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CONHECIMENTOS EM CIRURGIA BUCO-MAXILO-FACIAL
 
 
 
 
O diagnóstico por imagem assumiu um papel central no 
tratamento de pacientes com infecções profundas da cabeça e 
do pescoço. Informações obtidas por diferentes métodos de 
imagem são essenciais em delimitar com precisão a extensão 
anatômica do processo. Assinale a alternativa incorreta: 
 
A) O diagnóstico por imagem das disfunções maxilofaciais e 

fasciais em geral começa com alguma forma de estudo 
radiográfico simples. 

B) As radiografias panorâmicas são comumente obtidas se os 
processos inflamatórios envolvem as regiões bucais ou 
parabucais para determinar se a origem da patologia é 
odontogênica e demonstrar a extensão do processo. 

C) As incidências antero-posterior (AP) e perfil do pescoço, 
com penetração para as partes moles, estão indicadas para 
verificar a permeabilidade das vias aéreas. 

D) A xeroradiografia é freqüentemente usada por alguns 
clínicos para avaliar processos patológicos envolvendo as 
partes moles e/ou a via aérea. 

E) A ressonância magnética (RM) é talvez a área do 
diagnóstico por imagem que mais rapidamente está se 
expandindo. Semelhante às radiografias convencionais, 
tomografia computadorizada (TC) e planigrafias, a RM 
envolve o uso de radiação ionizante. 

  
 
 
Quanto à prescrição de antibióticos, nos processos infecciosos, 
está correto afirmar: 
 
A) A dose prescrita deve ser capaz de estabelecer uma 

concentração de antibiótico que seja igual a concentração 
inibidora mínima (MIC). 

B) Níveis subterapêuticos podem mascarar a infecção e 
suprimir as manifestações clínicas sem realmente eliminar 
os microorganismos invasores. 

C) Pacientes com doença renal preexistente e subseqüente 
clearence reduzido podem exigir intervalos mais curtos 
entre as doses. 

D) Quando se trata de uma infecção severa estabelecida, a 
antibioticoterapia parenteral não deve ser considerada. 

E) Além de se tratarem as infecções com os antibióticos mais 
específicos possíveis e os de amplo espectro, a terapia de 
drogas associadas também deveria ser empregada. 

 
 
 
Qual dos tumores não-odontogênicos, abaixo, não apresenta 
imagem radiográfica multilocular? 
 
A) Fibroma ossificante 
B) Osteíte condensante 
C) Granuloma de células gigantes 
D) Hemangioma central 
E) Querubismo 

 
 
 
 
Qual dos tumores malignos, abaixo, apresenta imagem 
radiográfica de destruição óssea com margens mal definidas e 
aparência de dente “solto no alvéolo”? 
 
A) Carcinoma gengival. 
B) Osteossarcoma. 
C) Tumores metastáticos. 
D) Mieloma Múltiplo. 
E) Linfoma de Burkitt. 
  
 
 
Constituem-se princípios do tratamento da osteomielite todos os 
abaixo, exceto: 
 
A) Avaliar e corrigir as deficiências das defesas do 

microorganismo. 
B) Antibióticos empíricos guiados pela coloração de Gram. 
C) Remover dentes com mobilidade e seqüestros. 
D) Antibióticos guiados por cultura; culturas repetidas. 
E) Seqüestrectomia, debridamento, decorticação, ressecção, 

reconstrução. 
  
 
 
Para pacientes cujas infecções podem ser devidamente tratadas 
por exodontia, incisão e drenagem, é desejável uma anestesia 
local eficaz. A maioria dos Cirurgiões-Dentistas pode 
concordar que uma anestesia local adequada pode ser difícil de 
se obter quando há uma inflamação aguda ou infecção. Assinale 
a alternativa incorreta: 
 
A) Os anestésicos locais por serem ácidos fracos que, em sua 

forma não ionizada, difundem-se lentamente pela 
membrana da célula e por outras barreiras teciduais para 
penetrar no tecido nervoso. 

B) Uma área infectada é provável que tenha pH mais baixo 
que os tecidos normais devido aos produtos da inflamação. 

C) O anestésico local é menos capaz de se difundir por meio 
de tecidos infectados que dos tecidos normais. 

D) Um mecanismo possível para a falha do estabelecimento de 
uma anestesia regional adequada é a alteração inflamatória 
degenerativa na estrutura do nervo e em suas proteínas 
constituintes. 

E) Alterações inflamatórias podem se deslocar pelo nervo que 
inerva a região infectada. 
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Há muitos métodos de induzir anestesia local. No entanto, 
somente aqueles métodos em que as substâncias induzem 
estado transitório e completamente reversível têm aplicação na 
prática clínica. São consideradas propriedades desejáveis para 
um anestésico local todas as abaixo, exceto: 
 
A) Não deve causar qualquer alteração permanente da 

estrutura nervosa. 
B) Sua toxicidade sistêmica deve ser baixa. 
C) Ser eficaz, na dependência de ter sido infiltrado no tecido 

ou aplicado localmente às mucosas. 
D) O tempo de latência deve ser o menor possível. 
E) O efeito clínico deve ser suficiente para permitir que se 

complete o procedimento. 
 
 
 
As substâncias anestésicas locais são classificadas, de acordo 
com o sítio biológico e o modo de ação em: 
 
Classe A: atuam num sítio receptor na superfície externa da 

membrana nervosa. 
Classe B: atuam em sítios receptores na superfície interna da 

membrana nervosa. 
Classe C: atuam por mecanismo físico-químico independente 

do receptor. 
Classe D: atuam por combinação de mecanismos pelo receptor 

e independentes do receptor. 
 
Baseando-se nas afirmações acima, assinale a alternativa 
correta: 
 
A) Análogos da lidocaína com amônio quaternário são Classe 

A. 
B) As Biotoxinas estão na Classe B. 
C) A Articaína é Classe C. 
D) A Benzocaína é Classe D. 
E) Os anestésicos locais mais úteis clinicamente (p.ex., 

articaína, lidocaína, mepivacaína, prilocaína) são Classe D. 
  
 
 
De acordo com a cadeia intermediária da estrutura química, os 
anestésicos são classificados em Ésteres e Amidas. Qual das 
alternativas abaixo traz apenas anestésicos AMIDAS: 
 
A) Lidocaína, Etidocaína, Bupivacaína, Prilocaína, Articaína. 
B) Lidocaína, Procaína, Mepivacaína, Bupivacaína, 

Prilocaína. 
C) Lidocaína, Benzocaína, Mepivacaína, Bupivacaína, 

Articaína. 
D) Propoxicaína, Mepivacaína, Bupivacaína, Prilocaína, 

Articaína. 
E) Lidocaína, Tetracaína, Mepivacaína, Prilocaína, Articaína. 

  
 
 
 
 
A diluição dos vasoconstrictores, nos anestésicos locais, é 
comumente designada pela proporção. Qual a quantidade de 
vasoconstrictor contida em uma solução que apresenta a 
diluição de 1:50.000? 
 
A) 0,00002 mg/ml. 
B) 0,0002 mg/ml. 
C) 0,002 mg/ml. 
D) 0,02 mg/ml. 
E) 0,2 mg/ml. 
  
 
 
Com relação ao estado convulsivo, assinale a alternativa 
incorreta: 
 
A) O estresse pode provocar convulsão até mesmo em 

pacientes epilépticos bem controlados. 
B) Procedimentos de redução de estresse devem ser 

empregados para minimizar o risco de convulsões durante 
o tratamento. 

C) A hipoglicemia e a hiperventilação são duas outras causas 
de convulsões no consultório odontológico. 

D) As reações de superdosagem severa de anestésico local 
manifestam-se clinicamente por convulsões tônico-clônicas 
generalizadas. 

E) A administração de anestésicos locais é contra-indicada em 
pacientes com tendência a convulsões. 

  
 
 
Segundo Malamed (2001) para a solução anestésica de 
Articaína a 4% com adrenalina 1:200.000 a dose máxima é de 
7mg/kg; com o máximo absoluto de 500mg. Pergunta-se: Qual 
a quantidade máxima de anestubes a ser aplicada em um 
paciente com 100 Kg?  
  
A) 3,47. 
B) 6,94. 
C) 9,72. 
D) 12,50. 
E) 17,50. 
  
 
 
Em anestesia local, são técnicas de injeção apenas na maxila 
todas as abaixo, exceto:  
 
A) Injeção intracrista. 
B) Bloqueio do nervo alveolar superior posterior. 
C) Bloqueio do nervo palatino maior. 
D) Bloqueio do V2 do Trigêmio. 
E) Bloqueio do nervo naso palatino. 
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A técnica anestésica de Vazirani-Akinosi: 
 
A) É uma técnica para a mandíbula com a boca fechada. 
B) É um verdadeiro bloqueio do nervo mandibular, pois 

produz anestesia sensitiva em praticamente toda a 
distribuição do V3. 

C) É uma técnica extra-bucal para anestesia da maxila. 
D) É uma técnica para a maxila com a máxima abertura bucal. 
E) Não é uma técnica anestésica para os maxilares. 
  
 
 
São instrumentos de EXÉRESE todas as abaixo, exceto: 
 
A) Descoladores. 
B) Extratores (elevadores). 
C) Fórceps. 
D) Curetas. 
E) Pinça Goiva. 
  
 
 
Relacione a primeira coluna com a segunda: 
 
1. Bolha (    ) Fluido acumulado no epitélio da pele 

ou mucosa. 
2. Erosão (    ) Úlcera superficial (escoriação). 
3. Mácula (    ) Área circunscrita de alteração de cor, 

sem elevação. 
4. Pápula (    ) Pequena massa palpável, acima da 

superfície do epitélio. 
5. Úlcera (    ) Destruição do epitélio. 
 
A seqüência correta é: 
 
A) 1; 2; 3; 4; e 5. 
B) 1; 3; 2; 4; e 5. 
C) 2; 1; 3; 4; e 5. 
D) 1; 2; 4; 3; e 5. 
E) 1; 5; 3; 4; e 2. 
  
 
 
São indicações para as Biopsias Incisionais todas as abaixo, 
exceto: 
 
A) Verificação de lesões ulcerativas ou vegetantes persistentes 

por mais de 30 dias. 
B) Lesões de origem melânica. 
C) Lesões suspeitas ou não identificadas clinicamente. 
D) Verificação de tecido remanescente à excisão de tecido 

neoplásico maligno. 
E) Verificação de processos inflamatórios ou granulomatosos. 
  

 
 
 
 
 
São lesões brancas da mucosa bucal todas as abaixo, exceto: 
 
A) Líquen plano. 
B) Doença de Darier. 
C) Lúpus eritematoso crônico discóide. 
D) Ptiríase rosada de Gilbert. 
E) Doença de Addison. 
  
 
 
Consiste em uma modificação da incisão de Wassmund, com as 
mesmas indicações e diferenciação técnica apenas na incisão 
abaixo da margem gengival livre 3 a 5 mm seguindo o contorno 
dos festões gengivais. Esta é a incisão de: 
 
A) Newmann. 
B) Partsch. 
C) Farabeuf. 
D) Ochsenbein-Luebke. 
E) Fisher. 
 
 
  
Segundo a classificação de Winter e Pell & Gregory, para 
terceiros molares inferiores, o dente que apresentará um grau de 
menor dificuldade para sua extração será o: 
 
A) Distoangular, classe III, posição C. 
B) Horizontal, classe II, posição C. 
C) Mesioangular, classe II, posição C. 
D) Vertical, classe I, posição A. 
E) Mesioangular, classe II, posição B. 
  
 
 
Qual das indicações abaixo, não justifica a remoção do terceiro 
molar inferior? 
 
A) Pericoronarite recorrente.  
B) Cárie. 
C) Doença periodontal. 
D) Sinusite maxilar. 
E) Abscessos apicais. 
  
 
 
Constitui-se acidente de exodontia de um molar inferior todas 
as abaixo, exceto: 
 
A) Seccionamento do V2 do Trigêmio. 
B) Fratura da coroa dental. 
C) Quebra de instrumento(s). 
D) Lesão de partes moles. 
E) Fratura radicular. 
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Sobre as Comunicações Bucossinusais é correto afirmar: 
 
A) Acontece particularmente quando um molar superior, com 

raízes convergentes, nas vizinhanças de espaços dentados, 
requer extração. 

B) O tratamento não deve ser feito imediatamente quando a 
abertura é criada. 

C) O tratamento bem-sucedido e fechamento da fístula 
bucossinusal requer cirurgia conservadora. 

D) A despeito da técnica usada, deve ser lembrado que o 
defeito ósseo em volta da fístula é muito menor do que a 
deformidade do tecido mole visível clinicamente. 

E) Se a fístula se desenvolve próximo à raiz de um dente 
adjacente, o fechamento ainda é mais complicado e, para 
ser bem sucedido, pode ser necessário a extração do dente. 

 
 
  
Os princípios básicos, atuais, que regem a Traumatologia são: 
 
A) Redução e consolidação. 
B) Imobilização e redução. 
C) Redução, contenção e imobilização. 
D) Redução e osteossíntese. 
E) Redução, contenção, imobilização e controle da infecção. 
  
 
 
Assinale com “V” a alternativa correta e com “F” a incorreta: 
 
(    ) O hematoma caracteriza-se por uma coloração causada por 

impregnação de um corpo estranho ou substância na derme 
do paciente. 

(    ) As lacerações na mucosa bucal não devem ser exploradas 
antes da sutura. 

(    ) A tatuagem da pele só pode ocorrer nas lacerações e nas 
abrasões. 

(    ) Nas lacerações causadas por mordidas de animais o 
tratamento consiste em limpeza da ferida e curativo. 

(    ) As lacerações são menos dolorosas que as abrasões. 
 
A seqüência correta é: 
 
A) F; F; V; F e V. 
B) F; F; V; V e V. 
C) F; V; V; F e V. 
D) F; V; V; V e V. 
E) F; F; V; F e F. 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
Assinale a alternativa incorreta: 
 
A) O tratamento das lacerações é caracterizado principalmente 

por sutura. 
B) Hematoma e equimose estão relacionados ao sangramento 

no interior dos tecidos nas contusões. A diferença entre 
eles é que no primeiro o sangramento provocou uma 
mancha, e no segundo, um aumento de volume do tecido. 

C) A contusão tem como características clínicas: inexistência 
de ruptura da superfície do tecido mole, edema, hematoma, 
equimose. 

D) Cauterização e esmagamento ósseo são procedimentos 
cirúrgicos de hemostasia. 

E) A tensão na sutura pode ser diminuída pelo deslocamento 
dos retalhos, a partir das suas bordas, no nível subcutâneo, 
de forma a permitir maior deslizamento da pele. 

 
 
 
Paciente vítima de traumatismo dental, o seu incisivo central 
superior direito mostra-se móvel, com hemorragia do sulco 
gengival. Ao exame radiográfico o dente acha-se em sua 
posição normal no alvéolo. Qual o diagnóstico? 
 
A) Concussão. 
B) Subluxação. 
C) Luxação extrusiva. 
D) Luxação lateral. 
E) Luxação intrusiva. 
 
 
   
O uso de parafusos do tipo I M F, possibilita seu emprego em 
traumatologia maxilo facial em algumas situações, entre elas, 
podemos indicar: 
 
A) Fixação intermaxilar. 
B) Fixação permanente de fraturas de maxila. 
C) Fixação permanente de fraturas na mandíbula. 
D) Suspensão da maxila ao arco zigomático. 
E) Fixação da mandíbula ao frontal. 
   
 
 
O uso da barra de Erich, possibilita seu emprego em 
traumatologia maxilo facial em algumas situações. Entre elas, 
podemos indicar: 
 
A) Fixação intermaxilar. 
B) Fixação permanente de fraturas de maxila. 
C) Fixação permanente de fraturas na mandíbula. 
D) Suspensão do arco zigomático ao osso frontal. 
E) Fixação da mandíbula ao frontal. 
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O uso de fios de aço do tipo KIRSCHNER, possibilita seu 
emprego em traumatologia maxilo facial em algumas situações. 
Entre elas, podemos indicar: 
 
A) Fixação intermaxilar. 
B) Fixação permanente de fraturas de maxila. 
C) Fixação temporária de fraturas na mandíbula. 
D) Suspensão da maxila ao arco zigomático. 
E) Fixação da mandíbula ao frontal. 
 
 
 
 
Em Fixação Interna Rígida (FIR), o sistema é 2.0, significa: 
 
A) Parafuso interfragmentário de 2cm. 
B) O diâmetro da cabeça do parafuso em mm. 
C) O diâmetro, em mm, da alma do parafuso (diâmetro sem as 

roscas). 
D) A largura do parafuso, em mm, incluindo as roscas. 
E) A largura do parafuso, em cm, incluindo as roscas. 
 
 
 
  
Qual a fratura de mandíbula que não atinge a porção basilar?  
 
A) Goniana. 
B) Paragoniana. 
C) Parassinfisária. 
D) Processo alveolar. 
E) Sinfisária. 
 
 
 
 
Em relação às características das fraturas de côndilo 
mandibular, é correto afirmar: 
 
A) Todas as fraturas são fechadas e devem ser tratadas, 

obrigatoriamente, por meio de redução fechada. 
B) As fraturas abertas devem ser tratadas com redução aberta 

e fixação interna e as fechadas por meio de redução 
fechada, sem fixação. 

C) A impossibilidade de obtenção de oclusão por métodos 
fechados é uma indicação absoluta para redução aberta da 
fratura. 

D) Em fraturas unilaterais, a linha média apresenta desvio para 
o lado contrário à fratura durante o movimento de máxima 
abertura bucal. 

E) As fraturas com grande deslocamento medial são as mais 
indicadas para cirurgia vídeo-assistida. 

  
 

 
 
 
 
 
Qual dos exames abaixo é o mais indicado para o estudo da 
anquilose da ATM? 
 
A) Tomografia computadorizada da ATM. 
B) Sialografia. 
C) Ultra-sonografia das ATMs. 
D) Ressonância magnética da ATM. 
E) Cintilografia. 
 
  
 
 
A Fratura do terço médio da face Le Fort III é também 
denominada de:  
 
A) Fratura de Guerin. 
B) Piramidal. 
C) Horizontal. 
D) Sagital palatina. 
E) Disjunção craniofacial. 
 
 
 
 
Uma fratura do terço médio da face, com deslocamento para 
baixo, poderá provocar: 
 
A) Achatamento e alongamento da face. 
B) Achatamento e encurtamento da face. 
C) Achatamento e estreitamento da face. 
D) Luxação bilateral da ATM. 
E) Luxação da ATM e estreitamento da face. 
 
 
 
Segundo a classificação de Knight & North, para fraturas do 
complexo zigomático, qual é a classe IV? 
 
A) Sem deslocamento do malar. 
B) Com deslocamento, mas sem rotação. 
C) Com deslocamento e rotação medial. 
D) Com deslocamento e rotação lateral. 
E) Complexas. 
 
 
 
Uma fratura do assoalho orbital poderá provocar lesão do 
nervo: 
 
A) Infra-orbitário. 
B) Supra-orbitário. 
C) Oftálmico. 
D) Alveolar inferior. 
E) Metoniano. 
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Uma fratura cujo traço passa pelos ossos próprios do nariz, pelo 
ungüis, pela lâmina papirácea do etmóide, se internando na 
cavidade orbitária, denomina-se: 
 
A) Fratura de Guerin. 
B) Fratura Le-Fort I. 
C) Fratura Le-Fort II. 
D) Fratura Le-Fort III. 
E) Fratura Sinfisária. 
 
 
 
Uma grande parte do sucesso do tratamento ortocirúrgico 
depende da seleção adequada do paciente. Um candidato à 
cirurgia ortognática deve ser colaborador, e estar ciente das 
possibilidades e limitações do tratamento. 
 
Assinale a alternativa incorreta: 
 
A) A natureza da deformidade não tem importância. 

Importante é o planejamento. 
B) O grau de deformidade tem relação com o nível de 

satisfação do paciente. 
C) A duração do interesse pelo tratamento é um forte 

indicativo do grau de colaboração que o paciente pode 
oferecer. 

D) O paciente pode ter alguma dificuldade de ajuste social, e 
considerar que a deformidade seja a causa principal de seu 
desajuste. 

E) A maturidade do paciente para enfrentar e colaborar com o 
tratamento ortocirúrgico deve ser avaliada. 

 
 
 
Em relação às técnicas de cirurgia ortognática, para mandíbula, 
assinale a alternativa incorreta: 
 
A) Osteotomia sagital. 
B) Osteotomia vertical. 
C) Osteotomia total em 3 (três) segmentos. 
D) Osteotomia subapical posterior. 
E) Osteotomia subapical anterior. 
 
 
 
Os aspectos antiestéticos do excesso mandibualr anteroposterior 
(A-P) se manifestam mais na vista de perfil do que no aspecto 
frontal. O que não notamos no perfil? 
 
A) Projeção exagerada do mento. 
B) Região submentoniana longa. 
C) Ângulo cervical aberto. 
D) Retrusão do lábio inferior em relação ao mento. 
E) Relação invertida entre os lábios, estando o inferior na 

frente do superior. 

  
 
 
 
Os pacientes portadores de excesso maxilar anteroposterior 
apresentam as seguintes características, exceto: 
 
A) Perfil côncavo. 
B) Regiões Malar e paranasal proeminentes. 
C) Lábio superior projetado. 
D) Ângulo nasolabial fechado. 
E) Base nasal alargada. 
  
 
 
Dentre os principais aspectos observados, na vista frontal, no 
paciente que apresenta deficiência maxilar vertical associada a 
deformidade mandibular, podem ser destacadas todas as 
características antiestéticas abaixo, exceto: 
 
A) Face curta com a redução mais significativa se situando no 

terço inferior. 
B) Exposição negativa dos incisivos superiores em repouso. 
C) Sorriso com muita exposição dos dentes superiores. 
D) Sulco nasogeniano profundo. 
E) Sulco mentolabial profundo. 
 
 
 
Assinale a alternativa correta: 
 
A) O código de Nuremberg foi estabelecido após as 

atrocidades cometidas na primeira guerra mundial. 
B) O termo bioética foi cunhado pela primeira vez por um 

biólogo chamado Harry Potter, em 1980. 
C) A corrente principialista da bioética estabelece como 

princípios: Beneficência, Não maleficência, Autonomia e 
Justiça. 

D) O princípio bioético da justiça diz respeito, entre outros 
aspectos, ao consentimento livre e esclarecido. 

E) A bioética teve seu apogeu no início do século XX. 
  
 
 
No que diz respeito à utilização de cadáveres em pesquisa e aos 
transplantes de órgãos, assinale a alternativa correta: 
 
A) Um cadáver morto por tiro deve esperar  45 dias para poder 

ser doado a uma universidade. 
B) A retirada de órgãos de anencéfalos é autorizada 

habitualmente. 
C) A doação de órgãos presumida, que está em vigor 

atualmente, é aquela em que se não for externado em 
documento civil o termo não-doador de órgãos, qualquer 
indivíduo é doador em potencial. 

D) Cadáver por morte violenta não pode ser doado a 
instituições de pesquisa. 

E) Cadáver por morte violenta pode ser doado a instituições 
de pesquisa somente após a necropsia. 
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Assinale a afirmativa que está incorreta em relação às espécies 
normativas que tratam sobre aspectos bioéticos no Brasil: 
 
A) No Brasil, a primeira resolução que trata da ética na 

pesquisa com seres humanos é a Resolução 01/88 devido às 
inúmeras denúncias sobre os abusos na saúde reprodutiva. 

B) Atualmente a resolução do Conselho Nacional de Saúde 
que trata sobre a ética na pesquisa é a 198/98.  

C) A resolução que trata da pesquisa com novos fármacos, 
medicamentos vacinas e testes é a resolução CNS 251/97. 

D) A resolução 251/97 divide as fases da pesquisa em 4 fases, 
sendo a quarta fase aquela em que a pesquisa mantem-se 
após o medicamento está sendo comercializado. 

E) A Resolução que define a aprovação de pesquisas em 
humanos é 0512/05. 

  
 
 
 
Assinale a afirmativa correta: 
 
A) Devem-se respeitar os hábitos e costumes quando as 

pesquisas envolverem comunidades. 
B) Nos casos em que uma pesquisa envolve apenas 

questionário aplicado a pacientes, não precisa do 
consentimento informado. 

C) A pesquisa com seres humanos deve ser realizada mesmo 
quando o conhecimento que se pretende obter pode ser 
obtido por outro meio. 

D) A pesquisa com seres humanos deve estar fundamentada na 
experimentação prévia realizada em laboratórios, animais, 
porém não em outros fatos científicos. 

E) No que diz respeito a pesquisa com indígenas, as tribos 
afastadas da civilização devem ser utilizadas para dar 
maior fidedignidade aos dados da pesquisa. 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
Das afirmativas abaixo apenas uma não está correta. Assinale-
a: 
 
A) A confidencialidade dos dados em uma pesquisa de base de 

dados não é um fator importante. 
B) A pesquisa deve ter o consentimento livre e esclarecido do 

sujeito da pesquisa e/ou seu representante legal 
C) A utilização de placebo, em pesquisa com fármacos, deve 

ser PLENAMENTE justificada. 
D) A pesquisa deve estar fundamentada na experimentação 

prévia realizada em animais; 
E) As pesquisas a serem realizadas em populações indígenas 

devem ter o projeto aprovado pelo órgão competente 
(FUNAI). 

  
 
 
 
Assinale a alternativa incorreta: 
 
A) Nos casos em que a pesquisa envolve APENAS 

questionário aplicado a pacientes, o consentimento 
informado deve fazer parte do protocolo de pesquisa. 

B) Considerar que as pesquisas em mulheres grávidas devem 
ser precedidas de pesquisas em mulheres fora do período 
gestacional, exceto quando a gravidez for o objetivo 
fundamental da pesquisa. 

C) Respeitar sempre os valores culturais, sociais, morais, 
religiosos e éticos, bem como os hábitos e costumes 
quando as pesquisas envolverem comunidades. 

D) As pesquisas realizadas em situação de emergência devem 
ter, obrigatoriamente, o consentimento informado (ou livre 
e esclarecido) assinado pelo paciente (pesquisado), senão a 
pesquisa estará inviabilizada. 

E) O comitê de ética em pesquisa das instituições deve ser 
multidisciplinar. 
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