Examen de:Odontologia

1) Cudl de las siguientes, es una caracteristica de la clase Il division Il de Angle?

* a) Overjet disminuido y sobremordida profunda.
b) Overjet aumentado y sobremordida profunda.
c) Overjet disminuido y mordida abierta.
d) Overjet aumentado y mordida abierta.

2) Qué producen las curvas de Spee profundas?

a) Overbite negativo.

b) Overbite disminuido.

c) Overjet disminuido.
* d) Overbite aumentado.

3) Qué caracteristicas presenta la mordida abierta originada por succion digital?

* a) Asimétrica y circunferencial.
b) Simétrica y alargada.
c) Asimétrica y alargada.
d) Simétrica y circunferencial.

4) Qué determina una curva de Spee invertida?

a) Falta de espacio.
* b) Falta de guia incisiva.
¢) Mordida profunda.
d) Torque negativo superior.

5) Cuél de las siguientes, es una caracteristica del paciente respirador bucal?

a) Hipertonicidad labial.

b) Disminucion de la altura labial inferior.
* ¢) Posicién descendida de la lengua.

d) Crecimiento rotacional anterior.

6) En la telerradiografia lateral, donde ubicamos el conducto auditivo externo con respecto al condilo
mandibular?

a) Por detras y arriba.
b) Por detras y abajo.
c) Superpuesto a éste.
* d) Por detras y a la misma altura.

7) En la sinfisis mentoniana, dénde se ubica el punto cefalométrico Pogonion?

a) En su punto mas superior.
* b) En su punto mas anterior.

¢) En su punto mas inferior.

d) En su punto mas posterior.

8) En el cefalograma de Ricketts, qué patron esqueletal nos define un valor de la convexidad facial
mayor a la norma?

* a) De clase Il.
b) Vertical.
c) Horizontal.
d) De clase IlI.
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9) En el anélisis cefalométrico de Bjork Jarabak, qué tipo de implantacion nos indica un angulo de la
silla menor que la norma?

a)
b)
* C)
d)

Distalizacion del maxilar superior.
Adelantamiento del maxilar superior.
Adelantamiento del maxilar inferior.
Distalizacion del maxilar inferior.

10) En el andlisis cefalométrico de Bjork Jarabak, qué medida se tiene en cuenta para realizar un
estudio prospectivo sobre la direccion general de crecimiento que se manifestara en el paciente?

a)
b)
©)
* d)

Relacion base craneal anterior/ longitud del cuerpo mandibular.
Relacion base craneal posterior/ altura de la rama.

Relacion base craneal anterior/ base craneal posterior.

Relacion porcentual altura facial posterior/ altura facial anterior.

11) Cuél de los siguientes andlisis cefalométricos, se basa principalmente en medidas lineales?

* a)
b)
©)
d

Evaluacion cefalométrica de Mc Namara.
Cefalograma de Steiner.

Andlisis cefalométrico de Bjork Jarabak.
Cefalograma lateral de Ricketts.

12) Sebastian, de 35 afios, concurre a la consulta odontolégica con una hemorragia post extraccién en
la zona 3.4 . Cuél es el tratamiento de emergencia adecuado?

a)
* b
©)
d)

Indicacién de medicacion anticoagulante.

Retiro del coagulo mal formado, compresién y sutura.

Indicacién de medicacion antiséptica y antibiotica.

Derivacion para realizar examen de laboratorio y luego de conocer la causa, tratarla.

13) Tomas, se presenta a la consulta odontolégica por dolor severo y palpitante en el primer premolar
superior derecho. Clinicamente se observa una inflamacién del tejido blando alrededor del
periapice, hinchazén de la cara, movilidad y elongaciéon de la pieza. Ante qué patologia nos

encontramos?
* a) Periodontitis apical aguda supurativa.
b) Pulpitis ulcerosa.
c) Pulpitis hiperplasica.
d) Pulpitis irreversible aguda.

14) Mariela se presenta a la consulta con dolor y ardor en el sector posterior de la mucosa yugal. A la
inspeccion clinica se observa una zona eritematosa rodeada por manchas lineales de color
blanquecino, con un tiempo de evolucion de un afio. A qué patologia corresponde esta descripcion?

a)
* b)
©)
d)

Leucoplasia.
Liquen.

Candidiasis aguda.
Candidiasis cronica.

15) Se presenta a la consulta un paciente de sexo femenino con multiples erosiones queratinizadas y
no queratinizadas localizadas en la mucosa bucal. La paciente manifiesta dolor, fiebre y
linfadenopatia y refiere que éste es su primer episodio. En qué patologia debemos pensar?

* a)
b)
©)
d)

Gingivoestomatitis herpética primaria aguda.
Pénfigo.

Penfigoide.

Aftas herpetiformes.
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16) Ante una patologia con diagndstico presuntivo de enfermedad ampollar, cuél es el examen de

eleccion para confirmar el diagnéstico?

a) Puncion.
* b) Citologia exfoliativa.
c) Biopsia aspirativa.
d) Biopsia intraoperatoria.

17) Dénde se localiza la encia insertada?

a) Del margen gingival al surco gingival.
* b) Del surco gingival a la unién mucogingival.
c) Del margen gingival al epitelio de union.
d) De la unién mucogingival a la semimucosa labial.

18) Luciano, de 15 afios de edad, concurre al servicio de Cirugia, derivado por el ortodoncista, para la
extraccion del 1.3 retenido. El estudio radiografico por el método de Clarck nos muestra que al
desplazar el rayo central hacia distal, el canino superior retenido sufre también un desplazamiento

radiografico hacia distal. Hacia donde esta retenida la pieza?

a) Vestibular.
* b) Palatino.

c) Mesial.

d) Distal.

19) Qué patologia presentan, con mayor frecuencia, las glandulas sublinguales?

* a) Quistes por retencion.
b) Litiasis.
c) Tumores benignos.
d) Tumores malignos.

20) En un paciente que sufrié avulsion de piezas dentarias permanentes, sin fractura alveolar, qué tipo

de férula debe utilizarse y durante cuanto tiempo?

* a) Flexible, de 7 a 14 dias.
b) Rigida, de 7 a 14 dias.
¢) Flexible, durante 30 dias.
d) Rigida, durante 30 dias.

21) Calcule el CPOD discriminado de un paciente de 19 afios con las siguientes caracteristicas:

Caries oclusales: 1.6, 2.6, 3.6.

Obturados: 1.2, 1.4, 1.5 y 2.4 (este ultimo con recidiva de caries).
Surcos profundos: 3.7 y 4.7

Ausentes: 3.5y 4.5

*a) C:4 P: 2 0: 3
b) C:3 P: 2 0O: 4
c) C:6 P: 2 0: 3
d C:5 P: 2 0: 4

22) En qué zona se localiza con mayor frecuencia el cementoma gigantiforme, como una de las
variedades del cementoma?

a) Incisivos inferiores.

b) Molares inferiores.

¢) Incisivos superiores.
* d) Molares superiores.
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23) En una técnica radiografica intrabucal por el método oclusal, qué significa incidencia "normal"?

a) Que el rayo central incide con la angulacion de una radiografia periapical a los efectos de
obtener una periapical grande del sector.
* b) Que el rayo central incide a 90 grados con respecto a la pelicula.
¢) Que la distancia foco pelicula no debera ser mayor que la longitud del cilindro localizador
del equipo radiografico.
d) Que el campo de radiacion cutanea no debera exceder los 6 x 8 cm del tamafio de la
pelicula.

24) En la toma de una radiografia intrabucal por el método de aleta mordible, qué condicion debera
cumplir el rayo central a los efectos de evitar la superposicion de puntos de contacto?

a) Incidir a nivel del plano de oclusion.

* b) Ser tangente a las caras proximales.
¢) Incidir con una angulacion vertical de 8 a 10 grados positivos.
d) Mantener una distancia foco pelicula no mayor a 20 cm.

25) Cuédl es el calibre de las fresas N° 1 de Gates Glidden y de largo o Peeso, respectivamente?

* a) 50 / 70.

by 70 / 70.
c) 40 / 60.
d 55 / 75.

26) Agustin, de 15 afios, se presenta a la consulta por caries oclusal en el 2.7 sin sintomatologia
clinica. Al efectuar el tallado, se observa que en la parte mas profunda de la cavidad queda un
remanente de una fina capa de dentina que, de ser eliminada, podria dar como resultado una
exposicion pulpar. Qué actitud debera tomarse?

a) Eliminacién de toda la dentina cariada y proteccién con ionémero vitreo.
b) Proteccién indirecta con cemento de ionémero vitreo y restauracion definitiva en la misma
sesion, esperando el efecto antimicrobiano del material.
* ¢) Proteccién indirecta con cemento de iondmero vitreo a la espera de la formacién de
dentina terciaria en 60 a 90 dias para realizar la restauracion definitiva.
d) Proteccion indirecta con cemento de fosfato esperando la formacién de dentina terciaria
en 30 dias para realizar la restauracion definitiva.

27) Luciana, de 11 anos de edad, concurre a la consulta odontolégica por presentar en la arcada
superior, ausencia del incisivo central izquierdo permanente. La madre refiere que, trece meses
atras, le sacaron la pieza temporaria y todavia no le sali6é el otro. Radiograficamente, se observa
una masa radiopaca compatible con un odontoma, que impide la erupcion del incisivo central que
no presenta alteraciones. Indique el tratamiento a seguir.

a) Liberacién quirdrgica del incisivo retenido, para permitir su erupciéon.
* b) Eliminacién de la lesidn por reseccioén y curetaje.
c) Eliminacién quirargica de la lesiéon y del incisivo retenido.
d) Controles radiograficos periédicos hasta la erupcion de los caninos superiores.

28) En el estudio cefalométrico de Ricketts, qué biotipologia indica un VERT negativo muy alto?

a) Braquifacial.
* b) Dolicofacial.

c) Mesofacial.

d) Maseterino.
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29) En el analisis histoldgico del liquen plano bucal, cual de estas caracteristicas histolégicas es la mas
representativa para su diagnoéstico?

a)
b)
* C)
d)

Atipia celular.

Displasia epitelial.

Infiltrado linfocitario en la interfase epitelio-conectivo.
Acantolisis.

30) Cual de las siguientes patologias es la variedad localizada de la Histiocitosis X?

a)
* b)
©)
d

Enfermedad de Letterer Siwe.
Granuloma eosindfilo.

Enfermedad de Hand-Schuller-Christian.
Granuloma gigantocelular central.

31) Se presenta a la consulta hospitalaria un adulto de 40 afios, de nacionalidad boliviana,
indocumentado, con una pulpitis abscedosa en el 2.6. Cual es la conducta que debemos seguir?

a)
b)
* c)

d

Se le receta s6lo medicacién analgésica por ser indocumentado.

No le realizamos ningln tratamiento por ser extranjero.

Le realizamos el tratamiento de urgencia y lo orientamos en la tramitaciéon de su
documento para poder ingresarlo a la atencién programada.

No le realizamos ningln tratamiento por ser indocumentado.

32) En una cavidad tallada para ser restaurada con resinas compuestas, para qué se realiza el bisel del
borde cavo superficial?

a)
b)
©)
)

Para lograr una transicion gradual del color entre el diente y el material.
Para disminuir la filtracion marginal.

Para disminuir la posibilidad de fractura del material.

Para mejorar el grabado, al exponer la cabeza de los prismas del esmalte.

33) Tiago, de 5 afios y 8 meses de edad, concurre a la consulta acompafiado por su abuela
manifestando dolor en "una muelita de abajo". A la inspeccidn clinica se observa caries oclusal
penetrante con fistula vestibular en 8.5. Cual es el tratamiento indicado en esa pieza?

a)
* b
©)
d

Curetaje pulpar.

Pulpectomia total.

Pulpotomia con hidréxido de calcio.
Exodoncia.

34) Cuél de las siguientes causas puede ser el motivo de una imagen radiografica muy oscura?

* a)

b)
©)
d)

Excesivo tiempo de revelado.
Excesivo tiempo de fijado.

Poca dilucion del liquido fijador.
Liquido revelador agotado.

35) Cuél de las siguientes causas, es el motivo del alargamiento de la imagen de una pieza dentaria en
una radiografia intrabucal obtenida por el método de la bisectriz?

a)
* b)
©)
d)

Excesiva angulacion en sentido vertical.
Escasa angulacion en sentido vertical.
Falta de tangencia a las caras proximales.
Escasa distancia foco pelicula.
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36) Cual de las siguientes entidades NO es un quiste odontogénico?

a)
b)
©)
* d)

Dentigero.
Primordial.
Periapical.
Nasopalatino.

37) En el maxilar superior, cuél es la localizacion mas frecuente de piezas dentarias supernumerarias?

* a)
b)
©)
d

Zona de incisivos centrales.
Sector de canino.

Zona de premolares.
Sector de molares.

38) En un molar inferior con cuatro conductos, cuéles de ellos se observan radiograficamente hacia
mesial en una proyeccidon mesializada del rayo central?

a)
b)
* g
d

Mesiovestibular y distovestibular.
Mesiovestibular y distolingual.
Mesiolingual y distolingual.
Mesiolingual y distovestibular.

39) Luciano, con 20 afos de edad, concurre a la consulta por presentar molestias durante la
masticacion en el 1.5 con una restauracion desbordante y dolor a la percusion durante el examen
clinico. Radiograficamente se observa un ligero ensanchamiento periodontal y una sustancia
radiopaca a nivel de la corona clinica que no produce invasion a la cAmara pulpar. Cual es el
diagndstico para la pieza dentaria mencionada?

* a)
b)
©)
d

Periodontitis apical aguda.
Periodontitis apical crénica.
Absceso perirradicular agudo.
Pulpitis abscedosa.

40) En una técnica radiografica mento naso placa, por qué se le solicita al paciente que abra la boca
durante el procedimiento?

a)

* b)
c)
d)

Para que los huesos malares no se superpongan en los polos inferiores de los senos
maxilares.

Para lograr la proyecciéon de los senos esfenoidales sobre la béveda palatina.

Para lograr la proyeccién de los senos etmoidales sobre la béveda palatina.

Para lograr mayor radiolucidez de los senos maxilares.

41) De qué depende el grado de penetracion de la radiacion Roentgen?

* a)
b)
©)
d)

Del kilovoltaje.

Del miliamperaje.

Del tiempo de exposicion.

Del grado de colimacion del haz de radiacion.

42) Por qué los trazados cefalométricos utilizados para diagndstico en Ortodoncia se construyen sobre
una telerradiografia de perfil y no sobre un perfil de craneo convencional?

a)
b)

©)
*d)

Por el kilovoltaje utilizado.

Porque las pantallas reforzadoras utilizadas para la telerradiografia son mas rapidas que
para el perfil de craneo convencional.

Porque en la telerradiografia se utiliza menor tiempo de exposicion.

Por la distancia foco pelicula.
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43) Ezequiel, de 7 anos de edad, se presenta a la consulta de urgencia con la mama. Al realizar la
inspeccion clinica se observa en la pieza 7.5 una cavidad de caries amplia, asociado a episodos de
dolor. La radiografia periapical nos muestra una probable exposicién pulpar con ausencia de
radiolucidez apical y en la zona de la furcacion. Cual es el tratamiento a realizar?

a)
b)
* C)
d)

Recubrimiento pulpar directo con hidréxido de calcio.
Recubrimiento pulpar directo con 6xido de zinc-eugenol.
Pulpotomia con formocresol.

Pulpectomia.

44) Qué tiempo debe esperarse para evaluar la curacion clinica, luego de una cirugia periodontal
regenerativa?

a)
b)
©)
* d)

1 mes.

2 meses.
3 meses.
6 meses.

45) Qué tiempo debe esperarse para la evaluacién clinica, después de realizarse una cirugia
periodontal resectiva o reparativa?

a)
b)
* C)
d

De 2 a 4 semanas.
De 4 a 6 semanas.
De 6 a 8 semanas.
De 8 a 10 semanas.

46) Cuando se realiza una cirugia reparativa a colgajo, cuél es el mecanismo de curacién de la bolsa
periodontal?

* a)
b)
©)
d

Retracciéon gingival y epitelio de unién largo.
Neoformacién ésea con insercion y epitelio de unién largo.
Retraccion gingival y epitelio de unién corto.
Neoformacion ésea con insercion y epitelio de unién corto.

47) Qué tipo de técnica quirdrgica periodontal es la radectomia?

* a)
b)
©)
d)

Terapéutica y resectiva.
Terapéutica y reparativa.
No terapéutica y resectiva.
No terapéutica y reparativa.

48) Cual de los siguientes procedimientos, son técnicas de cirugia periodontal no terapéutica?

* a)
b)
©)
d)

El alargue clinico de la corona y la frenectomia.

La regeneraciéon 6sea guiada y la osteoplastia.

La gingivoplastia y el aumento del reborde alveolar.
La hemiseccion y la frenectomia.

49) Cual de los siguientes procedimientos, son técnicas regenerativas en cirugia periodontal
terapéutica?

a)
b)
* C)
d)

La regeneracion tisular guiada y el colgajo de Newman.
El uso de injertos y el colgajo de Kirkland.

El uso de injertos y factores de crecimiento.

El colgajo semilunar y la regeneracion tisular guiada.
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50) Por qué, una seriada radiogréafica por el método del cilindro largo, es mas nitida que una imagen
obtenida por el procedimiento panoramico?

a) Por la distancia foco pelicula.

* b) Porque no usa pantallas reforzadoras.
¢) Porque las peliculas radiogréficas intrabucales son mas sensibles.
d) Porque cumple el paralelismo diente/pelicula radiografica.

51) Cual es el factor mas importante para el éxito de un reimplante?

a) La decontaminacion de la superficie de la raiz.
b) La preparacion del alvéolo.
* ¢) Larapidez de la reubicacion.
d) La realizacion a tiempo del tratamiento de conducto radicular.

52) Angela, se presenta a la consulta odontol6gica con un proceso carioso en 1.6, ausencia de
sintomatologia y necrosis pulpar. La radiografia intrabucal nos muestra una zona de radiolucidez
apical. Ante qué patologia nos encontramos?

a) Absceso Fénix.

b) Absceso apical agudo.

c) Periodontitis apical aguda.
* d) Periodontitis apical crénica.

53) Juan Carlos concurre a la consulta odontoldgica con una corona bien adaptada en el 1.5, el que
nos muestra radiograficamente un tratamiento de conducto corto y una zona de radiolucidez
apical. Considerando que la pieza es portadora de un perno colado de dificil remocién, cual es la
actitud correcta a tomar?

a) Medicacioén antibiética a base de betalactamicos, a los efectos de la remisién del proceso.
* b) Apicectomia de la pieza.

¢) Medicacién a base de corticoides, esperando la resolucién del proceso.

d) Exodoncia de la pieza.

54) Graciela concurre a la consulta para realizarse un tratamiento de conducto en la pieza 1.1 que
posee una corona de porcelana sobre metal. Qué conducta se considera mas adecuada en cuanto
al aislamiento del diente?

a) No se aisla.
b) Aislamiento relativo con rollos de algodén.

* ¢) Aislamiento con ligaduras de seda dental.
d) Aislamiento absoluto con clamps con aletas.

55) Paciente de 25 afios, que se presenta a la consulta con una zona intensamente roja y difusa
localizada en el 2.1 y zonas rosadas oscuras en la encia marginal de las piezas restantes. Ante qué
patologia nos encontramos?

a) Periodontitis marginal crénica.
b) Gingivitis cronica descamativa.
* ¢) Gingivitis marginal cronica.
d) Gingivitis Ulceronecrotizante aguda.

56) Yanina se presente a la consulta con ligero dolor en la lengua eritematosa, atrofia de papilas
linguales y queilitis angulares. Ante qué patologia nos encontramos?

a) Eritroplasia.
b) Deficiencia de vitamina C.
c) Sifilis.

* d) candidiasis.
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57) En el examen clinico de la cavidad bucal efectuado a Jorgelina se observa una mancha blanca

blanda y dolorosa en el 2.2. A qué patologia nos conduce?

a) Caries de esmalte inactiva.

b) Caries dentinaria activa de avance lento.
€) Caries dentinaria activa de avance réapido.
d) Hipoplasia del esmalte.

58) En el examen clinico efectuado a Gustavo por dolor en el 7.5, se observa caries penetrante

*

oclusodistal con borramiento de fondo de surco. La radiografia periapical nos muestra la presencia
de una radiolucidez en la zona de la furcacién. Cual es el tratamiento indicado a realizarse en esa
pieza?

a) Proteccion pulpar directa con iondmeros vitreos, esperando la remineralizacion.
b) Pulpotomia.

¢) Pulpectomia.

d) Exodoncia.

59) La radiografia oclusal de maxilar inferior lateralizada normal en un paciente de 32 afios, como

complemento de una toma panoramica, nos pone en evidencia una zona radiopaca a nivel de la
zona de premolares y molares que produce expansion de las corticales 6seas con levantamiento
del periostio dando una imagen radiografica en forma de catafilas de cebolla. Cual es el
diagndstico presuntivo de mayor probabilidad?

a) Granuloma giganto celular central.
b) Osteosarcoma osteolitico.

c) Osteosarcoma osteoblastico.

d) Quiste epitelial calcificante.

60) Una vez efectuado un tratamiento de blanqueamiento dentario, por qué es conveniente esperar un

minimo de 72 horas para realizar terapéuticas adhesivas?

a) Para eliminar el oxigeno que pueda interferir en la correcta adhesion del material.
b) Para que el oxigeno remanente no produzca efectos de contracciéon en el material.
c) Para que el material de restauracion no sufra cambios de coloracion.
d) Para que el oxigeno remanente no disminuya la dureza del material.

61) A los efectos de lograr un efecto disolvente de los tejidos y antimicrobiano suficiente, en qué

porcentaje debera utilizarse el hipoclorito de sodio como sustancia irrigante en Endodoncia?

a) 0,1 por ciento.
b) 0,5 por ciento.
c) 1 por ciento.

d) 1,5 por ciento.

62) Se presenta a la consulta de emergencia un paciente de 20 afios, manifestando dolor espontaneo

mandibular del lado derecho, en base de la lengua, odinofagia, trismo intenso y dolor intenso a la
palpacién en el musculo pterigoideo interno. Cual es el diagnéstico?

a) Flemoén del espacio maseterino.

b) Flemoén del espacio pterigomandibular.
¢) Flemon del espacio parotideo.

d) Flemoén del espacio temporal profundo.
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63) Un paciente que fue intervenido por un molar inferior presenta trismo como complicacion
postoperatoria de causa inflamatoria. Qué tratamiento debera aplicarse?

a)
b)
* o)

d)

Reposo, aplicar hielo y no intentar apertura hasta que se desinflame.

Inmovilizacién con vendaje tipo Barton durante una semana y luego intentar apertura.
Calor local e intentar apertura lo mas rapido posible, tratando de abrir un poco mas cada
dia.

No requiere tratamiento ya que se resuelve espontaneamente.

64) Cuando esta indicada la odontoseccion al realizar la exodoncia de dientes unirradiculares?

a)
* b)
©)
d

En casos de rizolisis.

Cuando existe una raiz curvada.
Cuando hay un proceso apical.
Cuando hay un delta apical.

65) Cudl es la causa del trismo que se instala luego de la aplicacion de la anestesia local troncular?

* a)
b)
©)
d

Traumatismo por la aguja.

Inyeccidn de aire en los tejidos contenida en el liquido anestésico.
Hipersensibilidad al liquido anestésico.

Reaccion vagal.

66) Al manipular la zona del trigono retromolar, qué nervio corre el riesgo de lesionarse?

* a)
b)
©)
d)

Lingual.

Hipogloso.

Dentario inferior.
Dentarios posteriores.

67) Durante la intervencion de un molar inferior, ademas de la anestesia del hemilabio inferior, qué
otra anestesia es provocada por la contusion, compresion o estiramiento del nervio dentario

inferior?
a) Carrillo y lengua del lado afectado.
* b) Piel del mentén, mucosa gingival y dientes del lado afectado.
¢) Carrillo y dientes del lado afectado.
d) Lenguay dientes del lado afectado.

68) A qué se llama colgajo de tipo axial?

* a)
b)
©)
d

Al colgajo pediculado con un sistema arteriovenoso conocido.

Al que se realiza a lo largo de las uniones cutaneomucosas.

Al que presenta problemas de retorno venoso y de afluencia sanguinea.

Al que cumple los requisitos de buena visibilidad, poca afluencia sanguinea (campo
limpio) y minima injuria.

69) Si durante la intervencion de un tercer molar superior se produce la hernia de la bola adiposa de
Bichat, qué procedimiento es el mas adecuado para su tratamiento?

a)
b)
)
d

Realizar su exéresis.

Eliminar con tijeras la porcidon expuesta.
Recolocarla con ayuda de gasa y suturar.

Tallar un colgajo trapezoidal para cubrir el defecto.
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70) Como se denomina a la claridad u oscuridad del color de los materiales de restauracion estética,
de acuerdo a su contenido en gris?

a) Valor.
b) Matiz.
c) Saturacion.
d) Intensidad.

71) Como se presentan los adhesivos de 7ma. generacion?

a) Un envase de adhesivo, otro de primer y otro de acido.
b) Un envase de acido y otro con primer y adhesivo.
¢) Un envase con acido y primer y otro con adhesivo.

* d) Un envase Unico con &acido, primer y adhesivo.

72) Cuél de los siguientes factores puede considerarse etiologia de la leucoplasia?

* a) Trauma dentario y/o protésico.
b) Citomegalovirus.
¢) Infeccién bacteriana.
d) Factores hereditarios.

73) Cudl es la ubicacion mas predominante del melanoma en boca?

a) Cara dorsal de lengua.
b) Tercio anterior de mucosa yugal.
c) Bordes de lengua.

* d) Paladar.

74) Cuédl es el virus causante de la enfermedad de manos, pies y boca?

* a) Coxsackie A subtipo 9y 16.
b) Coxsackie B subtipo 1y 6.
c) HHV-6.
d) CMV.

75) Zoe, de 9 afios y 6 meses de edad, concurre a la consulta con una lesién en la cara interna del
labio inferior, de base sésil, color rojo azulado, de 8 mm de diametro aproximadamente,
compatible con mucocele. Indique el tratamiento indicado.

a) Medicacion antiinflamatoria y controles clinicos periédicos.

b) Medicacion antibidtica y antiinflamatoria y controles clinicos periédicos.
* ¢) Eliminacién de la lesion y de las glandulas salivales subyacentes.

d) Derivacion para el tratamiento del habito, a la espera de su involucion.

76) Antonella, de 6 afios de edad, concurre a la consulta de urgencia con su mama, por presentar
dolor a la masticaciéon en la zona del primer molar inferior derecho no erupcionado. Al examen
clinico se observa elevacion de la mucosa de color azul parpura y dolorosa a la palpacién, con
evolucién de una semana. Cual es el diagnostico?

a) Hiperplasia gingival medicamentosa.
b) Higroma quistico.

* ¢) Quiste de erupcion.
d) Quiste dentigero.
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77) German, de 7 afos de edad, concurre a la consulta con un frenillo labial maxilar prominente que
se inserta sobre la cresta del reborde a la papila de los incisivos superiores, provocando un
diastema. El examen radiografico no revela patologias asociadas. Indique qué actitud debera
tomarse en este caso.

a) Gingivectomia.
b) Frenectomia a la brevedad.

* ¢) Controles periodicos hasta la erupcion completa de los caninos superiores.
d) Controles periddicos hasta la erupcion de los terceros molares.

78) Martin, de 8 afios , concurre a la consulta por dolor "en una muelita de abajo cuando toma cosas
frias". Clinicamente se observa el 4.6 con caries oclusal penetrante. El examen radiogréafico pone
de manifiesto pérdida de sustancia oclusal con una banda de dentina sana de aproximadamente
1,5 mm. Durante el tallado cavitario se produce una exposicion pulpar puntiforme. Indique cual es
el tratamiento de eleccién para la pieza 4.6.

* a) Recubrimiento pulpar con hidroxido de calcio.
b) Recubrimiento pulpar con ionémero vitreo.
¢) Recubrimiento pulpar con éxido de zinc-eugenol.
d) Recubrimiento pulpar con IRM.

79) Paciente de 4 afios de edad que concurre a la consulta por haber sufrido un traumatismo al caerse
jugando en el patio de la casa, una hora atras. En el examen radiografico se observa fractura
corona-raiz de la pieza 5.1. Clinicamente, el fragmento coronal queda adherido a la encia y
presenta poco desplazamiento. Cual es el tratamiento méas adecuado?

a) Extraccion del fragmento coronal.
* b) Extraccion de la pieza dentaria completa.
¢) Tratamiento con formocresol del remanente radicular.
d) Extraccion del fragmento coronal y tratamiento de conducto con pasta reabsorbible.

80) Paciente de 8 afios de edad que concurre a la consulta odontolégica por dolor bucal. La mama
relata que tiene fiebre alta, dificultad al tragar y falta de apetito. Al examen clinico se observan
vesiculas en la parte posterior de la cavidad y en el comienzo de la laringe. A qué patologia
corrresponde?

a) Impétigo.
* b) Herpangina.
c) Epidermolisis ampollar.
d) Enfermedad boca-mano-pié.

81) La lesion traumatica que involucra a los tejidos de sostén del diente, con movilidad anormal pero
sin desplazamiento y que en algunos casos puede presentar hemorragia gingival, coémo se
denomina?

a) Luxacién extrusiva.
b) Concusion.
c) Infraccion.

* d) Subluxacion.

82) Indique a qué tipo de crecimiento corresponde el biotipo braquifacial de Ricketts, en el anélisis
cefalométrico de Bjork-Jaraback.

a) Hacia abajo.
b) Hacia arriba.
c) En el sentido de las agujas del reloj.
* d) En sentido contrario a las agujas del reloj.
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83) Paciente de 8 anos de edad que presenta arcadas dentarias anchas, cara corta y ancha, mandibula
fuerte y cuadrada, a qué patron de crecimiento corresponde?

a) Dolicofacial.
* b) Braquifacial.
c) Mesofacial.
d) Mesobraquifacial.

84) Segun los criterios de Loe y Silness para el diagnostico de placa bacteriana, indique a qué grado se
corresponde la caracteristica clinica "HAY PLACA A SIMPLE VISTA".

a) O
b) 1
* C) 2
d 3

85) En nifios con sindromes que incluyan cardiopatias congénitas, indique cual es la anomalia de la
denticion mas frecuente que pueden presentar .

* a) Hipoplasia de la denticion primaria.
b) Dientes supernumerarios.
¢) Hipodoncia severa.
d) Hipercementosis.

86) Cudl de las siguientes afirmaciones, corresponde a la técnica de condensacion lateral con
gutapercha utilizada para la obturaciéon de conductos radiculares?

a) Produce una obturacién homogénea.
b) No requiere sellador de conductos.
* ¢) Puede producir fractura radicular en piezas con paredes débiles.
d) Logra la compactacion del material de obturacién en el tercio apical.

87) Indique qué tipo de lesion estomatolégica es el nddulo.

a) De contenido liquido, que no afecta el relieve mucoso.
b) De contenido sélido, que no afecta el relieve mucoso.
c) De contenido liquido, que afecta el relieve mucoso.

* d) De contenido sélido, que afecta el relieve mucoso.

88) En la evaluacion clinica de un paciente que acude a la consulta con el ortodoncista, se determina
que el apifiamiento incisivo en el maxilar inferior amerita, en primera instancia, un desgaste
interproximal de las piezas (streeping). Cuantos milimetros se calcula que pueden obtenerse con
este procedimiento?

* a) Hasta 2 mm.

b) 3 mm.
c) 4 mm.
d) 5mm.

89) Si al realizar el examen bucal la placa bacteriana es menor al 20% pero el sangrado al sondaje es
positivo, qué actitud debera tomarse?

a) Solo reforzar el control de placa bacteriana.

b) Re-raspar la superficie radicular para su curacion.

¢) Programar una cirugia y dar antimicrobianos sistémicos.
* d) La conducta depende de la profundidad del sondaje.
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90) Al sondaje, qué profundidad debe tener un surco periodontal para ser considerado sano?

a)
b)
* C)
d)

No mas de 2 mm.
No mas de 3 mm.
Hasta 4 mm.
Hasta 5 mm.

91) En qué zona de la cavidad bucal es mas util el uso de la hoja de bisturi nGmero 12?

a)
* b
©)
d

En zona de caras libres.

En zona retromolar.

En zona interdental.

Donde hay tejidos fluctuantes.

92) En una pieza dentaria, qué caracteristica tienen los tibulos dentinarios?

* a)
b)
©)

d

Son mas anchos en el borde pulpo dentario y méas estrechos en la union dentina esmalte.
Son mas estrechos en el borde pulpo dentario y mas anchos en la union dentina esmalte.

Presentan un diametro uniforme desde el borde pulpo dentinario hasta la unién dentina
esmalte.
No siguen un patron morfoldgico especifico.

93) En un paciente de 4 afios, con avulsiéon de 5.1 y 6.1, qué actitud debe tomarse?

a)
b)
©)
* d)

Reubicacion de las piezas y férula flexible durante 7 a 14 dias.
Reubicacion de las piezas y férula rigida de 7 a 14 dias.
Reubicacion de las piezas y férula flexible durante 30 dias.

No se realiza ninglin procedimiento de reubicacion dentaria.

94) La extrusion de los materiales selladores en endodoncia mas alla del apice, por qué deben

evitarse?

a) Favorecen el crecimiento bacteriano.

b) Provocan tatuajes en los tejidos.

¢) No permiten la colocacién de un perno endodéntico.
* d) Irritan los tejidos y pueden retrasar su cicatrizacion.

95) Qué efecto produce el sistema de esterilizacion sobre las limas utilizadas en endodoncia?

* a)
b)
©)

d

Nulo, no se observan efectos fisicos deletéreos.

Positivo, restaurando su flexibilidad inicial.

Negativo, disminuyendo su flexibilidad inicial en forma proporcional al nUmero de
esterilizaciones.

Negativo, disminuyendo su filo en forma proporcional al nimero de esterilizaciones.

96) Indique cudl de las siguientes caracteristicas experimenta la longitud del arco maxilar al
erupcionar los incisivos permanentes.

a)
* b
©)
d

No varia.

Aumenta.

Disminuye.

Puede aumentar o disminuir, segun la biotipologia del paciente.
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97) Al realizar el examen bucal de un paciente de 7 afios de edad que comienza su atencion
odontoldgica, se observa la presencia de surcos profundos y caries oclusales cavitadas. Indique la
secuencia recomendable de las medidas a tomar.

a) Control de placa, asesoramiento dietético, selladores, inactivacion de caries y aplicacion
de fluoruros.

b) Control de placa, asesoramiento dietético, aplicacion de fluoruros, selladores e
inactivacion de caries.

* ¢) Inactivacion de caries, control de placa, asesoramiento dietético, selladores y aplicacion

de fluoruros.

d) Inactivacion de caries, selladores, control de placa, asesoramiento dietético y aplicacion
de fluoruros.

98) Con qué enfermedad se relacionan las células de Tzanck en la citologia exfoliativa?

* a) Enfermedad ampollar.
b) Sarcoma de Kaposi.
¢) Candidiasis.

d) Liquen.

99) En un tratamiento endoddntico, cuando se puede prescindir del uso de dique de goma?

a) Cuando el clamp comprime excesivamente los tejidos blandos.
b) Sélo en casos de biopulpectomias de dientes superiores.
¢) Cuando se puede lograr una buena aislacién relativa con rollos de algodén y suctor de
alta potencia.
* d) Nunca.

100) La Ley Bésica de Salud N° 153 tiene por objeto garantizar el derecho a la salud integral. Indique a
qué personas alcanzan las disposiciones de esta ley.

a) Soélo residentes de la Ciudad de Buenos Aires.
b) Residentes de la Ciudad y de la Provincia de Buenos Aires.
c) Residentes de la Ciudad de Buenos Aires y paises limitrofes.
* d) A todas las personas, sean o no residentes de la Ciudad de Buenos Aires.
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