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1) Cite 3 características de lesões erosivas em esmalte. (valor 1,0) 

RESPOSTA 

– Superfície do esmalte com brilho excessivo; 

– Superfície do esmalte com lisura excessiva e perda de características do 

esmalte, perda de periquimácias; 

– Formação de cuppings; 

– Aparecimento de um halo translúcido ; 

 

2) Quais são os fatores etiológicos intrínsecos e extrínsecos causadores de erosão 

dentária? Cite ao menos 2 exemplos de fatores intrínsecos e 2 de extrínsecos. (valor 

1,0) 

RESPOSTA 

Fatores intrínsecos – aqueles que causam contato prolongado ou excessivo 

das superfícies dentárias ao ácido gástrico; ex. refluxo gastroesofágico, 

bulimia e anorexia, vômitos induzidos pela criança frequentemente, distúrbios 

gástricos. 

Fatores extrínsecos – alimentos ácidos: condimentos como catchup, 

mostarda; vinagre e outros temperos de salada que são ácidos, frutas cítricas 

ou ácidas, balas azedas; bebidas ácidas: refrigerantes, sucos naturais ou 

artificiais de frutas cítricas ou azedas, isotônicos esportivos, energéticos, 

bebidas alcoólicas; outros: medicamentos de uso crônico que são ácidos (ex. 

aspirina, vitamina C, anti-histamínicos ou antialérgicos), fumaça industrial, 

água de piscina cloretada com pH não balanceado, drogas ilícitas.  

 

 

 

 

 



3) Selecione a opção verdadeira: (valor 0,5) 

a) É impossível realizar o diagnóstico diferencial entre a atrição, a abrasão e a 

erosão.  

b) O principal modo de ação de fluoretos na prevenção de erosão é a barreira 

mecânica oferecida pela camada de CaF2 e não tanto uma ação química.  

c) A erosão dentária é pouco prevalente entre crianças e adolescentes, com a 

maioria dos estudos apontando uma prevalência menor do que 10%.  

d) O desgaste fisiológico é aquele que não condiz com a idade do paciente, muitas 

vezes significando que os dentes desgastados não serão capazes de cumprir o seu 

ciclo de vida.  

e) nenhuma das anteriores 

 

4) Citar 4 sintomas comportamentais da ansiedade. (valor 0,5) 

RESPOSTA 

Hipervigilância, desconfiança, choro, crispar da musculatura, stress freqüente, 

desespero, agitação, sintomas somáticos, fraqueza, aumento de salivação, 

secreção gástrica, taquicardia, palpitação, inibição do comportamento. 

 

5) Citar 4 sinais sugestivos do medo. (valor 0,5) 

RESPOSTA 

Boca seca, taquicardia, criança entra em transe, perde o controle, sudorese, 

enjoo. 

 

6) Assinale a alternativa INCORRETA. (valor 0,5) 

a) No tratamento odontológico do bebê, o profissional deve usar um tom de voz 

baixo 

b) O bebê se manifesta através de choro e gritos 

c) A mãe deve permanecer presente na sala durante todo o atendimento 

d) Não se deve realizar tratamento em bebês devido a sua imaturidade e 

incapacidade de colaboração 

e) nenhuma das anteriores 

 

 

 

 



7) Assinale a alternativa INCORRETA. (valor 0,5) 

a) A contenção ativa pode ser  realizada pelos pais, ASB e TSB 

b) A contenção passiva é realizada por meio de macas, Pedi Wrap e Papoose Board 

c) As técnicas de condicionamento não devem ser realizadas nesta idade, uma 

vez que as crianças não entendem o que está sendo dito pelo profissional  

d) É normal o bebê chorar durante  o atendimento e não querer permanecer parado 

na cadeira 

e) nenhuma das anteriores 

 

8) Para a exodontia do dente 54, a sequência anestésica correta é: (valor 0,5) 

a) tópica, pterigomandibular 

b) tópica, infiltrativa, palatina 

c) tópica, pterigomandibular, intrapapilar,palatina 

d) tópica, infiltrativa, intrapapilar, palatina 

e) tópica, infiltrativa, intrapapilr, pterigomandibular 

 

9) Considere as seguintes afirmações: (valor 0,5) 

I – Os sistemas adesivos autocondicionantes do tipo “all in one” permitem adesão 

duradoura. 

II – O condicionamento ácido da dentina com ácido fosfórico a 35% remove a “smear 

layer”, sem remover o “smear plug”. 

III – Quando utilizamos os sistemas adesivos de frasco único, com condicionamento 

ácido prévio, temos diminuição dos passos clínicos. 

a) somente I e II corretas 

b) somente II e III incorretas 

c) somente I e III corretas 

d) todas incorretas  

e) todas corretas 

 

 

 

 

 

 



10) Uma criança de 2 anos de idade apresentou-se para tratamento. Verificou-se 

uma lesão de cárie no dente 74, código 5 do ICDAS, na superfície oclusal. O 

cirurgião dentista decidiu realizar a restauração com cimento de ionômero de vidro 

(CIV). Pergunta-se: (valor 1,0) 

a) Qual seria o tipo de CIV mais indicado? Justifique sua resposta. 

b) Quais os passos clínicos para realização desta restauração? 

RESPOSTA 

a) CIV modificado por resina, controle do tempo de presa e de trabalho. 

b) Isolamento relativo do campo operatório, aplicação do primer, 

fotopolimerização, aplicação do material (ionômero) manipulado, 

fotopolimerização, aplicação do protetor superficial, fotopolimerização 

 

11) Um paciente de 7 anos de idade apresentou-se à consulta com o dente 11 

totalmente erupcionado, e o dente 21 ainda incluso. Ao exame radiográfico, 

observou-se o dente 21 em estágio 8 de Nolla, sem nenhum remanescente ósseo ou 

corpo estranho que justificasse o atraso. Os responsáveis relataram que o paciente 

havia sofrido uma perda precoce do dente 61 por traumatismo. Pergunta-se: (valor 

1,0) 

a) Qual a provável causa do atraso na irrupção? 

b) Qual tratamento deve ser proposto? Justifique sua resposta 

c) Cite os passos clínicos do tratamento. 

 

RESPOSTA 

a) A provável causa é uma fibrose gengival, decorrente do tempo que o 

paciente permaneceu sem o dente em posição, devido ao trauma. 

b)  Ulectomia, sendo a excisão dos tecidos que reobrem o bordo incisal. 

c) Anestesia tópica, infiltrativa, trans papilar, palatina. Marcação dos 

pontos (3 ao total, por face) na porção incisal, fazendo a incisão com bisturi 

por vestibular e por palatino. Remoção total do tecido que recobria a face 

incisal. Orientações de higiene e dieta/cuidados pós-cirurgicos. 

 

 

 



12) A prevalência de doenças bucais é mais alta em alguns grupos de crianças com 

necessidades especiais. Que fatores podem ser modificados para que esse quadro 

seja revertido? (valor 1,0) 

RESPOSTA 

 Educação em saúde bucal: orientação sobre hábitos alimentares e de 

higiene adequados para manutenção de boa saúde bucal, atenção 

odontológica precoce – primeira infância; 

 Substituição de alguns fármacos que aumentam o risco para o 

desenvolvimento de doenças bucais, por outros com menor potencial de 

provocar alterações bucais 

 Maior acesso à assistência odontológica 

 

13) Assinale a alternativa incorreta: (valor 0,5) 

a) Preferencialmente optamos por realizar o tratamento odontológico de 

crianças com necessidades especiais sob anestesia geral; 

b) A utilização da técnica falar-mostrar-fazer é uma das mais indicadas de ser 

utilizada no início do tratamento odontológico, pois a criança se sente mais tranquila; 

c) As crianças com deficiência intelectual são passíveis de serem condicionadas 

para realização do tratamento odontológico; 

d) O exame odontológico da criança especial pode ser realizado na cadeira 

odontológica, na própria cadeira de rodas ou utilizando a posição joelho-joelho. 

e) A inclusão social das crianças com necessidades especiais também 

pressupõe que o dentista generalista seja capaz de cuidar desse grupo de 

pacientes. 

 

14) Na educação do paciente infantil e seu responsável, a motivação é de 

fundamental importância. Cite duas características fundamentais do profissional para 

que a motivação ocorra. (valor 0,5) 

RESPOSTA 

Sinceridade e grau de persuasão do profissional 

 

 

 

 

 



15) Assinale a alternativa incorreta: (valor 0,5) 

a) a profilaxia profissional e aplicação de flúor são procedimentos utilizados na 

educação do paciente 

b) a melhor resposta da educação indireta do paciente ocorre quando ela é 

reforçada pela educação direta 

c) na orientação da dieta é importante explicar para o responsável e a criança, numa 

linguagem adequada, os conceitos e relação de queda de pH, desmineralização e 

carie dental 

d) o envio de correspondências para o paciente pode ser usado como um meio de 

educação 

e) todas as anteriores 


