
RECURSOS QUESTÕES SALTINHO 

Questão 14 – INDEFERIDO 
Recurso não assiste ao recorrente, visto que, com base na literatura BRASIL (2008), a 

doença periodontal deve ser vista como um processo de desequilíbrio entre as ações de 

agressão e defesa sobre os tecidos de sustentação e proteção do dente, que tem como 

principal determinante a placa bacteriana, a partir das diferentes respostas dadas pelo 

hospedeiro. Não é mais considerada apenas como de progressão lenta e contínua, mas 

pode ter padrões variáveis de progressão. É entendida como uma doença infecciosa, onde 

as alterações de forma e função são consideradas sinais. A normalidade do periodonto é 

definida por variáveis biológicas, que são mais coerentes com a etiopatogenia da doença 

e permitem que usuários que em algum momento foram portadores da doença e 

apresentem sequelas (como recessão e mobilidade), retornem ao estado de saúde. A 

doença periodontal se constitui, atualmente, em um importante fator de risco para parto 

prematuro de baixo peso, diabetes e doenças vasculares e cardíacas. 

 

Fonte: Brasil. Ministério da Saúde. Secretaria de Atenção à Saúde. Departamento de 

Atenção Básica. Saúde Bucal / Ministério da Saúde, Secretaria de Atenção à Saúde, 

Departamento de Atenção Básica. – Brasília: Ministério da Saúde, 2008. 92 p. – (Série 

A. Normas e Manuais Técnicos) (Cadernos de Atenção Básica; 17) 

 

Questão 16 – INDEFERIDO 
Recurso não assiste ao recorrente, visto que, com base na literatura BRASIL (2008), A 

lesão primária, segundo a idade e a constituição, pode provocar distintas lesões 

secundárias. Quanto mais tempo durar uma lesão primária, mais graves e em maior 

número serão as secundárias e maiores problemas serão resultantes deste processo de 

crescimento desarmonioso. Vale ressaltar que o caderno é o resultado do trabalho de 

profissionais dos Serviços e da Universidade que se lançaram a este desafio como uma 

referência inicial às equipes de saúde nos diversos pontos do País. 

 

Fonte: Brasil. Ministério da Saúde. Secretaria de Atenção à Saúde. Departamento de 

Atenção Básica. Saúde Bucal / Ministério da Saúde, Secretaria de Atenção à Saúde, 

Departamento de Atenção Básica. – Brasília: Ministério da Saúde, 2008. 92 p. – (Série 

A. Normas e Manuais Técnicos) (Cadernos de Atenção Básica; 17) 

 

Questão 17 – INDEFERIDO 
Recurso não assiste ao recorrente, visto que, com base na literatura BRASIL (2008), 

Principais Fatores de Risco 

 Fatores ambientais da vida familiar: áreas de residência, trabalho, escola, tipos 

de diversão, área de lazer e condição sócio-econômica que predisponham aos 

acidentes. 

 Fatores humanos: condições físicas (como o trespasse horizontal acentuado e a 

hipotonia labial); condições comportamentais (como o hábito do uso dos dentes 

como ferramenta para prender ou cortar objetos), personalidade hiperativa, falta 

de uso de instrumentos de proteção contra acidentes (cintos de segurança, 

protetores bucais e faciais na prática de esportes, capacetes, uso de assentos 

especiais para crianças pequenas). 

 

Fonte: Brasil. Ministério da Saúde. Secretaria de Atenção à Saúde. Departamento de 

Atenção Básica. Saúde Bucal / Ministério da Saúde, Secretaria de Atenção à Saúde, 



Departamento de Atenção Básica. – Brasília: Ministério da Saúde, 2008. 92 p. – (Série 

A. Normas e Manuais Técnicos) (Cadernos de Atenção Básica; 17) 

 

Questão 18 – DEFERIDO - ANULAÇÃO 
Recurso assiste ao recorrente, visto que, alternativa possui duas alternativas corretas letra 

B e C, já que a CLOREXIDINA também pode ser indicada para a situação descrita, 

tornando a questão nula.  

 

Questão 20 – INDEFERIDO 
Recurso NÃO assiste ao recorrente, visto que, com base na literatura BRASIL (2008), 

Higiene bucal: A limpeza da cavidade bucal é normalmente iniciada antes mesmo da 

erupção dental. Usar um tecido limpo ou gaze embebida em água filtrada ou soro para 

esfregar a gengiva. A escovação está indicada a partir da erupção do primeiro dente 

decíduo, não é necessário uso de dentifrício devido à possibilidade de ingestão pelo bebê. 

A partir da erupção dos primeiros molares decíduos pode-se usar o mínimo possível de 

dentifrício (quantidade equivalente a um grão de arroz cru). Um cuidado particularmente 

importante é a frequência do uso do creme dental, pois acontece ingestão do mesmo nessa 

idade, podendo causar fluorose. O dentifrício deve ser mantido fora do alcance das 

crianças. A higienização deve ser realizada pelos pais ou responsáveis.  

 

Fonte: Brasil. Ministério da Saúde. Secretaria de Atenção à Saúde. Departamento de 

Atenção Básica. Saúde Bucal / Ministério da Saúde, Secretaria de Atenção à Saúde, 

Departamento de Atenção Básica. – Brasília: Ministério da Saúde, 2008. 92 p. – (Série 

A. Normas e Manuais Técnicos) (Cadernos de Atenção Básica; 17) 

 


