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	 O Caderno de questões possui 50 

(cinquenta) questões objetivas, 
numeradas sequencialmente, de acordo 
com o exposto no quadro a seguir:

ATENÇÃO 

Cargo

INSTRUÇÕES 

1.	 Na sua Folha de Respostas, confira seu nome, o número do seu 
documento e o número de sua inscrição. Além disso, não se esqueça 
de conferir seu Caderno de Questões quanto a falhas de impressão e 
de numeração, e se o cargo corresponde àquele para o qual você se 
inscreveu. Qualquer divergência comunique ao  fiscal.

2.	 O único documento válido para avaliação da prova é a Folha de 
Respostas. Só é permitido o uso de caneta esferográfica transparente 
de cor azul ou preta para o preenchimento da Folha de Respostas, que 
deve ser realizado da seguinte maneira: 

3.	 O prazo de realização da prova é de 4 (quatro) horas, incluindo a 
marcação da Folha de Respostas. Após 60 (minutos) do início da 
prova, o candidato estará liberado para utilizar o sanitário ou deixar 
definitivamente o local de aplicação. A retirada da sala de prova dos 3 
(três) últimos candidatos só ocorrerá conjuntamente.

4.	 Ao término de sua prova, comunique ao fiscal, devolvendo-lhe a Folha 
de Respostas devidamente preenchida e assinada. O candidato  poderá  
levar  consigo  o  Caderno de Questões, desde que aguarde em sala o 
término da aplicação. 

5.	 As provas e os gabaritos preliminares estarão disponíveis no site do 
Instituto AOCP - www.institutoaocp.org.br - no dia posterior à aplicação 
da prova. 

6.	 Implicará na eliminação do candidato, caso, durante a realização 
das provas, qualquer equipamento eletrônico venha emitir ruidos, 
mesmo que devidamente acondicionado no envelope de guarda de 
pertences. O NÃO cumprimento a qualquer uma das determinações 
constantes em Edital, no presente Caderno ou na Folha de Respostas, 
incorrerá na eliminação do candidato. 
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O gabarito oficial preliminar e o caderno de questões da prova objetiva estarão disponíveis no 
endereço eletrônico www.institutoaocp.org.br no dia seguinte à aplicação da prova. 
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L Í N G U A  P O R T U G U E S A

QUESTÃO 01

QUESTÃO 02

QUESTÃO 03

QUESTÃO 04

QUESTÃO 05

Quando a ciência supera a ficção

Marcelo Gleiser

Semana passada, algo de extraordinário ocorreu. Após 
passar 31 meses hibernado, enquanto cruzava o espaço 
a uma distância de 800 milhões de quilômetros do Sol, a 
sonda Rosetta, da Agência Espacial Europeia, enviou uma 
mensagem para a central de controle vinculada à missão: 
“Olá, mundo!” 

Rosetta acordou e agora se aproxima do Sol e de seu 
alvo, o cometa 67P/Churyamov-Gerasimenko. Se tudo 
correr bem, no dia 11 de Novembro, Rosetta enviará a sonda 
Philae, que pesa apenas 100 kg, para pousar na superfície 
do cometa. Será o primeiro pouso de um objeto criado por 
humanos num cometa. 

O pouso em si será incrivelmente difícil, já que a 
gravidade do cometa, que tem apenas quatro quilômetros 
de diâmetro, é praticamente nula. Philae terá que usar uma 
combinação de arpões e garras capazes de se fixar no gelo 
para se agarrar ao cometa. Será mais como laçar um touro 
do que pousar na Lua. 

Antes disso, Rosetta acompanhará o cometa enquanto 
ele vai se aproximando do Sol. E aqui a coisa fica interessante, 
como os leitores que viram o filme Armageddon devem se 
lembrar: à medida que o cometa vai se aproximando do Sol, 
sua superfície vai esquentando e seu material começa a 
sublimar. Com isso, vemos daqui a cauda do cometa, que, 
como os cabelos de uma pessoa, sempre aponta na direção 
do vento. Neste caso, no da radiação proveniente do Sol. 

Cometas são bolas de gelo e poeira, restos do material 
que formou o Sol e os planetas, 4,6 bilhões de anos atrás. 
Encontram-se na periferia do Sistema Solar, com tamanhos 
variando de alguns metros a aproximadamente 10 km de 
diâmetro. Por estarem longe e isolados, guardam a memória 
da origem do Sistema Solar: estudá-los significa também 
estudar a nossa origem. 

A sonda Philae, armada de uma série de instrumentos 
científicos, mandará imagens da superfície do cometa 
e de sua vizinhança. Estudará, também, a composição 
química da superfície do cometa, buscando, em particular, 
por material orgânico. Usando uma broca, chegará 23 cm 
abaixo da superfície para coletar amostras do solo. 

Isso tudo será feito remotamente, quando a sonda 
estiver a centenas de milhões de quilômetros da Terra. 
Imagine pilotar um robô a essa distância... 

Existem dois mistérios profundamente interligados com 
cometas: a origem da água na Terra e a própria origem da 
vida. Segundo algumas teorias, uma fração significativa da 
água na Terra veio de cometas e protoplanetas que caíram 
aqui durante os primeiros 500 milhões de existência do 
Sistema Solar. Ninguém sabe de onde veio a água aqui, e 
esses estudos serão úteis para elucidar a questão. 

Também sabemos que cometas têm matéria orgânica, 
isso é, relacionada com a vida, incluindo vários aminoácidos. 
Será interessante verificar se o cometa 67P/Churyamov-
Gerasimenko tem aminoácidos e se suas propriedades são 
como as dos aminoácidos terrestres. Se cometas caíram 
aqui no passado remoto, é possível que tenham inseminado 

a Terra com os materiais que geraram a vida. Vivemos numa 
época em que uma sonda criada por nós pode pousar nesse 
objeto tão distante e inóspito. É nessas horas que a ciência 
supera a ficção. 

http://www1.folha.uol.com.br/colunas/marcelogleiser/2014/01/1402687-
quando-a-ciencia-supera-a-ficcao.shtml o. 

A expressão destacada que NÃO constitui locução 
verbal se encontra em

(A) 	 “Philae terá que usar uma combinação...”
(B) 	 “...uma sonda criada por nós pode pousar...”
(C) 	 “...e seu material começa a sublimar.”
(D) 	 “Imagine pilotar um robô a essa distância...”
(E) 	 “...enquanto ele vai se aproximando do Sol.”

Assinale a alternativa cuja expressão destacada 
indica o modo da ação verbal.

(A)	 “O pouso em si será incrivelmente difícil...”
(B) 	 “...alguns metros a aproximadamente 10 km...”
(C) 	 “...é praticamente nula.”
(D) 	 “Isso tudo será feito remotamente...”
(E) 	 “Existem dois mistérios profundamente interligados...”

“...à medida que o cometa vai se aproximando do 
Sol, sua superfície vai esquentando...”
A expressão destacada estabelece, no contexto, 
relação semântica de

(A) 	 comparação.
(B) 	 proporção.
(C) 	 condição.
(D) 	 modo.
(E) 	 consecução.

“O pouso em si será incrivelmente difícil, já que a 
gravidade do cometa [...] é praticamente nula.”
Todas as expressões a seguir podem ocupar o 
espaço da expressão em destaque, EXCETO

(A) 	 visto que.
(B) 	 como.
(C)	 porquanto.
(D) 	 uma vez que.
(E) 	 dado que.

A expressão destacada, que NÃO retoma ou faz 
referência a algo anteriormente mencionado no 
texto, encontra-se na alternativa  

(A)	 “Antes disso, Rosetta acompanhará o cometa...”.
(B)	 “...estudá-los significa também estudar a nossa origem.”.
(C) 	 “...e esses estudos serão úteis para elucidar a questão.”.
(D)	 “...pode pousar nesse objeto tão distante...”.
(E)	 “Existem dois mistérios...”.
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R A C I O C Í N I O  L Ó G I C O  E  M AT E M Á T I C O

QUESTÃO 09

QUESTÃO 10

QUESTÃO 11

QUESTÃO 12

QUESTÃO 13

QUESTÃO 14

QUESTÃO 08

QUESTÃO 06

QUESTÃO 07

Em “Cometas são bolas de gelo e poeira...”, a 
expressão destacada funciona, sintaticamente, como

(A)	 predicativo.
(B) 	 objeto direto.
(C)	 complemento nominal.
(D) 	 objeto indireto.
(E)	 adjunto adverbial.

Assinale a alternativa correta quanto ao que se afirma 
a respeito das expressões destacadas a seguir.

(A) 	 Em “Segundo algumas teorias...”, retoma memória da 
origem do Sistema Solar.

(B)	 Em “...os cabelos de uma pessoa, sempre aponta na 
direção...”, pode ficar no plural.

(C) 	 Em “...relacionada com a vida...”, pode ser substituída 
por à.

(D) 	 Em “Rosetta...se aproxima do Sol e de seu alvo...”, 
retoma o Sol.

(E) 	 Em “...cometas têm matéria...”, pode ser grafada sem 
acento.

“Por estarem longe e isolados, guardam a memória 
da origem do Sistema Solar...”
A oração destacada estabelece, com a oração que 
lhe segue, uma relação semântica de

(A) 	 tempo.
(B) 	 conclusão.
(C) 	 causa.
(D) 	 concessão.
(E) 	 proporção.

A expressão destacada que NÃO funciona 
sintaticamente como adjunto adverbial é

(A) 	 “...por nós pode pousar nesse objeto tão distante...”
(B) 	 “Semana passada, algo de extraordinário ocorreu.”
(C)	 “Ninguém sabe de onde veio a água aqui...”
(D)	 “É nessas horas que a ciência supera a ficção.”
(E)	 “Rosetta acordou e agora se aproxima do Sol...”

Assinale a alternativa correta quanto ao que se 
afirma a seguir.

(A)	 A expressão nessas tem suas sílabas separadas em   
ne-ssas.

(B)	 A expressão sublimar separa-se em sub-li-mar.
(C)	 A expressão chegará apresenta um encontro 

consonantal.
(D) 	 A expressão poeira apresenta um tritongo.
(E) 	 A expressão terrestres apresenta um dígrafo consonantal.

Três amigas vão passar as férias em lugares 
diferentes. Uma delas é loura, outra morena e outra 
ruiva. Uma se chama Lucy, a outra Mira e a outra 
Wendy e os destinos de viagem escolhidos são Bahia, 
São Paulo e Rio de Janeiro, não necessariamente 
nesta ordem. Sabendo que

•	 a loura diz que não vai a São Paulo e nem para o 
Rio de Janeiro.

•	 a morena diz que o nome dela não é Mira e nem 
Wendy.

•	 a ruiva diz que nem ela e nem Mira vão a São 
Paulo.

Sendo assim, é correto afirmar que
(A)	 a loura é Wendy e ela vai ao Rio de Janeiro.
(B)	 a ruiva é Wendy e ela vai à São Paulo.
(C)	 a ruiva é Lucy e ela vai ao Rio de Janeiro.
(D)	 a morena é Lucy e ela vai ao Rio de Janeiro.
(E)	 a loura é Mira e ela vai à Bahia.

Dizer que não é verdade que “José não é mecânico 
ou João é pedreiro” é logicamente equivalente a 
dizer que

(A)	 José é mecânico e João não é pedreiro.
(B)	 José não é mecânico e João não é pedreiro.
(C)	 José é mecânico ou João não é pedreiro.
(D)	 José não é mecânico ou João não é pedreiro.
(E)	 José é mecânico ou João é pedreiro.

Qual é a porcentagem de um todo à qual a fração  

corresponde?
(A)	 7%.
(B)	 15%.
(C)	 25%.
(D)	 35%.
(E)	 37%.

Joana foi à livraria e viu que o box dos seus livros 
preferidos estava em promoção. O box custava              
R$ 250,00 e estava com um desconto de 15%. Qual é 
o valor deste desconto?

(A)	 R$ 25,00.
(B)	 R$ 31,75.
(C)	 R$ 37,50.
(D)	 R$ 39,25.
(E)	 R$ 40,15.
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QUESTÃO 15

QUESTÃO 16

QUESTÃO 17

QUESTÃO 18

QUESTÃO 19L E G I S L A Ç Ã O  A P L I C A D A  À  E B S E R H

QUESTÃO 20

Observe a sequência a seguir:

1; 3; 5; 7; ...

Qual é a soma do quinto termo desta sequência com 
o sétimo termo?

(A)	 20.
(B)	 22.
(C)	 23.
(D)	 24.
(E)	 25.

O Conselho de Administração reunir-se-á, 
extraordinariamente, sempre que for convocado pelo 
Presidente, a seu critério, ou por solicitação

(A) 	 da maioria absoluta dos membros.
(B) 	 da maioria simples dos membros.
(C) 	 de, pelo menos, três de seus membros.
(D) 	 de, pelo menos, quatro de seus membros.
(E)	 de, pelo menos, seis de seus membros.

Compete à Diretoria Executiva da EBSERH, EXCETO
(A)	 autorizar a aquisição, alienação e oneração de 

bens móveis, inclusive valores mobiliários, podendo 
estabelecer normas e delegar poderes.

(B) 	 analisar e submeter à aprovação do Conselho de 
Administração propostas de aquisição, alienação e 
oneração de bens imóveis e valores mobiliários.

(C) 	 pronunciar-se sobre todas as matérias que devam ser 
submetidas ao Conselho de Administração.

(D) 	 fornecer todas e quaisquer informações solicitadas por 
conselheiro do Conselho de Administração.

(E) 	 instituir a Comissão de Ética da EBSERH.

De acordo com o que dispõe o Regimento Interno da 
EBSERH, assinale a alternativa correta.

(A)	 A investidura dos membros do Conselho Fiscal e do 
Conselho Consultivo far-se-á mediante assinatura em 
livro de termo de posse, enquanto que a investidura dos 
membros do Conselho de Administração e da Diretoria 
Executiva far-se-á mediante registro na ata da primeira 
reunião de que participarem.

(B) 	 A investidura dos membros do Conselho de Administração 
e da Diretoria Executiva far-se-á mediante assinatura em 
livro de termo de posse, enquanto que a investidura dos 
membros do Conselho Fiscal e do Conselho Consultivo 
far-se-á mediante registro na ata da primeira reunião de 
que participarem.

(C) 	 A investidura dos membros do Conselho de Administração 
e do Conselho Fiscal far-se-á mediante assinatura em 
livro de termo de posse, enquanto que a investidura 
dos membros da Diretoria Executiva e do Conselho 
Consultivo far-se-á mediante registro na ata da primeira 

reunião de que participarem.
(D) 	 A investidura dos membros do Conselho de Administração 

e do Conselho Consultivo far-se-á mediante assinatura 
em livro de termo de posse, enquanto que a investidura 
dos membros do Conselho Fiscal e da Diretoria Executiva 
far-se-á mediante registro na ata da primeira reunião de 
que participarem.

(E) 	 A investidura dos membros da Diretoria Executiva e do 
Conselho Consultivo far-se-á mediante assinatura em 
livro de termo de posse, enquanto que a investidura dos 
membros do Conselho de Administração e do Conselho 
Fiscal far-se-á mediante registro na ata da primeira 
reunião de que participarem.

Sobre o Conselho Consultivo da EBSERH, de acordo 
com o Estatuto Social, analise as assertivas e 
assinale a alternativa que aponta as corretas.

I.	 Conselho Consultivo é o órgão permanente da 
EBSERH que tem as finalidades de consulta, 
controle social e apoio à Diretoria Executiva e 
ao Conselho de Administração.

II.	 O presidente do Conselho Consultivo será o 
Presidente da EBSERH.

III.	 A atuação de membros da sociedade civil 
no Conselho Consultivo será remunerada de 
acordo com o Plano de Cargos, Carreiras e 
Salários da EBSERH.

IV.	 O Conselho Consultivo reunir-se-á 
ordinariamente pelo menos uma vez por 
semana e, extraordinariamente, sempre 
que convocado pelo presidente, por sua 
iniciativa ou por solicitação do Conselho de 
Administração, ou a pedido de um terço dos 
seus membros.

(A)	 Apenas I, III e IV.
(B)	 Apenas II, III e IV.
(C)	 Apenas I e II.
(D)	 Apenas I e III.
(E) 	 I, II, III e IV.

Assinale a alternativa INCORRETA.
(A)	 A EBSERH terá sede e foro em Brasília, Distrito 

Federal, e poderá manter escritórios, representações, 
dependências e filiais em outras unidades da Federação.

(B) 	 A EBSERH é uma empresa pública com personalidade 
jurídica de direito privado criada pelo Poder Executivo.

(C) 	 O prazo de duração da EBSERH é indeterminado.
(D)	 É dispensada a licitação para a contratação da EBSERH 

pela administração pública para realizar atividades 
relacionadas ao seu objeto social.

(E) 	 Os Estados e os municípios poderão autorizar a criação 
de empresas públicas de serviços hospitalares.
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QUESTÃO 24

QUESTÃO 25

QUESTÃO 26

C O N H E C I M E N T O S  E S P E C Í F I C O S

QUESTÃO 23

QUESTÃO 27

L E G I S L A Ç Ã O  A P L I C A D A  A O  S U S

QUESTÃO 22

QUESTÃO 21
Analise as assertivas e assinale a alternativa que 
aponta as corretas. Compete ao Poder Público, 
nos termos da lei, organizar a seguridade social, 
com base nos seguintes objetivos:

I.	 limitação da cobertura e do atendimento.

II.	 uniformidade e equivalência dos benefícios 
e serviços às populações urbanas e rurais.

III.	 irredutibilidade do valor dos benefícios.

IV.	 diversidade da base de financiamento.

(A)	 Apenas II e IV.
(B)	 Apenas I e IV.
(C)	 Apenas I, III e IV.
(D)	 Apenas II, III e IV.
(E)	 I, II, III e IV.

À direção estadual do Sistema Único de 
Saúde (SUS) compete coordenar e, em caráter 
complementar, executar ações e serviços, EXCETO

(A)	 de vigilância epidemiológica.
(B)	 de vigilância sanitária.
(C)	 de atendimento psiquiátrico.
(D)	 de alimentação e nutrição.
(E)	 de saúde do trabalhador.

De acordo com a Lei 8.080/1990, a Conferência de 
Saúde será convocada pelo Poder Executivo ou, 
extraordinariamente, por esta ou pelo, EXCETO

(A)	 Conselho de Saúde.
(B)	 Ministro da Saúde.
(C)	 Ministro de Estado.
(D)	 Intergestor regional.
(E)	 Secretário de Saúde.

Assinale a alternativa INCORRETA.
(A)	 A Relação Nacional de Medicamentos Essenciais - 

RENAME compreende a seleção e a padronização 
de medicamentos indicados para atendimento de 
doenças ou de agravos no âmbito do SUS.

(B)	 A cada um ano, o Ministério da Saúde consolidará 
e publicará as atualizações da RENAME, do 
respectivo FTN e dos Protocolos Clínicos e Diretrizes 
Terapêuticas.

(C)	 A RENAME será acompanhada do Formulário 
Terapêutico Nacional - FTN que subsidiará a prescrição, 
a dispensação e o uso dos seus medicamentos.

(D)	 O Ministério da Saúde poderá estabelecer regras 
diferenciadas de acesso a medicamentos de caráter 
especializado.

(E)	 A RENAME e a relação específica complementar 
estadual, distrital ou municipal de medicamentos 
somente poderão conter produtos com registro na 
Agência Nacional de Vigilância Sanitária - ANVISA.

De acordo com a Resolução 453/2012, as 
resoluções aprovadas pelo Pleno do Conselho 
de Saúde serão obrigatoriamente homologadas 
pelo chefe do poder constituído em cada esfera de 
governo, em um prazo de

(A)	 05 dias.
(B)	 10 dias.
(C)	 15 dias.
(D)	 30 dias.
(E)	 45 dias.

A maioria das alterações de desenvolvimento dos 
dentes é congênita. O início da formação dentária 
dá-se na sexta semana de vida intrauterina e várias 
alterações vistas clinicamente podem ter sua 
explicação na fase de formação dentária. Assinale 
a alternativa INCORRETA sobre as alterações 
congênitas e de desenvolvimento.

(A)	  A lâmina dentária principal dá origem a todos os dentes 
decíduos e aos molares permanentes, enquanto que 
(incisivos permanentes, caninos permanentes e pré-
molares originam-se a partir dos botões de seus 
antecessores decíduos.

(B)	  A erupção dos dentes decíduos leva de 4 a 12 meses 
após a coroa completa para ocorrer.

(C)	  A ausência parcial de dentes é denominada hipodontia 
e a ausência completa, anodontia.

(D)	  A geminação é o nome dado à união de dois dentes 
decíduos ou permanentes em desenvolvimento 
apresentam câmaras pulpares e canais radiculares 
separados.

(E)	  O tratamento indicado para o Dens in dente é o selante 
ou a restauração do forame, para evitar o acúmulo de 
biofilme dentário e a instalação de lesão cariosa no 
local.

Lesões de luxação podem acometer dentes 
decíduos e dentes permanentes. Quando 
ocorrer luxação lateral ou extrusiva em dentes 
permanentes, estes devem ser reposicionados 
tão logo seja possível. Dentes permanentes que 
sofreram luxação extrusiva e luxação lateral 
requerem, respectivamente, um tempo de 
imobilização fisiológica de

(A)	  48h e uma semana.
(B)	  21 dias e 45 dias.
(C)	  duas semanas e quatro semanas.
(D)	  45 dias e 90 dias
(E)	  uma semana e duas semanas.
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Crianças abaixo de 5 anos de idade podem oferecer 
certa resistência para a higiene bucal. Estudos 
têm buscado qual seria a frequência mínima de 
escovação diária para esta faixa etária e, mesmo 
diante da possibilidade de associação com outros 
fatores de confusão, como nível social e consumo 
de açúcar, os dados obtidos nesses estudos 
suportam a recomendação de que a escovação 
deve ser realizada ao menos

(A) 	 uma vez ao dia.
(B)	 duas vezes ao dia.
(C)	 três vezes ao dia.
(D)	 quatro vezes ao dia.
(E)	 após o consumo de alimentos adocicados, quantas 

vezes forem necessárias por dia.

A exposição de crianças a várias fontes de 
fluoretos tem resultado em padrões variáveis 
de prevalência de fluorose. Uma das formas de 
controle propostas para a fluorose é por meio 
do uso racional de dentifrícios fluoretados por 
crianças. Informe se é verdadeiro (V) ou falso 
(F) o que se afirma a respeito da utilização de 
dentifrícios fluoretados e, em seguida, assinale a 
alternativa que apresenta a sequência correta.

(     )	 O efeito cariostático do dentifrício 
fluoretado tem sido relatado como dose-
dependente, favorecendo a utilização de 
dentifrícios acima de 1000 ppm.

(     )	 Dentifrícios com concentrações acima 
de 1500 ppm de fluoretos só devem ser 
indicados para pacientes com alto risco à 
cárie, como idosos e indivíduos com baixo 
fluxo salivar.

(     )	 O número reduzido de estudos realizados 
com dentifrícios contendo 500 ppm de 
fluoretos não permite uma conclusão quanto 
à sua efetividade quando comparados 
aos dentifrícios convencionais. Assim, 
dentifrícios com 1000 a 1100 ppm de F 
devem ser preferidos mesmo para crianças.

(A)	  V – V – V 
(B)	  F – F – V 
(C)	  F – V – F 
(D)	  V – F – F 
(E)	  V – V – F 

Uma bebê de 14 meses foi trazida por sua mãe com 
queixa de febre (38,5-39°C) desde a madrugada, 
a qual ela acreditava ser causada pela erupção 
dos elementos 51 e 61, já que havia passado por 
consulta médica de rotina no dia anterior e estava 
tudo bem com a criança. Sua crença vinha do 
fato da região em questão estar inchada e ela ter 
percebido uma espécie de “bolha” recobrindo 
a região do elemento 51, com um conteúdo 
esbranquiçado que pouco tempo antes da 
consulta foi liberado e a “bolha” diminuiu muito. 
Apesar disso, não há indícios de que a criança 
sinta dor ou incômodo na região, já que, segundo 
a mãe, ela está se alimentando normalmente e não 
está levando a mão ao local. Neste caso, pode-se 
afirmar que a febre

(A)	 não é causada por esta lesão, um cisto de erupção.
(B)	 não é causada por esta lesão, um hematoma de 

erupção.
(C)	 é causada por esta lesão, uma pérola de Epstein.
(D)	 é causada por esta lesão, denominada lesão de Riga-

Fede.
(E)	 é causada por esta lesão, uma rânula.

“O odontopediatra deve conhecer o 
desenvolvimento psicológico de um bebê normal 
para poder atendê-lo com segurança e proporcionar 
conforto emocional para ele e sua família. (...) O 
desenvolvimento das crianças é marcado pelas 
fases pré-natal, oral e anal” (WALTER et al. Manual 
de Odontologia para Bebês, 2014). Alguns bebês 
podem apresentar comportamentos intensos, 
embora aparentemente não haja razão para isso. 
Uma explicação pode estar no histórico de sua 
gestação, pois sabe-se que emoções vividas pelas 
mães durante a gestação poderão ser sentidas 
pelo bebê a partir 

(A)	  da oitava semana de gestação.
(B)	  do terceiro mês de gestação.
(C)	  do quarto mês de gestação.
(D)	  do quinto mês de gestação.
(E)	  do sétimo mês de gestação.

A fase oral é aquela em que a boca é um centro 
de prazer para a criança. Por meio dos atos de 
sugar, morder e mastigar, ela explora o meio que a 
circunda. Nesta fase, a satisfação de prazeres e a 
própria subsistência estão ligadas à funcionalidade 
do sistema estomatognático. A fase oral ocorre 
entre o nascimento e os

(A)	  06 meses de idade.
(B)	  12 meses de idade.
(C)	  18 meses de idade.
(D)	  24 meses de idade.
(E)	  30 meses de idade.

QUESTÃO 28

QUESTÃO 29

QUESTÃO 30

QUESTÃO 31

QUESTÃO 32
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Cirurgias realizadas em pacientes 
odontopediátricos envolvem considerações 
únicas para esta população. Dentre os aspectos 
clínicos a serem considerados, está o manejo 
do comportamento da criança. Muitas crianças 
se beneficiam com a pré-medicação oral para o 
controle da ansiedade. A sedação está indicada 
apenas quando todos os outros métodos de 
contenção não tiveram êxito, com o objetivo 
de reduzir a ansiedade, proporcionando maior 
conforto e tranquilidade para o paciente, 
principalmente em tratamentos mais demorados. 
Benzodiazepínicos, hidrato de cloral, sedação 
inalatória com óxido nitroso, sedação venosa 
e anestesia geral podem ser utilizados, mas os 
benzodiazepínicos são os mais utilizados, por 
sua segurança. Dentre os benzodiazepínicos, 
o Diazepam é bastante utilizado, sendo a dose 
indicada de

(A)	 20 a 40 mg por quilo de peso em dose única.
(B)	 2 a 4 mg por quilo de peso em dose única.
(C) 	 0,2 a 0,4 mg por quilo de peso em dose única.
(D)	 30 a 50 mg por quilo de peso em dose única.
(E)	 3 a 5 mg por quilo de peso em dose única.

Para a prescrição ou utilização de medicamentos 
em crianças, é preciso saber o peso da criança. 
Algumas vezes os pais ou responsáveis não 
sabem relatar quanto a criança pesa e uma fórmula 
pode ser utilizada para se ter o peso aproximado 
da criança, baseada em sua idade. De acordo com 
essa fórmula, uma criança de dois anos de idade 
tem peso aproximado de

(A)	 9 quilos.
(B)	 13 quilos.
(C) 	 15 quilos.
(D)	 18 quilos.
(E)	  20 quilos.

Um recém-nascido é trazido por sua mãe, que está 
com dificuldade para amamentar. A criança nasceu 
com dois dentes (na região de incisivos centrais 
inferiores) e apresenta uma lesão na base da 
língua. Para poder realizar o plano de tratamento, 
inicialmente é preciso avaliar as condições de 
implantação e realizar uma radiografia. Assinale a 
alternativa INCORRETA.

(A)	 O nome dado a esses dentes é dentes natais, aqueles 
que estão presentes logo ao nascimento.

(B)	 A ocorrência desses dentes é relativamente rara, 
sendo os dentes mais associados os incisivos centrais 
inferiores.

(C)	 Em cerca de 95% dos casos, esses dentes são da 
série normal.

(D)	 A técnica utilizada para realizar o diagnóstico é a de 
Mannkopf, em que o tempo de exposição é de 2 a 3 
décimos de segundos.

Cada vez mais os cimentos de ionômero de 
vidro (CIV) têm sido utilizados devido às suas 
propriedades de biocompatibilidade e liberação 
de fluoretos. Sobre estes materiais, assinale a 
alternativa INCORRETA.

(A)	 Os níveis salivares de fluoretos permanecem 
significativamente aumentados por longos períodos 
após a realização de restaurações de CIV. Isto se 
deve ao fluoreto originalmente presente no material, 
razão pela qual CIV convencionais são considerados 
melhor indicados para a técnica de ART do que os CIV 
modificados por resina.

(B) 	 O uso de CIV em restaurações realizadas pela técnica 
de Tratamento Restaurador Atraumático (ART) se 
mostra efetivo tanto em dentes decíduos quanto em 
dentes permanentes, sendo o sucesso clínico destas 
restaurações comparável ou até mesmo superior ao 
de restaurações classe I convencionais de amálgama 
após 3 ou 6 anos de acompanhamento.

(C) 	  O uso de CIV como selante de fossas e fissuras 
mostra resultados bastante satisfatórios, apresentando 
efetividade clínica semelhante à de selantes resinosos, 
embora com menor taxa de retenção.

(D)	  O contato com a saliva promove o envelhecimento 
do CIV, modificando-o. O CIV adquire propriedades 
semelhantes ao esmalte dentário, sendo denominado 
pseudoesmalte.

(E)	  Cimentos ionoméricos são mais efetivos que cimentos 
resinosos na prevenção de lesões de cárie ao redor de 
braquetes ortodônticos.

Vários estudos clínicos e laboratoriais têm 
demonstrado a efetividade dos géis fluoretados 
no controle da cárie dentária. Sobre sua utilização, 
preencha as lacunas e assinale a alternativa 
correta.
Para pacientes com risco moderado ou alto à 
cárie dentária, recomenda-se a aplicação de géis 
fluoretados ___________________ ao ano, embora 
uma frequência maior possa ser adotada diante de 
quadros mais severos. Para indivíduos de baixo 
risco à cárie, é suficiente _____________________. 

(A)	 quatro vezes / a aplicação do flúor gel a cada seis 
meses associado ao dentifrício e à água fluoretada

(B)	 duas vezes / a aplicação do flúor gel a cada seis 
meses associado ao dentifrício e à água fluoretada

(C)	 quatro vezes / a aplicação do flúor gel uma vez por 
ano associado ao dentifrício e à água fluoretada

(D) 	 duas vezes / a aplicação do flúor gel uma vez por ano 
associado ao dentifrício e à água fluoretada

(E) 	 duas vezes / o consumo de água fluoretada associado 
ao uso regular de dentifrício fluoretado

QUESTÃO 37

QUESTÃO 36

QUESTÃO 35

QUESTÃO 34

QUESTÃO 33
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profundidade de sondagem é uma das formas de 
identificação de sítios com a doença instalada. 
Ao redor de dentes decíduos, a profundidade de 
sondagem é de aproximadamente

(A)	  0,5 mm.
(B)	  1,0 mm.
(C)	  2,0 mm.
(D)	  3,0 mm.
(E)	  3,0 a 5,0 mm.

Alguns pacientes têm dificuldade para obter 
um correto controle do biofilme dentário. Para 
esses pacientes, pode-se indicar um agente 
químico como medida suplementar às manobras 
mecânicas de remoção do biofilme. Informe se 
é verdadeiro (V) ou falso (F) o que se afirma a 
seguir e, em seguida, assinale a alternativa com a  
sequência correta.

(    )	 A clorexidina, mesmo na concentração de 
0,12%, não deve ser utilizada por crianças, 
pelo risco de ingestão acidental e provável 
toxicidade.

(    )	 A clorexidina ainda pode ser considerada o 
mais efetivo suplemento da higiene bucal 
mecânica habitual.

(    )	 Agentes antimicrobianos, como 
a clorexidina, têm sido indicados 
principalmente para o controle do biofilme 
subgengival, onde a escova e o fio dental 
têm pouca ação.

(A)	 V – V – V 
(B)	 F – F – V 
(C) 	 V – F – V 
(D)	 F – V – F 
(E)	 V – V – F 

Traumatismos envolvendo a face e a boca 
de crianças são bastante prevalentes e o 
odontopediatra deve estar preparado para 
dar o pronto-atendimento, assim como o 
acompanhamento correto a seus pacientes. 
Quando ocorre traumatismo com fratura radicular 
no terço apical ou médio de um dente decíduo, o 
tratamento imediato consiste na contenção por 
um tempo que varia de 

(A) 	 2 a 4 semanas.
(B)	 15 a 45 dias.
(C)	 30 a 45 dias.
(D)	 45 a 60 dias.
(E)	 4 a 6 meses.

(E)	 Se na radiografia forem observados, além dos dentes 
já erupcionados, apenas mais dois dentes na região 
dos incisivos centrais, tratam-se de dentes da série 
normal.

Uma criança com três anos de idade necessita 
de anestesia local para a realização de uma 
restauração no elemento 51. O procedimento 
deve ser rápido, com cerca de 15 a 20 minutos. A 
criança não apresenta qualquer comprometimento 
sistêmico. O anestésico de escolha e sua dose 
máxima é a

(A)	 lidocaína 2% sem vasoconstritor, com dose máxima 
de 4,4 mg/Kg.

(B)	 lidocaína 2% com adrenalina 1:50.000, com dose 
máxima de 4,4 mg/Kg.

(C)	 lidocaína 2% com adrenalina 1:100.000, com dose 
máxima de 2,4 mg/Kg.

(D)	 lidocaína 2% com adrenalina 1:100.000, com dose 
máxima de 4,4 mg/Kg.

(E)	 mepivacaína 3%, sem vasoconstritor, com dose 
máxima de 4,4 mg/Kg.

Estudos epidemiológicos indicam que a gengivite 
de intensidade variável é quase universal nas 
crianças e adolescentes. Assim, o controle efetivo 
de placa deve ser incentivado. Uma das formas 
de monitorar o controle de placa pelo paciente é 
através de índices de higiene bucal. O índice de 
Greene e Vermillion simplificado (1964) é bastante 
utilizado pela simplicidade e rapidez de realização. 
Neste índice, os dentes e faces utilizados para 
verificar a presença de placa são usualmente os

(A)	 primeiros molares permanentes (face vestibular dos 
molares superiores e lingual dos inferiores) e a face 
vestibular dos elementos 31 e 11.

(B)	  primeiros molares permanentes (face palatina dos 
olares superiores e vestibular dos inferiores) e a face 
vestibular dos elementos 31 e 11.

(C)	 segundos molares permanentes (face vestibular dos 
molares superiores e lingual dos inferiores) e a face 
vestibular dos elementos 41 e 21.

(D)	 segundos molares permanentes (face palatina dos 
molares superiores e vestibular dos inferiores) e a face 
vestibular dos elementos 41 e 21.

(E) 	 últimos molares erupcionados, sendo a face palatina 
nos molares superiores e a face vestibular nos 
inferiores, e a face vestibular do elemento 21 e lingual 
do 41.

Estudos indicam que a prevalência de doença 
periodontal destrutiva em crianças é baixa, mas 
nem por isso deve ser negligenciada. Crianças e 
adolescentes podem adquirir qualquer das formas 
graves de periodontite, como a periodontite 
agressiva, por exemplo, que apresenta como 
característica primária uma história familiar 
de perda de osso e ligamento periodontal. A 

QUESTÃO 38

QUESTÃO 39

QUESTÃO 40

QUESTÃO 41

QUESTÃO 42
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evidência radiográfica de reabsorções patológicas 
externas ou internas.

(B)	 Dentes que apresentarem dor provocada com curta 
duração ou por escovação, aliviada com a remoção 
do estímulo e uso de analgésicos, são compatíveis 
com o diagnóstico de pulpite reversível e candidatos 
ao tratamento para polpa vital, que vão desde o 
capeamento pulpar indireto até à pulpotomia.

(C)	 O tratamento pulpar indireto pode ser realizado 
por meio de três técnicas de intervenção mínima: 
escavação gradativa (também conhecida como 
tratamento expectante), tratamento restaurador 
atraumático e capeamento indireto.

(D)	 O capeamento pulpar direto está indicado quando 
a remoção de tecido cariado resulta em exposição 
pulpar em um dente decíduo com polpa saudável ou 
com pulpite reversível.

(E)	 Atualmente considera-se que não há evidência 
científica que indique a remoção total de tecido cariado 
quando isto puder resultar em exposição pulpar, ou 
seja, em lesões profundas.

Sabe-se que em torno de 90% das lesões de 
cárie em crianças escolares ocorrem em fossas 
e fissuras, principalmente de faces oclusais. Para 
proteger essas regiões, são utilizados selantes 
que promovem uma proteção mecânica contra o 
acúmulo de placa bacteriana e restos alimentares. 
Sobre suas indicações, técnica e características, 
assinale a alternativa INCORRETA.

(A)	 Pode-se afirmar que selantes são efetivos em prevenir 
lesões de cárie em fossas e fissuras, sem apresentar 
riscos ou efeitos adversos para os pacientes.

(B)	 A aplicação de selantes está indicada primariamente 
em indivíduos e populações com alto risco à cárie.

(C)	 Não há evidências que indiquem que a incorporação 
de fluoretos ou de carga em selantes resinosos 
influencie em sua efetividade.

(D)	 A profilaxia prévia ao condicionamento ácido é uma 
etapa que pode ser dispensada, já que o ácido 
fosfórico a 37% é suficiente para a remoção de biofilme 
e matéria orgânica.

(E)	 O selamento de fossas e fissuras apresenta melhor 
relação custo-efetividade em relação às demais 
medidas preventivas de lesões cariosas em fossas e 
fissuras.

Todo paciente com diminuição do fluxo salivar, por 
qualquer que seja o motivo, está correndo maior 
risco para o desenvolvimento de lesões cariosas. 
Assim, se o clínico suspeitar que o paciente 
apresenta baixo fluxo salivar, deve proceder a um 
exame para confirmar ou descartar suas suspeitas. 
Pouca informação está disponível sobre o fluxo 
salivar em crianças, mas em crianças entre 5 a 15 
anos de idade, pode-se afirmar que o fluxo salivar 
está baixo quando o fluxo salivar estimulado for 
menor do que

Em traumatismos envolvendo a dentição decídua, 
deve ser realizada uma anamnese cuidadosa 
associada ao exame físico e radiográfico. De todas 
as lesões envolvendo dentes decíduos, o tipo de 
traumatismo que mais leva à perda dentária é a

(A)	 luxação lateral.
(B)	 luxação extrusiva.
(C)	 luxação intrusiva.
(D)	 concussão.
(E)	 subluxação.

Quando o traumatismo resulta em fraturas dos 
dentes decíduos, algumas condições indicam a 
necessidade da exodontia do elemento, como é o 
caso de fraturas

(A)	 coronárias complicadas.
(B)	 coronárias não complicadas.
(C)	 coronorradiculares não complicadas com extensão 

subgengival.
(D)	 coronorradiculares complicadas sem extensão 

subgengival.
(E)	 do terço apical da raiz.

A cirurgia envolvendo a maxila e a mandíbula de 
pacientes jovens é complicada pela presença dos 
folículos dentários em desenvolvimento. Para 
evitar injúria sobre os folículos, às vezes torna-se 
necessário alterações ou desvios no tratamento 
padrão. Por exemplo, a distração osteogênica pode 
ser uma boa opção para o tratamento de algumas 
anormalidades em pacientes odontopediátricos, 
porém, a longo prazo esta técnica pode estar 
associada a uma sequela dentária. Distração 
osteogênica refere-se a uma técnica cirúrgica 

(A)	 para remoção de fragmentos dentários resultantes de 
traumatismos.

(B)	 para remoção de fragmentos ósseos resultantes de 
traumatismos.

(C)	 para preenchimento de defeitos ósseos causados por 
traumatismos.

(D)	 de crescimento ósseo que pode alargar ou alongar 
ossos da boca, utilizada para tratar anormalidades 
craniofaciais.

(E)	 de remoção de partes de tecido ósseo localizadas 
em regiões de extrema contaminação para evitar a 
disseminação da infecção, o que poderia resultar em 
necrose óssea.

Lesões de cárie, assim como traumatismos em 
crianças, ainda são bastante frequentes e, muitas 
vezes, seu tratamento requer a terapia pulpar. 
Assinale a alternativa INCORRETA sobre terapia 
pulpar.

(A)	 O tratamento pulpar indireto está indicado para 
dentes decíduos e permanentes com lesões cariosas 
profundas, com alteração pulpar reversível e sem 

QUESTÃO 46

QUESTÃO 47

QUESTÃO 45

QUESTÃO 48

QUESTÃO 43

QUESTÃO 44
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(A)	 0,5 ml por minuto.
(B)	 1,0 ml por minuto.
(C)	 1,5 ml por minuto.
(D)	 2,0 ml por minuto.
(E)	 5,0 ml por minuto.

Em casos de traumatismos em que ocorre a 
intrusão do dente decíduo, deve-se verificar 
se este foi para vestibular ou para palatino. Se 
o deslocamento foi para vestibular, deve ser 
realizada uma radiografia para verificar se ocorreu 
o rompimento da tábua óssea vestibular. A técnica 
que permite verificar isto é a técnica 

(A)	 de Randall.
(B)	 lateral de nariz.
(C)	 de Brammer.
(D)	 periapical.
(E)	 de Mannkopf.

O controle da dor é um dos aspectos mais 
importantes do controle comportamental em 
crianças submetidas ao tratamento odontológico. 
Experiências desagradáveis na infância podem 
causar fobia ao tratamento odontológico em 
adultos (MALAMED, 2005). Uma experiência 
desagradável que pode ocorrer com a utilização 
de anestésicos locais é a parestesia, que é mais 
comum quando se utiliza a 

(A)	 lidocaína.
(B)	 prilocaína.
(C)	 articaína.
(D)	 etidocaína.
(E)	 mepivacaína. 

QUESTÃO 49

QUESTÃO 50


