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QUESTAO 1

De acordo com Me Donald e Avery {2011), o padrdo ideal
para a face frontal de uma crianga de sete anos de idade
deve incluir alguns critérios. Sendo assim, assinale a
opgao que apresenta corretamente um desses critérios.

{A) A borda do incisivo central superior € 2 mm abaixo da
horda inferior do labio superior.

{B) Queixo 5mm a frente da linha perpendicular ao Plano
Horizontal de Frankfort.

{C) Distancia entre a glabela e o subnasal menor que a
distancia do subnasal ac mento.

(D) Distancia entre o subnasal e a borda inferior do labio
superior representa metade da distancia entre o
subnasal e o mento.

(E)} Largura da base das asas do nariz menor que a
largura entre os cantos internos dos olhos.

QUESTAO 2

Segundo Miloro et al. (2016), um dente & considerado
impactado quando nao erupcionou totalmente para a
cavidade bucal dentro do prazo de seu desenvolvimento e
ndo se pode esperar, por mais tempo, que o faga. Com
relacdo aos dentes impactados, assinale a opgéo correta.

{A) Os dentes permanentes podem se tomar impactados
por causas sistémicas ou locais. A impacgao dentaria
na sindrome de displasia cleidocraniana hereditaria é
mais corretamente denominada retengao secundaria.

(B) Os terceiros molares superiores e inferiores séo os
dentes mais frequentes a se tornarem impactados,
seguidos dos caninos superiores, incisivos laterais
superiores, pré molares inferiores e segundos
molares.

(C} A cicatrizag@o pericdontal apés cirurgia de terceiro
molar & claramente melhor quando o dente impactado
€ removido antes que ele fique exposto na boca,
antes que ele reabsorva o osso na distal do segundo
molar e quando o paciente & o mais jovem possivel,

(D} E reconhecido que a impacgéo vertical (40% dos
dentes impactados) e a horizontal {(10%) s8o as
menos dificeis de serem removidas. A impacgdo com
inclinagcdo mesial, que acomete aproximadamente
45% de todos os terceiros molares inferiores
impactados, apresenta dificuldade intermediaria,
enquanto a impacgao com inclinagio para distal (5%)
€ a mais dificil.

(E) As bactérias mais comumente associadas a
pericoronatrite s80 Peptostreptococcus,
Fusocbacterium e Actinomyces.

Prova: Rosa
Odontopediatria

QUESTAO 3

De acordo com Scully (2009), a histéria médica devera
revelar qualquer comprometimento sistémico do paciente
odontolégico, pois determinadas condigbes sistémicas
apresentam manifestagbes que poderio influenciar o
diagndstico, o tratamento e o prognéstico. Nesse contexto,
um paciente com hiperparatireoidismo podera apresentar:

(A) complicagOes bucais, como sialoses, boca seca e
doenca periodontal.

(B) complicagbées bucais, como queimagio
glossite, (lceras e queilite angular.

(C) tendéncia a sangramento, sendo contraindicado o uso
de AINES e AAS.

(D) predisposigdo a desenvolver endocardite bacteriana,
sendo necessdria profilaxia antibidtica.

(E) imagem radiografica com perda da l&mina dura,
radiolucidez e rarefa¢o dos ossos gnaticos.

lingual,

QUESTAO 4

De acordo com Lopes e Siqueira (2020), analisando um
instrumentc manual K- Flexofile com 21 mm de
comprimento, é correto afirmar que:

{A) se o didmetro em DO é igual a 0,35mm, o diametro
em D6 seraigual a 0,47mm.

{B} apresenta conicidade constante igual a 0,2mm/mm,

{C) apresenta comprimento da parte de trabalho igual a
21mm.

(D) apresenta angulo de transigdo na passagem da base
da ponta para & haste de corte helicoidal.

(E) apresenta seg3o reta transversal quadrangular.

QUESTAO 5

Segundo Lindhe ef al. (2018), com relag&o ao sistema
linfatico do periodonto, a gengiva palatina da maxila é
drenada para quais linfonodos?

(A) Submentuais.

(B) Cervicais profundos.
(C)} Submandibulares.
() Jugulodigastricos.
(E) Occipitais.
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QUESTAO 6

De acordo com Baratieri et al. (2015), além da sua &cido
toleréncia constitucional, os S. mutans sdo capazes de
desenvolver uma resposta adaptativa as condigbes acidas
que sdo conhecidas pela sigla ATR (acid folerance
response). Nesse contexto, analise as afirmativas abaixo
sobre 0s mecanismos que contribuem para o©
desenvolvimento dessa resposta e assinale a opcdo
correta.

I- Diminuigdo da atividade glicolitica e do sistema
H+/ATPase, que funciona pela intrusfio protdnica da
célula, aumentando o actimule intracelular de acido.

II- Mudanga para um metabolismo predominantemente
homofermentativo, com formacgéo de lactato.

lll- Decréscimo na atividade do
fosfoenolpiruvato- fosfotransferase (PTS).

IV- Aumento da impermeabilidade protdnica em baixo
pH.

sistema

(A) Apenas as afirmativas |, lll e IV s&o verdadeiras.
(B) Apenas as afirmativas |, Il e [ll sdo verdadeiras.
{C) Apenas as afirmativas | e lll s8¢ verdadeiras.

(D) Apenas as afirmativas |l e IV séo verdadeiras.
(E} Apenas as afirmativas I}, Il e IV s&o verdadeiras.

QUESTAO 7

Segunde Miloro et al. (2016), como € denominada a
complicagdo respiratoria que tem como desfecho pos-
operatorio frequente o colapso segmentar dos alvéolos
pulmonares, que evolui para redugdo progressiva da
complacéncia pulmonar, comprometimento da ventilagio
segmentar, retencéo de secregdo e queda da capacidade
residual funcional e cujos sinais e sintomas incluem
diminuigdo do murmrio vesicular, estertores inspiratorios
nas bases, aumento do trabalho respiratério e febre baixa?

) Anafitaxia.

) Atelectasia

) Tagquifilaxia.
D) Telangiectasia.
{E) Ectasia.

(A
(B
(c
(

Prova: Rosa
Odontopediatria

QUESTAO 8

Segundo Miloro ef al. (20186), os espagos anatdémicos da
cabega e do pescogo podem ser classificados pela
gravidade do nivel em gue eles ameagam as vias
respiratorias ou as estruturas vitais, como coragio e
mediastino, ou o sistema nervoso central. Assim,
correlacione a classificagdo da gravidade aos espagos
anatdmicos para as infecgfes dos espagos fasciais e
assinale a opcdo que apresenta a sequéncia correta.

CLASSIFICACAO DA GRAVIDADE
I- Baixa

lI-  Moderada

ill- Alta

ESPACOS ANATOMICOS

{ ) Faringeo lateral

( ) Infraorbitai

( ) Pterigomandibular

( ) Espago do corpo da mandibula
( ) Retrofaringeo

( ) Submandibular

) (LY () 1) (1) (1) (1)
) () QN Q11 (i) (1)
) (N () (i (1) €
UDRORORUDE(D)
(E) () 0y (H (ny (1y (umy

QUESTAO 9

Dre acordo com Mc Donald & Avery (2011), a remogéo da
porgao coronaria da polpa (pulpotomia) €& um
procedimento aceito para o tratamento tanto de dentes
deciduos quanto de permanentes com exposigao pulpar.
Sendo assim, assinale a opgao correta.

(A) Desde que o acesso a polpa corondria esteja
adequado, a remogéo de todo tecido cariade néo é
necessaria, pois isso vai evitar desgaste dentario
excessivo.

(B) A presenga de dor durante a remog&o do tecido
cariado € indicativo de falha anestésica, n&o devendo
ser associada a hiperemia pulpar.

(C) Nao se deve realizar nenhum tipo de procedimento
para hemostasia até que toda a polpa coronaria seja
amputada.

(DY A pulpotomia pode ser realizada em dentes
permanentes sintomaticos ou assintomaticos, desde
que a polpa apresente vitalidade,

(E) Em dentes deciduos e permanentes, a pulpotomia é
realizada por meio de colocagido de bolinha de
algodao umedecida com formocresol em contato com
a coto pulpar por 5 minutos.
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QUESTAC 10

De acordo com a publicaco Servigos Odoniolégicos:
Preven¢do e Controle de Riscos {Brasil, 2008), assinale a
opcdo que NAQ apresenta uma doenga presente na lista
nacional de agravos de notificag@o compulsdria.

(A} Escabiose.

(B) Botulismo.

(C) Sindrome Respiratdria Aguda Grave.
(D) Febre do Nilo Ocidental.

(E) Hantaviroses.

QUESTAO 11

Segunde Malamed (2013), os anestésicos locais sdo
classificados como tipo amida ou tipo ésteres. Com
relagdo a essa classificac@o, assinale a opgdo que
apresenta apenas anestésicos locais do tipo amida.

(A) Ropivacaina, Dibucaina e Etidocaina.

(B) Dibucaina, Procaina e Propoxicaina.

(C) Etidocaina, Articaina e Tetracaina.

(D) Procaina, Prilocaina & Lidocaina.

(E) Bupivacaina, Piperocaina e Mepivacaina,

QUESTAO 12

De acordo com Baratieri et al. (2015), o desgaste dental
consiste ‘na perda gradual de tecide dental durc causada
por processos mecanicos, bem como por processos
quimicos. Com base nessa afirmativa, é correto afirmar
que:

(A) a corrosao dental extrinseca € o resultado da agéo de
acidos endégencs que entram em contatdo com 0s
dentes durante vOmitos recorrentes e em pacientes
com refluxo gastroesofagico.

(B} habitos como fumar cachimbo, roer unhas, presenca
de piercings linguais s&c algumas causas da
abfracio.

{C) a corrosdo dental ocorre pela acdo de &nions
quelantes que sequestram ions céicio do tecido
dental e ndo pelo atagque de ions hidrogénio
derivados dos dcidos.

(D) a atricdo & o desgaste mecanico devido & ag¢&o dos
dentes antagonistas sem a intervengédo de objetos
extrinsecos & pode ocorrer nos dentes posteriores e
anteriores.

(E) abras@o é o desgaste mecanico devido ao resultado
de cargas que provocam microfraturas na regigo da
jung@o amelocementaria onde o esmalte dental tem
sua menor espessura.

Prova: Rosa
Cdontopediatria

QUESTAO 13

Segundo Anusavice ef al. (2013), com relagdo as
propriedades mecanicas dos materiais dentarios, assinale
a opgéo correta.

{A) Maleabilidade & a capacidade relativa de um material
se alongar plasticamente sob tensao de tragio.

{B) Duclilidade é a capacidade de um material ser
martelado ou comprimido plasticamente em laminas
finas sem fraturar.

{C) Deformagéo €& a quantidade de energia elastica por
unidade de volume armazenada durante o
carregamento e liberada durante o descarregamento
de um corpo de prova.

{D)} Resiliéncia € a capacidade de um material absorver
energia elastica e deformar-se plasticamente antes da
fratura, mensurada pela rea total sob a curva da
tensdo de tragéo versus a deformagéo.

{E) Dureza é a resisténcia de um material & deformagio
pléstica, que é tipicamente produzida por uma forga
de endentacac.

QUESTAO 14

De acordo com Lopes e Siqueira (2020), capilares
sanguineos, uma rica rede de fibras nervosas {formando o
plexo nervoso de Rasckow) e processos fibroblasticos
estéo presentes na:

(A} pré-dentina.

(B} polpa propriamente dita.
{C) camada odontoblastica.
(D) zona pchre em céluias.

(E)} zonarica em células.

QUESTAO 15

De acordo com Kurita et al. (2018), assinale a opgéo que
apresenta os fatores que interferem na densidade da
imagem radiografica.

(A) Quilovoltagem e tempo de agao do revelador.

{B) Tempo de exposig&o e miliamperagem.

(C) Tamanho dos cristais de halogeneto de prata e
quilovoltagem.

(D) Dupla camada de emulsdo e espessura da base de
poliéster.

(E) Nudmero atdmico do objeto e espessura do objeto.
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QUESTAO 16

De acorde com Baratieri ef al. (2015), o clareamento
dental teve inicio com a necessidade de se clarearem
dentes escurecidos tratados endodonticamente. Sobre o
clareamento intracoronério € correto afirmar que:

(A) o uso de calor intenso & altamente recomendado nos
dias de hoje para ativar a reag&o do agente clareador,
possibilitando um resultado mais rapido.

(B) o uso do peréxido de hidrogénio na forma liquida é
preferivel em relagio ao uso dos clareadores na
forma de gel por diminuir o risco de reabsorgao
cervical externa.

(C) na técnica insidefoutside, apds a realizagdo do
selamento cervical, o dente é mantido aberto. O
agente clareador de uso caseiro € colocado na
moldeira e dentro da camara pulpar.

(D) em pacientes jovens, o clareamento intracoronario
n&o € uma opga&o adequada, pois a chance de
recidiva & muito grande, o que resultaria em um ciclo
clareador repetitivo.

(E) para realizar o selamento cervical biomecanico, &
necessario desobstruir 3 a 4mm do conduto e o
material selador deve ocupar todc esse espaco para
que nenhuma parte da dentina cervical fique livre
para a entrada do agente clareador.

QUESTAO 17

Segundo Neville ef al. (2016}, como & denominado o
padrdo histopalégico do ameloblastoma convencional
sélido que consiste em corddes longos e anastomosados
ou lengois maiores de epitélic odontogénico, sendo os
corddes ou lengdis de epitélio delimitados por células
colunares ou cubicas, semelhantes a ameloblastos,
circundando as células epiteliais arranjadas mais
frouxamente e cujo estroma de suporte tende a ser
vascular e arranjado de maneira frouxa?

(A) Plexiforme.

(B) Folicular.

(C) Acantomatoso.
(D) Células granulares.
(E) Desmoplasico.

QUESTAO 18

De acordo com Neville et al. (2016), com relagéo ao ldpus
eritematoso sistémico, assinale a opgdc que NAO
apresenta um dos sinais cutdneos que podem estar
presentes nos pacientes portadores dessa doenga.

{A) Exantema malar.
(B) Fotossensibilidade.
(C) Ulceras bucais.
(D) Exantema discoide.
(E) Calcinose cutanea.

Prova: Rosa
Odontopediatria

QUESTAO 19

Segunde Malamed {2013}, com relagio a agéo sistémica
dos anestésicos locais no sistema cardiovascular, coloque
V (verdadeiro) ou F (falso} nas afirmativas abaixo,
assinalando a seguir a opgéo que apresenta a sequéncia
correta.

( ) Os anestésicos locais aumentam a excitabilidade
elétrica do miocardio, a velocidade de condugdo & a
forca de contragaoe.

{ ) As agdes cardiacas diretas dos anestésicos locais em
niveis sanguineos acima do nivel terapéutico
(antiarrftmico) incluem aumento da contratilidade do
miocardio e diminuicdo do débito cardiaco, ambas
levando a colapso circulatério.

{ } O efeito primario dos anestésicos locais sobre a

pressdo arterial  a hipotenséo.

Em niveis letais, € observado colapso cardiovascular.

Isso € causado pela vasodilatagéo periférica maciga e

pela diminuigdo da contratilidade do miocardio e da

frequéncia cardiaca.

{ ) Em niveis préximos, porém ainda abaixo da
superdosagem, observa-se grau leve de hipertenséo.
Isso & causado pela agdo relaxante direta sobre o
musculo liso vascular,

(A) (V) (V) (F) (V) (F)
(B) (V) (M) (V) (F) (V}
(C) (F)(F) (V) (V) (F)
(D) (F) (F) (V) (F) (V)
(E) (V)(F) (F) V) (F)

QUESTAO 20

Segundo Lopes e Siqueira (2020), qual é o grampo de
isolamento absoluto para incisivos chamado de grampo
universal, que pode ser usado em qualquer tipo de dente,
principalmente os mais dificeis de isolar?

(A) WBA
(B) 00
(C) 1A
D) 212
E) 211
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QUESTAO 21

Segundo Anusavice ef &l (2013), com relagdo aos
cimentos dentarios, assinale a opgéo correta.

(A) Os cimentos de iondmeros de vidre promovem menor
reagdo pulpar do que cimentos de Oxido de zinco e
augenol.

(B) Agentes de cimentag@o a base de iondmero de vidro
representam um menor risco 4 polpa do que
jondmeros de vidro restauradores.

(C} O cimento de policarboxilatc de zinco & menos
elastico do que o cimento de fosfato de zinco, o que
torna mais dificil a remogéc de excessos de cimento
de policarboxilato depois do assentamento da pega.

{D) Nos cimentos resinosos, organosilanos séo utilizados
para assegurar gque as pariculas de carga
apresentem ligagdo covalente com a matriz organica
e criem um material duravel e com resisténcia ac
desgaste.

(E) No cimento fosfato de zinco, a reagio entre o Oxido
de zinco e o acido fosforico é endotérmica e requer
mistura cuidadosa para minimizar ¢ efgeito da geragéo
de calor.

QUESTAO 22

De acordo com Mc Donald e Avery (2011), a condigéo
autossbémica dominante denominada Sindrome
Tricodento-Ossea caracteriza-se por alteragdes corporais
que incluem cabelo acentuadamente ondulado e aumento
da densidade 6ssea (especialmente craniana). Assim, na
cavidade bucal, alem da amelogénese imperfeita, sera
observada:

(A) fenda Palatina.
(B) anquiloglossia.
(C) geminagao.
(D} taurodontia.
(E) macroglossia.

QUESTAO 23

Os odoniomas s&oc os tipos mais comuns de tumores
odontogénico e sua prevaléncia excede a de todos os
outros tumores odontogénicos combinados. De acordo
com Neville (2016}, com relagio aos odontomas, & correto
afirmar que:

{A) os odontomas complexos ocorrem mais na regido dos
incisivos de qualquer um dos ossos gnaticos.

(B) os odontomas ocorrem com mais frequéncia na
maxila do que na mandibula.

(C} o odontoma composto & mais usualmente observado
na regiao posterior da mandibula.

(D} o odontoma composto consiste em uma massa
amorfa de esmalie e dentina, que no exibe qualquer
semelhanga anatdmica com um dente.

(E) o odontoma complexo & formado por multiplas
estruturas pequenas, semelhantes a dentes.

Prova: Rosa
Odontopediatria

QUESTAC 24

Sobre as caracteristicas radiograficas das lesdes cariosas,
de acorde com Kurita et al. (2018), & correto afirmar que:

(A} as caries radiculares se iniciam na jungdo cemento-
esmalte e geram uma imagem radiolicida pouco
definida que aumenta mais em extensdo superficial
do que em profundidade, gerando um aspecto
conhecido como “formato de pires”.

(B) as lesbes em superficies proximais s80 mais
comumente enconiradas nas areas de ponto de
contato e, quando nessa localizagdo, acabam sendo
facilmente confundidas com um efeito burn out.

(C) a aparéncia radiogréfica classica das lesbes cariosas
oclusais que se estendem para a dentina é de uma
area radioltcida na dentina com meneor amplitude na
regidc da jungdo amelodentindria, podendo
apresentar pouca ou nenhuma alteracio visivel no
esmalte.

(D) a radiografia periapical ¢ o exame mais Wil para
detectar les@es cariosas devido a utilizagéo de menor
angulagéo vertical na sua obtencZo, proporcionando
menor scbreposicao de imagens.

(E) o exame radiografico possibilita a detecgio de caries
incipientes, pois uma perda minima de mineral em
uma regido dentaria & o suficiente para produzir uma
imagem radicltcida.

QUESTAO 25

Segundo Lindhe ef al. (2018), como é denominado o tipo
de cemento radicular que é encontrado nas porgdes
coronal e média da raiz e que contém principalmente
feixes de fibras de Sharpey, sendo esse tipo de cemento
uma parte importante dos fecidos de insergdo e que
conecta o dente ao osso alveolar propriamente dito?

{A) Cemento celular estratificado misto.

(B} Cemento acelular de fibras intrinsecas.
(C) Cemento acelular de fibras extrinsecas.
(D) Cemento celular de fibras intrinsecas.
(E) Cemento acelular afibrilar.
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QUESTAO 26

De acordo com Dugue ef af (2013), com relagéo a terapia

pulpar conservadora em dentes deciduos, é correto

afirmar que:

(A) © capeamento pulpar indireto consiste na remogdo
total da dentina cariada e protecio do complexo
dentino-pulpar com um material biocompativel.

(B) o capeamento pulpar direto ndo estd indicado em
exposicBo mecéanica acidental no fim do preparo
cavitério, quando todo o tecido cariado contaminado
ja tenha sido removido.

(C) nos casos de capeamento pulpar indireto, deve-se
utilizar, sobre o cimento de hidréxido de calcio, uma
restauragic adequada, preferencialmente com
cimento de iondmero de vidro.

(D) no capeamento pulpar indireto tradicional, &
recomendada a reabertura da cavidade apés 60 a 90
dias da primeira sesséo, para se verificar o aumento
da dureza da dentina no fundo da cavidade.

(E) o capeamento pulpar direto pode ser utilizado em
dentes com leve sintomatologia dolorosa, desde que
a exposigdo pulpar seja pequena e ocofra ha
auséncia de contaminantes na cavidade bucal.

QUESTAC 27

A pulpotomia € um procedimento muito utllizado como
tratamento  conservador em dentes deciduos e
permanentes jovens. De acordo com Kramer e Feldens
(2013), assinale a opgdo que apresenta a correlagao
correta entre os medicamentos utilizados para pulpotomia
em dentes deciduos e o objetive proposto.

(A) Formocresol e eletrocirurgia - desvitalizagao.

(B} Glutaraldeido e eletrocirurgia - preservagio.

(C) Formocresol e sulfato férrico - desvitalizag&o.

(D) Sulfato férrico e hidroxido de célcio - regeneragéo.

(E) Glutaraldeido e agregado de triéxido mineral -
preservagdo.

Prova: Rosa
Odontopediatria

QUESTAO 28

A utilizagio dos abridores de boca é parte de um conjunto
de técnicas e recursos de manejc do comportamento
especiaimente  desenvolvido para o atendimento
odontolégico infantil. De acordo com Corréa (2017), sobre
o uso dos abridores de boca, assinale a opgéo
INCORRETA.

(A) E utilizado em odontopediatria principalmente na faixa
etaria entre 0 (zero) e 30 (trinta) meses.

(B} Seu uso é reconhecido como um meio eficiente,
seguro e indicado para atendimento a criangas de
pouca idade.

(C) Possui utilidade no atendimento a pacientes
especiais, infantis ou néo, ou para qualquer paciente
que ndo possua habilidade de manter a boca aberta
por periodos prelongados.

(D} O uso prolongado dos abridores de boca pode causar
exaustao a musculatura facial.

(E) Em criangas muito resistentes, podem-se associar
dois tipos diferentes de abridores: primeiro o abridor
metélico para regular a abertura de boca e depois
instala-se o monabloco.

QUESTAO 29

Segunde Dean, McDonald e Avery (2011), assinale a
opcéo que correlaciona a fase do ciclo vital do dente as
possiveis alteracées de desenvolvimento.

(A) Estagio de Capuz - auséncia congénita.

{B) Estagio de Campéanula (fase de histodiferenciagio) -
hipoplasia de esmalte.

(C) Aposigao - amelogénese imperfeita.

(D) Estagio de Campéanula (fase de morfodiferenciagao) -
odontoma.

(E) Estagio de calcificagdo - dentina interglobular.
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QUESTAO 30

De acordo com Corréa (2017}, com relagio ao uso de
analgésicos e anti-inflamatorios em odontopediatria, &
correto afirmar que:

(A) os analgésicos opidceos, que tém agfo no sistema
nervoso central, podem ser utilizades por criancas a
partir dos 3 anos de idade e possuem menor
toxicidade que outros analgésicos.

(B) o principic da analgesia preemptiva consiste na

intervengao analgésica antes da nocicepgdo, ou seja,

pode prevenir a sensibilizagdo central por bloquear a

chegada de estimulos nociceptivos ao sistema

nervoso central.

a possibilidade de ocorréncia de hemorragia com o

uso dos derivados do acido propidnico € maicr do que

com o uso do acido acetilsalicilico (AAS).

o paracetamol apresenta poténcia analgésica

semethante a do acido acetilsalicilico (AAS) e

sobredoses da droga podem causar nefrotoxicidade.

(E) a dose recomendada de dipirona sédica é de 6 a 15
mg/Kg a cada & horas. Entretanto, este analgésico
nao deve ser utilizado em criangas com menos de 8
meses de idade ou pesando menos de 6Kg.

(C)

(D)

QUESTAO 31

De acordo com Toledo (2012), com relagdo as doengas
periodontais que ocorrem na infancia, & correto afirmar
que:

(A) nos pacientes portadores de doengas sistémicas, a
gengivite placa-dependente normalmente ndo esta

relacionada ao desenvolvimentoc de doenga
periodontal severa & generalizada.
(B) na sindrome de Papillon-Lefévre, a condigdo

pericdontal inflamatéria agressiva esta associada a
alteragdes imunes e gengivais, além da presenga de
microrganismos patogénicos, como o Aggregatibacter
actinomycetemcomitans.

(C) os hormobnics sexuais podem diminuir a
permeabilidade vascular e influenciar na migracéo
leucocitaria no processo inflamatdrio, além de facilitar
alteragdes na microbiota subgengival.

(D) a periodontite agressiva apresenta caracteristicas de
perda precoce de insercdo clinica e destruiggo severa
do osso alveclar, com perda de insergéo interproximal
maior ou igual a 4mm em pelo menos 3 dentes
permanentes.

(E) as doengas periodontais necrosantes em criangas
apresentam uma frequéncia de ocorréncia baixa e
sua severidade n&o estad associada a presen¢a de
nenhum microorganismo especifico.

Prova: Rosa
Odontopediatria

QUESTAO 32

A odontoiogia tem avangado de modo a proporcionar
diversas técnicas e materiais a serem utilizados para o
tratamento de grandes destruigbes dentarias. Tendo como
exemplo as préteses parciais fixas, usadas também como
mantenedores de espage e gue podem  ser
confeccionadas pela técnica semidireta. De acordo com
Bussadori et al (2021), a respeito das vantagens da
técnica semidirefa, assinale a opgao correta.

{A) Adaptagdc da pega protética (confeccionada
diretamente sobre o remanescente dentéario).

(B) Rapidez (sess&@o Unica, tempeo de trabalho total de
aproximadamente 30 minutos)

{C) Preparos e desgastes dentarios conservadores,
apesar de necessarios.

(D} Resisténcia (resinas compoestas associadas a fibra de
vidro).

(E} Custos mais reduzidos
restauragdes diretas).

(comparados  com

QUESTAO 33

Em odontopediatria, a compreensao do desenvolvimento
humano torna-se aspecto fundamental a interagio do
odontopediatra e sua equipe com o paciente e seu(s)
acompanhante(s). De acordo com as ideias de Plaget,
segundo Corréa (2017), correlacione os estagios de
desenvolvimento cognitive e comportamental as suas
respectivas idades, e assinale a opgao correta.

ESTAGIOS -

I- Pré-operatério

ll- Operatorio formal
lll-  Operatdrio concreto
IV- Sensdério-motor

IDADES

{ ) Do nascimento até os 2 anos de idade.
{ ) Adolescéncia e vida adulta.

{ ) Apds os 7 anos de idade.

{ ) A partir dos 2 anos de idade.

(AY (V) () ¢ (1)
(B} (V) (D () (1)
(C) (N (1) (IV)
(D) (1 am N (v)
(E) () iy (V) (1)
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QUESTAO 34

De acorde com Toledo (2012), a respeitc das
caracteristicas da denticéo decidua descritas por Baume
(1950), & correto afirmar que:

(A) os arcos na dentigdo decidua, de acordo com a
existéncia ou auséncia de diastemas entre os dentes
880 classificados como: arcos tipo |, que néo
apresentam diastemas; e arcos tipo I, que
apresentam diastemas generalizados na regido
anterior.

(B) quando estdo presentes, dois diastemas no arco

- inferior e dois no arco superior merecem atengao
especial: s8o denominados espacos primatas e se
localizam entre os incisivos laterais e caninos, no arco
inferior, e entre os caninos e primeiros molares, no
arco superior.

(C) a relagBo entre as faces distais dos segundos
molares num mesmo plano foi constatada em 76%
das criangas; em degrau mesial para a mandibuta em
14%; e em degrau distal para a mandibula em 10%.

(D) analisando a relagio entre os arcos deciduos superior
e inferior, pelas faces distais dos segundos molares,
Baume verificou que a relagido se manteve constante
entre 3 e 6 anos e meio de idade.

(E} o estabelecimentc da oclusdo na dentico decidua
tem inicio com a erupcéo dos primeiros molares. No
sentido vestibulolingual os dentes deciduos anteriores
se apresentam vestibularizados, contribuindo para a
formagao da Curva de Spee.

Prova: Rosa
Odontopediatria

QUESTAO 35

O uso profissional de fldor esta indicado em indmeras
situagdes clinicas, nas quais ¢ controle da doenga céarie
pelo paciente ndo estd sende adequadamente realizado
apenas com o uso de dentifricio fluoretado. Segundo
Corréa (2017), sobre o uso profissional de fluoretos,
assinale a opgao correta.

(A} Nas apresentagdes em espuma ou em mousse, O
FFA ({(Flucrfosfato acidulado) possui formulagio
diferente da utilizada na apresentagéo em gel.

(B} Com relagdo ao uso de verniz fluoretado, apds a sua
aplicagdo, recomenda-se que & escovagio dentaria
seja realizada pelo paciente somente 24 horas apés o
procedimento.

{C) O diamino fluoreto de prata (DFP) foi desenvolvido ha
mais de 50 anos no Japéc com o objetivo de paralisar
lesées de carie em dentina. Entretanto, atualmente ha
evidéncias do seu efeito no controle de carie em
esmalte.

(D) Uma das vantagens de se aplicar o FFA (Fluorfosfato
acidulado) a 1,23% em espuma € que uma
quantidade de flior de 2 a 3 vezes mencr & colocada
na boca da crianga em comparagdo com ¢ mesmo
volume de gel aplicado.

(E) O uso de uma pequena quantidade do FFA
(Fluorfosfato acidulado) em gel a 1,23% na escova
dental em programas comunitarios de “fluorterapia
intensiva” ja apresenta evidéncias cientificas
comprobatérias da sua eficacia. '
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QUESTAO 36

A escolha do tratamento adequado para os dentes
acometidos pela Hipomineralizaggo Molar Incisive (HMI)
representa um grande desafio para os cirurgides dentistas.
Segundo Santos-Pinto, Fragelli € Imparato (2020), com
relagdo as opgdes de tratamento para HMI, & correto
afirmar que:

(A) para pacientes com extensa perda estrutural pés-
irruptiva e hipersensibilidade, uma alternativa & a
técnica indireta com a utilizagdo de cimento de
iondmero de vidro de alta viscosidade.

{B) preconiza-se a terapia com verniz de fluoreto de sédio
a 5%, recomendando-se profilaxia prévia, isolamento
relativo e aplicagéo do verniz. Esse protocolo deve
ser empregado 4 (quatro) vezes, com intervalo
quinzenal.

{C) o mecanismo de agio do infiltrante resinoso baseia-
se na remogdo da camada superficial da leséo de
esmalte pela acéo quimica do acido cloridrico (HCL
15%) e posterior infiltragdo dessa resina fluida de
baixa viscosidade.

(D) quando da utilizagdc de bandas ortoddnticas em
casos de molares severamente afetados, apds a
restauragdo, deve ser realizado controle periddico
anual para evitar dano periodental e desenvolvimento
de lestes cariosas.

{E) acoroa de ago & uma opgdo temporaria para molares
permanentes severamente afetados pela HMI, requer
leve preparo da estrutura dentaria e remogé&o parcial
do tecido hipomineralizado para melhor adaptagéo.

QUESTAO 37

O exame radiografico constitui-se um dos mais
importantes auxiliares na determinag&o do diagndstico em
odontopediatria. De acordo com Duque et af (2013), em
relacio aos riscos bioldgicos causados pelas radiagdes, €
correto afirmar que:

(A) o efeito das radiagdes & menor nas células menos
diferenciadas e em grande atividade reprodutora,
como, por exemplo, os linfocitos.

(B) dentre os efeitos diretos que a radiagdo X pode
causar as células, pode-se citar a reagdo com a agua
intercelular, produzindo radicais livres como ions e
perdxido de hidrogénio.

{C) os efeitos genéticos sdo mutagbes que ocorrem nas
células irradiadas, cujas alteragbes se manifestarfo
nos descendentes, principalmente gquando o dano
ocorrer em celulas germinativas.

(D) os efeitos somaticos s@c caracterizados por
manifestagdes no praprio individuo, a curto ou longo
prazo, independendo da idade do paciente e da
duragao da dose de radiagéo utilizada.

(E) as criangas apresentam menor radiossensibilidade
tecidual devido =ao grande numero de células
imaturas, o que favorece a recuperagéo celular.

Prova: Rosa
Odontopediatria

QUESTAO 38

Segundo Corréa (2017}, uma das etapas do
desenvolvimento das fungdes orais dos bebés & o inicio da
mastigagdo. A respeito dessa etapa, é correto afirmar que:

(A) a orientagdo sensorial dos movimentos mastigatérios
€ dada pelos receptores presentes na articulagéo
temporomandibular  (ATM), pela membrana
periodontal, pelos misculos, pela lingua e pela
mucosa oral. Segundo Enlow, os principais
receptores sdo agueles localizados na lingua.

(B) quando a mastigagho for deficiente, aparecerdo
mecanismos compensatorios patologicos, como ©
desvio da mandibula, nas mordidas cruzadas
anteriores. O estabelecimento desses mecanismos é
explicado pela Lei Planas da Minima Dimensao
Vertical.

(C) a oclusdo funcional é a que estabelece © maximo de
contato oclusal entre as arcadas dentarias e a partir
da qual qualquer excursdo lateral ou protrusiva
produzira diminuigdo da dimenséo vertical do tergo
inferior da face.

(D) fechando-se a boca lenta e relaxadamente a partir da
posicdc postural, ocorrerd um primeiro contato
oclusal. Essa posigcdo é a oclusdo céntrica. Se
coincidir com a "maxima intercuspidacao”, a oclusao
céntrica sera a “oclusao funcional”.

(E) a oclusdo céntrica deve coincidir com a oclusao
funcional. O que ocorre com frequéncia é que,
guando a mandibula atinge a oclusdo cénfrica, nem
todos os dentes entram em contate, em especial os
incisivos e caninos, nas zonas de sustentagéo.
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QUESTAO 39

A busca de solugbes para a interrupgéo de um habito
bucal deletéric por meio do uso de manobras & uma opgéo
oferecida pela odontologia. De acordo com Duque et af
(2013), com relagdo ac uso dessas manobras, assinale a
opgéo correta,

(AY A \ulilizacdo da grade palatina pede auxiliar no
abandono do habito, devendo ser implementado apds
avaliaggo fonoaudioldgica, e sua permanéncia na
cavidade bucal deve ser de, no minimo, 1 ano para ¢
sucesso clinico final.

(B) A uiilizacido da ferula de Anke como dispositivo
interceptativo que atua na sequela deixada pela
instalagdo do habito & bem difundida e comprovada
cientificamente.

{(C) Entre os 2 & 4 anos de idade, sugere-se uma
intensificaggdo quanto ao aconselhamento para
remogdo do habito, pois existe grande possibilidade
de autocorregdo morfolégica da maloclusédo se este
for removido até os 4 anos de idade.

(D) Dentre as estratégias para remog¢éo do habito de
succio de polegar e onicofagia estdo: usar esmaltes
de sabor desagradavel e envolver com gaze o0s dedos
ou & mao. O uso dessas técnicas é considerado como
reforco positivo, e & considerado eficaz.

(E) O uso da placa de meordida miorrelaxante tem como
objetivo conter o desgaste oclusal patologico dos
dentes deciducs e permitir a erupgao continua de
dentes posteriores, evitando perda de dimensZo
vertical, tendo que ser usado de dia e a noite.

Prova: Rosa
Odontopediatria

QUESTAC 40

De acordo com Duque et af (2013), assinale a opgéo
correta acerca das técnicas e materiais utilizados para
terapia pulpar em dentes permanentes jovens.

(A} Nos casos de capeamento pulpar direto decorrente
de traumatismo dentario, o tempo despendido entre a
exposicdo e o atendimento nio pode ulirapassar 2
horas, o tamanho da exposigdo deve ser pequeno e
nac deve existir extensa hemorragia.

{(B) O capeamento pulpar indireto tem como objetivo a
paralisacdo da lesdo cariosa e a manutengéo da
integridade do tecido pulpar, evitando sua
manipulagdc direta. A dentina afetada amolecida
deve ser totalmente removida, deixando uma fina
camada presumidamente ndo afetada, que recobre a
dentina pulpar.

(C) A técnica da curetagem pulpar consiste na
amputagao cirlirgica de 2 a 3 mm de tecido pulpar
corondrio que se encontra alterado (inflamado). O

remanescente pulpar €&, entdo, tratado com
substancias que estimulem o processo de
cicatrizagdo e mantenham a viabilidade do

remanescente de tecido pulpar.

(DY A apicogénese consiste na indugdo da formagéo de
uma barreira de tecido duro, na por¢éo apical da raiz,
em dentes portadores de necrose pulpar com
rizogénese incompleta, e a técnica mais tradicional é
a terapia com hidréxido de calcio.

(E) No uso do cimento de éxido de zinco e eugenol como
material na terapia endoddntica de dentes
permanentes jovens com vitalidade pulpar, observou-
se uma alta taxa de sucesso e, histologicamente,
verificou-se a formagéo de ponte deniinaria.
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QUESTAO 41

O bruxismo esta entre as condigdes clinicas odontolégicas
gue motivam a procura do odontopediatra, sendo muitas
vezes a queixa principal. Segundoc Corréa (2017), é
correto afirmar que:

{A) a avaliago do bruxismo quanto a sua origem ©
classifica em dois tipos: bruxismo primario, em que
existe um fator associado causal para a presenga da
atividade muscular; e secundario, em que o agente
causal ndo esta identificado claramente.

(B) o conhecimento cientifico atual ndo permite afirmar
que fatores oclusais possam estar envolvidos na
geragdo do bruxismo. No caso do bruxisme do sono
fica claro que os dentes representam o final do evento
do bruxismo e n&o sua causa.

(C) o bruxismo, tanto do sono quanto da vigilia, tem sua
etiopatologia atribuida a alteragbes no Sistema
Nervoso Central (SNC), ligadas a
neurotransmissores, principaimente a dopamina,
excluindo-se as condigbes ambientais e os fatores
genéticos.

(D) com relag&o ao diagnéstico de bruxismo, é importante
alertar que, para estabelecer um diagnostico positivo,
devem-se considerar apenas as facetas dos dentes.
Além de ser um pardmetro objetivo, € um
procedimento confiavel.

(E) enquanto acordados, o bruxismo & considerado uma
atividade parafuncional de apertamento
semivoluntario e & conhecide como bruxismo em
vigilia. N&o ha estudos que relacionam o bruxismo em
vigilia com estresse e ansiedade ou até mesmo
concentragao.

QUESTAO 42

De acordo com Santos-Pinto, Fragelli e Imparato (2020) é
fundamental que o clinico avalie a severidade e atividade
das lesGes de carie, assim como o risco individual a carie
dentaria. A respeito dos critérios de Nyvad para avaliagio
da severidade e da atividade de carie, & correto afirmar
que:

{A) esse critério de avaliagdo permanece o0 mesmo, sem
alteraggo desde 2005, podendo ser utilizado em
dentes deciduos e permanentes.

(B) é um método tatil-visual que contém 7(sete) codigos
para registrar os diferentes estagios das lesbes,
desde superficies higidas até cavitadas em dentina.

{C) & um critério de avaliagdo que pode ser utilizado por
clinicos no consultério e no servigo piblico, ou por
pesquisadores em estudos transversais, longitudinais
ou ensaios clinicos.

(D) é um critério de avaliag&o de alta complexidade para
ser aplicado, porém apresenta um bom desempenho
em termos de acuracia, reprodutibilidade e validade.

(E) os codigos utilizados para avaliagéo diferenciam
superficies higidas, restauradas e lesCes de carie
secundaria, e contemplam somente a dentigho
decidua.

Prova: Rosa
Odontopediatria

QUESTAO 43

De acordo com Duque ef al (2013), os mantenedores de
espaco s&o dispositivos fixos ou removiveis utilizados para
preservar o perimetro do arco dentario em casos de perda
precoce ou exodontia eletiva de um ou mais dentes
deciduos. Assim, assinale a opgéo que NAO apresenta um
requisito para a utilizag@o dos mantenedores de espaco.

(A) Restaurar a fungao mastigatéria.

(B) Nao alterar a erupgéo do dente permanente.
(C) Proporcionar estética satisfatdria.

(D) Depender da colaboragdo do paciente.

(E) Impedir a extrusdo do antagonista.

QUESTAO 44

De acordo com Dean, McDonald e Avery (2011), como é
denominada a técnica anestésica que se caracteriza como
um blogueio, que anestesia praticamente toda a
distribuigho do quinto nervo craniano na regifo
mandibular, incluindo os nervos alveolar inferior, lingual,
bucal, mentoniano, incisivo, auriculotemporal e milo-
hioideo?

(A) Malamed.

(B) Bennet.

(C) Anestesia mandibular per transdugéo.
(D} Gow-Gates.

(E) Stanley.

QUESTAO 45

Segundo Dean, McDonald e Avery (2011), assinale a
op¢ao correta quanto ao desenvolvimento cronoldgico e
erupgéo dos dentes.

(A) De acordo com Moyers, a sequéncia normal de
erupcdo dos dentes permanentes superiores é:
primeiro molar, incisivo central, incisivo lateral,
canino, primeiro pré-molar, segundo pré-molar &
segundo molar.

(B) E desejavel que a erupgdo do canino inferior
permanente ocorra antes da erupgdo do primeiro e
segundo pré-molares inferiores. Essa sequéncia
auxilia na manutengao do comprimento do arco.

(C) A perda prematura dos molares deciduos na arcada
superior permite o desvio e a inclinagdo mesial do
primeiro molar permanente, resultando em bloqueio
do canino permanente por lingual.

(D} O periodo de erupgéo tanto dos dentes deciduos
guanto dos permanentes varia muito. Variagbes de 12
meses para mais ou para menos na época usual da
erupgac podem ser consideradas normais.

(E) Os fatores apontados como responsaveis pela
erup¢do dentaria sdo: alongamento da raiz, forgas
exercidas pelos tecidos vasculares acima da raiz,
diminuig&o e compresséo da membrana periodontal e
presenga de um foliculo dental vidvel.
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QUESTAO 46

O conceito de pacientes com necessidades especiais na
odontologia € amplo e abrange individuos que possuem
uma ou mais limitagdes, de ordem mental, fisica,
sensorial, emocional, de crescimento ou médica, que os
impega de serem submetides a uma situagdo odontolagica
convencional. De acordo com Duque ef af (2013}, com
relagio ao diagnostico e ao tratamento de pacientes com
necessidades especiais, € correto afirmar que:

(A} no atendimento de pacientes com alteragGes
cardiacas congénitas e adquiridas, a profilaxia
antibidtica é recomendada em procedimentos
odontolégicos, como confecgdo de radiografias
odontolégicas e colocagdo de aparethos ortoddnticos.

(B) ao atender criangas portadoras de diabetes melito, a
xerostomia & um fator importante a ser constatado,
pois, apesar de n3o influenciar no risco de carie, &
responsavel por aumentar o risco de desenvolvimento
de gengivite.

(C) nos casos de atendimento a pacientes com leucemia
em fase de remissdo, tratamentos curativos e
cirirgicos podem ser realizados, como as terapias
pulpares e exodontias, levando em consideragéo a

necessidade de profilaxia prévia a esses
procedimentos.
(D) em pacientes portadores de insuficiéncia renal

cronica (IRC), o profissional deve estar atento, pois a
maioria dos estudos tem associado a IRC & alta
prevaléncia de carie devido & diminuigdo do ph
salivar.

(E) dentre as principais caracteristicas craniofaciais de
criangas com anemia falciforme estéo: aumento dos
espagos medulares e padréo trabecular grosseiro do
osso alveolar (aparéncia de "escada”).

Prova: Rosa
Odontopediatria

QUESTAO 47

Os cistos que acometem a regido da cabega e pescogo
s80 classificados de acordo com a histogénese e a
etiologia. De acordo com Duque ef al (2013), a respeito do
cisto paradentario, assinale a opgéo correta.

(A) O cisto paradentario apresenta duas variantes
clinicas: uma na face distal ou distovestibular,
especialmente dos terceiros molares inferiores com
histéria prévia de pericoronarite e outra na face
vestibular, principalmente nos primeiros e segundes
molares inferiores, chamado de cisto da bifurcagéo
vestibular (CBV).

(B) O cisto da bifurcagdo vestibular (CBV) acomete
classicamente a superficie vestibular do segundo
molar inferior e menos frequentemente ¢ primeiro
molar inferior, embora ja tenha sido relatado o
acometimento de pré-molares.

(C) Para diagnéstico imaginolégico do ciste da bifurcacao
vestibular (CBV) devemos inciuir a confecgéo de
radiografias periapical e panoramica. Apresenta
imagem radiclicida, unilocular, podendo alterar o
espaco do ligamento periodontal.

(D) O cisto da bifurcagdo vestibular (CBV) n&o causa
expansio da cortical vestibular, ndo se estende além
dos limites do dente envolvido e nao provoca o
deslocamento do dente adjacente que ndo
erupcionou.

(E) Atualmente a opgéo terapéutica mais indicada para o
cisto da bifurcagio vestibular (CBV) & realizar a
enucleagdo do cisto acompanhada da extragdo
dentaria, uma vez que a ndo remogo do dente pode
ocasionar recidiva do cisto.
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QUESTAO 48

Com relagdo ao crescimento da face e dos arcos
dentarios, foram descritas por Moorrees alteragbes
dimensionais no comprimento, perimetro,- largura
intermolar e intercaninos do arco dentério, durante a
infancia e adolescéncia (dos 6 aos 18 anos). De acordo
com Dean, McDonald e Avery (2011), coloque F (falso) ou
V (verdadeiro) nas afirmativas abaixo, assinalando a

seguir a opgéo correta.

( ) No arco inferior, com relag&o & largura do arco, ocorre
um aumento de 3mm na distancia bicanina.

( ) No arco superior, com relagéo ao perimetro do arco,
ocorre uma diminuigao de 1Tmm.

( ) No arco superior, com relagéo & largura do arco,
ocorre um aumento de 2mm na distancia bimolar.

( ) No arco inferior, com relagédo ao perimetro do arco,
ocorre uma diminuigéo de 4mm.

( ) No arco inferior, com relagéo a largura do arco, ocorre
um aumento de 4mm na distancia bimolar.

(A (F) (M) (V) (Fy (V)
(B) (F) (V) (F) (V) (V}
(C) (V) (F) (V) (F) (F)
D)y (MM (F) (V) (F)
(E) (V) F)FE M F)

QUESTAO 49

De acordo com Andreasen e Andreasen {2001), sobre as
caracteristicas clinicas e radiograficas tipicas dos
diferentes tipos de traumatismos de luxagéo, assinale a
opgéo correta,

(A) Na luxacéo lateral e na intrusdo comumente observa-
se, ao exame clinico, a presenca de mobilidade
anormal.

(B) Na concussdo pode-se observar, ao exame
radiogréfico, um deslocamento do elemento dentario
traumatizado.

(C) Na subluxag@o e na extruséo, observa-se, ao teste de

© percussdo, a presenca de um som surdo.

(D) Dentes que sofreram extrusdo apresentam
sangramento proveniente do ligamento periodontal e
resposta positiva ao teste de sensibilidade.

(E) Na concussdo ndo ha sensibilidade ao teste de
percusséo, pois foram sofridos minimos traumatismos
pelas estruturas periodontais.

Prova: Rosa
Odontopediatria

QUESTAC 50

De acordo com Corréa (2017) as lesdes de carie dentaria
com envolvimento de dentina, conhecidas como lesbes
ocultas ou lesdes moderadas, nas quais a profundidade da
lesdo atinge até a metade externa da dentina, podem
receber abordagens n&o invasivas como meio de
paralisacdo, sendo o selamento da lesdo de céarie a
técnica indicada para o tratamento. A respeito dessa
técnica, assinale a opgéo correta.

(A) A fim de receber o selamento, o dente deve ser
submetido & remogio quimico-mecanica do biofilme
aderido & superficie dentaria por meio de profilaxia
prévia com pasta de pedra-pomes e glicerina.

(B) Uma vez que s&o preconizados materiais resinosos,
necessita-se de campo seco obtido por meio de
isclamento relativo com roletes de algodao de bea
qualidade e grande capacidade de absorg&o.

(C) O selante resinoso deve ser aplicado na area de
superficie, previamente condicionada, com o auxilio
do aplicador fornecido pelo fabricante ou com uma
seringa Centrix® para melhor adaptagéo do material
na superficie.

(D) Essa abordagem pode ser utilizada em iesdes em
metade externa que clinicamente ja apresentem
cavidade visivel em dentina, desde que essa
cavidade nic tenha abertura superior a 3 mm de
diagmetro em esmalte e sem histérico de sensibilidade
dolorosa.

(E) O selante é aplicado apds o condicionamento &cido
da superficie com acido fosférico em tornc de 35%
por 15 segundos ({(de acordo com o tempo
recomendado pelos fabricantes) e apds o uso do
sistema adesivo (pelo envolvimento dentinério),
devendo ser fotopolimerizado por 40 segundos.
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INSTRUGOES GERAIS AO CANDIDATO

-
7-

9.
10-

1"-

12-

Verifique se a prova recebida € a folha de respostas s&o da mesma cor (censta no redapé de cada folha a cor correspondente) e se ndo faltam questdes ou

paginas. Escreva e assine corretamente seu nome, coloque seu nimero de inscrigao e o digito verificador (DV) apenas nos locais indicados;

O tempo para a realizagao da prova sera de 4 {quatro) horas, incluindo o tempo necessario 4 redagdo e 4 marcag8o das respostas na folha de respostas, e

néo sera prorrogado;

St inicie a prova apds ser autorizado pelo Fiscal, interrompendo sua execugao quando determinado;

A redagdo devera ser uma dissertagao com Idelas coerentes, claras e objetivas, escritas em lingua portuguesa e escrita em letra legivel. Caso seja utilizada

letra de forma {caixa alta), as letras mailisculas deverdo receber o devido realce. Devera fer, no minimo, 20 linhas continuas, considerando o recuo dos

paragrafos, e no méximo 30 linhas. Nao podera conter qualquer marca identificadora ou assinalura no espago destinado & redagéio, 0 que implicara a atribuigio
de nota zero & redaggo;

Iniciada a prova, ndo havera mais esclarecimentos. O candidato soments podera deixar seu lugar, devidamente autorizado pelo SupervisorfFiscal, para se

retirar definitivamente do recinto de prova ou, nos casos abaixo especificados, devidamente acompanhado por militar designado para esse fim;

- etendimento médico por pessoal designado pela MB;

- fazer uso de banheiro; &

- casos de forga maior, comprovados pela superviséo do certame, sem que aconteca saida da &rea circunscrita para a realizagao da prova.

Em nenhum dos casos havera prorrogagao do tempo destinado 4 realizagdo da prova; em caso de retirada definitiva do recinto de prova, esta seré corrigida até

onde foi solucionada;

Use caneta esferografica preta ou azul e de materlal fransparente para preencher a folha de respostas;

Confira nas folhas de questdes as respostas que vocé assinalou como corretas antes de marcé-las na folha de respostas. Cuidado para ndo marcar duas

opgdes para uma mesma questdo na folha de respostas (a questao sera perdida);

Para rascunho, use 0s espagos disponiveis nas folhas de quesides, mas s6 serdo corrigidas as respostas marcadas na folha de respostas;

O fempo minimo de permanéncia dos candidatos no recinto de aplicagéo de provas & de 120 minutos.

Sera eliminado sumariamente do processo seletivo/concurso e suas provas ngo sero levadas em consideragdo o candidato que:

a}  derou receber auxilio para a execuggo da Prova escrita objetiva de conhecimentos profissionais e da Redagao;

b}  utilizar-se de qualquer material ndo autorizado;

¢) desrespeitar qualquer prescric3o relativa 4 execugdo da Prova e da Redagéo;

d) escrever o nome ou introduzir marcas identificadoras noutro lugar que nZo o determinado para esse fim; &

e} cometer ato grave de indisciplina,

InstrugBes para ¢ preenchimento da folha de respostas:

a} use canela esferografica azul ou preta;

b} escreva seu nome em letra de forma no local indicado;

¢} assine seu nome no local indicado;

d} no.campo inscrigo DV, escreva seu nimero de inscriggo nos retangulos, da esquerda para a direita, um digito em cada retangulo. Escreva o digito
carrespandente ao DV no dltimo retangulo. Apds, cubra todo o circulo correspondente a cada ndmero. Ndo amasse, dobre ou rasgue a folha de respostas,
sob pena de ser rejeitada pelo equipamento de leitura dtica que a corrigirs; &

e} sd sera permitida a troca de folha de respastas até o inicio da prova, por motive de erro no preenchimento nos campos nome, assinatura e niimero de
inscrigo, sendo de inteira responsabilidede do candidato qualquer erro ou rasura na referida folha de respostas, ap6s o inicio da prova.

Procure preencher a fotha com ateng&o de acordo com o exemplo abaixo:

Norna: ROBERTC SILVA

Diretoria de ssimanrm: RO £0 Silva

Ensino da Marinha

* Nfo rasure esia folha.

* Nifo reblsque nas dreas de respostas.
- Faga marcas sélidns nos clrcules.

* Niio usp £onelns qus borem a papel.
ERRADO: (A5G0} -

GCORRETO:
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13 - Sera aiorizado ao candidato levar a prova ao final do tempo previsio de realizacdo do concurso. Ressalia-se que o caderne de prova levado pelo candidato & de

preenchimento facultativo, e ndo sera valido para fins de recursos ou avaliaggo.

14 — O candidato que ndo desejer levar a prova esta autorizado a transcrever suas respostas, dentro do horario destinado a solugéo da prova, no modelo de gabarito

impresso no fim destas instrugdes. E proibida a utilizagio de qualquer outro tipo de papel para anotago do gabarito.

15 — O candidato somente podera destacar 0 modelo de gabarito na presenca do fiscel e apds terminar a prova, Caso 0 modelo de gabarito seja destacado sem a

presenga do fiscal, o candidato sera eliminado.

ANOTE SEU GABARITO PROVA DE COR

1 1213|415 16 {7 |89 1011 ([12]13|14[15 |16 17 |18 1912021 |22 |23./24| 25

26 | 27|28 29 30 | 31 1323334 |35 (36|37 38|39 (40|41 (42|43 |44 |40 | 46 | 47 | 481 49 | 50




