HMI), qual é a recomendacdo inicial para o manejo da sensibilidade e remineralizagdo?

A) Uso de vernizes fluoretados e cremes dentais contendo fosfopéptido de caseina-fosfato de calcio
amorfo (CPP-ACP).

B) Aplicacdo de selantes resinosos sem condicionamento acido prévio.
C) Extracdo imediata dos quatro primeiros molares para guiar a erupgao dos segundos molares.

D) Clareamento dental com peréxido de hidrogénio para mascarar as manchas.

41. No contexto da Saude Coletiva no Brasil, as acdes de vigilancia em salude sdao fundamentais para
o planejamento das politicas publicas. A area que foca especificamente na prevencdo e no controle de
doencas, sejam elas transmissiveis ou ndo transmissiveis, é a:

A) Vigilancia Sanitaria.
B) Vigilancia Ambiental.
C) Vigildncia em Saude do Trabalhador.

D) Vigilancia Epidemiolédgica.

42. Ao planejar o acesso cirlrgico para a reducdo e fixacdo interna de uma fratura complexa no angulo
da mandibula, o cirurgido opta por uma abordagem extraoral. O acesso submandibular (de Risdon) é
tecnicamente indicado para a abordagem de fraturas de:

A) Parede anterior do seio frontal.
B) Processo zigomatico e assoalho orbital.
C) Angulo e corpo da mandibula.

D) Arco zigomatico isolado.

43. A compreensdo da etiologia da carie dentdria evoluiu significativamente nas ultimas décadas.
Atualmente, para fins de diagndstico e tratamento ndo restaurador, a carie dentaria é definida
cientificamente como:

A) Uma doenca infecciosa e contagiosa causada pelo Streptococcus mutans.
B) Uma doenca biofilme-dependente, modulada pela dieta e aglcar.
C) Um efeito colateral inevitavel do processo de envelhecimento bioldgico dos dentes.

D) Uma deficiéncia nutricional cronica de calcio e fosfato na dieta.

44. manobra de Chompret-Guérin é um procedimento auxiliar utilizado para o tratamento de:
A) Luxacao recidivante da ATM.

B) Fraturas de mandibula por arma de fogo.

C) Fraturas de maxila do tipo Le Fort I.

D) Anquilose fibrosa da articulagao temporomandibular.



45. No monitoramento das condicGes de saude bucal da populacdo brasileira através de pesquisas
nacionais (Projeto SB Brasil), utiliza-se um indicador padrdao para medir o ataque da carie na denticao
permanente. O indice que soma o numero de dentes cariados, perdidos e obturados é o:

A) Indice de Dean.
B) indice CPOD.
C) Indice ceod.

D) indice Periodontal Comunitario (CPI).



