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   INSTRUÇÕES 
� Você está recebendo do fiscal um Caderno de Questões com 40 (quarenta) questões numeradas sequencialmente que compõem a 

 prova objetiva.  

� Composição da Prova:  

 

QUANTIDADE DE QUESTÕES MATÉRIA 

01 a 20 Conhecimentos Específicos 

21 a 30 Língua Portuguesa 

31 a 40 Legislação Municipal 

 

� Você receberá, também, a Folha de Respostas personalizada para transcrever as respostas das questões da prova objetiva. 

ATENÇÃO  
1- É proibido folhear o Caderno de Questões antes da 

autorização do fiscal. 

2- Após autorização, verifique se o Caderno de Questões está 

completo, sem falhas de impressão e se a numeração está 

correta. Confira também se sua prova corresponde ao cargo 

para o qual você se inscreveu. Caso haja qualquer 

divergência, comunique o fato ao fiscal imediatamente. 

3- Confira seu nome completo, o número de seu documento e o 

número de sua inscrição na Folha de Respostas. Caso 

encontre alguma divergência, comunique o fato ao fiscal para 

as devidas providências. 

4- Você deverá transcrever as respostas das questões objetivas 

para a Folha de Respostas definitiva, que será o único 

documento válido para a correção das provas. O 

preenchimento da Folha de Respostas é de inteira 

responsabilidade do candidato.  

5- Para realização da prova o candidato deverá utilizar caneta 

esferográfica transparente, com tinta de cor azul ou preta. 

6- Leia atentamente cada questão da prova e assinale, na Folha 

de Respostas, a opção que a responda corretamente. 

Exemplo correto da marcação da Folha de Respostas:    

7- A Folha de Respostas não poderá ser dobrada, amassada, 

rasurada ou conter qualquer marcação fora dos campos 

destinados às respostas. 

8- Na correção da Folha de Respostas, será atribuída nota 0 

(zero) às questões não assinaladas, que contiverem mais de 

uma alternativa assinalada, emenda ou rasura, ainda que 

legível.  

9- Você dispõe de 3h (três) para fazer a prova, incluindo a 

marcação da Folha de Respostas. Faça-a com tranquilidade, 

mas controle seu tempo. 

10- Você somente poderá deixar definitivamente a sala de prova 

após 60 (sessenta) minutos de seu início. Caso queira levar o 

caderno de questões, só poderá levá-lo após 02h 45min 

(duas horas e quarenta e cinco minutos) decorridas do início 

da prova, devendo, obrigatoriamente, devolver ao fiscal a 

Folha de Respostas assinada. As provas estarão 

disponibilizadas no site da AOCP (www.aocp.com.br), a partir 

da divulgação do Gabarito Preliminar. O candidato poderá 

anotar o gabarito no verso da capa da prova e levar consigo. 

11- Os 03 (três) últimos candidatos da sala só poderão sair juntos 

e após a conferência de todos os documentos da sala e 

assinatura do termo de fechamento. 

12- Durante a prova, não será permitida qualquer espécie de 

consulta ou comunicação entre os candidatos, nem a 

utilização de livros, códigos, manuais, impressos ou 

anotações, calculadoras, relógios, agendas eletrônicas, 

pagers, telefones celulares, BIP, Walkman, gravador ou 

qualquer outro equipamento eletrônico. A utilização desses 

objetos causará eliminação imediata do candidato. 

13- Os objetos de uso pessoal, incluindo telefones celulares, 

deverão ser desligados e mantidos dessa forma até o término 

da prova e entrega da Folha de Respostas ao fiscal.  

14- Qualquer tentativa de fraude, se descoberta, implicará em 

imediata denúncia à autoridade competente, que tomará as 

medidas cabíveis, inclusive com prisão em flagrante dos 

envolvidos. 
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FOLHA PARA ANOTAÇÃO DAS RESPOSTAS DO CANDIDATO  
 
 

QUESTÃO 
01 02 03 04 05 06 07 08 09 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 

RESP.                     
                     

QUESTÃO 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 

RESP. 
                    

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 CARGO: MÉDICO – CLÍNICO GERAL 
 

 

- 3 - 

CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS 

 
QUESTÃO 01 
 As imagens são sugestivas de 
 

 
 
(A) Pênfigo bolhoso. 
(B) Pênfigo bolhoso e escabiose. 
(C) Pênfigo bolhoso, pênfigo foliáceo e escabiose. 
(D) Psoríase pustulosa e pênfigo foliáceo. 
(E) Pênfigo bolhoso, pênfigo foliáceo e eritema polimorfo. 
 
QUESTÃO 02 
 O diagnóstico diferencial de pacientes com 

insuficiência respiratória aguda é bastante amplo e  
inclui causas pulmonares, cardíacas, metabólicas, 
neurológicas etc. Correlacione as colunas com 
seus respectivos achados clínicos e a seguir 
assinale a alternativa que apresenta a sequência 
correta. 

 
1. Asma  
2. DPOC 
3. IC descompensada  
4. Síndrome do desconforto respiratório agudo  
5. Embolia pulmonar  
6. Acidemia  

7. Doenças neurológicas 
 
(   ) Os achados de sibilância, roncos e uso de 

musculatura acessória são os mais 
específicos para o diagnóstico. 

(   ) Os achados cardinais para o diagnóstico 
são a presença de tosse crônica produtiva, 
dispneia aos esforços e progressiva 
exposição aos fatores de risco.  

(   ) Dispneia ao esforço geralmente é o primeiro 
sintoma, mas  a presença de dispneia 
paroxística noturna é mais específica.  

(   ) Sugestivo: Início abrupto, infiltrado bilatera l 
a radiografia de tórax, ausência de 
disfunção ventricular esquerda e hipoxemia.  

(   ) A apresentação clínica destes pacientes é 
extremamente variável.  

(   ) Respiração de Kussmaul. 
(   ) Fraqueza muscular respiratória, hipercapnia 

e hipoxemia. 
 
(A) 2 – 3 – 4 – 6 – 5 – 7 – 1. 
(B) 1 – 2 – 3 – 4 – 5 – 6 – 7. 
(C) 4 – 5 – 6 – 3 – 2 – 1 – 7. 
(D) 2 – 4 – 6 – 1 – 3 – 5 – 7. 
(E) 4 – 2 – 1 – 3 – 5 – 7 – 6. 
 
QUESTÃO 03 
 O paciente com queixa de dispneia ou desconforto 

respiratório, apresentando-se ao setor de 
emergência deve ser prontamente avaliado, pois a 
insuficiência respiratória não corrigida pode 
rapidamente evoluir para parada respiratória. 
Relacionado à abordagem inicial do paciente com 
insuficiência respiratória aguda, assinale a 
alternativa INCORRETA. 

(A) Inicialmente, deixar o paciente com monitorização 
cardíaca, de pressão arterial e oximetria digital. 

(B) Em pacientes com rebaixamento do nível de 
consciência (Glasgow < 12), instabilidade 
hemodinâmica ou risco eminente de parada 
cardiorrespiratória (respiração agônica, taquicardia), 
deve-se proceder imediatamente à intubação 
orotraqueal. 

(C) Em pacientes com sinais claros de desconforto 
respiratório, instabilidade hemodinâmica e nos quais 
haja forte suspeita de pneumotórax hipertensivo, deve-
se prontamente realizar a punção do segundo espaço 
intercostal com jelco e, a seguir, com a estabilização, 
realizar a drenagem torácica definitiva. 

(D) Nos casos em que o paciente mantém desconforto 
mesmo com oxigênio suplementar e encontra-se 
estável, pode-se iniciar a ventilação não-invasiva com 
um ou dois níveis de pressão. 

(E) Caso o paciente não esteja na situação de 
emergência, deve-se suplementar oxigênio com o 
objetivo de manter a saturação acima de 90%. 
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QUESTÃO 04 
 Analise as assertivas e, em seguida, assinale a 

alternativa que apresenta a(s) correta(s). Um 
importante fator de pior prognóstico da embolia 
pulmonar é a presença de disfunção de ventrículo 
direito (VD), manifestada clinicamente ou por meio 
de um ecocardiograma. Outros pacientes com 
maior risco de óbito são: 

 
I. Idade > 70 anos. 
 
II. IC, DPOC ou câncer . 
 
III. Sinais vitais: FC> 110 bpm, FR> 30ipm, PA 

sistólica > 100mmhg ou saturação arterial 
de 02 < 90%. 

 
IV. Confusão, estupor ou coma. 
 
V. Aumento do peptídeo natriurético cerebral 

(BNP ou NT-proBNP). 
 
VI. Disfunção de ventrículo direito ou 

hipertensão pulmonar. 
 
(A) Apenas III. 
(B) Apenas I, II, V e VI. 
(C) Apenas I, III e IV. 
(D) Apenas I, II, IV, V e VI. 
(E) I, II, III, IV, V e VI. 
 
QUESTÃO 05 
 Analise as assertivas e, em seguida, assinale a 

alternativa que apresenta a(s) correta(s). A 
síndrome coronariana aguda (SCA) refere-se a uma 
constelação de sintomas clínicos que são 
compatíveis com isquemia aguda do miocárdio, 
englobando, por isso, angina instável e infarto 
(IAM).  Quais são as principais indicações do ADP 
plaquetário na SCA? 

 
I. Substituto ao AAS em pacientes alérgicos 

ou fortemente intolerantes ao AAS. 
 
II. Junto com o AAS em pacientes com SCA de 

alto risco ou infarto sem elevação do 
segmento ST, tanto em centros com CATE 
ou sem CATE. 

 
III. Junto com o AAS em pacientes que 

realizaram angioplastia com stent. 
 
(A) Apenas I. 
(B) Apenas II. 
(C) Apenas III. 
(D) Apenas I e II. 
(E) I, II e III. 
 
QUESTÃO 06 
 As intoxicações agudas representam de 5% a 10% 

dos atendimentos nos serviços de emergência, e 
mais de 5% das internações em terapia intensiva 
de adultos. As manifestações clínicas com 
hiperatividade adrenérgica são características da 
intoxicação por 

(A) Antidepressivos tricíclicos. 
(B) Anti- histamínicos. 
(C) Derivados de ergotamina. 
(D) Fenciclidina. 
(E) Benzodiazepínicos. 
 

QUESTÃO 07 
 Relacione as substâncias tóxicas com seus 

principais antídotos e a seguir assinale a 
alternativa que apresenta a sequência correta. 

 
1. Acetaminofen. 
2. Anticolinérgicos. 
3. Benzodiazepínicos. 
4. Beta-bloqueadores. 
5. Carbamato. 
6. Metais pesados. 
7. Opioides. 
 
(   ) Acetilcisteína. 
(   ) Fisostigmina. 
(   ) Flumazenil. 
(   ) Glucagon. 
(   ) Atropina e pralidoxima. 
(   ) EDTA. 
(   ) Naloxona. 

 
(A) 1 – 2 – 3 – 4 – 5 – 6 – 7. 
(B) 3 – 5 – 6 – 7 – 4 – 1 – 2. 
(C) 7 – 6 – 5 – 4 – 3 – 2 – 1. 
(D) 3 – 1 – 2 – 7 – 5 – 4 – 6. 
(E) 4 – 3 – 2 – 1 – 7 – 6 – 5. 
 
QUESTÃO 08 
 De acordo com dados do SUS, pneumonia 

adquirida na comunidade (PAC) foi a quinta causa 
de mortalidade entre adultos (30.034 em 2001) 
excluindo-se mortalidade por causas externas. 
Acredita-se que idade avançada não seja um fator 
independente para má evolução de PAC. São 
fatores de maior risco de pneumonia por BGN 
entéricos em pacientes muito idosos (> 80 anos): 

(A) doença pulmonar parenquimatosa (bronquiectasia e 
fibrose). 

(B) antibióticos de amplo espectro por mais de 7 dias no 
último mês. 

(C) uso de corticoides (> 10 mg de prednisona ao dia) por 
longo tempo. 

(D) neutropenia e imunossupressão.  
(E) residentes em casa de repouso. 
 
QUESTÃO 09 
 MBV, 55 anos, jateador de vidros há 30 anos, com 

jornada de trabalho de 11 horas diárias, com 
intervalo de 10 minutos entre cada trabalho. Como 
equipamento de proteção individual, utilizava 
apenas máscara para poeiras que trocava a cada 
cinco dias. Procurou atendimento médico com 
queixa de tosse produtiva, hemoptise, dispneia e 
perda de peso. A pesquisa de bacilo álcool- ácido 
resistente (BAAR) e a fibrobroncoscopia foi 
negativa. Os exames de radiografia de tórax e 
tomografia computadorizada do tórax 
demonstravam infiltrado interstício alveolar difuso , 
com áreas de vidro fosco difusas, nódulos centro–
lobulares pouco definidos, com pouco 
espessamento septal. Qual o provável diagnóstico 
clínico? 

(A) Beriliose. 
(B) Sarcoidose. 
(C) Silicose. 
(D) Histoplasmose. 
(E) Enfisema Pulmonar. 
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QUESTÃO 10 
 Paciente de 35 anos de idade, sexo masculino, 

admitido em serviço de emergência queixando-se 
de dores no quadril esquerdo e impotência 
funcional total. Na história relatou que, durante 
jogo de futebol de campo, em disputa de bola de 
cabeça e ao retornar ao solo, sentiu o que 
descreveu como um "choque" no quadril 
esquerdo, irradiado para todo o membro inferior, e 
subsequente queda deitado no chão, com dor 
intensa em todo o membro afetado. Relatou ainda 
não ter sofrido qualquer trauma direto por choque 
contra os demais praticantes ou contra as traves. 
Não soube precisar a posição do tronco em relação 
aos membros inferiores ou dos quadris e joelhos 
no momento do contato com o solo. Paciente 
trazido em maca, estava em decúbito lateral direito  
com o quadril esquerdo em atitude em flexão de 
aproximadamente 45°, adução de 20° e rotação 
interna de 30°. Ao exame, qualquer tentativa de 
movimentação do quadril se mostrou 
extremamente dolorosa e impossível de ser 
executada. Não apresentava alterações 
neurológicas ou vasculares. Não havia outros 
achados relevantes no exame físico. Realizado 
estudo radiológico permitiu o diagnóstico de 

 
(A) Fratura e luxação do quadril esquerdo. 
(B) Apenas luxação do quadril direito. 
(C) Radiografia dentro da normalidade. 
(D) Fratura 1/3 inferior do fêmur esquerdo. 
(E) Fratura sínfise púbica esquerda. 
 
QUESTÃO 11 
 Relacionado ao exame bacteriológico (baciloscopia 

do escarro), assinale a alternativa INCORRETA. 
(A) Deverá ser indicada para os sintomáticos respiratórios. 
(B) Deverá ser indicada para pacientes que apresentarem 

radiografia de tórax com alterações pulmonares. 
(C) Deverá ser solicitado quando houver contato com 

pacientes com tuberculose pulmonar bacíliferos 
quando sintomáticos respiratórios. 

(D) Recomenda-se para o diagnóstico a coleta de duas 
amostras de escarro: a primeira é coletada quando o 
sintomático respiratório procura o atendimento da 
unidade de saúde, (não é necessário o jejum), e a 
segunda é coletada na manhã do dia seguinte (não é 
necessário o jejum). 

(E) Utilizado para acompanhar mensalmente, a evolução 
bacteriológica do paciente pulmonar bacilífero, sendo 
realizada, pelo menos, ao final do 20, 40 e 60  mês de 
tratamento. 

QUESTÃO 12 
 Analise as assertivas e, em seguida, assinale a 

alternativa que apresenta a(s) correta(s). O SIAB é 
um sistema idealizado para agregar  e para 
processar  as informações sobre a população 
visitada. Estas informações são recolhidas em 
fichas de cadastramento e de acompanhamento e 
analisadas a partir dos relatórios de consolidação 
dos dados. São instrumentos de coleta de dados: 

 
I. cadastramento das famílias. 
 
II. acompanhamento de gestantes. 
 
III. acompanhamento de hipertensos. 
 
IV. acompanhamento de diabéticos.  
 
V. acompanhamento de pacientes com 

tuberculose. 
 
VI. acompanhamento de pacientes com 

hanseníase. 
 
VII. acompanhamento de crianças (Cartão da 

Criança). 
 
VIII. registro de atividades, procedimentos e 

notificações. 
 
(A) Apenas VIII. 
(B) Apenas II, III e IV. 
(C) Apenas II, III, IV e VIII. 
(D) Apenas I e VIII. 
(E) I, II, III, IV, V, VI, VII e VIII. 
 
QUESTÃO 13 
 Relacionado à vigilância epidemiológica, assinale a  

alternativa INCORRETA. 
(A) A lei orgânica da Saúde conceitua Vigilância 

Epidemiológica como um conjunto de ações que 
proporciona o conhecimento, a detecção ou prevenção 
de qualquer mudança nos fatores determinantes e 
condicionantes da saúde individual ou coletiva. 

(B) A notificação é a comunicação da ocorrência de 
determinada doença ou agravo a saúde, é  feita à 
autoridade sanitária apenas por profissionais de saúde, 
para fim de adoção de medidas de intervenção 
pertinentes. 

(C) A operacionalização da VE compreende um ciclo 
completo de funções especificas e 
intercomplementares, que devem ser desenvolvidas de 
modo contínuo, permitindo conhecer, a cada momento, 
o comportamento epidemiológico da doença ou agravo 
escolhido como alvo das ações  

(D) A VE desencadeia suas atividades a partir da 
ocorrência de um evento sanitário de caso suspeito ou 
confirmado de doença sob vigilância. 

(E) A coleta de dados da VE ocorre em todos os níveis 
(federal, estadual e municipal) de atuação do sistema 
de saúde. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 CARGO: MÉDICO – CLÍNICO GERAL 
 

 

- 6 - 

QUESTÃO 14 
 Paciente 66 anos, feminina, hipertensa e diabética 

em tratamento medicamentoso regular procura 
atendimento médico com queixa de dor ocular 
intensa associada a náuseas, vômitos e perda da 
acuidade visual, refere percepção de halo ao redor 
das luzes iniciados há 1 mês. O exame evidenciou 
hiperemia ocular difusa, reflexo pupilar em médio 
midríase fixa e elevada tensão ocular. Relacionada 
ao quadro de perda súbita de visão qual o provável 
diagnóstico? 

(A) Neurite óptica. 
(B) Deslocamento de retina. 
(C) Glaucoma agudo. 
(D) Glaucoma neovascular. 
(E) Hemorragia vítrea. 
 
QUESTÃO 15 
 A violência sexual constitui uma das mais antigas 

e amargas expressões da violência de gênero, 
além de representar uma brutal e inaceitável 
violação de direitos humanos, de direitos sexuais e  
de direitos reprodutivos. O fenômeno considerado 
universal atinge mulheres de todas as classes 
sociais, etnias, religiões e culturas. Ocorre em 
países de diferentes níveis de desenvolvimento 
econômico e social, e em qualquer etapa da vida 
da mulher. Referente à profilaxia de infecções no 
caso de violência sexual, analise as assertivas e, 
em seguida, assinale a alternativa que apresenta as  
corretas. 

 
I. Sífilis. 
 
II. Clamídia. 
 
III. Gardnerella. 
 
IV. Tricomoníase. 
 
V. Gonorréia. 
 
VI. Hepatite B. 
 
VII. HIV. 

 
(A) Apenas I e IV. 
(B) Apenas VI e VII. 
(C) Apenas I, V, VI e VII. 
(D) Apenas I, II, V, VI e VII. 
(E) I, II, III, IV, V, VI e VII. 
 
QUESTÃO 16 
 A Hiponatremia é definida como sódio sérico 

menor que 135 mEq/L, e constitui um distúrbio 
muito frequente na prática clínica, tornando-se 
muitas vezes um desafio diagnóstico. Relacionado 
à hiponatremia, assinale a alternativa INCORRETA. 

(A) Geralmente, uma queda do sódio sérico implica queda 
da osmolaridade plasmática e uma adaptação da 
célula que resulta na perda de solutos, embora, 
algumas vezes, a hiponatremia possa cursar com 
aumento da osmolaridade sérica. 

(B) A pseudo-hiponatremia pode ocorrer em graves 
hipertrigliceridemias ou quando há substancial 
quantidade de paraproteínas no sangue. 

(C) Se houver sinais ou sintomas de desidratação o 
quadro  provavelmente é de hiponatremia hipertônica 
hipervolêmica. 

(D) Fatores que aumentam o risco de hiponatremia são: 
idade avançada (>75 anos), sexo feminino, 

medicamentos, insuficiência renal e presença de 
comorbidades. 

(E) Os principais medicamentos que podem causar 
hiponatremia são: diuréticos tiazídicos, antipsicóticos, 
antidepressivos tricíclicos, inibidores da recaptação da 
serotonina, estabilizadores do humor e 
anticonvulsivante, benzodiazepínicos, Opioides, 
clofibrato, ciclofosfamida e vincristina. 

 
QUESTÃO 17 
 A.P.S., feminina, estudante de turismo, residente 

no Estado do Maranhão, procurou atendimento 
médico com quadro abrupto de febre alta, 
calafrios, cefaleia intensa, mialgias, prostração, 
náuseas e vômitos que perduraram durante 3 
dias,com melhora dos sintomas em 24 horas, 
evoluindo com piora da febre, diarreia e 
reaparecimento de vômitos com aspecto de borra 
de café e icterícia.  Refere ainda deslocamento para 
zona rural (ecoturismo). Calendário vacinal 
incompleto. Qual o provável diagnóstico? 

(A) Dengue clássica. 
(B) Febre amarela. 
(C) Leptospirose. 
(D) Malária. 
(E) Dengue hemorrágica. 
 
QUESTÃO 18 
 A pupila de Adie pode ser encontrada em diversas 

situações, EXCETO 
(A) diabetes. 
(B) lúpus eritematoso sistêmico. 
(C) enxaqueca. 
(D) síndrome de Claude Bernard-Horner. 
(E) miastenia grave. 
 
QUESTÃO 19 
 Dos distúrbios eletrolíticos encontrados em 

emergências, alterações no potássio sérico são os 
mais graves e potencialmente fatais. As alterações 
eletrocardiográficas da hipocalemia podem ser 
sutis e incluem 

(A) Onda U com concavidade para baixo ao final da onda 
T, achatamento da onda T, depressão do segmento 
ST, arritmias e atividade elétrica sem pulso ou 
assistolia. 

(B) Onda T apiculada, achatamento da onda P, 
prolongamento do intervalo PR, alargamento do 
intervalo QRS, ritmo ideoventricular, formação de onda 
sinusoidal, fibrilação ventricular ou assistolia. 

(C) Arritmias graves, como a síndrome do QT-Longo 
(Torsades de Pointes). 

(D) Prolongamento do intervalo PR, alargamento do QRS 
e aumento da altura da onda T. 

(E) Ondas T apiculadas e ausência de onda P. 
 
QUESTÃO 20 
 A.P., masculino, 22 anos, estudante de fisioterapia 

procura OS com queixa de hiperemia ocular, 
lacrimejamento, sensação de corpo estranho e 
prurido importante. Ao exame externo há hiperemia 
conjuntival difusa sem alterações macroscópicas 
na córnea e no segmento anterior, reflexo pupilar 
normal, tensão ocular normal, fundoscopia sem 
alterações. Paciente nega perda da acuidade 
visual. Qual o provável diagnóstico? 

(A) Ceratite. 
(B) Uveíte. 
(C) Hiposfagma. 
(D) Conjuntivite. 
(E) Esclerite. 
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LÍNGUA PORTUGUESA 

 
Contran adia para 1º de setembro início da exigênci a da 

cadeirinha 
 Uso do dispositivo em automóveis iria ser 

obrigatório a partir de quarta (9). 
Órgão mudou data por causa da falta de cadeirinhas 
nas lojas. 

 
 O Conselho Nacional de Trânsito (Contran) decidiu 

em reunião nesta terça-feira (8) adiar para o dia 1 º 
de setembro o início do prazo para exigência da 
cadeirinha em automóveis em todo o país. De 
acordo com o órgão, a falta do produto nas lojas 
pelo aumento da procura justifica a alteração do 
prazo. A nova data será publicada no "Diário Oficia l 
da União" de quarta-feira (9). 

 De acordo com o presidente do Contran, Alfredo 
Peres da Silva, foi constatada maior carência dos 
equipamentos no mercado em São Paulo, Minas 
Gerais, Pernambuco, Bahia, além de Brasília. 
"Consideramos a data 1º de setembro razoável para 
que o mercado seja abastecido", disse à Agência 
Estado. Ainda segundo ele, dados da Organização 
Mundial da Saúde (OMS) apontam que o uso de 
cadeirinhas diminui em 70% o número de vítimas 
em acidentes de trânsito. 

 Em reportagem publicada nesta terça, o G1 
constatou que alguns produtos estavam em falta 
por conta do início da exigência, principalmente em  
relação ao assento de elevação, para crianças entre  
4 e 7 anos e meio. Esses assentos não têm encosto 
e são usados para que a criança fique na altura 
adequada para utilizar o cinto de segurança. 

 O uso dos dispositivos de retenção para transporte  
de crianças nos automóveis passaria a ser 
obrigatório a partir desta quarta em todo o país. A  
punição definida pelo Contran é de multa de R$ 
191,54 e sete pontos na Carteira Nacional de 
Habilitação (CNH). 

 Pelas novas regras, bebês de até um ano devem 
usar bebê conforto no banco de trás. Para crianças 
entre um e 4 anos, será obrigatória cadeirinha no 
banco de trás. De 4 a 7 anos e meio, as crianças 
devem ser transportadas em assento de elevação, 
sem encosto, no banco de trás, com cinto de 
segurança. De 7 anos e meio a 10 anos, é preciso 
estar no banco de trás com cinto. 

 De acordo com o presindete do Contran, o objetivo 
das regras para o transporte de crianças é 
educativo. “A intenção não é multar, mas sim 
conscientizar os pais e demais condutores sobre a 
importância e necessidade do uso dos 
equipamentos”. 

 A resolução do Conselho Nacional de Trânsito 
(Contran) que obriga o transporte de crianças de at é 
sete anos e meio em dispositivos de segurança é 
questionada pelo Ministério Público Federal (MPF). 
O órgão instaurou, no último dia 31 de maio, um 
Inquérito Civil Público (ICP) para apurar a 
ilegalidade da resolução por excluir alguns tipos d e 
veículos da obrigatoriedade. 

 O MPF questiona o fato de as exigências não se 
aplicarem aos veículos de transporte coletivo, de 
aluguel, de transporte autônomo de passageiro 
(táxis), aos veículos escolares e demais veículos 
com peso bruto total superior a 3,5t. 

 O Contran afirma que a obrigatoriedade em veículos  
escolares será estudada para futura 

regulamentação, no entanto, não há prazo. No caso 
dos táxis, o órgão argumenta que a tendência no 
Brasil é não incluir esses veículos na 
obrigatoriedade, devido à própria dificuldade deles  
utilizarem o equipamento, já que transportam 
passageiros diversos. 

 Os ônibus estão fora da lista pelas próprias regra s 
do Código Brasileiro de Trânsito, que permite que 
em veículos de transporte os passageiros fiquem 
em pé, assim os passageiros desses veículos estão 
dispensados da utilização do cinto de segurança e 
consequentemente do dispositivo de retenção para 
crianças. 

 A Resolução 277 do Contran foi publicada em junho 
de 2008, definindo o prazo de dois anos para a 
adequação com a previsão de início da fiscalização 
a partir de 9 de junho de 2010.  De acordo com o 
Código de Trânsito Brasileiro, as crianças até dez 
anos devem ser transportadas obrigatoriamente no 
banco traseiro. 

Disponível em < http://g1.globo.com/carros/noticia/2010/06/contran-
adia-para-1-de-setembro-inicio-da-exigencia-da-

cadeirinha.html >. Acesso em 8 jun 2010. 
 
QUESTÃO 21 
 Em “De 7 anos e meio a 10 anos, é preciso estar no 

banco de trás com cinto .”, a oração destacada é  
(A) subordinada substantiva subjetiva. 
(B) subordinada adverbial concessiva. 
(C) subordinada substantiva objetiva direta. 
(D) subordinada adverbial condicional. 
(E) subordinada substantiva predicativa. 
 
QUESTÃO 22 
 Assinale a alternativa que NÃO apresenta a função 

sintática correta das expressões destacadas. 
(A) “...em relação ao assento...” (objeto indireto) 
(B) “...apurar a ilegalidade...” (objeto direto) 
(C) “No caso dos táxis, o órgão...” (adjunto adverbial) 
(D) “...exigência da cadeirinha...” (complemento nominal) 
(E) “Os ônibus estão fora da lista...” (sujeito) 
 
QUESTÃO 23 
 Todas as palavras abaixo apresentam cinco letras e 

cinco fonemas, EXCETO 
(A) anos. 
(B) estar. 
(C) cinto. 
(D) prazo. 
(E) bebês. 
 
QUESTÃO 24 
 Assinale a alternativa que não apresenta dígrafo.  
(A) Setembro 
(B) Conselho 
(C) Junho 
(D) Escolares 
(E) Assento 
 
QUESTÃO 25 
 Em “O Contran afirma que a obrigatoriedade em 

veículos escolares será estudada para futura 
regulamentação, no entanto , não há prazo.”, a 
expressão em destaque introduz  

(A) uma conclusão. 
(B) uma adição. 
(C) um contraste. 
(D) uma explicação. 
(E) uma alternância. 
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QUESTÃO 26 
 São mantidas a correção gramatical e o sentido 

original do texto somente se for substituída 
(A) a expressão trás pela expressão traz, em “... bebês de 

até um ano devem usar bebê conforto no banco de 
trás.” 

(B) a expressão de acordo pela expressão consoante, em 
“De acordo com o órgão, a falta do produto...”.  

(C) a expressão pelas pela expressão por causa das, em 
“Pelas novas regras, bebês de até um ano devem 
usar...”. 

(D) a forma verbal têm pela forma verbal tem, em “Esses 
assentos não têm encosto...”. 

(E) a expressão por causa pela expressão em virtude, em 
“Órgão mudou data por causa da falta de cadeirinhas...”. 

 
QUESTÃO 27 
 No caso dos táxis, o órgão argumenta que a 

tendência no Brasil é não incluir esses veículos na  
obrigatoriedade, devido à própria dificuldade deles  
utilizarem o equipamento, já que transportam 
passageiros diversos. 

 
 A única alternativa que apresenta uma reescrita do  

conteúdo do fragmento acima com atendimento à 
norma padrão e ao sentido original é 

(A) O órgão argumenta que o Brasil tende a não incluí-los 
na obrigatoriedade, como os táxis transportam 
passageiros diversos, eles têm dificuldade em utilizar o 
equipamento. 

(B) O órgão argumenta que o Brasil tende a não incluir os 
táxis na obrigatoriedade, em razão da própria 
dificuldade de eles utilizarem o equipamento, dado que 
transportam passageiros diversos. 

(C) O Brasil tende a não incluir os táxis na obrigatoriedade, 
por que eles têm dificuldade em utilizar o equipamento, 
pois transportam passageiros diversos. 

(D) Os táxis transportam passageiros diversos, o que 
dificulta a utilização do equipamento, fazendo que o 
órgão argumente que o Brasil não deve incluí-los na 
obrigatoriedade.  

(E) Os táxis transportam passageiros tão diversos e têm 
tanta dificuldade em utilizar o equipamento que o órgão 
argumenta que o Brasil tende a não incluí-los na 
obrigatoriedade. 

 
QUESTÃO 28 
 Em todas as alternativas abaixo a expressão 

destacada foi substituída corretamente pela 
expressão entre parênteses, EXCETO em 

(A) “...os passageiros fiquem em pé, assim os passageiros 
desses veículos estão dispensados...” (desse modo) 

(B) “O MPF questiona o fato de as exigências não se 
aplicarem aos veículos de transporte coletivo...” (das) 

(C) “...o G1 constatou que alguns produtos estavam em 
falta por conta do início da exigência...” (devido ao) 

(D) “A intenção não é multar, mas sim conscientizar os pais 
e demais condutores...” (senão) 

(E) “...conscientizar os pais e demais condutores sobre a 
importância e necessidade...’”. (a respeito da) 

 
QUESTÃO 29 
 Assinale a alternativa INCORRETA quanto ao 

emprego dos sinais de pontuação empregados no 
texto 2. 

(A) Em “De acordo com o presidente do Contran, Alfredo 
Peres da Silva, foi constatada maior carência dos 
equipamentos no mercado em São Paulo...” as vírgulas 
isolam o aposto do termo fundamental. 

(B) Em “O órgão instaurou, no último dia 31 de maio, um 
Inquérito Civil Público (ICP) para apurar a ilegalidade 

da resolução por excluir alguns tipos de veículos da 
obrigatoriedade.” as vírgulas isolam um adjunto 
adverbial. 

(C) Em “’A intenção não é multar, mas sim conscientizar os 
pais e demais condutores sobre a importância e 
necessidade do uso dos equipamentos’” a vírgula é 
obrigatória, pois separa orações coordenadas. 

(D) Em “Os ônibus estão fora da lista pelas próprias regras 
do Código Brasileiro de Trânsito, que permite que em 
veículos de transporte...” a vírgula após o primeiro ‘que’ 
é obrigatória, ao passo que após o segundo ‘que’ é 
facultativa. 

(E) Em “O MPF questiona o fato de as exigências não se 
aplicarem aos veículos de transporte coletivo, de 
aluguel, de transporte autônomo...” as vírgulas são 
obrigatórias, pois separam elementos de mesma função 
sintática. 

 
QUESTÃO 30 
 Em todas as alternativas abaixo a substituição da 

expressão destacada está correta gramaticalmente, 
EXCETO em 

(A) “...prazo para exigência da cadeirinha em 
automóveis...” (exigir a cadeirinha em automóveis...) 

(B) “...a criança fique na altura adequada para utilizar o 
cinto de segurança. (utilização do cinto de segurança.) 

(C) “O uso dos dispositivos de retenção para transporte de 
crianças...” (transportar crianças...) 

(D) “...um Inquérito Civil Público (ICP) para apurar a 
ilegalidade da resolução...” (apuração da ilegalidade da 
resolução...) 

(E) “...prazo de dois anos para a adequação com a 
previsão...” (adequar a previsão de início da 
fiscalização...) 

 

LEGISLAÇÃO MUNICIPAL 

 
QUESTÃO 31 
 Analise as assertivas e assinale a alternativa que 

apresenta as corretas. De acordo com a Lei 
Orgânica do Município de Santo Augusto, cabe à 
Câmara Municipal, com a sanção do Prefeito, dispor 
sobre as matérias da competência do Município, 
especialmente sobre 

  
I. o sistema tributário municipal, arrecadação e 

distribuição de suas rendas. 
 
II. plano plurianual, diretrizes orçamentárias, 

orçamento anual, operações de crédito e 
dívida pública. 

 
III. fixação e modificação do efetivo da Guarda 

Municipal. 
 
IV. planos e programas municipais de 

desenvolvimento. 
 
(A) Apenas I, II e III.  
(B) Apenas I, II e IV. 
(C) Apenas II e III. 
(D) Apenas I e II. 
(E) I, II, III e IV. 
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QUESTÃO 32 
 Preencha as lacunas e, em seguida, assinale a 

alternativa correta. A Lei Orgânica do Município de  
Santo Augusto poderá ser emendada mediante 
proposta de _________, no mínimo, dos membros 
da Câmara e do Prefeito Municipal. A proposta será 
discutida e votada em dois turnos, com interstício 
mínimo de dez dias, considerando-se aprovada se 
obtiver, em cada um, ___________dos votos dos 
membros da Câmara. 

(A) dois terços / um terço 
(B) um terço / dois terços 
(C) metade / dois terços 
(D) três quintos / metade 
(E) maioria absoluta / um terço 
 
QUESTÃO 33 
 Analise as assertivas e assinale a alternativa que 

apresenta as corretas. De acordo com a Lei 
Orgânica do Município de Santo Augusto 

 
I. o Poder Executivo é exercido pelo Prefeito 

Municipal, auxiliado por Secretários 
Municipais. 

 
II. a eleição do Prefeito e do Vice-Prefeito dar-

se-á mediante pleito direto e simultâneo de 
conformidade com a Legislação Federal. 

 
III. em caso de impedimento simultâneo do 

Prefeito e do Vice-Prefeito, ou de vacância de 
ambos os cargos, será chamado a exercer o 
cargo de Prefeito o Presidente da Câmara 
Municipal. 

 
IV. o Prefeito e o Vice-Prefeito não poderão, sem 

licença da Câmara Municipal, ausentar-se do 
Município por período superior a dez dias 
consecutivos, sob pena de perda do cargo. 

 
(A) Apenas I, II e III.  
(B) Apenas I, II e IV. 
(C) Apenas II e III. 
(D) Apenas I e II. 
(E) I, II, III e IV. 
 
QUESTÃO 34 
 Analise as assertivas e, em seguida, assinale a 

alternativa que apresenta as corretas. De acordo 
com a Lei Municipal nº 1692/2003, o serviço público  
centralizado no Executivo Municipal é integrado 
pelos seguintes quadros: 

 
I. quadro dos cargos de provimento efetivo. 
 
II. quadro dos cargos em comissão e funções 

gratificadas. 
 
III. quadro dos cargos dos prestadores de 

serviços terceirizados. 
 
IV. quadro dos cargos dos funcionários 

prestadores de serviços não remunerados. 
 
(A) Apenas I, II e III.  
(B) Apenas I, II e IV. 
(C) Apenas II e III. 
(D) Apenas I e II. 
(E) I, II, III e IV. 
 
 

QUESTÃO 35 
 Assinale a alternativa correta. Para os efeitos da L ei 

Municipal nº 1692/2003, considera-se Carreira 
(A) o conjunto de atribuições e responsabilidades 

cometidas a um servidor público, mantidas as 
características de criação por lei, denominação própria, 
número certo e retribuição pecuniária padronizada. 

(B) o agrupamento de cargos da mesma denominação, 
com iguais atribuições e responsabilidades, constituída 
de padrões e classes. 

(C) o conjunto de cargos de provimento efetivo para os 
quais os servidores poderão ascender através das 
classes, mediante promoção. 

(D) a identificação numérica do valor do vencimento da 
categoria funcional. 

(E) a passagem do servidor de uma determinada classe 
para a imediatamente superior da mesma categoria 
funcional. 

 
QUESTÃO 36 
 De acordo com o Código Tributário do Município 

de Santo Augusto (Lei Municipal nº 1618/2002), 
assinale a alternativa INCORRETA. 

(A) Obrigação tributária principal é a que surge com a 
ocorrência do fato gerador e tem por objeto o 
pagamento de tributo ou de penalidade pecuniária, 
extinguindo-se juntamente com o crédito dela 
decorrente. 

(B) Obrigação tributária acessória é a que decorre da 
legislação tributária e tem por objetivo a prática ou a 
abstração de atos nela prevista, no interesse da 
Fazenda Municipal. 

(C) Obrigação tributária acessória, pelo simples fato de sua 
inobservância, converte-se em acessória relativamente 
à penalidade pecuniária. 

(D) Fato gerador da obrigação principal é a situação 
definida neste código como necessária e suficiente para 
justificar o lançamento e a cobrança de cada um dos 
tributos de competência do município. 

(E) Fato gerador da obrigação acessória é qualquer 
situação que, na forma da legislação tributária do 
Município, imponha a prática ou a abstenção de ato que 
não configure obrigação principal. 
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QUESTÃO 37 
 Analise as assertivas e assinale a alternativa que 

apresenta as corretas. De acordo com o Código 
Tributário do Município de Santo Augusto ( Lei 
Municipal nº 1618/2002), nos casos de 
impossibilidade de exigência do cumprimento da 
obrigação principal pelo contribuinte, respondem 
solidariamente com este nos atos em que 
intervierem ou pelas omissões pelas quais forem 
responsáveis 

 
I. os pais, pelos tributos devidos por seus 

filhos menores. 
 
II. os tutores e curadores, pelos tributos 

devidos por seus tutelados ou curatelados. 
 
III. o inventariante, pelos tributos devidos pelo 

espólio. 
 
IV. o síndico e o comissário, pelos tributos 

devidos pela massa falida ou pelo 
concordatário. 

 
(A) Apenas I, II e III.  
(B) Apenas I, II e IV. 
(C) Apenas II e III. 
(D) Apenas I e II. 
(E) I, II, III e IV. 
 
QUESTÃO 38 
 Analise as assertivas e, em seguida, assinale a 

alternativa que apresenta as corretas. De acordo 
com a Lei Complementar Municipal nº 03/2009, a 
Secretaria Municipal de Finanças é responsável 
pela gestão financeira e tributária do Município. S ão 
competências desta Secretaria: 

 
I. dirigir e executar as políticas e a 

administração tributária, fiscal, econômica e 
financeira do Município. 

 
II. auxiliar na elaboração das leis orçamentárias 

do Município. 
 
III. desenvolver sistemas de processamento de 

dados, contribuindo para a modernização e 
melhoria da gestão administrativa e do 
atendimento.  

 
IV. promover o equilíbrio entre receita e a 

despesa para garantir o desenvolvimento da 
cidade e a qualidade na prestação de 
serviços. 

 
(A) Apenas I, II e III.  
(B) Apenas I, II e IV. 
(C) Apenas II e III. 
(D) Apenas I e II. 
(E) I, II, III e IV. 
 
QUESTÃO 39 
 De acordo com a Lei Municipal n.1690/2003 que 

trata sobre o regime jurídico dos servidores 
públicos do Município de Santo Augusto, analise as 
assertivas e assinale a alternativa que apresenta a s 
corretas. 

 
I. Posse é a aceitação expressa das 

atribuições, deveres e responsabilidades 
inerentes ao cargo público, com o 

compromisso de bem servir, formalizada com 
a assinatura de termo pela autoridade 
competente e pelo nomeado. 

 
II. Exercício é o desempenho das atribuições do 

cargo pelo servidor. 
 
III. A posse e o exercício devem ocorrer 

simultaneamente na mesma data. 
 
IV. O nomeado terá o prazo de até trinta dias 

contados da data de sua ciência ou da 
publicação do ato de nomeação, para tomar 
posse e entrar em exercício do cargo. 

 
(A) Apenas I, II e III.  
(B) Apenas I, II e IV. 
(C) Apenas II e III. 
(D) Apenas I e II. 
(E) I, II, III e IV. 
 
QUESTÃO 40 
 De acordo com a Lei Municipal n.1690/2003 que 

trata sobre o regime jurídico dos servidores 
públicos do Município de Santo Augusto. O servidor 
nomeado para cargo de provimento efetivo em 
virtude de concurso público adquire estabilidade 
após 

(A) um (01) ano de efetivo exercício. 
(B) dois (02) anos de efetivo exercício. 
(C) três (03) anos de efetivo exercício. 
(D) quatro (04) anos de efetivo exercício. 
(E) cinco (05) anos de efetivo exercício. 
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