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QUESTAO 1

Algumas infecgbes bacterianas sistémicas podem
acometer a cavidade bucal, causando lesbes especificas e
patognoménicas. De acordo com Neville et al. (2016), a
presenca de multiplos nddulos endurecides, levemente
papilares, encontrados no dorso da lingua, que podem
lembrar papilomas virais e que estdo diretamente
associados a sifilis secundéria, s&0 denominados:

(A) cancro.

(B) condilomata lata.
(C) glossite luética.
{D) goma.

{E) placas mucosas.

QUESTAO 2

Segundo Lindhe ef al. (2010), o cemento radicular € um
tecido mineralizado especializado que reveste as
superficies radiculares. Sobre esse tecido é correto afirmar
que:

(A) contém vasos sanguineos e é inervado,

(B) sofre remodelagdo e reabsorcéo fisiclégica ao longo
da vida.

(C) sua porgdo mineral é formada principalmente de
hidroxiapatita, que corresponde a aproximadamente
65% de seu peso.

(D) no terco apical das raizes e nas areas de furca esta
presente o cemente celular de fibras intrinsecas

(E) o cemento torna-se consideravelmente mais amplo na
porcéo cervical da raiz do que na porgéo apical.

QUESTAO 3

Segundo Miloro et af. {2016}, indmeras s3o as indicagdes
para a remog¢ao de dente impactado. Assinale a op¢éo que
apresenta corretamente algumas dessas indicagées.

{A) Pericorgnarite e pacientes com condigdo médica
comprometida,

{B) Idade avangada do paciente e céries dentarias.

{C) Reabscrgdo radicular do dente adjacente e idade
avangada do paciente.

(D) Dentes impactados sob proteses
prevengéo de fratura mandibular.

(E) Prevengdo de cistos e tumores odontogénicos e
pacientes com condigo médica comprometida.

dentérias e

Prova: Rosa
PATOLOGIA BUCAL E ESTOMATOLOGIA

QUESTAO 4

A relagdo intima entre os odontoblastos e a dentina,
algumas vezes referida como complexo dentino-pulpar, é
uma das varias razdes para que a dentina ¢ a polpa sgjam
consideradas uma entidade funcional feita de elementos
histoldgicos distintos. De acordo com Cohen e Hargreaves
{2011), como se denomina a primeira camada de dentina
a ser depositada, produzida por odontoblastos que ainda
néo se diferenciaram completamente e que é considerada,
no dente adulto, a dentina mais antiga e produzida
adijacente ao esmalte na corca?

(A) Pré-dentina.

(B} Dentina do manto.
(C) Dentina primaria.
(D) Dentina circumpulpar.
(E) Dentina intratubular.

QUESTAO 5

O fldor tem papel decisivo no processo de reduzir a
progresséo das lesdes de carie ou a dissolugdo do
esmalte, atuando como elemento cariostatico. De acordo
com Conceicdo et al. (2007), scbre o flior, & correto
afirmar que:

{A) o fldor tem efeito antienzimatico e antimicrobiano e,
em altas concentragdes, efeito bactericida.

{B) o fluor interfere no equilibric dindmico da interface
entre a superficie mineral e os fluidos orais,
aumentando a fensd@o superficial da superficie
dentaria e, consequentements, diminuindo a adesao
de microorganismos a essa superficie.

{C) o mecanismo de agéo do flior deve-se a0
fornecimento em baixa frequéncia e em alta
concentracdo, seja pela Agua de abastecimento,
pelos dentifricios, solugdes para bochecho, entre
outras formas,

(D) o uso de solugbes ou géis de flior em elevada
concentragio 2% NaF (090%F) é uma opgéo
vantajosa de tratamento dos pacientes carie - ativos,
sendo de uso exclusivamente caseiro.

(E) existe uma diferenga significante, em termos de
beneficio, se o fltor for aplicado sob a forma de gel,
solugdo ou verniz, no paciente com atividade de carie.

QUESTAO 6

Segundo Miloro et al. (2016), assinale a opgdo que
apresenta os espag¢os anatdémicos da cabegca e do
pescogo que podem ser classificados como de baixa
severidade, conforme ¢ nivel de ameaga as vias
respiratorias ou as estruturas vitais.

(A) Vestibular, infraorbital e subperiosteal.

(B) Bucal, submandibular e submentual.

(C) Pterigomandibuiar, submassetérico e sublingual.
(D} Bucal, tamporal supetficial e sublingual.

(E) Faringeo lateral, retrofaringeo e pré-traqueal.
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QUESTAO 7

Um principio basico em protese é o de que as
restauragdes temporérias devem permanecer na boca o
menor tempo possivel. Donaldson {Apud Mezzomo et al.,
2008) observou que ha uma relagdo entre o tempo de
permanéncia dos provisdrios e a recessédo gengival. De
acordo com Mezzomo et al (2006), o tempo de
permanéncia dos provisérios em boca, confeccionados
com resinas quimicamente ativadas nio deve ser superior
a:

(A) 1semana.
(B) 2 semanas.
(C) 3 semanas.
(D) 4 semanas.
(E) 5semanas.

QUESTAO 8

A radiossensibilidade de um tecido ou érgdo é medida por
sua resposta & irradiagdo. A perda de um nlmero
moderado de células nao afeta a fungado da maioria dos
érgéos, ne entanto, com a perda de um grande nimero de
células, todos os organismos afetados apresentam
resultados notaveis. A gravidade dessas alteragdes
depende da dose e, portanto, da quantidade de células
perdidas. Sendo assim, de acordo com White e Pharoah
(2015), assinale a opgdo que apresenta somente orgéos /
tecidos de radiossensibilidade relativa intermediaria.

(A) Mdusculo, intestinos e pulmoes.

{B) Rins, osso em desenvolvimento e neurdnios.

{C) Medula éssea, vasculatura fina e figado.

{D) Pulmdes, glandulas salivares e vasculatura fina.

(E) Glandulas salivares, membranas mucosas e
intestinos.

QUESTAO 9

De acordo com McDonald e Avery (2011}, a respeito da
técnica de pulpotomia para dentes permanentes com
hidréxido de calcio, assinale a opgdo INCORRETA.

(A) Estaindicada para dente permanente com rizogénese
incompleta que apresente tecido pulpar saudavel nos
canais radiculares.

(B) Esta indicada para dente permanente que apresente
exposicio pulpar resultante de fratura coronaria,
quando o trauma também levar a fratura radicular
desse mesmo elemento dentério.

(C} Esta indicada para dente cujo tecido pulpar do canal
radicular se apresente hiperémico apés a amputacéo
do tecido coronério.

(D) E recomendada no tratamento de dentes
permanentes com exposigéo pulpar por carie, quando
ha a constatac@o de alteracdes patoldgicas da polpa
no local da exposigao.

{E)} A técnica é imediata, finalizada em uma Unica sessio.

Prova: Rosa
PATOLOGIA BUCAL E ESTOMATOLOGIA

QUESTAC 10

De acordo com Andrade (2014), os anti-inflamatérios n&o
esteroides (AINEs) podem ser classificados com base na
seletividade socbre a cicloxigenase-2 (COX-2). Sendo
assim, assinale a opcdo que apresenta ¢ farmaco
considerado inibidor seletivo para a COX-2.

(A) Ibuprofeno.
(B) Cetroprofeno.
{C) Piroxicam.
(D) Diclofenaco.
(E) Nimesulida.

QUESTAO 11

Segundo Conceigdo ef al (2007), os dentes podem
apresentar alteragdes de cor por uma série de fatores que,
por sua vez, podem estar associados, determinando ¢
fator etiolégico do escurecimento. Para que se tenha
sucesso no ftratamento clareador, & importante ter o
conhecimento da origem, da natureza e da composicéo da
mancha. Sendo assim, assinale a opgéo que apresenta as
causas das alteragbes de cor intrinsecas adquiridas pds-
eruptivas.

{A) Traumatismo dental, manchamento por tetraciclina e
envelhecimento.

{B) Impregnagdes metdlicas, traumatismo dental e

fluorose.

{C) Hipoplasia do esmalte, fluorose e manchamento por
tetraciclina.

(D) Envelhecimento, traumatismo dental e impregnacdes
metalicas.

(E) Ictericia grave, hipoplasia de esmalte e

dentinogénese imperfeita,

QUESTAO 12

Segundo Lindhe et al. (2010), muitos ingredientes s&o
usados na pasta de dente e cada um tem um papel.
Dentre esses ingredientes, qual & considerado agente
dessensibilizante?

(A) Carbonato de calcio.
{B) Fosfato dicalcio.

{C) Lauril sulfato de sadio.
{D) Triclosan.

(E) Sals de estrdncio.
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QUESTAO 13

Segundo Miloro et al. {2016), dentre os possiveis traumas
ao tecido periodontal, qual é o dano que apresenta a mais
baixa frequéncia de reabsorgdo radicular?

) Concusséo.
(B} Subluxagio.

) Luxacéo intrusiva,
(D) Luxagio exirusiva.
(E) Luxagao lateral.

QUESTAO 14

Segundo Mc Donald e Avery (2011), as caracteristicas
clinicas da Acrodinia s&o febre, anorexia, descamacéo das
solas dos pés e palmas das maos, sudorese, taquicardia,
disturbios gastrointestinais e hipotonia. Ja os achados
bucais incluem inflamagdc e ulceragdo da membrana
mucosa, salivagio excessiva, perda do osso alveolar e
esfoliagdo precoce dos dentes. Essas condicbes estdo
associadas a;

(A) leucemia.

(B) exposi¢o ao merctirio.
(C) hipertirecidismo.

{D) hipofosfatemia.

{E) deficiéncias nutricionais.

QUESTAO 15

Heffermann ef al. (Apud Mezzomo et al., 2006) analisaram
in vitro as infraestruturas dos sistemas ceramicos quanto a
translucidez e opacidade, e chegaram & conclusdo de que
apresentam uma variabilidade muito grande, A partir de
seus estudos, recomendam que a selegdo do material
restaurador seja baseada nas caracteristicas de
translucidez e opacidade dos dentes naturais adjacentes.
Quais s80 os sistemas cerdmicos indicados para um dente
natural com baixo valor e alta translucidez?

(A) Empress 2, Procera Allceram, In-Ceram Alumina.

(B) In-Ceram Zirconia, In-Ceram Spinnel, Empress 2.

{C} In-Ceram Spinnel, Empress, Empress 2.

(D) Empress, Empress 2, In-Ceram Alumina.

{E} Procera Allceram, In-Ceram Alumina,
Zirconia,

In-Ceram

Prova: Rosa
PATOLOGIA BUCAL E ESTOMATOLOGIA

QUESTAO 16

O objetivo do diagndstico em endodontia é determinar o
problema do paciente e sua causa. Ao fim, isso estara
relacionado diretamente com o tipo de tratamento a ser
executado, caso seja realmente necessario um
tratamento. Além disso, a percepgéo da dor, conhecida
como dor referida pode tornar o diagndstico um desafio.
De acordo com Cohen e Hargreaves (2011), em relagéo a
dor referida é correto afirmar que:

(A) os dentes posteriores podem referir dor para o arco
oposto ou para regifio periauricular, e frequentemente
para os dentes anteriores.

(B) os dentes posterosuperiores tendem a causar dor
referida na regifio periauricular mais frequentemente
do que os dentes posteroinferiores.

(C) a dor referida de um dente &, usualmente, provocada
por uma estimulacao intensa das fibras C da polpa,
nervos de condugdio lenta, que quando estimulados,
causam uma dor intensa, lenta e imprecisa.

{D) apesar de a dor de arigem nfo odontogénica poder
simular uma odontalgia, os dentes ndo podem
“causair” dor em outros dentes nem em outras areas
anatémicas da cabega e pescogo.

(E) os dentes anteriores frequentemente induzem dor em
outros dentes ou em arcos opostos.

QUESTAO 17

De acordo com Pereira ef al. (2009), um dos produtos
topicos fluoretados que merecem mais preocupagdes em
atingir a dose provavelmente tdxica (DPT) é:

(A) o dentifricio com fluoreto de sédio (NaF) a 1.500 ppm,
(B) a sclugéo de fluoreto de sédio (NaF} a 0,02%.

{C) asoclugéo de fluorete de sddio (NaF) a 0,05%.

(D) asolugéo de fluoreto de sédio (NaF) a 0,2%.

(E) o gel de fluorfosfato acidulado (FFA) a 1,23%.

QUESTAO 18

De acordo com Yagiela ef al. (2011), as interagbes
medicamentesas podem ser classificadas em cinco
categorias. Quando ha uma combinagéo de dois farmacos
gue ndo possuem as mesmas atividades farmacologicas e
disso resulta um efeito maior de um farmaco do que o
esperado, essa interacdo refere-se a que categoria?

(A) Somacao.

(B} Sinergismo.

{C) Potencializagao,

(D) Efeito inesperado do farmaco.
(E) Antagonismo.
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QUESTAO 19

De acordo com Neville ef al {(2016), os cistos
odontogénicos sdo encontrados na prética odontolégica de
forma relativamente comum. Assinale a opgdo que
apresenta apenas exemplos de  cistos de
desenvolvimento.

(A) Cisto da bifurcagdo vestibular e Cisto periapical
(radicular).

{B) Cisto periodontal lateral e Cisto gengival do adulto.

(C) Cisto dentigero e Cisto periapical {radicular) residual.

(D) Cisto de erupcgéo e cisto da bifurcagaoe vestibular.

(E) Cisto odontogénico glandular e Odontoma.

QUESTAO 20

A literatura aponta a existéncia do efeito férula como um
dos fatores mais importantes para o sucesso de um dente
restaurado com pino intrarradicular. Segundo Baratieri et
al. (2010), qual é a quantidade minima (em mm) de
estrutura dental coronéria para que se obtenha o efeito
férula?

(A) 0,5a 1,0mm.
(B 1,0a1,5mm.
(C) 1,0a20mm,
(D) 1,5a2,0mm.
(E} 1,5a2,5mm.

Prova: Rosa
PATOLOGIA BUCAL E ESTOMATOLOGIA

QUESTAO 21

Segundo Anusavice (2013), descricdes verbais de cores
ndo s@o suficientemente precisas para descrever a
aparéncia dos dentes. Para contornar esse problema, a
percepgio da cor é descrita por trés variaveis objetivas:
matiz, valor e croma.

De acordo com esses parametros, coloque F {falso) ou V
(verdadeiro) nas afirmativas abaixo, assinalando a seguir a
opgao correta.

()} Matiz & a cor dominante de um objeto, por exemplo:
vermelho, verde ou azul.

( } O valor aumenta em direcéo a extremidade mais alta
{mais escuro) e diminui em diregdc & extremidade
mais baixa ( mais claro).

()} O valor é expresso pelo fator “lumincsidade”, com
varios niveis de cinza entre os extremos branco e
preto, por exemplo,

() Croma é o grau de saturagdo de um matiz em
particular, ou seja, quanto mais baixo o croma, mais
intensa & a cor.

() O croma ndo & considerado separadamente na
odontologia e ele estd sempre associado ao matiz e
ao valor dos tecidos dentérios, das restauragtes e
proteses.

A) (M) F) V) (F) (V)
(B) MM F)IM) V)
C) (ARFEMFE M
B) (FYM)(F) (M) (F)
E MFEFEWE

QUESTAO 22

A radiografia panordmica € uma técnica que produz
apenas uma imagem das estruturas faciais que inclui os
arcos dentéarios, maxilar e mandibular, e suas estruturas
de suporte. De acordo com White & Pharoah (2015), sao
vantagens da radiografia panoramica, EXCETO:

{A) facilidade de capturar imagens dos dois maxilares
quando o paciente tem sérias discrepancias
maxilomandibulares.

{B) baixa dose de radiagéo.

(C) auxilio visual na educago do paciente e na
apresentagdo do caso.

(D) pode ser usada em pacientes com trismo ou que néo
toleram cutro tipo de técnica radiografica.

(E) técnica radicgrafica conveniente e rapida,
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QUESTAO 23

De acordo com a publicagdo "Servigos Odontolagicos,
Prevencao e Controle de Riscos” (2008), a profilaxia
antibidtica NAQ esta recomendada para alguns grupos de
pacientes cujas condicbes de salde se enguadrem na
categoria de risco baixo ou inexistente, ou seja, ndo maior
que na populagdo, em geral. Nesse grupo, pode-se incluir
o paciente com a seguinte condigao:

(A) infecgao facial severa.

(B) endocardite bacteriana prévia.

(C) prolapso da valva mitral com regurgitacéo valvar e/ou
espessamento de folhetos.

(D) marcapasso cardiaco (intravascular e epicardio) e
desfibrilador implantado.

{E) shunt pulmonar sistémico construido cirurgicamente.

QUESTAO 24

De acordo com Andrade (2014), qual é o analgésico de
escolha para qualquer periodo da gestacao 7

{A) Dipirona sédica.

{B) Paracetamol.

(C) Acido acetilsalicilico.
(D) Codeina.

(E) Cloridrato de tramadol.

Prova: Rosa
PATOLOGIA BUCAL E ESTOMATOLOGIA

QUESTAO 25

Correlacione as anormalidades dentarias, segundo Regezi
(2013), as suas caracteristicas e assinale a opg&o que
apresenta a sequéncia correta.

ANORMALIDADES DENTARIAS
I- Concrescéncia.

ll-  Fusao.

lll- Geminagao.

V- Dilaceragao.

V-  Taurodontia.

CARACTERISTICAS

() E afusfo de dois dentes a partir de um Unico érgéo
do esmalte.

() E a uniio de dois germes dentarios em

desenvolvimento, resultando em uma Unica estrutura,
aumentada,

() E uma forma de fusdo em que os dentes adjacentes
s&o unidos pelo cemento.

{) O dente apresenta coroa alongada ou furca
apicalmente deslocada, resultando no aumento da
camara pulpar.

{ ) Variagdo no formate radicular, com a curvatura ou
angulagao acentuada.

(A) (I (1 (1) (V) (V)
(B) (I (1 (1) (V) (IV)
(C) {m(n (1) (V) (IV)
(D) (V) (I {1t () (V)

| & dm V) (V) (1)

QUESTAO 26

Nuicleos de células basais em paligada com polarizagéo
reversa, células que lembram reticulo estrelado dentro do
revestimento e células luminais eosincfilicas s&o
caracteristicas  histopatolégicas do  Amelcblastoma
Unicistico. Segunde Sook-Bin Woo (2013), essas
caracteristicas preenchem os critérios de:

(A) Ollier,

(B) Malherbe.
(C} Vickers-Gorlin.
(D} Maffucci.

(E} Hopf.
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QUESTAO 27

Segundo Neville et al (2016), a Periodontite se refere a
uma inflamag&o dos tecidos gengivais associada a alguma
perda de insergdo do ligamento periodontal e suporte
6ssec. Coloque V (Verdadeiro) ou F (Falso) nas
afirmativas abaixo, agsinalando a seguir a opgao correta.

( ) Uma maior prevaléncia de Periodontite Cronica esta
associada a tabagismo, diabetes malito e infeccéo por
HIV.

A Periodontite Ulcerativa Necrotizante (PUN) pode
surgir dentro de uma zona de periodontite pré-
existente ou pode representar uma sequela de um
Unico episadio ou de varios episédios de Gengivite
Ulcerativa Necrotizante (GUN).

A doenga periodontal destrutiva n&o responsiva a
terapia normal nos pacientes disciplinados e
denominada Periodontite Refrataria.

A perda prematura de insergdo periodontal pode estar
associada & presenga de algum distdrbio  sistémico,
incluindo entre eles a Hemocromatose e a
Hipofosfatasia.

O Eritema Linear Gengival & um padrdo atipico de
doenga periodontal fortemente associado a infecgéo
pelo HIV.

(A (F)(F) (V) (F) (V)
(B) (V) (F}(F) (V) (F)
() (F) (VY (V) (F){V)
O (MM (F) (V) (F)
(E) MMMV V)

()

()

()

QUESTAO 28

Os Nevos Melanociticos adquiridos desenvolvem-se
gradualmente por meio de varios estagios clinicos, que
tendem a se correlacionar com caracteristicas
histopatoldgicas especificas. De acordo com Neville et af
(2016), qual a classificagéio histopatolégica do nevo que
apresenta ninhos de células névicas presentes ao longo
da area juncional e no interior do tecido conjuntivo
subjacente?

(A} Composto.
(B} Juncional.
(C) Intradérmico.
(D) Intramucoso.
(E) Flameo.

Prova: Rosa
PATOLOGIA BUCAL E ESTOMATOLOGIA

QUESTAO 29

Segundo Neville ef af (2016), todas as doengas descritas
abaixo, quando apresentam envolvimento gengival, podem
produzir um padrdo de reagdo ciinica denominado
Gengivite Descamativa, EXCETO:

{A) Liquen Plano Erosivo.

{B) Eritema Multiforme.

(C) Penfigoide das Membranas Mucosas.
(D} Pénfigo Vulgar.

(E) Estomatite Ulcerativa Crdnica.

QUESTAO 30

De acordo com Neville et af (2016), por vezes, erupgdes
bucais e cutdneas semelhantes ao Pénfigo podem ocorrer
em pacientes, que utilizam determinadas medicagdes ou
em pacientes com neoplasias malignas, geraimente
Linfoma ou Leucemia Linfocitica Crénica, Essa condigao &
denominada Pénfigo:

{A) Paraneoplasico.
(B) Eritematoso.
(C) Vegetante.

(D) Foliaceo.

(E) Vulgar.

QUESTAO 31

Segundo Little et af (2008), a Sifilis ¢ tipicamente
diagnosticada por meio de testes para pesquisa de
anticorpos no sangue, também conhecidos como Testes
Sorolégicos para Sifilis (TSS). Dessa forma, pode-se
afirmar que:

(A) esses testes s8o diferenciados
sanguineos que investigam.

(B) testes sorolégicos ndo treponémicos indiretos s&o
projetados para detectar a presenga de treponemina,
que é produzida quando o T. pallidum reage com
diversos tecidos corporais.

(C) testes ndo treponémicos - sdc consistentemente
positivos e atingem titulos mais baixos enire 3 e 8
semanas apds o aparecimento do cancro duro.

(D) testes treponémicos sdo feitos para detectar o
anticorpo  especifico produzide contra treponemas
gue causam a sifilis, a bouba e a pinta.

(E) testes ndo treponémicos, na sifilis priméria, revertem
para um resultado negative dentro de & meses apds
um tratamento bem sucedido.

pelos tipos

CP-CSM-CD/2018
Pagina; 7/10



QUESTAO 32

Segundo Neville et al (2016), os Melanomas tendem a
exibir dois padrées direcionais de crescimento. Assinale o
tipo clinicopatoldgico de melanoma que apresenta fase de
crescimento radial muito curta ou inexistente e no qual
predomina a fase de crescimento vertical.

(A) Lentiginoso acral.

(B) De células de Merkel.

(C) Nodular,

(D) Lentigo maligno.

(E) De disseminagdo superficial.

QUESTAO 33

De acordo com Sook-Bin Woo (2013), que variante
microscdpica do  ameloblastoma exibe grandes
queratindcitos eosinofilicos ou gueratinizagéo, coexistindo
frequentemente com o tipo classico desse tumar?

(A) Acantomatoso.

(B) De ceélulas granulares.
(C) De células maduras.
(D) De células basais.

{E) Fibroso.

QUESTAO 34

Segundo Little et al (2008), a Tireotoxicose pode ser
causada por tecido tireocidiano ectdpico, Doenga de
Graves, bécio multinodular, adenoma da tireoide, tirecidite
subaguda, ingestdo de horménio tireoidiano, alimentos
contendo horménio tirecidiano ou doenga nha hipofise.
Nessa condicdo, os testes laboratoriais apresentam:

(A} T3 nomal, T4 elevado, TSH elevado,

{B) T3 elevado, T4 normal, TSH normal.

{C) T3 normal, T4 elevado, TSH nada ou muito diminuido.

(D) T3 elevado, T4 elevado, TSH elevado.

(E) T3 elevado, T4 elevado, TSH nada ou muito
diminuido.

QUESTAO 35

Segundo Robbins et al (2008), a categorizacBo dos
tumores em benignos ou malignos é baseada no
julgamento do comportamento clinico potencial do
neoplasma. Assinale a opgao que apresenta um fumoer
classificado como benigno.

(A) Mesotelioma.
(B) Leiomioma.
(C) Linfoma.
(D) Melanoma.
(E) Seminoma.

Prova: Rosa
PATOLOGIA BUCAL E ESTOMATOLOGIA

QUESTAO 36

Cologue V (Verdadeiro) ou F (Falso) nas afirmativas
abaixo em relagdo & Fibromatose Gengival, segundo
Neville et al {(20186), assinalando a seguir a op¢ao cotreta.

{ )} Na maioria dos casos, atinge pacientes nas quarta e
quinta décadas de vida.
{ )} Ocasionalmente, s3o vistos com a fibromatose

gengival, a hipertricose, periodontite agressiva
generalizada e deficiéncia do hormdnio do
crescimento.

{ } Consiste em um rapido crescimento gengival e de
forma localizada.

{ ) Apresenta causa idiopética ou familiar.

{ ) A maxia & afetada com mais frequéncia que a

mandibula.
(A) (F) (V) (V) (F) (F)
(B) (V)(F)(F) (V) (F)

)
)

(C) (F) (V) (F) (V) (V)
) (VM) (V) (V) (F)

(B) (MF){(V)(F)(F)

QUESTAO 37

Segundo Neville et al (2016), a Doencga de Paget do osso
é caracterizada por reabsorgdo e deposicdo Ossea
anarquicas e anormais, resultando em deformidade e
enfraquecimento esquelético. O acometimento dos 0ssos
gnéticos esta presente em torno de 17% dos pacientes,
com predilecdo pela maxila e o diagnéstico requer
correlagdo entre os achados clinicos e radiograficos com
os resultados laboratoriais. Em geral, testes laboratoriais
apresentam;

(A) nivel sérico de fosfatase alcalina aumentada com as
taxas de calcio e fésforo normais.

(B) nivel sérico de fosfatase alcalina reduzida com as
taxas de calcio e fosforo aumentadas.

(C) nivel sérico de fosfatase alcalina aumentada com as
taxas de calcio e fosforo reduzidas.

(D} nivel sérico de fosfatase alcalina normal com as taxas
de calcio e fdsforo aumentadas.

(E) nivel sérico de fosfatase alcalina reduzida com as
taxas de calcio e fésforo normais.

QUESTAO 38

Segundo Neville et al (2016), a Displasia Fibrosa
Policstética pode ocorrer, em um pequeno subgrupo de
pacientes, em associagdo com algumas sindromes. Em
qual sindrome a Displasia Fibrosa Poliostética se
apresenta associada a multiplas endocrinopatias?

(A) Jaffe-Linchtenstein.
(B) Treacher Collins.
(C) Ramsay Hunt.

(D) McCune-Albright.
(E) Mazabraud.
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QUESTAO 39

Segundo Sook-Bin Woo (2013), que tumor odontogénico
apresenta, como descrigdo histopatoldgica, proliferacéo
densamente encapsulada de nédulos, redemoinhos e
corddes de células epiteliais fusiformes, colunares e
poligonais, frequentemente com citoplasma palido ou
claro, dreas sdlidas ou reticulares presentes, estruturas
semelhantes a ducto positivas para CK19 e goticulas
basdfilas de material enameloide, as vezes formando
estruturas semelhantes a rosetas, com pouco estroma
fibroso?

{A) Mixoma odontogénico.

{B) Fibroma ameloblastico.

{C) Carcinoma odontogénico de células claras.
(D) Ameblastoma desmoplasico.

{E) Tumor odontogénico adenomatoide.

QUESTAO 40

Segundo Neville et a/ (2016), que condigcao inflamatéria
rara das glandulas salivares menores  ocorre
frequentemente ho  vermelhdo do Iabio inferior,

apresentando as aberturas dos ductos das glandulas
salivares menores inflamadas e dilatadas, e cuja presséo
nas glandulas pode levar & producBo de secregbes
mucopurulentas das aberturas ductais, sendo mais
relatada em homens de meia idade e idosos?

(A) Sialoadenite.

(B) Sialoadenose.

(C) Queilite Glandular.

{D} Sindrome de Sjdgren.

(E) Hiperplasia Adenomatoide das Glandulas Salivares
Menores.

QUESTAO 41

Segundo Neville ef al (2018), a Paralisia de Bell & uma
debilidade ou paralisia aguda do nervo facial sem uma
causa identificavel. Embora a etiologia seja indefinida, as
evidéncias sugerem que esse processo pode estar
relacionado a uma infecg@io causada pelo herpes-
virus(herpes simples ou varicela-zoster) ou a uma reagéo
autoimune mediada por células que resulta na
desmielinizagdo do nervo. Diversos fatores podem
aumentar o risco para o desenvolvimento da Paralisia de
Bell, EXCETO:

{A) diabetes.

(B) obesidade,

(C) hipertensao.

(D) hipertireoidismo.

(E) gravidez (especialmente no terceiro trimestre).

Prova: Rosa
PATOLOGIA BUCAL E ESTOMATCLOGIA

QUESTAO 42

Segundo Neville et af (2018), o tumor quase que exclusivo
de glandulas salivares mencres, que ocorre em cerca de
65% dos casos no palato duro ou no palato mole, mais
comum em idosos entre a sexta e citava décadas de vida,
com dois tergos dos casos ocorrendo em mulheres,
apresentando-se como um aumento de volume indolor
com crescimento lento, podendo eredir ou infiltrar-se no
0550 subjacente, denomina-se:

(A} Adenocarcinoma de Células Acinares.

(B) Carcinoma Mucoepidermoide.

(C) Carcinoma Ex-adenoma Pleomarfico.

(D} Adenacarcinoma Polimorfe de Baixo Grau.
(E) Carcinoma Adenoide Cistico.

QUESTAO 43

Segundo Neville et af (2018), a doenga cuja manifestagéo
oral mais caracteristica & a Gengivite Moriforme, que tem
sido documentada antes do envolvimento renal na maioria
dos casos, € na qual a gengiva acometida exibe
hiperplasia florida e granular, com a superficie formando
numerosas pequenas projecées bulbares hemorragicas e
friaveis, denomina-se:

(A) Hiperplasia Gengival Medicamentosa.
(B) Paracoccidioidomicose.

(C} Mononucleose Infecciosa.

(D} Granulomatose de Wegener.

(E) Sifilis terciaria.

QUESTAO 44

Segundo Neville et al (2016), a Macroglossia, condicio
incomum caracterizada pelo aumento da lingua, pode ser
causada por diversas condigdes, incluindo malformagbes
congénitas e doencas adquiridas. Sendo assim, assinale
a opcdo que representa duas causas adquiridas da
Macroglossia.

(A) Linfangioma e Mixedema. _

(B) Amiloidose e Mucopolissacaridoses.

(C) Hemangioma e Cretinismo.

(D) Miastenia grave e Neurofibromatose tipo I.
(E) Carcincma e Angioedema.
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QUESTAO 45

O sistema de classificagdo TNM (tumordlinfonodos-
metéastase) para Carcinomas orais € um protocolo de
estadiamento de parametros clinicos. Nessa classificagéo,
um tumor T2ZN1M1 caracteriza um tumor:

{A) maior que 2 cm e n&o maior do que 4 cm em seu
maior diametro; metastase em um Unico linfonodo
ipsilateral, menor ou igual a 3 cm em seu maior
didmetro e metastase a distancia presente.

(B) maior que 3 cm e ndo maior do que 4 cm em seu
maior didmetro; metastase em um Unico linfonodo
ipsilateral, menor ou igual a 4cm em seu maior
diametro e metastase a distancia presente.

(C) de até 2 cm em seu maior didmetro; metastase em
um Unico linfonodo ipsilateral, menor ou igual a 3 ¢cm
em seu maior didmetro e metastase a disténcia
presente.

(D) maior que 2 cm e ndo maior do que 4 cm em seu
maior didmetro; metastase em um Unico linfonodo
ipsilateral, maior do que 3 cm porém menor do que 6
cm em seu maior didmetro e metastase a disténcia
presente.

(E) maior do que 3 cm e ndo maior do que 4 cm em seu
maior didmetro; metastase em um Unico linfonodo
ipsilateral, maior do que 3 cm, porém menor que 6 cm
em seu maior didmetro e metastase a disténcia
presente.

QUESTAO 46

Segundo Neville ef al (2016), qual & a lesf@io rara que se
desenvolve dentro do tecido linfoide oral e que
microscopicamente € semelhante ao Cisto da Fenda
Branquial?

{A) Cisto Linfoepitelial Oral.

(B) Cisto Dermoide.

{C} Cisto Teratoide.

(D} Cisto do Ducto Tireoglosso.

{E) Cisto Palatino do recém-nascido.

QUESTAO 47

Epitélio hiperplasico ou atréfico, com cristas epiteliais
semelhantes a serrote, exibindo degeneragéio e perda da
camada basal e a presenga de uma banda linfocitica de
espessura variavel na interface, podendo apresentar
aspongiose, exocitose leucocitaria e formagdo de corpos
coloides (de Civatte). Segundo Sook-Bin Woo (2013), essa
descrigdo histopatologica representa o:

(A) Granuloma de Corpo Estranho.
(B) Liquen Plano.

(C) Pénfigo Vulgar.

(D) Melanoacantoma.

{E) Xantoma Verruciforme.

Prova: Rosa
PATOLOGIA BUCAL E ESTOMATOLOGIA

QUESTAO 48

Segundo Sook-Bin Woo {2013), que tumor odontogénico,
na anélise histopatoldgica, apresenta um material amiloide
com afinidade pelo vermelhe Congo e quantidade de
calcificagao variave!, que, algumas vezes, toma a forma de
anéis l[amelares concéntricos (anéis de Liesegang)?

(AY Carcinoma intradsseo primario de células escamosas.
(B} Tumor de Pindborg.

(€} Tumor Odontogénico Escamoso.

(D} Carcinoma Ameloblastico.

(E) Ameloblastoma padréo plexiforme.

QUESTAO 49

Segundo Neville et al {2016), assinale a opgéo que
apresenta a sindrome que pode estar associada ao
aparecimento de lesdes papilares coalescentes extensas
(Papilomatose) da mucosa oral.

{A) Ehlers-Danlos.

(B) Goltz-Gorlin.

{C) Cole-Engam.

(D) Osler-Weber-Rendu.
(E) Haim-Munk.

QUESTAO 50

Segundo Neville ef al (2016), com rela¢do & Mucormicose,
infecgio  flingica oportunista, assinale a opgao
INCORRETA.

{A) A Mucormicose pode envolver qualquer uma das
vérias 4reas do corpo, mas a forma rinocerebral é a
mais relevante para o Cirurgiao-Dentista.

(B) E observada especialmente nos diabéticos nao

controlados  insulinodependentes  apresentando
cetoacidose.
(C) O crescimentc dos fungos causadores da

Mucormicose ¢ inibido pelo ferro.

(D) Na auséncia de tratamento, a condicac pode
ocasionar ulceragdo no palato e destruigdo tecidual
macica.

(E) A grande destruigdc e necrose tecidual associadas a
essa doenga sao atribulveis a preferéncia dos fungos
pela invasdo dos pequenos vasos sanguineos.
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RASCUNHO PARA REDACAO




INSTRUGOES GERAIS AQ CANDIDATO

1-  Verifique se a prova recebida e & folha de respostas s8o da mesma cor {consta no rodapé de cada folha a cor correspondente) e se nao faltam questoes ou
paginas. Escreva e assine cometamente o sew nome, cologue o seu nimero de i inscrigéo e 0 digito verificador (DV) apenas nos locais indicados;
2-  Otempo para a realizagao da prova serd de 4 (quatro} horas, incluindo o tempo necessério 4 redagéo e & marcagio das respostas na folha de respostas, e nao
serd prorrogado;
3- Soinicie a prova apés ser autorizado pelo Fiscal, interrompendo a sua execugao quando determinadc;
4-  Aredagdo devera ser uma dissertagao com idéias coerentes, claras e objetivas escritas na lingua portuguesa e escrita em letra cursiva, Devera ter no minimo
20 linhas continuas, considerando o recuo dos pardgrafos, e ne maximo 30 linhas; -
5. Iniciada a prova, ndo havera mais esclaresimentos. O candidato somente podera deixar o seu Jugar, devidamente autorizado pelo Superviser/Fiscal, para se
retirar definitivamente do recinto de prova ou, nos casos abaixo especificados, devidamente acompanhado por m|l|tar designado para esse fim:
. - atendimento médico por pessoal demgnado pela MB;
- fazer uso de banheiro; e
- casos de forga maior, comprovados pela supervisdo do certame, sem que acontega saida da &rea circunscrita para a realizagéo da prova.
Em nenhum dos casos havera prorrogago do tempo destinado 4 realizagio da prova, em caso de retirada definitiva do recinte de prova, esta ser corrigida até
onde foi solucionads;
6- Usecanetz esferogréfica preta ou azut para preencher a folha de respostas, e
7- Confira nas folhas de questdes as respostas que vocé assinalou como corretas antes de marcaas na folha de respostas. Cuidado para ndo marcar duas
opgdes para uma mesma questdo na folha de respostas {a questdo sera perdida);
8- Pararascunho, use os espagos disponiveis nas folhas de guestdes, mas so serdo corrigidas as respostas marcadas na folha de respostas;
9- O tempo minime de permanéncia dos candidatos no recinto de aplicagéo de provas & de 120 minutos.
10-  Sera eliminado sumariamenie do processo seletivo/concurse e as suas provas néo serdo levadas em consideragdo, o candidato que:
a) derou receber auxilio para a execugSo da Prova escrita objetiva de conhecimentos profissionais e da Redagao;
b) utilizar-se de qualquer material ndo autorizado;
¢) desrespeitar qualquer prescrigdo relativa a execugio da Prova e da Redagao;
d) escrever o nome ou introduzir marcas identificadoras noutra lugar que ndo o determinado para esse fim;
e} cometer ato grave de indisciplina; e
f)  comparecer ao local de realizagéo da Prova escrita objetiva de conhecimentos profissionais & da Redag#o apos o horério previsto para o fechamento dos
portdes.
11 InstrugBes para o preenchimento da folha de respostas:
a) use caneta esferografica azul ou preta;
b) escreva seu nome em lefra de forma no logal indicado;
¢) assing o seu nome no local indicado;
d) no campo inscrigAo DV, escreva o seu niimero de inscrigio nos retangulos, da esquerda para a direita, um digite em cada retangulo, Escreva o digito
correspondente ao DV no dlfimo retangulo. Apds, cubra todo o circulo correspondente a cada nimero. N&o amasse dobre ou rasgue a folha de respostas
sob pena de ser rejeitada pelo equipamento de leitura otica que cormgird as mesmas; e
e) s serd permitida a troca de folha de respostas até o inicio da prova, par motivo de erro no preenchimento nos £ampos nome, assinatura e nlimero de
inscrigdo, sendo de inteira responsabilidade do candidato qualquer erro ou rasura na referida folha de respostas, apés oinicio da prova.
12 - Procure preencher a folha com atenggo de acordo com o exemplo abaixe:

Ll

Norne: ROBERTO SiLVA

}; Diretoria de Assinatura: ROtB'tO S | |Va

,_;,-N.ﬁ? Ensino da Marinha

Nie rasure esta folha.
* Nfig rabisque nas dreas de respostas.
* Faca marcas adlidas nos circulos.
* NAO uxe canstas que borrem o papel.

ERRADO: F¥{) %)Y CORRETE: @9

09880

2000

13 - N&o sera permitido levar a prova apds sua realizagae. O candidato estd autorizado a transcrever as suas respostas dentra do horario destinado a solugdo da
prova, utilizando o madelo  impresso no fim destas instrugbes para posterior conferéncia com o gabarilo que sera divulgado em Boletim de Ordens e Noticias
{BONO) da Marinha do Brasil, disponivel nas OrganizacGes Responsaveis pela Divulgagao e Inscrigio (ORDI) e na pagina da DEnsM na Internet, E proibida a
utilizagéo de qualguer cutro tipo de papel para anotag2o do gabarito.

ANOTE SEU GABARITO PROVA DECOR .
1123|4516 }7 1819 11011111213 [14 |15 |16 |17 (18 |19 |20 | 21122 123;24] 25

26 |27 |28 29130 [ 31 |32 |33 |34 |35 |36 (37|38 |39 |40 |41 |42 |43 |44 |45 |46 |47 |48 |49} 50




