F FPS

PERNAMBUCANA
DE SAUDE

Data: 12/11/2025

FACULDADE PERNAMBUCANA DE SAUDE
CURSO - ODONTOLOGIA

GABARITO OFICIAL

TESTE DE PROGRESSO 2025.2

Comentario

GABARITO: C) As condi¢des de vida, trabalho, renda, educagdo e
ambiente social.

GABARITO COMENTADO: O processo saude-doenca é determinado por
multiplos fatores, ndo apenas biolégicos, mas também sociais,
econdmicos, politicos e ambientais. Assim, as condi¢cdes de vida,
trabalho, renda, educacdo e ambiente social sdo aspectos que
influenciam no processo saude-doenca.

FONTE:  SALES-PERES, Silvia Helena de C. Saude Coletiva e
Epidemiologia na Odontologia. Barueri: Manole, 2021. E-book. p.20.
ISBN 9786555765243, Disponivel em:
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/reader/books/9786555765
243/. Acesso em: 08 set. 2025.

Resposta: Letra C.

A literatura descreve sete etapas que frequentemente aparecem em
modelos de ABP: apresentacdo do problema, identificacdo de
conceitos desconhecidos, andlise do problema (incluindo
levantamento do que se sabe e do que ndo se sabe), formulagcdo de
objetivos de estudo, busca autonoma de informacdo, sintese de
solugdes.

Referéncia: Suwastini, N. K. A., Puspawati, N. W. N., Adnyani, N. L. P.
S., Dantes, G. R., & Rusnalasari, Z. D. Steps and Challenges of Problem-
Based Learning. International Journal of Public Health and Health
Sciences. 2022; 4(1):48-57.

Questdo Gabarito
1 C
2 C
3 B

GABARITO: Alternativa B.

Gabarito comentado: Alternativa A INCORRETA - A Vigilancia Sanitaria
cuida da seguranca de alimentos, medicamentos e produtos que usamos
no dia a dia, garantindo que eles ndo facam mal a nossa saude.
Alternativa D INCORRETA - A Vigilancia Sanitaria cuida da seguranca de
alimentos, medicamentos e produtos que usamos no dia a dia,
garantindo que eles ndo facam mal a nossa saude. Alternativa C
INCORRETA - A Vigilancia Sanitaria cuida da seguranca de alimentos,
medicamentos e produtos que usamos no dia a dia, garantindo que eles
ndo fagam mal a nossa saude. Alternativa B CORRETA - O monitoramento
de riscos ocupacionais estd no escopo da Vigilancia em Saude do
Trabalhador.
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REFERENCIA: Brasil. Ministério da Satude. Conselho Nacional de Saude.
Resolucdo MS/CNS n2 588, de 12 de julho de 2018. Fica instituida a
Politica Nacional de Vigilancia em Sadde (PNVS), aprovada por meio
desta resolucdo. Diario Oficial da Republica Federativa do Brasil, Brasilia
(DF), 2018 ago 13; Secdo 1:87.

A alternativa C é a mais adequada pois reflete o conceito ampliado de
saude, que considera o contexto social, econdmico e ambiental em que
o individuo estd inserido. A saude bucal de Luana ndo pode ser
dissociada das condi¢bes de vida que impactam diretamente sua
possibilidade de cuidado e acesso aos servigos. Esse entendimento é
essencial na abordagem da saude a partir de uma perspectiva integral e
equitativa.

Referéncia exata e atualizada:

BRASIL. Ministério da Saude. Determinantes Sociais da Saude. Brasilia:
Ministério da Saude, 2023. Disponivel em: https://www.gov.br/saude

Comentarios sobre os distratores:

A) Incorreta. Reduz a questdo a um fator comportamental,
desconsiderando o contexto social em que Luana estd inserida. E uma
visdo reducionista da saude.

B) Incorreta. Ao afirmar que a situacdo é apenas individual e requer
orientacdo, ignora-se a influéncia dos determinantes sociais e o acesso
dificultado ao servicgo.

D) Incorreta. Fatores genéticos podem ter influéncia, mas ndo sado a
principal explicagcdo no caso apresentado, onde ha evidentes condi¢des
sociais limitantes.

GABARITO: Alternativa D.

Gabarito comentado: Alternativa A INCORRETA - Os recursos sao
repassados do fundo nacional para os fundos estaduais e municipais e
ndo por producao de prestadores estaduais. Alternativa B INCORRETA
- Os recursos sdao repassados do fundo nacional para os fundos
estaduais e municipais sem a necessidade de convénio, e ndo repasse
de municipios para o estado. Alternativa C INCORRETA - Os recursos
sdo repassados do fundo nacional para os fundos estaduais e
municipais, sem a necessidade de convénio. Alternativa D CORRETA -
Os recursos sdo repassados do fundo nacional para os fundos estaduais
e municipais, o que chamamos de repasse fundo a fundo.
REFERENCIA: BRASIL. Lei N2 8.078, de 11 de setembro de 1990. Dispde
sobre a protecdao do consumidor e da outras providéncias. Brasilia, DF:
Diario Oficial da Unido, 1990.
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Gabarito: Letra D
Gabarito comentado:

a) Incorreta. Os Centros de Referéncia em Reabilitagdo devem estar
vinculados, direta ou indiretamente, aos hospitais universitarios;

b) Incorreta. Embora a PNSPCD reconheca a importancia do apoio
familiar no cuidado da PcD, a prioridade nos atendimentos ndo se
estende a amigos e conjuges;

c) Alternativa correta;

d) Incorreta. Educadores ndao realizam e ndo podem realizar
diagndsticos médicos. Somente os médicos fazem tais diagndsticos.

Fontes: Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude.
Departamento de A¢Ges Programaticas Estratégicas. Politica Nacional
de Satude da Pessoa com Deficiéncia / Ministério da Saude, Secretaria
de Atencdo a Saude, Departamento de AcOes Programaticas
Estratégicas. — Brasilia: Editora do Ministério da Saude, 2010.
Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/politica_nacional_pesso
a_com_deficiencia.pdf

Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Politica
Nacional de Saude da Pessoa Portadora de Deficiéncia / Ministério da
Saude, Secretaria de Atencdo a Saude — Brasilia: Editora do Ministério
da Saude, 2008. Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/politica_nacional_saude
_pessoa_deficiencia.pdf

Justificativa da resposta correta :

O tratamento ortoddntico no SUS é regulamentado por politicas publicas
gue priorizam casos com comprometimento funcional (respiracao,
mastigacdo, fonacdo) e psicossocial importante, especialmente em
adolescentes e jovens em fase de crescimento. Os Centros de
Especialidades Odontolégicas (CEQO) sdo responsaveis por esse
atendimento, mediante critérios de triagem e regula¢do. O caso descrito
se enquadra em prioridade por apresentar repercussao psicossocial e
funcional.

Referéncia exata e atualizada:
BRASIL. Ministério da Saude. Caderno de Atencado Basica: Salde Bucal.

Brasilia: Ministério da Saude, 2008 2018. Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_bucal.pdf
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Comentarios sobre os distratores:

A) Incorreta. Embora parte da ortodontia tenha finalidade estética, o SUS
prevé tratamento em casos com repercussdes funcionais e psicossociais.
A afirmacdo ignora as diretrizes vigentes e pode levar a negligéncia de
direitos do usuario.

C) Incorreta. Essa conduta desconsidera o fluxo regulador via CEO e as
diretrizes do SUS, que ndo se limitam a traumas ou cirurgias.
Encaminhamentos sdo possiveis mesmo sem histérico de trauma.

D) Incorreta. Ndo é exigido que exames particulares sejam realizados
para acesso ao SUS. Essa exigéncia fere os principios da equidade e da
integralidade do cuidado.

Gabarito: Letra D

Gabarito comentado:

a) Incorreta. O egresso deve apresentar perfil apto a atuagao em equipe,
de forma interprofissional, interdisciplinar e transdisciplinar;

b) Incorreta. O perfil do egresso deve ser generalista;

c) Incorreta. Nao existe uma limitacdo explicita para o exercicio de
apenas trés especialidades na legislacao;

d) Alternativa correta.

Fonte: Ministério da Educagdo. Conselho Nacional de Educagdo. Camara
de Educacgdo superior. Resolugdo CNE/CES n2. 3 de 19 de fevereiro de
2002. Disponivel em: https://portal.mec.gov.br/docman/junho-2021-
pdf/191741-rces003-21/file

Gabarito: c) Teoria Situacional de Hersey e Blanchard

Gabarito comentado: A Teoria Situacional de Hersey e Blanchard
propde que ndo existe um Unico estilo de lideranca eficaz, mas sim que
o lider deve adaptar seu comportamento de acordo com o nivel de
maturidade e competéncia dos liderados. No cendrio apresentado, o
gerente ajusta sua abordagem conforme o perfil de cada colaborador
— caracteristica central dessa teoria.Ja a Teoria dos Tracos (alternativa
a) foca nas caracteristicas pessoais do lider; a Lideranca
Transformacional (c) enfatiza inspiracdo e mudanca organizacional; e a
Teoria do Caminho-Meta (d) busca alinhar objetivos e recompensas,
ndo necessariamente ajustando o estilo a maturidade do seguidor.

Fonte: ROSSI, Jéssica de C.; SCHOLZ, Robinson H.; MORESCO, Marcielly
C.; et al. Desenvolvimento Gerencial e Lideranga. Porto Alegre: SAGAH,
2021. E-book. p.70. ISBN 9786556901183. Disponivel em:
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/reader/books/9786556901
183/. Acesso em: 30 set. 2025.

FACULDADE

PERNAMBUCJANA

DE SAUDE
8 D
9 C
10 D

Gabarito: D — Maior engajamento, satisfacdo e melhoria na qualidade
dos atendimentos.
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Comentario: A lideranca democratica favorece a participacao ativa dos
membros da equipe, estimulando comprometimento, motivagdo e
senso de pertencimento. Na odontologia, essa postura resulta em
melhor comunicacédo, trabalho em equipe mais eficiente e melhoria da
gualidade dos servicos prestados aos pacientes.

Em contrapartida, estilos autocraticos ou laissez-faire tendem a gerar
baixa motivacdo, conflitos ou falta de coordenacdo, prejudicando o
desempenho coletivo.

Fonte: CHIAVENATO, ldalberto. Gestdo de pessoas: o novo papel dos
recursos humanos nas organizacdes. 5. ed. Rio de Janeiro: Elsevier,
2022. (Cap. 10, pag.: De 240 a 243)

11 C

Gabarito: C — Comunica¢ao assertiva, empatia, escuta ativa e
inteligéncia emocional.

Comentdrio: Segundo Fiorelli (2018), a lideranga eficaz requer o
desenvolvimento de habilidades emocionais e relacionais, capazes de
promover o equilibrio entre razio e emocdo nas interacdes
profissionais. Na prdtica odontoldgica, lideres que demonstram
empatia, escuta ativa, comunicagdo assertiva e inteligéncia emocional
criam um ambiente de colaboragao, motivacdo e confianga, refletindo
em melhores resultados clinicos e maior satisfacdo da equipe e dos
pacientes.

Ja o excesso de controle, rigidez ou distanciamento emocional tende
a prejudicar o clima organizacional e a comprometer o desempenho
coletivo.

Fonte: FIORELLI, José O. Psicologia para Administradores: razao e
emoc¢do no comportamento organizacional. 10. ed. Rio de Janeiro:
Atlas, 2018. E-book. p. 200. ISBN 9788597016116. Disponivel em:
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/reader/books/9788597016
116/. Acesso em: 30 set. 2025.

12 A

Resposta: Letra A.

A principal vantagem da divulgagao cientifica em redes sociais é o grande
alcance e a capacidade de engajar publicos diversos. Ja o desafio seria o
risco de simplificacdo excessiva, que pode gerar desinformacao.

Souza, J. B.,, & Dale, C. S. Science communication on social media —
challenges and opportunities. Brazilian Journal of Pain. 2024;
7(1):e20240035.

13 B

Resposta: B

Referencia:

Além da beneficéncia, existe a ndo maleficéncia, primum non nocere,
também extraida do Juramento de Hipdcrates. Segundo este principio,
todo ato clinico, mesmo que ndo traga beneficio, sera eticamente
positivo se evitar acidentes, erros e omissdes, na ameaca de alguma
situacdo que possa vir a causar danos, presentes ou futuros, ao
paciente.

ROVIDA, Tania A S.; GARBIN, Cléia A S. No¢des de odontologia legal e
bioética. Porto Alegre: Artes Médicas, 2013. E-book. p.125. ISBN
9788536702100. Disponivel em:
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PERNAMBUGIANA https://integrada.minhabiblioteca.com.br/reader/books/9788536702
DESADE 100/. Acesso em: 02 set. 2025. Pagina: 125
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/reader/books/9788536702
100/pageid/124
14 D Resposta correta: D

Proceder a biosseguranga do consultério, incluindo a higienizagao e
esterilizagdo dos instrumentais, além de realizar o acolhimento do
paciente nos servicos de saude bucal.
Justificativa:
A Lei n2 11.889/2008 delimita claramente as atribui¢cdes do Auxiliar em
Saude Bucal. Esse profissional atua sob supervisdo do cirurgido-
dentista, desempenhando fung¢des de apoio clinico e administrativo,
incluindo:

e preparar o paciente para o atendimento,

e organizar o ambiente odontoldgico,

e manipular materiais sob supervisao,

e realizar a limpeza, desinfeccdo e esterilizagcdo de instrumentais,

e orientar pacientes sobre higiene bucal.
O ASB nao pode prescrever medicamentos, realizar procedimentos
clinicos invasivos ou confeccionar proteses, atividades que sdo
exclusivas do cirurgido-dentista ou de outros profissionais devidamente
habilitados.
Referéncia
BRASIL. Lei n2 11.889, de 24 de dezembro de 2008. Regulamenta o
exercicio das profissdes de Técnico em Saude Bucal — TSB e de Auxiliar
em Saude Bucal — ASB. Disponivel em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2007-
2010/2008/1ei/111889.htm

15 A Resposta correta: A

Comentario:
Na rotina odontoldgica descrita, os riscos bioldgicos (contato com
saliva e sangue), fisicos (ruido e radiacdo ionizante) e ergonémicos
(postura estatica e movimentos repetitivos) estdo claramente
presentes. A prevencdo envolve uso adequado de EPIs (luvas,
mascaras, oculos), manutencdo periédica dos equipamentos (para
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reduzir ruido e exposicdo radioldgica) e adocdo de medidas
ergondmicas (ajuste da cadeira, pausas regulares e alongamentos).
Referéncia:

BRASIL. Ministério da Salde. Biosseguranca em saulde: prioridades e
estratégias de acdo. Brasilia: Ministério da Saude, 2010. Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br

16 B

Justificativa da resposta correta (B):

A alternativa B esta correta porque segue as diretrizes da Anvisa e do
Ministério da Saude, que determinam que residuos perfurocortantes
devem ser descartados inteiros, sem reencapar, diretamente em
recipientes rigidos, resistentes a perfuracdo, com tampa e
devidamente identificados com o simbolo de risco bioldgico. Isso evita
acidentes ocupacionais e a contaminagao cruzada.

Referéncia exata e atualizada:

BRASIL. Ministério do Trabalho e Previdéncia (MTP). Portaria MTP n?
4.219, de 20 de dezembro de 2022. Altera a Norma Regulamentadora
n2 32 (Seguranga e Saude no Trabalho em Servigos de Saude). Didrio
Oficial da Unido, Brasilia, DF, 22 dez. 20222.

BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria (ANVISA). Resolucdo
RDCn?2222, de 28 de margo de 2018. Dispde sobre o regulamento para
o gerenciamento de residuos de servicos de saude. Disponivel em:
https://www.gov.br/anvisa

Comentdrios sobre os distratores:

A) Errada: Quebrar agulhas é uma pratica contraindicada, pois
aumenta o risco de acidentes perfurocortantes e exposi¢cdo ao sangue
e fluidos biolégicos. Além disso, o descarte ndo deve ser feito em saco
branco leitoso, mas sim em coletor rigido.

C) Errada: Reencapar agulhas manualmente é uma conduta
inadequada e considerada de alto risco. Além disso, o recipiente
comum de plastico com tampa nao oferece a resisténcia necessaria
para descarte seguro.

D) Errada: Desinfetar agulhas antes do descarte ndao é uma conduta
recomendada e pode gerar falsa sensacdo de seguranca. Além disso,
residuos perfurocortantes nunca devem ser descartados no lixo
comum, mesmo que aparentemente “limpos”.

17 C

A alternativa C representa a conduta ética e legal mais adequada para
a situagdo apresentada. Mesmo com o espago fisico pronto, o
consultdrio somente pode iniciar atividades apds o registro da empresa
no Conselho Regional de Odontologia (CRO), obtencdo do alvard
sanitario emitido pela Vigilancia Sanitaria e garantia do cumprimento
das normas estabelecidas pelo Cédigo de Etica Odontoldgica. A
auséncia desses registros pode configurar exercicio ilegal ou infracao
ética.
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Referéncia exata e atualizada:

Conselho Federal de Odontologia (CFO). Cédigo de Etica Odontoldgica.
Resolugdo CFO n?2 118/2012 (atualizada). Disponivel em:
https://www.cfo.org.br

ANVISA. Resolugdo RDC n? 50/2002 — Regulamento técnico para
planejamento, programacao, elaboracdo e avaliacdo de projetos fisicos
de estabelecimentos assistenciais de saude.

Comentdrios sobre os distratores:

Alternativa A: Incorreta. Iniciar atendimentos sem os devidos registros
e autorizagdes configura infracdo ética e legal, mesmo que a estrutura
esteja adequada.

Alternativa B: Incorreta. A divulgacdo com valores promocionais pode
caracterizar mercantilizacdo da profissdo, o que é vedado pelo Cédigo
de Etica. Além disso, a publicidade deve ser sébria, respeitosa e conter
registro do CRO.

Alternativa D: Incorreta. Embora a abertura de CNPJ e organizagao
contabil sejam importantes, ndo substituem os tramites legais
especificos da area da saude, como o registro da empresa no CRO e o
alvara sanitdrio, que sao prioritdrios para o funcionamento do
consultério.

18 D Comentario:
A aprendizagem é um processo ativo e dinamico, resultante da
articulacdo entre aspectos internos do individuo e influéncias externas,
especialmente sociais e culturais. Essa concepgao valoriza a interagao
entre sujeito e meio como fundamento da construcao do conhecimento.
Referéncia:
FELDMAN, Robert S. Introdugéio a Psicologia. 10. ed. Porto Alegre:
AMGH, 2015.

19 A Justificativa da resposta correta (A):

De acordo com o Art. 52, inciso VI, do Cédigo de Etica Odontoldgica
(Resolugdo CFO n2 118/2012), constitui dever fundamental do cirurgido-
dentista:

“Manter atualizados os conhecimentos profissionais, culturais e
cientificos, necessarios ao pleno desempenho do exercicio profissional.”
Isso significa que a educacdo continuada é uma obrigacdo ética
permanente, garantindo pratica profissional segura e baseada em
evidéncias cientificas.

Referéncia exata e atualizada:

Conselho Federal de Odontologia (CFO).
Resolucdo CFO n2 118, de 11 de maio de 2012.

Avenida Mal. Mascarenhas de Morais, 4861, Imbiribeira, Recife-PE | CEP: 51.150-000

813035.7777 | 813312.7777




F FPS

Esgemoity I Aprova o Cédigo de Etica Odontoldgica.

DE=AUDE Publicado no Didrio Oficial da Unido, Brasilia, DF, 14 de junho de 2012.
Disponivel em: https://www.cfo.org.br

Comentarios sobre os distratores:

Alternativa B — Incorreta: O CFO n3o exige cursos apenas sob demanda;
a atualizacdo é dever individual e continuo.

Alternativa C — Incorreta: A responsabilidade pela atualizacdo é pessoal
para todos os cirurgides-dentistas, independente de serem professores
de instituicdes académicas.

Alternativa D — O aprendizado da graduacao ndo é suficiente para toda a
carreira; o profissional deve buscar aprimoramento continuo.

20 C Gabarito: Letra C

Gabarito comentado: A primeira etapa do metabolismo degradativo da
glicose consiste na sua conversao a duas moléculas de piruvato, um
composto com trés atomos de carbono, por uma sequéncia de rea¢des
denominada glicdlise ou via glicolitica. Na Etapa | ocorrem duas
fosforilagcdes por ATP e, na Etapa lll, duas por fosfato inorganico; na
Etapa IV, os quatro grupos fosfato sao transferidos para ADP, formando
guatro ATP — para cada molécula de glicose convertida a duas de
piruvato pela glicélise, sdo produzidos 4 ATP (2 por triose) a partir de 4
ADP. Para estabelecer o saldo final de producdo de ATP, devem ser
descontados os 2 ATP consumidos inicialmente.

Fonte: MARZZOCO, Anita; TORRES, Bayardo B. Bioquimica. 5. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2025. E-book. p.156. ISBN 9788527740944,
Disponivel em:
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/reader/books/97885277409

44/. Acesso em: 24 set. 2025. Pagina 150.

21 D Gabarito: Letra D

Gabarito comentado: Funcdo do musculo pterigdideo lateral inferior:
protrusdo da mandibula.

Fonte: OKESON, Jeffrey P. Tratamento dos Disturbios
Temporomandibulares e Oclusdo. 8. ed. Rio de Janeiro: GEN
Guanabara Koogan, 2021. E-book. p.23. ISBN 9788595157873.
Disponivel em:
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/reader/books/9788595157
873/. Acesso em: 24 set. 2025. Pagina 23.

22 B Gabarito: Letra B

Gabarito comentado: A amamentacdo é um processo essencial nao
apenas para a nutricdo e o vinculo afetivo entre mae e bebé, mas
também para o desenvolvimento adequado das fun¢des orofaciais. O
ato de sugar ao seio materno envolve uma complexa coordenacao
entre respiracdao, degluticdo e sucgcdo, que estimula diretamente o
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crescimento e a formacdo da face. Durante a amamentacdo, o bebé
posiciona a lingua de forma correta, promove o selamento labial, e
realiza movimentos mandibulares ritmicos que estimulam o
crescimento dos ossos da face, especialmente a mandibula e o palato.
Esse esforco muscular auxilia na modelagem da arcada dentaria,
previne mas oclusdes e favorece uma respiracdo nasal eficiente.
Diferentemente da mamadeira, que exige menor esforco funcional, o
peito materno proporciona estimulos mecanicos e neuromusculares
essenciais nos primeiros meses de vida. A respiragao nasal, por sua vez,
é fundamental para o desenvolvimento harmoénico da face, ja que
mantém a postura adequada da lingua no palato e evita alteraces
como a face longa, o palato ogival e a respiracdo bucal. Portanto,
entender o processo de amamentacao é compreender também a sua
importancia no equilibrio funcional da musculatura orofacial, no
desenvolvimento ésseo e na prevencao de alteragdes respiratdrias e
ortodonticas futuras. A atuacdao multiprofissional especialmente de
fonoaudidlogos, odontopediatras e pediatras é crucial para garantir
gue o aleitamento seja ndo apenas eficiente do ponto de vista
nutricional, mas também benéfico para o desenvolvimento facial e
respiratério da crianga. A suc¢do realizada na mama possibilita o
adequado  desenvolvimento das  estruturas do  sistema
estomatognatico, favorecendo a matura¢do adequada de todo o
complexo craniofacial do bebé.

Fonte: MAAHS, Marcia Angelica P.; ALMEIDA, Sheila Tamanini de.
Respiragdao Oral e Apneia Obstrutiva do Sono: Integracdo no
Diagndstico e Tratamento. Rio de Janeiro: Thieme Revinter, 2016. E-
book. p.154. ISBN 9788567661490. Disponivel em:
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/reader/books/9788567661
490/. Acesso em: 28 set. 2025. Pagina 154.

23 C

GABARITO: C
COMENTARIOS:

O RER possui ribossomos aderidos a sua membrana, responsaveis pela
sintese de proteinas que serao secretadas, inseridas na membrana
plasmatica ou destinadas aos lisossomos.

O complexo de Golgi atua no processamento, modificacdo pds-
traducional e empacotamento dessas proteinas.

As vesiculas secretoras originam-se das cisternas do Golgi e liberam o
conteudo por exocitose.

Essa interagdo continua entre RER - Golgi - vesiculas forma o sistema
de endomembranas, essencial para a homeostase celular e a funcdo
secretora.
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REFERENCIA:

JUNQUEIRA, Luiz Carlos U.; CARNEIRO, José. Histologia Basica: Texto e
Atlas. 14. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2023. Capitulo 2 - O
Citoplasma, p. 35-57; Secdo “Reticulo endoplasmatico rugoso”, p. 42—
44; “Complexo de Golgi”, em torno de p. 45—48; “Vesiculas secretoras e
lisossomos”, proximas de p. 49-51

24 B GABARITO: B
COMENTARIOS:
A sinalizacao celular é o processo que permite a comunicagdo entre as
células, garantindo que elas coordenem suas fun¢des e mantenham o
equilibrio do organismo.
Essa comunicagdo ocorre por mensageiros quimicos, como hormonios,
citocinas e neurotransmissores.
Quando ha falha nesses mecanismos, surgem alteragdes patoldgicas,
como inflamacdo descontrolada, resisténcia hormonal e crescimento
tumoral.
REFERENCIA:
FILHO, Geraldo B. Bogliolo - Patologia Geral. 6. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2018. Capitulo 1 — Introduc¢do a Patologia Celular e
Molecular, p. 26-37

25 D O objetivo da bidpsia incisional é preservar a referéncia anatémica da

lesdo. Isso é fundamental caso o resultado histopatolégico confirme
malignidade, permitindo ao cirurgidao delimitar corretamente os
margens de seguranca para uma futura excisdo ampla.

Dessa forma, evita-se a remocao total da lesdo de forma precoce, o que
poderia dificultar o planejamento cirdrgico e o controle oncoldgico
posterior.

[ Referéncia exata e atualizada:

NEVILLE, B. W.; DAMM, D. D.; ALLEN, C. M.; CHI, A. C. Patologia Oral e
Maxilofacial. 5. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2022.

Comentarios sobre os distratores:

A) Incorreta — A raspagem pode remover tecido importante para o
diagndstico e comprometer a integridade da lesdo. A delimitacao da
lesdo deve ser feita visualmente, sem manipulacdo prévia agressiva.

B) Incorreta — A anestesia deve ser realizada ao redor da lesdo e ndo
diretamente no centro, pois a pung¢ao pode provocar alteracdes no
tecido que dificultam a andlise histopatoldgica.
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C) Incorreta— A remocdo completa da lesdo sé é indicada se houver forte
suspeita de benignidade. Em casos de suspeita de malignidade, a bidpsia
incisional é preferida, evitando manipulacdo excessiva que poderia
disseminar células neoplasicas.

26 D

Gabarito: Letra D

Gabarito comentado: Na entrevista clinica humanizada, a énfase esta
em escutar sentimentos e necessidades, praticando empatia e presenca
genuina, e ndo apenas em coletar sintomas. O modelo centrado
exclusivamente na doenca limita-se a sinais e sintomas e tende a
ignorar aspectos subjetivos. Rosenberg (2015) destaca que a CNV
comega pelo reconhecimento dos sentimentos e necessidades para
promover conexao auténtica (cap. 1, p. 27-33). Fonte: ROSENBERG,
Marshall B. Comunica¢ao Ndo-Violenta: Técnicas para aprimorar
relacionamentos pessoais e profissionais. 32 ed. Sdo Paulo: Agora,
2015. Capitulo 1, p. 27-33.

27 C

Gabarito: Letra C

Gabarito comentado: Rosenberg (2015) enfatiza que reconhecer e
validar sentimentos é parte central da CNV. Isso inclui nomear
emocodes, demonstrar empatia e buscar compreender necessidades por
trds de cada reacdo, o que aumenta a confianca e a colaboracdo do
paciente (cap. 3, p. 63-70). Fonte: ROSENBERG, Marshall B.
Comunicacdo N3o-Violenta: Técnicas para aprimorar relacionamentos
pessoais e profissionais. 32 ed. Sdo Paulo: Agora, 2015. Capitulo 3, p.
63-70.

28 D

Gabarito: Letra D Gabarito comentado: A CNV propde observar sem
julgar, expressar sentimentos, comunicar necessidades e formular
pedidos claros. A alternativa B apresenta uma observacdo especifica,
sentimento/impacto e um convite para didlogo, sem rétulos ou ameacas
(cap. 2, p. 45-51). Fonte: ROSENBERG, Marshall B. Comunicacdo Nao-
Violenta: Técnicas para aprimorar relacionamentos pessoais e
profissionais. 32 ed. S50 Paulo: Agora, 2015. Capitulo 2, p. 45-51

29 A

Gabarito: A.

Gabarito comentado:

A menarca apresenta relagao com a fase final do surto de crescimento e
ocorre quando a paciente caminha em algum ponto da curva
descendente da adolescéncia. A avaliacdo dos indicadores bioldgicos
maturacionais deve ser considerada mais relevante do que a idade
cronoldgica, pois pode haver descompasso entre a idade bioldgica e a
cronoldgica. Para identificacdo do melhor momento de intervencdo com
aparelhos ortopédicos, deve ser considerada a idade dssea, avaliada por
meio da radiografia carpal (ou de m3o e punho) ou da avaliacdo das
vértebras na radiografia cefalométrica lateral.
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Fonte: FILHO, Omar G S.; GARIB, Daniela G.; LARA, Tulio S. Ortodontia
interceptiva: protocolo de tratamento em duas fases. Porto Alegre: Artes
Médicas, 2012. E-book. Capitulo 5 (p.125 a 156). ISBN 9788536701783.

30 D

Gabarito: Alternativa d

Gabarito comentado:

Alternativa D — correta: A mandibula pode apresentar falsa
micrognatia, uma vez que durante o crescimento e desenvolvimento
intrauterino normalmente estda em intimo contato com o nd
supraesternal. Isso significa que a mandibula cresceu e desenvolveu-se
normalmente; projetada, porém, para o interior da face e do cranio.
Com o estimulo da amamentacdo em posicdo ortostatica, ela busca
fisiologicamente uma melhor relagdo com a maxila.

Alternativa B — incorreta: A lingua do bebé pode se apresentar
traumatizada, despapilizada, saburrosa ou fissurada, entre tantas
outras possiveis anomalias. As mais frequentemente observadas sao as
geograficas, de etiologia desconhecida, e aquelas que apresentam
alteragGes associadas a quadros febris

Alternativa C—incorreta: Altera¢des congénitas e de desenvolvimento,
como nédulos de Bohn, pérolas de Epstein e cisto de lamina dentdria,
sdo muito prevalentes em recém-natos. Eventualmente, sao
subdiagnosticados porque essas alteragdes rompems-se
fisiologicamente, desaparecem e nao reincidem. Sao remanescentes
de estrutura embrionaria, normalmente brancas ou branco-
acinzentadas, de consisténcia firme.

Alternativa: O freio lingual deve ser examinado quanto a espessura,
consisténcia e extensdo, pois pode limitar a protrusdo e interferir na
fonacdo. A cirurgia esta indicada quando o diagndstico conjunto com
médico-pediatra revelar a dificuldade da crianga em ser amamentada
Fonte: Odontopediatria / Antonio Carlos Guedes-Pinto, Anna Carolina
Volpi Mello-Moura. - [Reimpr.]. - 9. ed. - Rio de Janeiro: Santos, 2017,
capitulo 15, pagina 154 a 156.

31 D

Gabarito: Letra B

Gabarito

Neste caso clinico, os sinais e sintomas — como necrose pulpar, fistula,
lesdo periapical extensa, reabsor¢do radicular avangada e
comprometimento da cripta do sucessor — contraindicam qualquer
tratamento conservador pulpar. A exodontia simples é a conduta
indicada para evitar complicagdes no germe do dente permanente e
controlar o foco infeccioso. As demais op¢des nao sao vidveis diante do
comprometimento estrutural e biolégico do dente.

Fonte:

GUEDES-PINTO, Antonio C. Odontopediatria, 92 edicdo. Rio de Janeiro:
Santos, 2016. E-book. p.444. ISBN 9788527728881. Pag.444

32 D

Gabarito: Letra D

O quadro clinico apresentado é compativel com um caso de
Periodontite estagio lll, grau C, com padrdo localizado, segundo a nova
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classificacdo das doencas periodontais de 2017. Este tipo de
periodontite apresenta rapida progressao, geralmente em pacientes
jovens, sistemicamente saudaveis, com pouca presenca de biofilme,
mas com perda dssea severa e localizada, comumente em primeiros
molares e incisivos. O tratamento indicado envolve terapia periodontal
mecanica (raspagem subgengival) associada a antibioticoterapia
sistémica (geralmente amoxicilina + metronidazol) e encaminhamento
ao especialista em Periodontia para manejo a longo prazo. As demais
alternativas descrevem condigdes distintas, com apresentagao clinica
incompativel com o caso.

Referéncias

AAP/EFP. 2017 World Workshop on the Classification of Periodontal
and Peri-Implant Diseases and Conditions.

BERGLUNDH, Tord; GIANNOBILE, William V.; Niklaus P. Lang; et al.
Lindhe Tratado de Periodontia Clinica e Implantologia Oral. 7. ed. Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan, 2024. E-book. p.384. ISBN
9788527740050. Pag.384

33 C Gabarito: Alternativa ¢
Gabarito comentado:
Alternativa A — incorreta: Para a realizacdo do acabamento da
restauragao, utilizam-se pontas diamantadas de granulagdo fina
Alternativa c —correta: Para a realizacdo do acabamento da restauracao,
utilizam-se brocas multilaminadas, pontas diamantadas de granulacao
fina e borrachas abrasivas de diversos formatos, que se adaptam as
vertentes de cuspides, fossulas e sulcos.
Alternativa —incorreta: Para a realizacdo do acabamento da restauracao,
utilizam-se borrachas abrasivas de diversos formatos, que se adaptam as
vertentes de cuspides, fossulas e sulcos.
Alternativa D — incorreta: O polimento final é obtido com escovas de
carbeto de silicio e discos de feltro com pasta para polimento.
Fonte: Fundamentos da dentistica operatoria / José Mondelli, Adilson
Yoshio Furuse, Rafael Francisco Lia Mondelli e colaboradores. - 2. ed. -
[Reimpr.] - Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2018, capitulo 19, pagina
205.

34 D Os cones acessorios ndo substituem o cone principal e ndao devem ser
usados se o canal ja estiver preenchido.
Referéncia: LOPES, Hélio P. Endodontia - Biologia e Técnica. 5. ed. Rio de
Janeiro: GEN Guanabara Koogan, 2020. E-book. p.22. ISBN
9788595157422. Disponivel em:
https://app.minhabiblioteca.com.br/reader/books/9788595157422/.
Acesso em: 20 out. 2025. [pagina 522]

35 C Gabarito: Alternativa C
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Gabarito comentado:

Alternativa A — incorreta: As facetas diretas estdo indicadas quando
alteracdes de forma sdo necessarias.

Alternativa B - As facetas diretas estdo indicadas quando ha mais de 2/3
da superficie vestibular encontram-se afetados.

Alternativa C — correta: As facetas diretas estdo indicadas quando
alteracdes de forma. posicdo e/ou cor sdo necessarias e mais de 2/3 da
superficie vestibular encontram-se afetados.

Alternativa D — incorreta: As facetas diretas estdo indicadas quando ha
mais de 2/3 da superficie vestibular encontram-se afetados.

Fonte: Fundamentos da dentistica operatdria / José Mondelli, Adilson
Yoshio Furuse, Rafael Francisco Lia Mondelli e colaboradores. - 2. ed. -
[Reimpr.] - Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2018, capitulo 36, pagina
325.

36 B

Resposta: Letra B

Comentario:

Descreve a forma como uma doenc¢a endoddntica primaria se
manifesta clinicamente e radiograficamente, incluindo a
importancia do uso do cone de gutta-percha para diagnéstico
diferencial. As demais alternativas descrevem caracteristicas
mais compativeis com lesdes periodontais primarias ou outras
condi¢des combinadas.

Referéncia: LOPES, Hélio P. Endodontia - Biologia e Técnica. 5.
ed. Rio de Janeiro: GEN Guanabara Koogan, 2020. E-book.
p.22. ISBN 9788595157422. Disponivel
em: https://app.minhabiblioteca.com.br/reader/books/9788
595157422/. Acesso em: 20 out. 2025. [pagina 792]

37 B

Explicagdes:

A) Incorreta:

A gengivite é uma condicdo reversivel, desde que haja controle eficaz do
biofilme dental. Nem toda gengivite evolui para periodontite. A
progressdao depende de fatores como suscetibilidade individual,
microbiota e resposta imunoldgica.

B) Correta:

A evolucgao cldssica das periodontopatias inicia-se com gengivite, que é
um processo inflamatdrio reversivel limitado ao tecido gengival. Se nao
tratada, pode evoluir para periodontite, caracterizada por destruicao do
ligamento periodontal e osso alveolar, levando a perda de insercao
clinica.

C) Incorreta:
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A perda de insergdo e de 0sso alveolar ndo ocorre nos estagios iniciais da
gengivite. Esses sinais sdo caracteristicos da periodontite. Na gengivite,
a inflamacdo esta restrita aos tecidos moles, sem destruicdao dos tecidos
de suporte.

D) Incorreta:

A progressao da doenca periodontal ndo é uniforme. Ela pode variar de
dente para dente e até entre diferentes sitios do mesmo dente. A
evolugdao depende de fatores locais e sistémicos, incluindo anatomia,
higiene bucal e resposta imunolégica do paciente.

Referéncia base: OPPERMANN, Rui V.; ROSING, Cassiano K. Periodontia
laboratorial e clinica. (Abeno). Porto Alegre: Artes Médicas, 2013. E-
book. p.9. ISBN 9788536702025. Disponivel em:
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/reader/books/97885367020
25/.

38 B

Explicacdes:

B) Correta:

A gengivite ulcerativa necrosante (GUN) é a forma inicial das doencas
periodontais necrosantes. Caracteriza-se por necrose da papila
interdental, sangramento espontaneo, dor, halitose fétida e presenca de
pseudomembranas. Ndo ha ainda perda de insercdo periodontal, o que
diferencia essa condi¢do das formas mais avangadas.

A) Incorreta:

A periodontite ulcerativa necrosante (PUN) compartilha caracteristicas
clinicas com a GUN, mas ha perda de insercdo periodontal e destruicdo
do osso alveolar. No caso descrito, ndo ha relato ou achado clinico que
indique perda de suporte, o que torna essa classificacdo inadequada.

C) Incorreta:
O abscesso periodontal agudo é caracterizado por dor localizada, edema,
mobilidade dental e supuracdo. Ndo apresenta necrose de papila nem
pseudomembranas, sendo um quadro distinto das doencas periodontais
necrosantes.

D) Incorreta:

A estomatite necrosante é uma forma rara e mais avancada das doencas
necrosantes, geralmente associada a imunossupressao grave. Envolve
tecidos moles da cavidade oral de forma extensa e profunda, o que nao
foi observado neste caso.

Referéncia bibliografica base:
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OPPERMANN, Rui V.; ROSING, Cassiano K. Periodontia laboratorial e
clinica. (Abeno). Porto Alegre: Artes Médicas, 2013. E-book. p.74. ISBN
9788536702025. Disponivel em:
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/reader/books/97885367020
25/.

39

Provavel diagndstico: Lesdo de Células Gigantes Periférica (LCGP). E uma
lesdo reacional benigna, nodular, de cor avermelhada ou arroxeada, de
superficie lisa, lobulada ou ulcerada. Geralmente é indolor e apresenta
crescimento lento, acometendo principalmente a gengiva ou o rebordo
alveolar. O tratamento envolve a excisdo da lesdo, com possibilidade de
recorréncia, seguido de analise histopatoldgica.

Granuloma Piogénico é lesao hiperplasica de proliferagcdao benigna de
tecido conjuntivo e tecido vascular caracterizado por rapido crescimento
e propensdo a sangramento. A reabsor¢cdo éssea subjacente ndo é
comum ou ndo existe uma relacdao de causalidade com o granuloma
piogénico. O tratamento envolve a excisdo da lesdo, eletrocoagula¢do ou
outras técnicas, seguido de andlise histopatoldgica.

Hemangioma também seria uma hipdtese diagndstica diferencial. Trata-
se de uma lesdao vascular benigna de cor vermelho intenso a
azulada/purpura dependendo da profundidade da lesdo, lisa ou nodular,
eldstica ou fibrosa, que pode diminuir de volume com a pressao digital
ou vitropressdao. Gralmente é assintomatico, apresenta sangramento e
pode estar associado com mobilidade dentaria e perda dssea alveolar
local. Dado o risco de hemorragia, o tratamento deve ser individualizado
levando-se em consideragao o tamanho, a localizagdo e os impactos da
lesdo, e pode contemplar betabloqueadores para reducdo do tamanho
da lesdo, corticosteroides, laserterapia, escleroterapia, embolizacdo e,
em alguns casos, cirurgia para remocdo da lesao.

Referéncia exata e atualizada:

NEVILLE, B. W.; DAMM, D. D.; ALLEN, C. M.; CHI, A. C. Oral and
Maxillofacial Pathology. 5th ed. St. Louis: Elsevier, 2022. Cap. 2, p. 140—
148.

Comentarios sobre os distratores:
A) Os sinais clinicos descritos no enunciado ndo sugerem um diagndstico
de periodontite ou lesdes agudas do periodonto.

C e D) Hemangioma também seria uma hipdtese diagndstica diferencial.
Trata-se de uma lesdo vascular benigna de cor vermelho intenso a
azulada/purpura dependendo da profundidade da lesdo, lisa ou nodular,
elastica ou fibrosa, que pode diminuir de volume com a pressao digital
ou vitropressao. Gralmente é assintomatico, apresenta sangramento e
pode estar associado com mobilidade dentaria e perda déssea alveolar
local. Dado o risco de hemorragia, o tratamento deve ser individualizado
levando-se em consideracdo o tamanho, a localizagdo e os impactos da
lesdo, e pode contemplar betabloqueadores para reducdao do tamanho
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da lesdo, corticosteroides, laserterapia, escleroterapia, embolizacdo e,
em alguns casos, cirurgia para remocao da lesdo.

40 D

Resposta esperada:
d) Prilocaina 3% com felipressina

Justificativa:

De acordo com Malamed (2021), pacientes com hipertensdo arterial
nao controlada devem evitar o uso de anestésicos contendo
epinefrina, pois o vasoconstritor pode elevar ainda mais a pressao
arterial e aumentar o risco de eventos cardiovasculares.

A prilocaina 3% com felipressina é considerada uma alternativa mais
segura, ja que a felipressina tem menor efeito estimulante sobre o
sistema cardiovascular. Em pacientes hipertensos controlados, o uso
de pequenas doses de solugdes com adrenalina (como 1:200.000) pode
ser aceitavel, mas em casos ndo controlados, deve-se evita-las.

Referéncia:
MALAMED, Stanley F. Manual de Anestesia Local. 7. ed. Rio de Janeiro:
GEN Guanabara Koogan, 2021. E-book. p. Capa. ISBN 9788595158511.

41 C

Conforme protocolos de tratamento descritos pelo Hospital de
Reabilitacdo de Anomalias Craniofaciais da USP (HRAC-USP), a
expansao rapida préenxerto (usando expansor tipo Hyrax ou Haas) é
recomendada entre os 8-12 anos, antes da erup¢ao do canino
permanente, antes do enxerto alveolar, para corrigir a deficiéncia
transversal e alinhar os segmentos da maxila, preparando uma base
6ssea favoravel para o sucesso do enxerto. Essa estratégia reduz
complicacdes e melhora a integracdo Ossea, desde que haja
coordenagao entre o ortodontista e o cirurgido para preservar a
camada periodontal fina dos dentes adjacentes e evitar
movimentacdes de risco préenxerto

Referéncia exata e atualizada:

Freitas JA, Garib DG, Oliveira M, Lauris Rde C, Almeida AL, Neves LT,
Trindade-Suedam [K, Yaedu RY, Soares S, Pinto JH. Rehabilitative
treatment of cleft lip and palate: experience of the Hospital for
Rehabilitation of Craniofacial Anomalies-USP (HRAC-USP)--part 2:
pediatric dentistry and orthodontics. J Appl Oral Sci. 2012 Mar-
Apr;20(2):268-81. doi: 10.1590/s1678-77572012000200024. PMID:
22666849; PMCID: PM(C3894774.

Comentarios sobre os distratores:

A. O alinhamento ortoddnticos dos segmentos se faz necessario para
maios sucesso do EOAS.

B. Embora a extracdo de dentes supranumerdrios (se presentes) seja
indicada antes do enxerto, isso deve ocorrer com antecedéncia minima
de trés meses. Além disso, a opcdo B ndo menciona expansao,
essencial para alinhamento pré enxerto
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;ggg;;‘;%m D. Aguardando erupgcdo completa do canino (opgdo D) posiciona o
DESADE enxerto tardiamente, reduzindo sucesso, pois o ideal é realizar o
procedimento antes ou pouco depois do surgimento do canino com

raiz entre um terco a dois tercos formados

42 C O envelhecimento esta associado a declinio progressivo da fungao
renal, o que compromete a excrecao de muitos farmacos, incluindo os
AINEs. Estes, por sua vez, aumentam o risco de nefrotoxicidade,
especialmente em idosos com comorbidades como hipertensao e
diabetes. Assim, a avaliacdo da funcao renal e a adequacdo da dose sdo
fundamentais para evitar eventos adversos.

Referéncia exata e atualizada:

Katzung, B. G., & Trevor, A. J. (2023). Farmacologia Basica e Clinica (152
ed.). AMGH. Capitulo 3: Farmacocinética. Capitulo 36: Drogas anti-
inflamatodrias ndo esteroidais.

A) Incorreta: A meia-vida curta dos AINEs tende a ser preferida em
idosos, justamente por facilitar o ajuste da dose e limitar a exposi¢ao
prolongada. O principal problema em idosos ndo é a meia-vida curta,
mas sim a funcdo renal comprometida.

B) Incorreta: Os AINEs sdao predominantemente metabolizados no
figado, e ndo ha AINEs que escapem totalmente do metabolismo

hepatico. Além disso, o maior risco em idosos é o dano renal, ndo
apenas a toxicidade gastrointestinal.

D) Incorreta: Formas de liberagdo prolongada podem ser perigosas em
idosos, pois aumentam o tempo de exposi¢ao a um farmaco com
potencial nefrotdxico. A adesdo é importante, mas nao deve superar a
seguranca da prescricao.

43 D Explicacbes:

D) Correta:

A lidocaina atua bloqueando os canais de sdédio nos neurénios, o que
impede a conducdo do impulso nervoso, levando a perda temporaria
da sensibilidade (anestesia).

A) Incorreta:
A lidocaina ndo aumenta a sensibilidade, ela a reduz. Seu objetivo é

justamente impedir a dor durante procedimentos odontolégicos.

B) Incorreta:
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;@gg;&ﬁmm Quem atua sobre receptores adrenérgicos é a epinefrina, ndo a
DESAUDE lidocaina. A epinefrina promove vasoconstri¢do, prolongando o efeito
anestésico.

C) Incorreta:
A vasoconstricdo é causada pela epinefrina, ndo pela lidocaina. A
lidocaina, isoladamente, tem leve efeito vasodilatador.

Referéncia base:

MALAMED, Stanley F. Manual de Anestesia Local. 7. ed. Rio de Janeiro:
GEN Guanabara Koogan, 2021. E-book. p.2. ISBN 9788595158511.
Disponivel em:
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/reader/books/97885951585
11/.

a4 C Justificativa da resposta correta (C):

A toxicidade sistémica dos anestésicos locais (LAST) ocorre geralmente
por administracdo intravascular acidental do anestésico, levando a
rapida absorcdo e sintomas no sistema nervoso central (como gosto
metalico, zumbido, parestesias e alteracao visual). A identificacao
precoce é fundamental para evitar progressdo para sintomas
cardiovasculares mais graves.

Referencia

MALAMED, Stanley F. Manual de Anestesia Local. 7. ed. Rio de Janeiro:
GEN Guanabara Koogan, 2021. E-book. p.31. ISBN 9788595158511.
Disponivel em:
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/reader/books/97885951585
11/. Acesso em: 09 out. 2025.

Brunton, L. L., Hilal-Dandan, R., & Knollmann, B. C. (2023). Goodman &
Gilman's: The Pharmacological Basis of Therapeutics (142 ed.). McGraw-
Hill Education.

Comentarios sobre os distratores:

A) Resposta alérgica ao vasoconstritor presente no anestésico: Reacbes
alérgicas a vasoconstritores (como epinefrina) sdo extremamente raras
e geralmente ndo se manifestam com sintomas neuroldgicos iniciais
como os descritos. Além disso, alergias causam sinais imunoldgicos,
como urticaria ou broncoespasmo, e ndo alteragGes sensoriais.

B) Ansiedade relacionada ao ambiente odontolégico: Embora a
ansiedade possa causar tontura ou hiperventilagao, nao justificaria
sintomas como gosto metalico ou zumbido, que sdo especificos da
toxicidade anestésica.
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D) Hiperestesia decorrente de hiperventilacdo durante o atendimento:
A hiperventilagdo pode causar sintomas como tontura e parestesia
periférica, mas ndo explicaria o gosto metdlico e zumbido,
caracteristicos da toxicidade sistémica de anestésicos locais.feréncia
exata e atualizada:

45 C

Resposta: C

Referéncia:

Anti-histaminicos classicos sao Uteis em pacientes ndo- responsivos ou
com reagdes paradoxais a benzodiazepi- nicos. Ndao sdao considerados
ansioliticos. Como tém limi- tada eficacia em produzir sedagdo em
administracdao oral, sdao muitas vezes administrados com outros
agentes. Isoladamente, determinam sedacao leve, com predominio de
sonoléncia. Os representantes mais empregados sdo prometazina e
hidroxizina. WANNMACHER, Lenita; FERREIRA, Maria Beatriz C.
Farmacologia Clinica para Dentistas, 32 edicdo. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2007. E-book. p.407. ISBN 978-85-277-2052-6.
Disponivel em:
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/reader/books/978-85-277-
2052-6/. Acesso em: 02 set. 2025. Pagina: 407
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/reader/books/978-85-277-
2052-6/pageid/427

46 D

Resposta esperada:

D) O paciente apresentou sinais iniciais de toxicidade sistémica por
anestésico local, devido a aproximacdo do limite superior da curva
dose-resposta.

Justificativa:

De acordo com Malamed (2021), a dose maxima recomendada de
lidocaina com epinefrina é de aproximadamente 7 mg/kg (maximo
absoluto de cerca de 500 mg em adultos saudaveis).

Cada tubete de 1,8 mL de lidocaina 2% contém 36 mg de lidocaina.
Assim, 6 tubetes correspondem a 216 mg administrados. Embora esta
dose esteja abaixo do limite maximo para um adulto de 70 kg (490 mg),
a absorgao individual, a velocidade de injecao e o fluxo sanguineo local
podem elevar transitoriamente a concentracdo plasmatica,
aproximando-se do limite superior da curva dose-resposta e
provocando sintomas leves de toxicidade (tontura, agitacdo,
taquicardia).

O indice terapéutico (IT) dos anestésicos locais é estreito, o que
significa que a diferenca entre a dose eficaz e a dose téxica é pequena.
Portanto, o controle preciso da quantidade total administrada e o
monitoramento clinico sdo fundamentais para evitar toxicidade
sistémica.

Referéncia:

MALAMED, Stanley F. Manual de Anestesia Local. 7. ed. Rio de Janeiro:
GEN Guanabara Koogan, 2021. E-book. p. Capa. ISBN 9788595158511.
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Gabarito: C

Gabarito comentado: E importante salientar que um dente com
vitalidade pulpar nem sempre responde positivamente ao teste térmico.
Uma situacdo bastante comum é a de pacientes idosos. Esse publico
apresenta uma diminuicdo consideravel do volume da camara pulpar,
causada por fatores extrinsecos ou, simplesmente, pela deposicdo
fisioldgica de dentina. A pulpite aguda é um dos motivos mais frequentes
pelos quais o paciente é atendido em uma consulta de urgéncia
odontoldgica. A irrigacdo pode ser realizada com hipoclorito de sédio,
entre outras propriedades, apresenta acdo antimicrobiana, efeito
inibitério sobre a funcdo mitocondrial e da sintese de DNA bacteriano,
capacidade de saponificacdo de gorduras, acdo solvente, proteolitica
sobre o tecido pulpar e neutralizacdo de tecido necrdtico. Pacientes com
pulpite cronica ndo se encaixam no perfil das urgéncias odontoldgicas.
As doencas crbonicas da polpa sdo assintomadticas, e, quando
diagnosticadas, deve-se realizar o tratamento endoddntico
convencional.

Fonte: FILHO, Antonio Miranda da C. Protocolos clinicos em urgéncias
odontoldgicas. Barueri: Manole, 2021, Capitulo 1 (p. 4), Capitulo 2 (p. 21
e 32). E-book. p.Capa. ISBN 9786555765878. Disponivel em:
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/reader/books/97865557658
78/. Acesso em: 14 set. 2025.

48 C

Resposta esperada:

c) Sincope vasovagal — manter posicao supina com pernas elevadas e
assegurar vias aéreas pérvias.

Justificativa:

De acordo com Malamed (2021), a sincope vasovagal é a emergéncia
médica mais comum no consultério odontolégico, especialmente em
pacientes jovens e ansiosos, geralmente relacionada ao medo, dor,
jejum prolongado ou postura ereta prolongada. Os sinais classicos
incluem palidez, sudorese, tontura, ndusea, hipotensao e bradicardia.
SituagBes mais graves, como crises convulsivas ou anafilaxia, sao
menos frequentes, mas o cirurgido-dentista deve estar preparado para
reconhecé-las e agir rapidamente.

Referéncia:

MALAMED, Stanley F. Manual de Anestesia Local. 7. ed. Rio de Janeiro:
GEN Guanabara Koogan, 2021. E-book. p. Capa. ISBN 9788595158511.

49 A

Gabarito: A

Gabarito comentado:

Indiscutivelmente, o medicamento mais util em todo o kit de
emergéncia é o 02, fornecido numa variedade de tamanhos de
cilindros de gas comprimido. Os anti-hipoglicémicos sdo uteis no
tratamento das reagdes hipoglicEmicas em pacientes com diabetes
melito ou pacientes ndo diabéticos com hipoglicemia (nivel de acucar
reduzido no sangue). O paciente diabético geralmente carrega sua
prépria fonte de aglcar, como uma barra de doces, o tempo todo. O
consultério odontoldgico também deve ter tais itens disponiveis para
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uso no paciente hipoglicémico consciente. O acido acetilsalicilico
(aspirina) é recomendado no tratamento de pacientes com suspeita de
infarto do miocardio ou angina instavel.

Fonte: MALAMED, Stanley F. Emergéncias Médicas em Odontologia. 7.
ed. Rio de Janeiro: GEN Guanabara Koogan, 2016. E-book. Cap. 3 (p.61
ap111). ISBN 9788595156548.

50 D

Comentario:  Caracteristicas da  pulpite irreversivel
sintomatica: dor piora ao exercicio fisico ou decubito. O frio
pode aliviar.

Referéncia: LOPES, Hélio P. Endodontia - Biologia e Técnica. 5.
ed. Rio de Janeiro: GEN Guanabara Koogan, 2020. E-book.
p.22. ISBN 9788595157422. Disponivel em:
https://app.minhabiblioteca.com.br/reader/books/97885951
57422/. Acesso em: 20 out. 2025. [pagina 22]
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