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INSTRUÇÕES 
 

1. Confira, acima, o seu número de inscrição, turma e nome. Assine no local indicado. 

2. Aguarde autorização para abrir o caderno de prova. Antes de iniciar a resolução das questões, confira a 
numeração de todas as páginas. 

3. A prova é composta de 50 questões objetivas. 

4. Nesta prova, as questões objetivas são de múltipla escolha, com 5 alternativas cada uma, sempre na sequência 
a, b, c, d, e, das quais somente uma deve ser assinalada. 

5. A interpretação das questões é parte do processo de avaliação, não sendo permitidas perguntas aos aplicadores 
de prova. 

6. Ao receber o cartão-resposta, examine-o e verifique se o nome nele impresso corresponde ao seu. Caso haja 
irregularidade, comunique-a imediatamente ao aplicador de prova. 

7. O cartão-resposta deverá ser preenchido com caneta esferográfica de tinta preta, tendo-se o cuidado de não 
ultrapassar o limite do espaço para cada marcação. 

8. Não será permitido ao candidato: 

a) Manter em seu poder relógios e qualquer tipo de aparelho eletrônico ou objeto identificável pelo detector de metais. 
Tais aparelhos deverão ser DESLIGADOS e colocados OBRIGATORIAMENTE dentro do saco plástico, que deverá 
ser acomodado embaixo da carteira ou no chão. É vedado também o porte de armas. 

b) Usar boné, gorro, chapéu ou quaisquer outros acessórios que cubram as orelhas, ressalvado o disposto no item 
4.4.5 do Edital. 

c) Usar fone ou qualquer outro dispositivo no ouvido. O uso de tais dispositivos somente será permitido quando 
indicado para o atendimento especial. 

d) Levar líquidos, exceto se a garrafa for transparente e sem rótulo. 

e) Comunicar-se com outro candidato, usar calculadora e dispositivos similares, livros, anotações, réguas de cálculo, 
impressos ou qualquer outro material de consulta. 

f) Portar carteira de documentos/dinheiro ou similares. 

g) Usar óculos escuros, exceto quando autorizado por meio de solicitação de Atendimento Especial. 

h) Emprestar ou tomar emprestados materiais para a realização das provas. 

i) Ausentar-se da sala de provas sem o acompanhamento do fiscal, conforme estabelecido no item 7.12, nem antes 
do tempo mínimo de permanência estabelecido no item 7.15, ou ainda não permanecer na sala conforme 
estabelecido no item 7.16 do Edital. 

j) Fazer anotação de informações relativas às suas respostas (copiar gabarito) fora dos meios permitidos. 

Caso alguma dessas exigências seja descumprida, o candidato será excluído deste processo seletivo. 

9. Será ainda excluído deste Processo Seletivo o candidato que: 

a) Lançar mão de meios ilícitos para executar as provas. 

b) Ausentar-se da sala de provas portando o Cartão-Resposta e/ou o Caderno de Questões, conforme os itens 7.15 
e 7.17.b do Edital. 

c) Perturbar, de qualquer modo, a ordem dos trabalhos e/ou agir com descortesia em relação a qualquer dos 
examinadores, executores e seus auxiliares, ou autoridades presentes. 

d) Não cumprir as instruções contidas no Caderno de Questões da prova e no Cartão-Resposta. 

e) Não permitir a coleta de sua assinatura. 

f) Não se submeter ao sistema de identificação por digital e detecção de metal. 

10. Ao concluir a prova, permaneça em seu lugar e comunique ao aplicador de prova. Aguarde autorização para 
entregar o Caderno de Questões de Questões da prova, o Cartão-Resposta. 

11. Se desejar, anote as respostas no quadro disponível no verso desta folha, recorte na linha indicada e leve-o 
consigo. 
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CONTEÚDO GERAL 
 
 
01 - Entre o fim do Império e Primeira República, o Brasil vivia mudanças sociais importantes, que se refletiram sobre as 

políticas de saúde da época e a assistência médica da população. Levando em consideração as políticas de saúde no 
Brasil nessa época, é correto afirmar: 

 

a) Devido à falta de saneamento básico, tanto os estratos econômicos mais baixos quanto os mais altos da época sofriam 
com doenças decorrentes de parasitas intestinais. 

b) A medicina oficial da época possuía grande alcance para lidar com os problemas sanitários existentes. 
c) Apesar de existir número suficiente de médicos para a população da época, a população ainda recorria a outros agentes 

de cura sem formação acadêmica, denominados pelos médicos de charlatões. 
►d) Com a extinção da Fisicatura-mor, os municípios ficaram responsáveis pela assistência à saúde, sendo que suas ações, 

em grande parte, se resumiam à vacinação antivariólica. 
e) Ao final do período imperial, as atividades de saúde passaram a ser centralizadas na capital do Império, o que permitiu 

melhor assistência à saúde da população de todo o país. 
 
 
02 - Sobre a forma de assistência à saúde da população na Era Vargas, assinale a alternativa correta. 
 

a) A política de saúde do governo Vargas tinha como base a medicina previdenciária, deixando em segundo plano as políticas 
de saúde pública adotadas até aquele momento. 

b) Com a criação dos Institutos de Aposentadoria e Pensões (IAPs), os recursos arrecadados tinham como prioridade o 
aumento dos serviços médicos no país. 

►c) O governo Vargas adotou um modelo contencionista na previdência, permitindo investir os recursos arrecadados com ela 
na industrialização do país e para acumulação financeira do Estado. 

d) O financiamento dos IAPs era tripartite, com contribuições das empresas, empregados e União, sendo que esta última era 
a que contribuía de forma mais regular, enquanto a primeira acumulou dívidas com as instituições previdenciárias. 

e) Apesar de os IAPs terem financiamento tripartite – empregados, empresas e União –, a gestão deles tinha autonomia 
quanto ao governo federal. 

 
 
03 - Sobre os princípios e diretrizes norteadores do funcionamento do Sistema Único de Saúde, estabelecidos pela Lei 

Orgânica da Saúde, considere as seguintes afirmativas: 
 

1. Universalidade é a expressão de que todos têm o mesmo direito de obter as ações e os serviços de que 
necessitam, independentemente de complexidade, custo e natureza dos serviços envolvidos. 

2. Igualdade na assistência à saúde reitera que não pode existir discriminação no acesso aos serviços de saúde, ou 
seja, não é aceitável que somente alguns grupos tenham acesso a determinados serviços e outros não. 

3. Integralidade é entendida como um conjunto articulado e contínuo de ações e serviços preventivos e curativos, 
individuais e coletivos, exigidos para cada caso em todos os níveis de complexidade do sistema. 

4. Equidade se evidencia no atendimento aos indivíduos de acordo com suas necessidades, oferecendo mais a quem 
mais precisa e menos a quem requer menos cuidados. 

 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) Somente a afirmativa 1 é verdadeira. 
b) Somente as afirmativas 2 e 4 são verdadeiras. 
c) Somente as afirmativas 3 e 4 são verdadeiras. 
►d) Somente as afirmativas 1, 2 e 3 são verdadeiras. 
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 são verdadeiras. 

 
 
04 - Um dos princípios organizativos do Sistema Único de Saúde (SUS) é a descentralização político-administrativa, que 

redefine responsabilidades entre os entes de cada esfera de governo. Sobre o tema, assinale a alternativa correta. 
 

a) A existência de grande número de municípios de pequeno ou médio porte tem sido um dos fatores responsáveis pela 
efetivação da descentralização, devido às condições desses municípios para desenvolver todas as responsabilidades 
sobre as políticas públicas que lhes são atribuídas. 

►b) A descentralização do SUS esbarra em dificuldades institucionais de financiamento, e o próprio avanço do processo 
evidencia problemas estruturais do sistema de saúde. 

c) A descentralização como um meio para atingir determinados objetivos do SUS foi o único princípio organizativo a colidir 
com algumas ideias fortalecidas na década de 1990 contrárias à ampliação do papel do Estado na área da saúde. 

d) As normas operacionais, enquanto instrumentos de regulação federal dos estados e municípios, têm sido um dos entraves 
para a participação de grande parte dos municípios de pequeno porte no país por não permitirem um debate que envolva 
as três esferas do governo em suas edições. 

e) As características do sistema descentralizado são homogêneas no território nacional, apesar das diferentes capacidades 
financeiras, administrativas e operacionais para a prestação da atenção à saúde. 
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05 - A Reforma Sanitária Brasileira foi um movimento aglutinador da área da saúde que também tinha como objetivo a luta 
pela redemocratização do país. Levando em consideração essa reforma, assinale a alternativa correta. 

 

►a) Era composta pela vertente constituída pelo movimento estudantil e pelo Centro Brasileiro de Estudos de Saúde e foi 
responsável pela difusão da teoria da medicina social. 

b) Tinha como vertente os movimentos de Médicos Residentes e de Renovação Médica, que lutaram por melhorias nas 
relações de trabalho dentro dos dois partidos existentes na época. 

c) Uma de suas vertentes era formada por profissionais das áreas de docência e pesquisa, e foi a vertente responsável por 
garantir o apoio de deputados para a criação de leis voltadas para a área de medicina social. 

d) Os integrantes do Conselho Nacional de Secretários de Saúde constituíram uma vertente importante para a consolidação 
da Reforma Sanitária Brasileira por todo o país. 

e) A vertente dos apoiadores do sanitarismo desenvolvimentista teve maior expressão nas capitais, com pouca inserção no 
interior do país. 

 
 
06 - A medicalização da sociedade é um fenômeno das sociedades capitalistas, possuindo função específica e abrangendo 

tanto a prática médica quanto a prática de todos os profissionais de saúde. É correto afirmar que a medicalização: 
 

a) permite analisar as diversas classes da sociedade pelo olhar médico, garantindo a apreensão da organização da vida 
social na esfera da produção e não na esfera do consumo, atenuando os antagonismos existentes dentro daquela 
sociedade. 

b) está intrinsicamente ligada com o uso de medicamentos e com a indústria médico-farmacêutica, que, após a Segunda 
Guerra Mundial, tornou-se grande geradora de lucros através da venda de medicamentos industrializados. 

►c) é um fenômeno que estende o campo de normatividade da medicina, interferindo na organização das populações e 
reorganização dos elementos da vida social, com o intuito de garantir a manutenção da força de trabalho para sua 
exploração. 

d) é decorrente da formação dos profissionais de saúde, que busca garantir o acesso apenas ao conhecimento considerado 
tradicional, desconsiderando as chamadas práticas integrativas de saúde. 

e) é responsável pela noção de “direito à saúde” que tem diminuído a participação da prática médica na dinâmica das relações 
de classe, devido à garantia de acesso aos bens da área da saúde por toda a população. 

 
 
07 - Em relação à Atenção Primária à Saúde (APS), considere as seguintes afirmativas: 
 

1. As nações com sistemas de saúde centrados na APS obtêm melhores resultados na evolução dos indicadores de 
saúde e lidam melhor com os custos desse sistema. 

2. Apesar de existirem diferentes concepções da APS, há um conjunto de evidências internacionais que sugerem 
que os sistemas de saúde orientados pela APS alcançam melhores níveis de saúde com um maior nível de 
equidade. 

3. Em áreas com maior proporção de médicos de APS por população observam-se taxas menores de baixo peso ao 
nascer e significativa redução da mortalidade infantil. 

4. São exemplos de efeitos da APS e seus atributos: a redução de internações hospitalares por condições evitáveis 
em crianças, a equidade no acesso a serviços públicos de saúde infantil; a redução de consultas não urgentes a 
emergências; redução do baixo peso ao nascer e da mortalidade infantil. 

 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) Somente a afirmativa 3 é verdadeira. 
b) Somente as afirmativas 1 e 4 são verdadeiras. 
c) Somente as afirmativas 2 e 4 são verdadeiras. 
d) Somente as afirmativas 1, 2 e 3 são verdadeiras. 
►e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 são verdadeiras. 

 
 
08 - Um dos principais empecilhos ao desenvolvimento da Reforma Sanitária Brasileira e do Sistema Único de Saúde tem 

sido o insuficiente enfrentamento das temáticas da mudança do processo de trabalho. Levando em consideração as 
formas de gestão da atenção na saúde em diferentes modelos de atenção, assinale a alternativa correta. 

 

a) A Clínica é um modelo de atenção que trouxe diversos benefícios para a assistência em saúde, porém, devido às suas 
limitações intrínsecas, é necessário superá-la para ser possível a superação do paradigma biomédico. 

b) A Clínica Ampliada propõe que o profissional de saúde desenvolva a capacidade de ajudar as pessoas não só a combater 
as doenças, mas também a transformar os serviços em que estão inseridas. 

c) A reavaliação é o momento do Projeto Terapêutico Singular no qual as propostas produzidas pela equipe, por mais que 
sejam resultados do conhecimento e do vínculo com o usuário, precisam ser pactuadas levando em conta suas 
singularidades. 

d) O vínculo entre usuários e profissionais de saúde, ao retirar a neutralidade na relação entre ambos, torna-se um dos 
limitadores na construção de um caso para o Projeto Terapêutico Singular. 

►e) Para o Projeto Terapêutico Singular o ideal é que sejam escolhidos usuários ou famílias em situações mais graves ou 
difíceis, na opinião de qualquer membro da equipe. 
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09 - O modelo proposto por Leavell e Clark em meados do século XX para a prevenção de doenças parte da perspectiva da 
história natural da doença para a intervenção de saúde. Sobre esse modelo, é correto afirmar: 

 

a) A História Natural da Doença é dividida em diversos níveis de aplicação de medidas preventivas, desde antes de a pessoa 
ficar doente até o diagnóstico da doença. 

►b) A promoção da saúde se confunde com a proteção específica e corresponde a medidas gerais, educativas, que objetivam 
melhorar a resistência e o bem-estar geral dos indivíduos. 

c) A prevenção secundária opera com indivíduos sadios potencialmente em risco até o estabelecimento de um diagnóstico, 
para que se passe, então, para a fase da promoção da saúde. 

d) Uma das limitações da prevenção primária é não orientar os indivíduos sobre o cuidado do ambiente, para que este não 
favoreça o desenvolvimento de agentes etiológicos. 

e) Indivíduos que não conseguem estabelecer um diagnóstico exato sobre a doença necessitam da fase da prevenção 
terciária, na qual são feitas ações gerais que são eficientes para diversas enfermidades. 

 
10 - Levando em consideração a gestão do Sistema Único de Saúde (SUS), assinale a alternativa correta. 
 

►a) Com relação à descentralização do SUS, a Norma Operacional Básica de 1996 definiu uma redistribuição mais equitativa 
de recursos, por meio do Piso da Atenção Básica fixo e variável. 

b) Os Contratos Organizativos da Ação Pública de Saúde, de 2011, entre estados e municípios, foram responsáveis por 
extinguir a lista de equipamentos (RENASES) disponibilizados para a população. 

c) O Conselho Nacional de Saúde tem cada vez mais participado de decisões importantes sobre o SUS, principalmente 
quanto ao funcionamento das fundações estatais de direito privado. 

d) Apesar do distanciamento dos gestores dos conselhos de saúde, agravando seu esvaziamento político, o fortalecimento 
das Comissões Intergestores Tripartite e Bipartite mantêm equitativa a participação social. 

e) Os Pactos pela Saúde surgem com uma nova concepção de regionalização, buscando resgatar seu conteúdo técnico do 
território e da participação local dos profissionais de saúde na elaboração de políticas públicas. 

 

 

CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS 
 
 

 
11 - O efeito colateral de importância na prática odontológica relacionado à droga ciclosporina é: 
 

a) plaquetopenia. 
b) fibromatose gengival hereditária. 
►c) hiperplasia gengival. 
d) fibroma. 
e) fibroma cemento ossificante periférico. 

 
12 - O tipo histológico predominante nas neoplasias benignas de glândulas salivares é: 
 

a) carcinoma adenoide cístico. 
b) carcinoma epidermoide. 
c) carcinoma mucoepidermoide. 
►d) adenoma pleomórfico. 
e) sialoadenite crônica. 

 
13 - O sinal de Nikolsky é a expressão clínica que pode ser encontrada: 
 

a) no hemangioma. 
b) no herpes-zóster. 
c) na paracoccidioidomicose. 
d) na sífilis. 
►e) no pênfigo vulgar. 

 
14 - A doença de von Willebrand é caracterizada pela deficiência de função do fator de coagulação: 
 

a) VII. 
►b) VIII. 
c) IX. 
d) X. 
e) XI. 

 
15 - É um distúrbio ligado aos genes do cromossomo X. Caracteristicamente, as mulheres carregam o traço, mas a doença 

se manifesta principalmente nos homens. A insuficiência de hemostasia normal após um traumatismo ou 
procedimento cirúrgico é um dos seus principais sinais. A doença em questão é: 

 

a) doença falciforme. 
b) anemia aplástica severa. 
►c) hemofilia A. 
d) hemofilia B. 
e) trombocitopenia. 
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16 - Os tipos de infecção mais comuns nos casos de neutropenia são: 
 

►a) bacterianas. 
b) virais. 
c) fúngicas. 
d) protozoárias. 
e) priônicas. 

 
17 - A anemia aplástica é uma doença caracterizada por: 
 

a) neutropenia. 
b) plaquetopenia. 
c) neutrofilia. 
d) leucocitose. 
►e) pancitopenia. 

 
18 - A alteração genética conhecida como “cromossomo Filadélfia” é característica da: 
 

a) neutropenia cíclica. 
►b) leucemia mieloide crônica. 
c) leucemia linfoblástica aguda. 
d) anemia aplástica. 
e) anemia falciforme. 

 
19 - É uma droga imunomoduladora para a profilaxia da doença do enxerto contra o hospedeiro: 
 

a) a cisplatina. 
b) o etoposido. 
►c) o metotrexato. 
d) o bussulfano. 
e) o 5-fluoracil. 

 
20 - A doença que se caracteriza pela tríade clássica de leucoplasias, hiperpigmentação cutânea em padrão reticular e 

aplasia medular é a: 
 

a) anemia de Fanconi. 
b) anemia falciforme. 
►c) disceratose congênita. 
d) leucoplasia proliferativa verrucosa. 
e) síndrome de Bernard-Soulier. 

 
21 - A anemia perniciosa resulta da: 
 

a) deficiência de ferro. 
b) má-absorção da vitamina D. 
c) má-absorção da vitamina A. 
►d) má-absorção de cobalamina. 
e) reação autoimune nas células parietais do intestino. 

 
22 - Sobre a síndrome da ardência bucal, assinale a alternativa correta. 
 

a) Ocorre mais frequentemente em homens acima dos 20 anos. 
►b) A região mais afetada é o dorso de língua. 
c) Os pacientes normalmente apresentam áreas eritematosas em mucosa jugal e labial. 
d) É uma condição local, sem associação a fatores sistêmicos. 
e) Os sintomas são mais intensos no período matinal. 

 
23 - O câncer de boca é, geralmente, precedido por uma lesão inicial. A lesão com potencial de transformação maligna que 

apresenta o maior índice de malignização é a: 
 

►a) leucoplasia verrucosa proliferativa. 
b) eritroplasia. 
c) eritroleucoplasia. 
d) leucoplasia. 
e) queilite actínica. 

 
24 - Muitos dos sinais e sintomas clínicos das leucemias estão relacionados à proliferação das células neoplásicas no 

sangue. Entre as alterações que acometem a cavidade oral, é possível observar:  
 

a) a mucosite. 
►b) a úlcera neutropênica. 
c) o fibroma. 
d) o papiloma. 
e) a gengivite descamativa. 
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25 - A leucoplasia é uma lesão idiopática, sem quadro histológico específico, que leva à um diagnóstico por exclusão. São 
fatores associados ao aparecimento das leucoplasias: 

 

►a) tabaco, microrganismos e álcool. 
b) radiação ultravioleta, microrganismos e procedimentos odontológicos. 
c) tabaco, microrganismos e xerostomia. 
d) radiação ultravioleta, álcool e xerostomia. 
e) álcool, procedimentos odontológicos e trauma. 

 
26 - O tratamento antineoplásico sistêmico destrói, além das células neoplásicas, células normais, principalmente aquelas 

de renovação rápida. A respeito do assunto, considere as seguintes afirmativas: 
 

1. A mucosite oral associada à quimioterapia se desenvolve alguns dias após o início do tratamento. 
2. A mucosite associada à radioterapia afeta principalmente as superfícies mucosas irradiadas. 
3. A manifestação da mucosite se caracteriza por uma mucosa atrófica edemaciada, eritematosa e friável. 
4. Os principais sintomas da mucosite são dor, ardência e dificuldade na alimentação. 

 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) Somente a afirmativa 1 é verdadeira. 
b) Somente as afirmativas 1 e 2 são verdadeiras. 
c) Somente as afirmativas 3 e 4 são verdadeiras. 
d) Somente as afirmativas 2, 3 e 4 são verdadeiras. 
►e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 são verdadeiras. 

 
27 - A exposição inicial ao HSV-1 provoca uma infecção primária. Sobre o assunto, considere as seguintes afirmativas: 
 

1. Essa exposição ocorre em pacientes jovens, frequentemente assintomática. 
2. O vírus segue pelos nervos motores e é transportado para os gânglios associados. 
3. Após a infecção primária, pode ocorrer a reativação do vírus. 
4. A transmissão para um indivíduo não infectado pode ocorrer a partir de lesões ativas. 

 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) Somente a afirmativa 2 é verdadeira. 
b) Somente as afirmativas 1 e 3 são verdadeiras. 
c) Somente as afirmativas 2 e 4 são verdadeiras. 
►d) Somente as afirmativas 1, 3 e 4 são verdadeiras. 
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 são verdadeiras. 

 
28 - O transplante de medula óssea é a opção terapêutica para várias condições hematológicas. Entre as possíveis 

complicações, a doença do enxerto contra o hospedeiro (DECH) tem um papel importante na taxa de morbidade e 
mortalidade do paciente. Sobre a DECH, é correto afirmar: 

 

►a) A DECH é uma complicação desencadeada pelas células enxertadas. 
b) Nos transplantes autólogos, existe risco maior de desenvolvimento da DECH do que nos transplantes alogênicos. 
c) O diagnóstico da DECH é realizado por meio do exame de compatibilidade HLA. 
d) A DECH pode estar associada a doenças autoimunes. 
e) A manifestação oral da DECH ocorre apenas associada a outros órgãos. 

 
29 - O plasmocitoma é uma proliferação unifocal, monoclonal e neoplásica de plasmócitos com manifestação intraóssea. 

É correto afirmar que essa neoplasia: 
 

a) apresenta uma predileção pelo sexo feminino. 
b) desenvolve lesões exclusivamente nos ossos longos. 
►c) ocorre com mais frequência em coluna vertebral, causando dor e aumento de volume. 
d) apresenta características histopatológicas idênticas àquelas do linfoma de células T/NK. 
e) tem como tratamento preferencial a excisão cirúrgica. 

 
30 - A xerostomia é uma das complicações mais frequentes da radioterapia em região de cabeça e pescoço. A respeito da 

xerostomia, considere as seguintes afirmativas: 
 

1. A radiação ionizante provoca destruição das células acinares, resultando na atrofia e fibrose glandular. 
2. A xerostomia está associada à dose e ao tempo de exposição às radiações. 
3. Uma vez terminado o tratamento radioterápico, as alterações glandulares são revertidas. 
4. A diminuição na quantidade de saliva é uma sequela permanente da radioterapia na região de cabeça e pescoço. 

 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) Somente a afirmativa 4 é verdadeira. 
b) Somente as afirmativas 1 e 3 são verdadeiras. 
c) Somente as afirmativas 2 e 3 são verdadeiras. 
►d) Somente as afirmativas 1, 2 e 4 são verdadeiras. 
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 são verdadeiras. 

 
  



8/10 

 

31 - A concentração de qual vitamina deve ser verificada pelo cirurgião-dentista para o diagnóstico de glossite? 
 

a) A. 
►b) B. 
c) C. 
d) D. 
e) E. 

 
32 - A alteração observada no hemograma de um paciente com leucemia aguda é a: 
 

a) eritrocitose. 
b) linfocitose. 
c) agranulocitose. 
►d) linfopenia. 
e) trombocitose. 

 
33 - As anemias por deficiência de ferro criam condições para o aparecimento de: 
 

a) crescimento gengival. 
►b) candidose. 
c) língua geográfica. 
d) queilite actínica. 
e) estomatite herpética. 

 
34 - Com relação aos transtornos da coagulação, é correto afirmar que: 
 

a) na hemofilia A, o tempo de coagulação permanece normal. 
b) a hemofilia B está associada à deficiência do fator VII. 
c) a anemia falciforme está associada ao fator IX. 
d) as hepatopatias causam deficiência hereditária dos fatores plasmáticos. 
►e) a deficiência de vitamina K é um defeito de coagulação adquirido. 

 
35 - Os linfomas são tumores sólidos que: 
 

a) são classificados em benignos e malignos. 
b) são encontrados com facilidade na boca. 
c) estão associados com infecções bacterianas. 
►d) surgem após tratamento imunossupressor citotóxico. 
e) são exclusivos dos linfócitos T. 

 
36 - As ulcerações aftosas recorrentes são manifestações frequentes nos pacientes com: 
 

a) anemia de Fanconi. 
b) mieloma múltiplo. 
►c) anemia por deficiência de folato. 
d) linfoma de Burkitt. 
e) leucemia mieloide aguda. 

 
37 - Uma manifestação intrabucal da leucemia aguda é a: 
 

►a) púrpura. 
b) estomatopirose. 
c) candidíase. 
d) xerostomia. 
e) disgeusia. 

 
38 - É correto afirmar que o risco de hemorragia pós-exodontia: 
 

►a) aumenta nos casos de plaquetopenia. 
b) aumenta nos casos de trombocitose. 
c) aumenta nos casos de linfopenia. 
d) diminui nos casos de hemofilia. 
e) diminui nos casos de agranulocitose. 

 
39 - Os elementos figurados do sangue mais importantes para avaliar o risco de sangramento durante procedimentos 

invasivos, ao longo do tratamento onco-hematológico, são: 
 

a) as hemácias. 
b) os linfócitos. 
c) os neutrófilos. 
d) os monócitos. 
►e) as plaquetas. 
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40 - Com relação aos exames para verificar o uso de anticoagulantes, é correto afirmar que: 
 

a) o nível de anticoagulação é verificado por meio do plaquetograma. 
b) o TTPA é o teste de triagem dos fatores da via extrínseca da coagulação. 
►c) o INR inferior a 2 é considerado seguro para procedimentos invasivos. 
d) o TS indica o estado dos fatores da via intrínseca da cascata de coagulação. 
e) o TC mede a quantidade de plaquetas que participam na formação do coágulo. 

 
41 - Em relação à anemia aplásica, assinale a alternativa correta. 
 

►a) Sintomas orais da anemia aplásica podem se semelhar a sintomas observados em doenças gengivais e periodontais 
associadas somente ao biofilme dental. 

b) Tanto gengiva quanto mucosa oral ficam com coloração avermelhada devido à trombocitopenia. 
c) O sangramento gengival nos pacientes portadores de anemia aplásica precisa ser controlado com realização de tratamento 

periodontal. 
d) Tratamento da periodontite em pacientes com anemia aplásica dever ser realizado em qualquer estágio da evolução 

sistêmica para que a alteração periodontal não favoreça ainda mais infecções e sangramentos. 
e) O aumento gengival nos pacientes com anemia aplásica está associado à facilidade de desenvolvimento de gengivite. 

 
42 - Sobre a neutropenia, considere as seguintes afirmativas: 
 

1. Lesões orais causadas pela neutropenia não são necessariamente doenças gengivais ou periodontais; podem 
ocorrer, por exemplo, ulcerações em mucosa iniciadas por traumatismos crônicos. 

2. Pacientes diagnosticados com neutropenia precisam ser detalhadamente examinados pelo cirurgião-dentista, na 
busca de qualquer foco de infecção, trauma em mucosa causado por apertamento, próteses ou restaurações 
defeituosas. 

3. A instrução de higiene oral para pacientes com neutropenia precisa enfatizar o quanto a falta de cuidado pode não 
somente causar problemas locais, mas também influenciar a saúde geral. 

4. Crianças diagnosticadas por neutropenia podem sofrer perda óssea periodontal que pode levar à perda prematura 
dos dentes decíduos. 

 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) Somente a afirmativa 1 é verdadeira. 
b) Somente as afirmativas 1 e 4 são verdadeiras. 
c) Somente as afirmativas 2 e 3 são verdadeiras. 
d) Somente as afirmativas 2, 3 e 4 são verdadeiras. 
►e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 são verdadeiras. 

 
43 - Desordens com redução ou ausência de neutrófilos causam sérias alterações periodontais; muito precocemente, 

podem causar reabsorção óssea alveolar e necroses teciduais. A respeito do assunto, considere as seguintes 
afirmativas: 

 

1. A neutropenia e neutropenia clínica são desordens hematológicas que podem estar associadas à perda precoce 
da dentição decídua. 

2. A agranulocitose tem como manifestações orais a grande suscetibilidade da gengiva a infecções, o que pode 
causar severa periodontite e perda precoce dos dentes. 

3. A agranulocitose é caracterizada por ulcerações necróticas normalmente associadas a tecidos moles. 
4. O tratamento com antibióticos sistêmicos e locais para controle das infecções orais ativas e higiene oral 

meticulosa são recomendados. 
 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) Somente a afirmativa 1 é verdadeira. 
b) Somente as afirmativas 2 e 3 são verdadeiras. 
c) Somente as afirmativas 2 e 4 são verdadeiras. 
►d) Somente as afirmativas 1, 3 e 4 são verdadeiras. 
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 são verdadeiras. 

 
44 - Umas das doenças sistêmicas que apresentam manifestações orais é o diabetes melito, principalmente do tipo I. Entre 

as manifestações orais estão doença periodontal, aumento das glândulas parótidas, eritema em gengiva inserida e 
alterações papilares em língua. A respeito do assunto, considere as seguintes afirmativas: 

 

1. A xerostomia é normalmente associada com a alta prevalência de candidíase nos pacientes diabéticos. 
2. A rápida progressão da periodontite em pacientes diabéticos tipo I está associada à diminuição da capacidade 

funcional dos neutrófilos. 
3. Após a terapia periodontal, a cicatrização tecidual deficiente também é uma manifestação do diabetes tipo I. 
4. Prescrição de antimicrobianos locais, como solução de clorexidina 0,12%, é recomendado durante a terapia 

periodontal para controle da infecção e para favorecer a cicatrização. 
 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) Somente a afirmativa 1 é verdadeira. 
b) Somente as afirmativas 1 e 2 são verdadeiras. 
c) Somente as afirmativas 3 e 4 são verdadeiras. 
►d) Somente as afirmativas 2, 3 e 4 são verdadeiras. 
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 são verdadeiras.  
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45 - Em relação às deficiências vitamínicas, assinale a alternativa correta. 
 

►a) As deficiências das vitaminas C e K favorecem o sangramento gengival. 
b) A deficiência da vitamina C está normalmente associada à dificuldade de absorção dessa vitamina, mesmo quando a 

alimentação é adequada. 
c) A vitamina K deve ser ingerida regularmente; indivíduos com deficiência dessa vitamina normalmente não ingerem frutas 

frescas. 
d) Embora a deficiência das vitaminas C e K possa causar condições desconfortáveis, tais condições não causam risco de 

morte. 
e) A absorção da vitamina C é dificultada quando a microbiota intestinal é comprometida pelo uso de antibióticos. 

 
46 - Pacientes com desordens hemorrágicas, além do tratamento da doença de base, precisam receber cuidados 

diferenciados em qualquer procedimento que possa envolver ou causar sangramento. Sobre o assunto, assinale a 
alternativa correta. 

 

a) Para evitar sangramento gengival, a higiene dental dever ser esporádica, evitando uso de fio dental ou outros meios de 
higiene interdental. 

b) Os procedimentos cirúrgicos odontológicos são considerados de urgência, por isso devem ser realizados assim que a 
necessidade for detectada. 

c) Pacientes devem ser estimulados a manter excelente higiene oral, mesmo que isso cause sangramento gengival. 
►d) Para realização de procedimentos cirúrgicos, é mandatório o acompanhamento médico, já que muitas vezes o paciente 

precisa ser preparado com administração de fatores de coagulação, hemácias ou plaquetas. 
e) O uso de enxaguatórios bucais pode ser estimulado, substituindo o uso de escovas e fio dentais. 

 
47 - Em relação às terapias de suporte para pacientes em tratamento para leucemia, assinale a alternativa correta. 
 

a) Tratamento de infecções periodontais, como periodontite, pode ser realizado normalmente somente com raspagem e 
alisamento radicular, dispensando o uso de antibióticos para não sobrecarregar os pacientes com mais medicação. 

b) Os quimioterápicos normalmente previnem os pacientes de lesões orais. 
►c) Pacientes devem ser estimulados a manter excelente higiene oral; uma investigação minuciosa de qualquer queixa oral 

deve ser realizada tão logo seja possível, a fim de prevenir complicações infecciosas orais potencialmente sérias. 
d) O acompanhamento odontológico anual dos pacientes é recomendado. 
e) O uso de enxaguatórios bucais não dever ser recomendado, já que estudos não demonstram efetividade para esses 

pacientes. 
 
48 - A doença se inicia com uma fase prodrômica seguida de erupções vesiculares em pele e, por vezes, em mucosa oral 

com padrão de distribuição unilateral. Essa descrição refere-se à manifestação: 
 

a) da sífilis. 
b) da síndrome de Sturge Weber. 
c) da doença de Behçet. 
►d) do herpes-zóster. 
e) do eritema multiforme. 

 
49 - Sua fase inicial se apresenta como uma ulceração no local de inoculação do patógeno, com linfadenopatia regional e 

desaparecimento sem sequelas no período de 1 a 3 semanas. Nas fases posteriores, a doença dissemina-se 
acometendo principalmente pele, mucosas e sistema nervoso central. O quadro descrito refere-se à: 

 

a) paracoccidioidomicose. 
b) criptococose. 
►c) sífilis. 
d) leishmaniose. 
e) actinomicose cérvico-facial. 

 
50 - Considere o leucograma ao lado: 
 

 Considerando os valores de referência das contagens da série branca, 
a hipótese diagnóstica é de: 

 

►a) infecção parasitária. 
b) infecção bacteriana. 
c) infecção viral. 
d) infecção fúngica. 
e) leucemia mieloide aguda. 
 

 

Leucograma 

Leucócitos:  10.000/mm3 

Neutrófilos segmentados:  5000/mm3 

Neutrófilos bastonados:  200/mm3 

Linfócitos:  1700/mm3 

Eosinófilos:  2600/ mm3 

Basófilos:  100 mm3 

Monócitos:  400 mm3 

 


