LEGISLAGAO DO SUS

01.

02.

03.

N

O Ministério da Saude, por meio da Secretaria de
Vigilancia em Saude, publicou em 2006 a Politica
Nacional de Promocgao da Saude. Sao acgodes
prioritarias dessa Politica:

A) incentivo a amamentagdo, campanha de preven-
¢ao as DST/aids, prevengao e controle do taba-
gismo

B) alimentagao saudavel, redugao da morbimortali-
dade por acidentes de transito

C) redugao da morbimortalidade em decorréncia do
uso abusivo de alcool e outras drogas, estimulo
a atividade fisica e redugao de gravidez na ado-
lescéncia

D) promogéo do desenvolvimento sustentavel, con-
trole da obesidade infanto-juvenil, redugéo da
mortalidade infantil

O financiamento das agbes basicas de saude se da
pelo Piso de Atencao Basica (PAB), composto por
uma parte fixa e outra variavel. Os investimentos
aplicados por meio do PAB variavel tém por objetivo:

A) estimular a implantagédo de estratégias nacio-
nais de reorganizagéo do modelo de atencao a
saude

B) ampliar o montante de recursos destinados a
qualificagdo da média e da alta complexidade

C) financiar agdes de saide em municipios de pe-
queno porte

D) assegurar a autonomia dos municipios na sua
utilizacao

A estratégia de Saude da Familia tem como objetivo
central a reorientagao da atengao basica no ambito
do Sistema Unico de Saude. Sao principios dessa
estratégia:

A) ter carater complementar em relagéo a atencao
basica, realizar cadastramento das familias e
atuar de forma intersetorial

B) desenvolver atividades com base no diagnostico
situacional, ter como foco o individuo e buscar
parcerias para as a¢des de saude

C) dirigir as agdes aos problemas de saude de ma-
neira pactuada com a comunidade, priorizar as
acgodes recuperadoras e manter postura pro-ativa
frente aos problemas de saude-doencga da popu-
lagcéo

D) atuar no territério, ofertar cuidado longitudinal e
ser um espago de construgao da cidadania
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Sobre as Diretrizes Operacionais do Pacto pela Sau-
de, publicadas pelo Ministério da Saude no ano de
2006, responda as questoes de numeros4a7

04. E uma diretriz e uma acdo do Pacto em Defesa do
SUS, respectivamente:

A) expressar os compromissos entre gestores do
SUS com a consolidagao da Reforma Sanitaria
Brasileira; implantar servigos de atengéo domi-
ciliar

B) desenvolver e articular agdes que visem assegu-
rar o SUS como politica publica; publicagdo da
Carta dos Direitos dos Usuarios do SUS

C) garantir financiamento de acordo com as neces-
sidades do SUS; apoiar o desenvolvimento de
estudos e pesquisas

D) articular e apoiar a mobilizacao social pela pro-
mog¢ao da cidadania; reorganizar o processo de
acolhimento nas unidades de saude

05. “O Pacto pela Vida é o compromisso entre gestores
do SUS em torno de prioridades que apresentam
impacto sobre a situacdo de saude da populagéo
brasileira.” Sao prioridades pactuadas:

A) saude bucal; controle do cancer do colo de ute-
ro e da mama; fortalecimento da atengao basica

B) reducao da mortalidade infantil e materna; con-
trole da dengue, tuberculose e malaria; controle
de hipertenséao e diabetes

C) promogéo da saude; fortalecimento da capaci-
dade de resposta as doengas emergentes e
endemias; saude do idoso

D) aumento da produgao de imunobioldgicos; redu-
¢ao da transmissao vertical do HIV; atencao as
doencas negligenciaveis

06. E diretriz para o trabalho da Educacdo na Saude:

A) ampliar a compreenséo dos conceitos de forma-
¢ao e educacgao permanente para adequa-los as
distintas l6gicas e especificidades

B) capacitar recursos humanos do SUS para a di-
fusdo de informacdes sobre prevengéo de doen-
¢as e auto-cuidado

C) considerar a Educagéo Continuada como a es-
tratégia de formacgéao e de desenvolvimento de
trabalhadores para o setor

D) centrar o planejamento e 0 acompanhamento
das atividades educativas em saude com vistas
a aquisicao de conhecimentos e mudanga de
habitos
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07.

08.

09.

10.

Racionalizar os gastos e otimizar os recursos, pos-
sibilitando ganho em escala nas acdes e servigos
de saude oferecidos para um determinado territério,
€ objetivo da:

A) descentralizagéo

oY)

universalizagao

@)

regionalizacao

)
)
)
)

g

hierarquizagéo

De acordo com a Lei 8.142/90, o segmento que tem
representagao paritaria em relagéo ao conjunto dos
demais segmentos participantes dos Conselhos e
das Conferéncias de Saude é o dos:

A) profissionais de saude

oY)

usuarios

@)

representantes do governo

)
)
)
)

g

prestadores de servigo

O significado da expresséao “concepgao ampliada
de saude”, que marca conceitualmente a Politica
Nacional de Promogao de Saude, é o de que:

A) asaude e o adoecimento refletem as escolhas
individuais, mais que o acesso aos cuidados e
as tecnologias médicas

B) asaude e adoenga sao um bindmio inseparavel,
determinando necessidades curativas

C) asaude envolve tanto aspectos fisicos como os
processos mentais, singulares em cada sujeito

D) o processo saude-doenca nao é somente resul-
tante da vontade dos sujeitos e/ou comunida-
des, mas expressa o contexto da propria vida

De acordo com a Lei 8.080/90, pode-se afirmar que
€ competéncia da dire¢gao nacional do SUS:

A) executar servigos de vigilancia epidemioldgica e
sanitaria

B) planejar, organizar, controlar e avaliar as agbes
e os servigcos de saude e gerir e executar os
servigos publicos de saude

C) participar na formulagao e na implementacao de
politicas relativas as condi¢gbes e aos ambien-
tes de trabalho

D) acompanhar, avaliar e divulgar os indicadores de
morbidade e mortalidade no ambito da unidade
federada
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ESPECIFICO DO CARGO

1.

12.

13.

14.

15.

16.

Para realizagao da exodontia do elemento dentario
26, para que o paciente n&o sinta dor ao manusear-
mos a regido da mucosa do palato, é necessario 0
blogueio anestésico do nervo:

A) palatino posterior
B) nasopalatino

C) palatino anterior
D) lingual

Ao aplicarmos uma solugéo anestésica local em um
paciente, a solucao anestésica exerce suas fungdes
farmacoldgicas na seguinte estrutura celular:

A) naacetilcolina

B) namembrana

C) no deslocamento do calcio
D) na carga superficial

Os anestésicos locais do tipo éster sao hidrolisados
no plasma pela enzima pseudocolinesterase. E um
exemplo de anestésico deste grupo:

A) bupivacaina
B) lidocaina
C) prilocaina
D) benzocaina

A solugao anestésica, que em altas doses, € capaz
de desenvolver metemoglobinemia (disturbio no qual
ha desenvolvimento de cianose na auséncia de anor-
malidades cardiacas ou respiratéria) é:

A) procaina
B) bupivacaina
C) articaina
D) lidocaina

O nervo trigémio, na sua divisao mandibular (V3),
possui a divisdo posterior. Um dos nervos desta divi-
sdo é o:

A) bucal

B) lingual

C) masseter

D) espinhoso

No bloqueio mandibular com a boca fechada, se-
gundo a técnica de Vazirani-Akinosi, para que haja
deflexao da agulha em direcdo ao ramo mandibular,
o bisel da agulha deve estar voltado:

A) paraoladodoramo

B) inferiormente

C) superiormente

D) paraforadoramo

)
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17.

18.

19.

20.

21.

N

Para procedermos uma analgesia dentro do limite
de segurancga recomendado pelo fabricante, a dose
maxima do anestésico local mepivacaina com
levonordefrina em mg/Kg é de:

A) 57

B) 44

C) 838

D) 7,0

Os vasoconstrictores s&o associados aos sais anes-
tésicos locais com funcao de aumentar a duragéo
da anestesia, entre outras fungdes. No grupo aminas
simpatomiméticas, a substancia que possui menor
poténcia é:

A) adrenalina

B) noradrenalina

C) fenilefrina

D) levonordefrina

Ao se administrar uma quantidade de sal anestési-
co local acima dos niveis preconizados, pode-se
causar uma superdosagem. Se esta for classificada
como moderada a alta (acima de 7,5 pyg/ml) nota-se
a seguinte alteragéo no paciente:

A) aumento da pressao arterial

B) excitacao

C) taquicardia

D) quedada presséo arterial

Além da base anestésica e do vaso constritor, as
solugbes anestésicas locais de uso odontoldgico
possuem em sua composigao outras substancias.
Um conservante da solugdo que possui proprieda-
des bacteriostatica e fungicida é:

A) bissulfito de Sadio

B) metilparabeno

C) hipossulfito de Sodio

D) nistatina

Em pacientes portadores de Hipertermia Maligna,
que € uma das complicagbes mais severas e com
maior risco de vida associadas a administracao de
anestesia local, 0 uso de anestésicos do tipo amida
é considerado:

A) contra-indicagéo absoluta

B
C
D

sem contra-indicacao
recomendado

)
)
)
)

contra-indicagao relativa
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22,

23.

24,

25.

26.

27.

Numa infecgdo odontogénica causada pelo elemen-
to dentario 17, a perfuragédo éssea responsavel pela
disseminagéao se da no nivel:

A) acima dainserc&o do musculo bucinador

B) abaixo dainsercdo do musculo bucinador

C) acimadainsergdo do musculo masseter

D) abaixo da inser¢do do musculo masseter

Durante a evolugéo dos processos infecciosos de
origem odontogénica, o sinal vital que sofre menor
influéncia deste processo é:

A) freqliéncia cardiaca

B) frequéncia respiratoria

C) presséo arterial

D) temperatura

Ainfeccado odontogénica é considerada enddgena,
causada pelas mesmas bactérias que formam a pla-
ca bacteriana. Um dos microorganismos responsa-
Veis por esses processos é:

A) bastonetes gran-negativos facultativos
B) cocos anaerdbicos gran-negativos

C) cocos aerdbicos gran-negativos

D) bastonetes aerdbicos gran-negativos

Esta fortemente indicada a profilaxia da endocardite
bacteriana, por apresentar risco para infecgao
metastatica seguida a cirurgia oral, principalmente
nos primeiros seis meses de pés operatdrio, nos
pacientes portadores de:

A) marca-passo transverso
B) enxerto vascular da artéria coronaria, tipo by pass

C) enxertos valvulares aloplasticos por doenga
arterioesclerética

D) arritimias cardiacas

E um antibiético que interfere com o RNA-polimerase,
formando um composto estavel, atuando assim so-
bre a sintese do RNA (acido ribonucléico), impedin-
do a transcrigao das informagdes genéticas:

A) cefalosporina

B) rinfamicina

C) lincomicina

D) aminoglicosideos

Ainfec¢ao odontogénica, oriunda do primeiro molar
inferior, quando caminha para a area lingual acima
da inser¢gdo do musculo milohioideo, se aloja no
espaco:

A) submandibular

B) submentoniano

C) bucal

D) sublingual
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28. O espaco anatdémico que se localiza atras do eséfago
e da faringe e estende-se da base do cranio ao
mediastino superior, cuja disseminacgao de proces-
sos infecciosos tendem a drenar para o mediastino,
€ denominado espaco:

A) retrofaringeo
B) laterofaringeo
C) faringeo superior
D) faringeo inferior

29. A osteomielite significa infeccdo da medula 6ssea,
em geral tem inicio na cavidade medular envolvendo
0 0SS0 esponjoso e depois se estende e propaga-se
para o osso cortical. Em um tipo de osteomielite
esta indicado além da antibioticoterapia agressiva,
tratamento cirargico agressivo. Esse tipo é:

>

aguda
aguda branda

O @

cronica

g

)

)

)

) subclinica

30. Para o tratamento da trombose do seio cavernoso,
de origem odontogénica, a associagao antibiotica
de primeira escolha é:

A) metronidazol + penicilina G
) clindamicina + metronidazol

C) cloranfenicol + clindamicina
) cloranfenicol + penicilina G

31. Osdeslocamentos das fraturas mandibulares depen-
dem, entre outros fatores, das areas de origem e
inser¢cao dos musculos mastigatérios. Um deles se
origina em dois feixes, um superior na superficie
infratemporal da asa maior do esfendide e outro infe-
rior na face externa da lamina lateral do processo
pterigdide. Este musculo é o:

A) pterigoideu medial
B

) pterigoideu lateral
C) digastrico
)

D) masseter

32. Paraamelhor compreensao das fraturas zigomaticas
elas sao agrupadas segundo o seu deslocamento.
Segundo Knight e North a fratura do osso zigomatico
com rotagdo lateral e deslocamento para fora na
sutura zigomaticofrontal é a:

A) Vb
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33.

34.

35.

36.

37.

Durante um planejamento cirurgico devemos consi-
derar diversas patologias sistémicas como potenci-
ais complicadores. Dentre as doengas abaixo, aquela
que aumenta o risco de superdosagem dos anesté-
sicos do tipo amida ¢ a:

A) insuficiéncia cardiaca congestiva

B) diabetestipo |

C) arritmia cardiaca

D) deficiéncia de colinesterase plasmatica

As diversas técnicas de esterilizagao de instrumen-
tais cirdrgicos exigem comprovagao bioldgica perio-
dica de sua eficacia. Para comprovagao da esterili-
zacgao feita por uma autoclave realiza-se o teste bio-
I6égico com tiras impregnadas com esporos do se-
guinte microorganismo:

A) Bacillus subtillis

B) Bacillus gingivallis

C) Bacillus epidermidis

D) Bacillus stearothermophilus

Dentre os exames laboratoriais pré-operatérios esta
o de elementos anormais e sedimentos de urina,
onde se pode encontrar a proteina de Bence-Jones.
Esta proteina pode ser encontrada em até 50% dos
pacientes com:

A) histiocitose

B) hipotireoidismo

C) mieloma multiplo

D) hiperparatireoidismo

Para o planejamento da remogao cirurgica de um
dente incluso, varias indicacdes clinicas devem
ser consideradas. Dentre as situagdes abaixo,
uma indicagao correta para a realizagao deste
procedimento é:

A) dorde origem desconhecida

B) pericoronarite aguda

C) raizes divergentes

D) paciente jovem

O traumatismo dento-alveolar € muito freqliente na
pratica diaria do cirurgiao buco-maxilo-facial. Ao se
deparar com um quadro clinico de aumento de mo-
bilidade de um dente apés trauma local, com san-
gramento no sulco gengival porém sem deslocamen-
to, o mesmo estara diante de uma:

A) concussao
B) luxagéo lateral
C) contusao

D) subluxagéo

)
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38. O paciente politraumatizado pode apresentar diver-
S0s sinais clinicos para os quais o cirurgidao devera
estar atento. O sinal de Battle que pode ser encon-
trado na avaliagao clinica desse paciente corres-
ponde a:

A) enfisema periorbitario
) equimose retroauricular
C) equimose subconjuntival
) enfisema subcutaneo

39. Diversas complicagdes locais podem advir de mani-
pulagao cirurgica odontoldgica em pacientes irradi-
ados em regido buco-maxilo-facial. A osteorradione-
crose é uma delas e pode se desenvolver com mais
freqUiéncia em pacientes que receberam doses de
radiag&o superiores a:

A) 50 Gy

B) 45Gy
C) 65Gy
D) 30 Gy

40. Asradiografias extra-orais s&o um meio de impres-
cindivel auxilio no diagndstico em traumatologia
buco-maxilo-facial. Dentre elas, existe uma proje-
¢ao antero-posterior que fornece boa imagem dos
0ssos faciais no paciente gravemente traumatizado.
Esta incidéncia ¢é a:

A) Towne modificada
B) Hirtz
C) Bretton
)

D) Watersreversa

41. A realizagado de procedimentos cirurgicos
ambulatoriais buco-maxilo-faciais pressupde o ris-
co de emergéncias médicas. A situagao clinica onde
ocorre hipocapnia e alcalose respiratéria, levando a
redugao do fluxo sangiiineo cerebral e consequliente
alteragao do nivel de consciéncia é:

A) edema agudo de pulméao
) crise aguda de asma
C) hiperventilagao
) enfisema pulmonar

42. A taquicardia sinusal € um tipo de arritmia cardiaca
que pode ser revertida com uma manobra para
estimulagao do tdnus vagal. Trata-se da manobra de:

A) Valsalva
B

) Chompret
C) Newmann
)

D) Caldwell

N
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43.

44.

45.

46.

47.

Os antibidticos empregados em cirurgia buco-maxilo-
facial apresentam caracteristicas bem distintas en-
tre si. Aquele que é bactericida, age inibindo a sinte-
se da parede celular, € ativo contra cocos gram po-
sitivos, & nefrotoxico, hepatotoxico e € administrado
exclusivamente por via intravenosa é:

A) rifampicina

B) amicacina

C) vancomicina

D) gentamicina

O protocolo de redugao de dor e edema € muito uti-
lizado no pré-operatorio das cirurgias orais. Nesse
protocolo é considerada contra-indicagéo para uso
de corticosteroide a seguinte condigao sistémica:
A) asma brénquica

B) doencga psicética

C) anemia

D) coagulopatia

O diagnéstico das fraturas faciais requer um minuci-
0so conhecimento da anatomia da face. A fratura
facial complexa, caracterizada pela presenca de
duas linhas de fratura vertical em regido de molares
e pré-molares maxilares, unidas por uma linha hori-
zontal na lamina papiracea do assoalho orbitario é:
A) Guerrin

B) Walther

C) Huet

D) Bessareau

As fraturas multiplas da face sdo um desafio para o
cirurgido buco-maxilo-facial. Em um paciente que
apresenta fraturas de mandibula bilateral, de maxila
tipo Le Fort lll, Lanelongue e naso-orbito-etmoidal
com telecanto traumatico e enoftalmia, o tratamen-
to cirurgico deve ser iniciado por:

A) retificagdo do ligamento cantal

B) enxertia 6ssea em 6rbita

C) fixagao interna rigida das fraturas

D) restabelecimento da ocluséo dentaria

A hemorragia trans-operatéria € uma complicagao
séria e temida cujo risco pode ser potencializado
pelo uso crénico de alguns medicamentos. Dentre
eles estdo os:

A) anti-hipertensivos

B) hipoglicemiantes orais

C) antibidticos de amplo espectro

D) anti-arritmicos
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48. Para a execugao da exodontia de um terceiro molar
inferior incluso, diversos cuidados devem ser toma-
dos, dentre eles, a atengdo com a dire¢ao da broca
para realizar a odontossecgéo que devera ser:

A) paralela ao longo eixo do terceiro molar

B) dependente da angulagéo do terceiro molar
C) dependente da profundidade do terceiro molar
D) paralela aolongo eixo do segundo molar

49. Avacinagao da equipe de saude contra a hepatite B
€ de extrema importancia, entretanto, € necessaria
comprovacao laboratorial da imunidade. E conside-
rada resposta adequada a vacinagao a obtencao de
nivel sérico de anticorpos anti-HBs maior que:

A) 10U/
B) 20Ul
C) 30Ul
D) 40Ul

50. A possibilidade que existe de um profissional de
saude adquirir alguma doenga infecto-contagiosa
na pratica diaria € uma constante preocupagao dos
mesmos. O risco de contaminagdo em um aciden-
te bioldgico, envolvendo contato de sangue de um
paciente fonte HIV positivo com a mucosa ocular
integra de um profissional é de:

A) 0,3%
B) 1,8%
C) 0,09%
D) 7%
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