
CONCURSO PÚBLICO

16. PROVA OBJETIVA

MÉDICO DO TRABALHO

INSTRUÇÕES

� VOCÊ RECEBEU SUA FOLHA DE RESPOSTAS E ESTE CADERNO CONTENDO 60 QUESTÕES OBJETIVAS.

� PREENCHA COM SEU NOME E NÚMERO DE INSCRIÇÃO OS ESPAÇOS RESERVADOS NA CAPA DESTE CADERNO.

� LEIA CUIDADOSAMENTE AS QUESTÕES E ESCOLHA A RESPOSTA QUE VOCÊ CONSIDERA CORRETA.

� RESPONDA A TODAS AS QUESTÕES.

� ASSINALE NA FOLHA DE RESPOSTAS, COM CANETA DE TINTA AZUL OU PRETA, A ALTERNATIVA QUE JULGAR CERTA.

� A DURAÇÃO DA PROVA É DE 3 HORAS.

� A SAÍDA DO CANDIDATO DO PRÉDIO SERÁ PERMITIDA APÓS TRANSCORRIDA A METADE DO TEMPO DE DURAÇÃO DA PROVA OBJETIVA.

� AO SAIR, VOCÊ ENTREGARÁ AO FISCAL A FOLHA DE RESPOSTAS E LEVARÁ ESTE CADERNO.

AGUARDE A ORDEM DO FISCAL PARA ABRIR ESTE CADERNO DE QUESTÕES.
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manhã
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LÍNGUA PORTUGUESA

Leia o texto para responder às questões de números 01 a 05.

Você é o que você come
Quando o francês Jean Brillat-Savarin cunhou, em 1825, a 

expressão “diga-me o que comes e eu te direi o que és”, referia-
se, sobretudo, aos prazeres de uma boa refeição. Em seu tratado 
de gastronomia, A Fisiologia do Gosto, a primeira obra sobre a 
relação do homem com a comida, ele dizia que a elaboração de 
um novo prato causava mais felicidade à espécie humana do que 
a descoberta de uma estrela. Pouco mais de um século depois, na 
década de 1950, o sabor de uma boa refeição ganhou um tempero 
de culpa com a descoberta de que a gordura, em excesso, trazia 
malefícios à saúde. De lá para cá, uma série de estudos vem 
contribuindo para medicalizar o pão (e a carne, e a massa, e o 
doce) nosso de cada dia. Alguns alimentos passaram a ser vistos 
como venenos e outros, como remédios. Entre os dois extremos 
está você, fazendo as contas de quantas calorias vai ingerir com 
a feijoada programada para o sábado e pensando se, no momento, 
é melhor evitar o quinto copo de vinho tinto.

Sem dúvida, as descobertas de médicos nutrólogos e nutri-
cionistas são para ser levadas a sério, mas não devem servir para 
criar neuroses. Você é, sim, o que come, desde que entenda que, 
quando sentamos à mesa, o fazemos por motivos que vão além 
da nutrição pura e simplesmente. Entre eles, degustar iguarias, 
compartilhar um grande momento com os amigos, participar de 
rituais e cerimônias familiares e até explorar novas culturas. Tudo 
isso se perde assim que você começa a encarar a refeição como 
uma ida à farmácia. Qual a saída? Ter uma dieta equilibrada – em 
quantidade e qualidade. Tão equilibrada que lhe dê a chance de, 
vez por outra, cometer alguns crimes nutricionais.

Já está provado que, das dez doenças que mais matam no 
mundo, cinco estão diretamente associadas a uma dieta de má 
qualidade: obesidade, infarto, derrame, diabetes e câncer. Não é 
preciso ser um frequentador compulsivo de spas para perceber 
que basta uma semana de alimentação regrada para o organismo 
funcionar melhor. Até o nosso humor pode ser modulado pela 
alimentação. Certos nutrientes provocam um efeito direto sobre 
a produção ou inibição de determinados neurotransmissores, 
responsáveis pelas oscilações do estado de espírito.

Uma dieta, para ser equilibrada e prazerosa, tem de se com-
binar ao ambiente em que se vive e à genética de cada um. Coma 
de tudo um pouco e tente transformar o ato de comer numa expe-
riência mais agradável do que consumir uma porção de brócolis 
ou se entupir de frituras.

(Anna Paula Buchalla, Veja, 30.04.2008. Adaptado)

01. De acordo com o texto,

(A) comer é um prazer insuperável. Prova disso é que o ser 
humano dá mais valor a esse prazer que a avanços tec-
nológicos.

(B) desde o século XIX, vêm se estudando os malefícios que 
o excesso de comida pode causar às pessoas.

(C) a expressão “diga-me o que comes e eu te direi o que és” 
refere-se ao poder que os alimentos têm de prevenir doenças.

(D) fazer uma boa refeição não significa apenas se alimentar, 
pois essa prática também constitui uma atividade de 
socialização.

(E) os abusos gastronômicos, mesmo que esporádicos, estão 
proibidos para os indivíduos que desejam ser saudáveis.

02. Considere os termos em destaque e as relações que eles es-
tabelecem nas frases.
 I. Tudo isso se perde assim que você começa a encarar a 

refeição como uma ida à farmácia. – tempo e comparação
 II. Tão equilibrada que lhe dê a chance de, vez por outra, 

cometer alguns crimes nutricionais. – consequência
 III. ... consumir uma porção de brócolis ou se entupir de 

���������	
	��
������
É correto o que se afirma em

(A) II, apenas.

(B) III, apenas.

(C) I e II, apenas.

(D) II e III, apenas.

(E) I, II e III.

03. Assinale a alternativa em que há uma expressão em sentido 
figurado.

(A) ... a primeira obra sobre a relação do homem com a 
comida...

(B) ... de que a gordura, em excesso, trazia malefícios à saúde.

(C) Entre dois extremos está você, fazendo as contas...

(D) ... vez por outra, cometer alguns crimes nutricionais.

(E) Não é preciso ser um frequentador compulsivo de spas...

04. Considere os trechos.
Em seu tratado de gastronomia, A Fisiologia do Gosto...
... causava mais felicidade à espécie humana...
De lá para cá, uma série de estudos vem contribuindo...
Sem dúvida, as descobertas de médicos nutrólogos...
As expressões em destaque expressam, correta e respectiva-
mente, as circunstâncias de

(A) meio; modo; afirmação; intensidade.

(B) meio; intensidade; lugar; dúvida.

(C) causa; meio; lugar; dúvida.

(D) lugar; modo; tempo; afirmação.

(E) lugar; intensidade; tempo; afirmação.

05. Considere os trechos.
 ... é melhor evitar o quinto copo de vinho tinto.
 ... não devem servir para criar neuroses.
Certos nutrientes provocam um efeito direto...
Assinale a alternativa em que os termos destacados estão subs-
tituídos, correta e respectivamente, pelos pronomes adequados.

(A) evitar-lhe; criá-las; provocam-no

(B) evitar-lhe; criar-lhes; provocam-no

(C) evitá-lo; criá-las; provocam-no

(D) evitá-lo; criá-las; provocam-lhe

(E) evitá-lo; criar-lhes; provocam-lhe
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06. Reconheça a alternativa cujas formas verbais completam, 
correta e respectivamente, a frase.

Se uma pessoa  que seu tipo de alimentação pre-
judica sua saúde e se, pensando nisso, se  a fazer 
refeições equilibradas, poderá evitar doenças graves.

(A) vir  ... predispuser

(B) ver ... predispuser

(C) vir ... predispor

(D) ver ... predispor

(E) ver ... predisponha

07. Assinale a alternativa correta quanto às regras de concordância 
verbal e nominal estabelecidas pela norma culta.

(A) No depósito, haviam produtos guardados em recipientes 
inadequados.

(B) Faz três anos que os pacientes mantêm uma dieta con-
trolada.

(C) Ela mesmo prefere preparar suas refeições, pois é vege-
tariana.

(D) As adolescentes estavam só no spa, pois seus pais não 
têm problemas de obesidade.

(E) Comida gordurosa bem como o sedentarismo pode causar 
doenças.

08. Assinale a alternativa cujas preposições preenchem, correta 
e respectivamente, a frase:

Este é o total de calorias  qual os frequentadores 
de spas devem se limitar, e esta é a rotina  que eles 
devem se contentar temporariamente.

(A) do ... com

(B) no ... em

(C) no ... para

(D) ao ... para

(E) ao ... com

09. Assinale a alternativa em que ocorre o emprego correto do 
sinal indicativo de crase.

(A) Alguns pacientes somente obedecem à uma dieta con-
trolada à custa de muito esforço.

(B) Comer à beça desperta sentimento de culpa quando, à 
rigor, o importante é buscar equilíbrio.

(C) Informaram à paciente que a levarão, em breve, à ala de 
cirurgias.

(D) Desde às 14 horas, o centro de terapia intensiva está 
proibido à visitas.

(E) À hora marcada, os cientistas estavam prontos à discutir 
o novo caso.

10. Considere a tirinha.

(Dik Browne, O melhor de Hagar, o Horrível)

Na frase de Helga, a preposição de estabelece entre as pala-
vras a relação de

(A) assunto, como em falar de diversão.

(B) caracterização, como em maço de hortaliças.

(C) causa, como em tremer de frio.

(D) modo, como em ficar de pé.

(E) lugar, como em voltar de Brasília.

ATUALIDADES

11. A mídia divulgou com grande ênfase uma importante mudança 
no comércio internacional. A alteração está relacionada à posi-
ção no ranque dos países exportadores. Assinale a alternativa 
que indica corretamente o país que passou a ocupar a primeira 
posição como exportador.

(A) Estados Unidos.

(B) Alemamha.

(C) Japão.

(D) Índia.

(E) China.

12. Leia as afirmações sobre a compra da Sadia pela Perdigão e 
a criação da nova empresa, a BRF.

 I. A nova empresa vai dominar o mercado de vários alimen-
tos como massas e carnes congeladas.

 II. A BRF será uma das maiores exportadoras do Brasil, 
juntamente com a Vale do Rio Doce e a Petrobrás.

 III. A empresa nasceu com uma grande dívida que será sal-
dada, em parte, com a emissão e venda de ações.

 IV. Os fundos de pensão, liderados pelo Previ do Banco do 
Brasil, devem ser utilizados para a compra de ações da 
BRF.

Estão corretas as afirmações

(A) I, II e IV, apenas.

(B) II, III e IV, apenas.

(C) II e III, apenas.

(D) I e IV, apenas.

(E) I, II, III e IV.
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13. Leia as afirmações sobre a camada de Pré-Sal.

 I. Os governadores do Estados do Rio de Janeiro, Espírito 
Santo e São Paulo defendem o argumento segundo o qual 
os seus Estados devem ser privilegiados na distribuição 
dos royalties.

 II. O Governo Federal elaborou um novo marco regulatório, 
isto é, a definição das regras sobre como se dará a explo-
ração do petróleo existente na camada de Pré-Sal.

 III. Na ótica governamental, as empresas internacionais 
devem ter preferência na exploração do petróleo e cabe 
à Petrobrás continuar a fazer pesquisas para descobrir 
novos poços.

 IV. Desde o primeiro semestre o Brasil passou a integrar a 
Organização do Países Exportadores de Petróleo (OPEP).

Estão corretas as afirmações

(A) I, II e III, apenas.

(B) II e III, apenas.

(C) I e IV, apenas.

(D) I e II, apenas.

(E) I, II, III e IV.

14. Observe a ilustração.

www.bicodocorvo.com.br/.../2009/04/crise.jpg

A história da grande montadora norte-americana confunde-se 
com a própria história do capitalismo norte-americano. A 
grave crise da General Motors (GM) alcançou o seu auge na 
segunda metade de 2008. Assinale a alternativa que contém 
a posição adotada pelo governo Barack Obama, no primeiro 
semestre de 2009, para enfrentar a crise da GM.

(A) Alegou que a crise foi resultado da incompetência admi-
nistrativa e optou por não auxiliar a empresa.

(B) Estimulou a fusão da empresa com outras montadoras da 
região de Detroit que passam por situação semelhante.

(C) Fez grandes investimentos de capitais na empresa e na 
prática tornou a GM uma empresa estatal.

(D) Ampliou a oferta de ações da empresa na Bolsa de Valo-
res, desencadeando uma onda especulativa que decretou 
a falência da empresa.

(E) Fortaleceu a GM e a indústria automobilística dos Esta-
dos Unidos, ao proibir a importação de carros de outros 
países por seis meses.

15. No primeiro semestre de 2009, completou 15 anos o plano 
econômico lançado em 1994, no governo do Presidente Itamar 
Franco, que teve entre os seus principais resultados o fim da 
espiral inflacionária que dominava a economia brasileira. 
Trata-se do Plano

(A) Cruzado.

(B) Verão.

(C) Trienal.

(D) Real.

(E) Bresser.

POLÍTICA DE SAÚDE

16. Sobre a lista de doenças de notificação compulsória do Estado 
de São Paulo, é correto afirmar que

(A) inclui doenças crônicas como hipertensão arterial e dia-
betes.

(B) o fluxo de notificações de agravos à saúde do trabalhador 
foi regulamentado em 2009.

(C) é de responsabilidade do Conselho Estadual de Saúde.

(D) só pode ter acréscimos no âmbito dos municípios com 
autorização do gestor estadual.

(E) só é válida para os municípios que a aprovarem nos seus 
conselhos de saúde.

17. O Pacto pela Saúde

(A) apresenta mudanças na execução do SUS, entre as quais 
a substituição do processo de habilitação pela adesão 
solidária aos termos de compromisso de gestão.

(B) representa uma ruptura com os rumos da execução do 
SUS, cujo objetivo maior é aumentar o controle do gestor 
federal.

(C) teve seu conteúdo elaborado e publicado pelo Ministé-
rio da Saúde, sem a participação de outros gestores ou 
entidades.

(D) representa um acordo tripartite das esferas federal, esta-
duais e municipais, com o objetivo de reorganizar as 
ações assistenciais de emergência.

(E) tem como principal problema a ausência de acompanha-
mento de seu desenvolvimento pelos gestores do SUS 
das esferas federal, estaduais e municipais.
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18. Assinale a alternativa correta sobre o Programa de Saúde da 
Família.

(A) Suas equipes são responsáveis pelo acompanhamento 
de um número definido de famílias de uma determinada 
região, composta por vários municípios.

(B) A atuação das suas equipes é centrada na realização de 
palestras informativas sobre cuidados com a saúde e 
doenças mais prevalentes.

(C) Os agentes comunitários de saúde devem ter formação 
superior e morar na região de atuação.

(D) Suas equipes são responsáveis por ações de promoção da 
saúde, prevenção, recuperação e reabilitação de agravos 
mais frequentes.

(E) A estratégia de saúde da família é definida prioritaria-
mente para os municípios com até 500 mil habitantes.

19. A Emenda Constitucional número 29 teve como objetivo

(A) modificar a composição dos conselhos de saúde.

(B) alterar o fluxo de notificação de agravos de notificação 
compulsória.

(C) assegurar os recursos mínimos para o financiamento das 
ações e serviços públicos de saúde.

(D) alterar a organização da atenção básica do SUS.

(E) reiterar a universalidade e a integralidade da assistência 
à saúde.

20. Observe os dados sobre a Influenza A.

PAÍS MORTES
NÚMERO DE 
HABITANTES

PORCENTAGEM 
FINAL

Chile 68  16 802 953 0,4
Argentina 137  39 934 109 0,34
Austrália 37  20 950 604 0,17
Canadá 50  33 169 734 0,15
México 128 107 801 063 0,11

EUA 263 308 798 281 0,08
Reino Unido 29  61 018 648 0,04

Espanha 4  44 592 770 0,04
Brasil 29 191 481 045 0,01

Mortes por Influenza A

Atualização de óbitos: 22 de julho de 2009

(Número de habitantes IBGE, 2008)

Os números da quarta coluna referem-se

(A) ao coeficiente de mortalidade geral.

(B) ao coeficiente de letalidade pela Influenza A.

(C) à razão de mortalidade proporcional pela Influenza A.

(D) ao coeficiente de incidência da Influenza A.

(E) ao coeficiente de mortalidade pela Influenza A.

CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS

21. Entre os procedimentos próprios da Higiene do Trabalho, faz 
parte da fase de reconhecimento dos riscos ambientais a

(A) entrevista com o trabalhador.

(B) medida quantitativa dos riscos identificados.

(C) implantação de modelos estatísticos para quantificar os 
riscos.

(D) suspensão das atividades regulares no local em avaliação.

(E) monitoração imediata dos riscos, hierarquizados pela 
gravidade dos danos à saúde.

22. A ventilação local exaustora é bem indicada para o controle 
da contaminação ambiental porque

(A) aspira o contaminante disseminado pelo ambiente.

(B) não necessita de filtros como barreira de retenção.

(C) permite a troca de todo o ar ambiental a cada 30 minutos.

(D) coleta os contaminantes diretamente na fonte geradora.

(E) é definitiva e não exige trocas ou manutenção periódica.

23. Entre os parâmetros essenciais, a serem considerados na 
avaliação ergonômica de um setor de trabalho, está(ão)

(A) o número total de trabalhadores.

(B) o padrão antropométrico dos trabalhadores.

(C) a existência de mapa de risco.

(D) a produtividade individual dos trabalhadores.

(E) os hábitos dos trabalhadores.

24. Entre os mecanismos efetivos de prevenção da fadiga crônica 
está(ão)

(A) o fracionamento da carga, permitindo que se eleve no 
máximo 15 quilos por vez.

(B) as pausas.

(C) o aumento das horas de trabalho.

(D) a eliminação da linha de montagem.

(E) a automação dos processos.

25. Segundo a Portaria n.º 32, de 08.01.09, do Ministério do Trabalho 
e Emprego (MTE), a coordenação da elaboração dos Regula-
mentos Técnicos da Qualidade e de Avaliação da Conformidade 
dos Equipamentos de Proteção Individual (EPI) é atribuição do

(A) CNPq.

(B) IPEM.

(C) IPT.

(D) SIF.

(E) INMETRO.
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26. A partir de abril de 2007, tem-se observado importante mu-
dança no perfil da concessão de auxílios-doença pelo Instituto 
Nacional do Seguro Social (INSS). Provavelmente, um dos 
fatores que contribuíram para essa mudança foi

(A) a informatização dos procedimentos de notificação dos 
acidentes do trabalho.

(B) a implementação do Nexo Técnico Epidemiológico 
Previdenciário (NTEP).

(C) o aumento das vistorias em empresas pelos médicos 
peritos do INSS.

(D) a queda acentuada da subnotificação, particularmente no 
caso das doenças relacionadas ao trabalho.

(E) a redução da letalidade, especificamente em relação ao 
acidente do trabalho.

27. A Rede Nacional de Atenção Integral à Saúde do Trabalhador 
(RENAST), segundo o Ministério da Saúde (MS), é respon-
sável pelo diagnóstico dos acidentes e doenças relacionados 
ao trabalho e por registrá-los

(A) na Rede Descentralizada do Sistema Único de Saúde 
(SUS).

(B) no Programa de Agentes Comunitários de Saúde (PACS).

(C) no Sistema de Informações sobre Mortalidade (SIM).

(D) no Sistema de Informação de Agravos de Notificação 
(SINAN-NET).

(E) no Sistema Integrado de Protocolo e Arquivo do MS 
(SIPAR).

28. Pela Resolução n.º 1.810/2006, do Conselho Federal de Me-
dicina (CFM), o médico de empresa, o médico responsável 
por qualquer programa de controle de saúde ocupacional de 
empresa e o médico participante do Serviço Especializado em 
Segurança e Medicina do Trabalho (SESMT), nos casos que 
envolvam a firma contratante e/ou seus assistidos (atuais ou 
passados),

(A) podem atuar apenas como peritos judiciais.

(B) podem atuar como peritos securitários.

(C) podem atuar como peritos apenas sob intimação judicial 
inapelável.

(D) podem atuar como peritos previdenciários quando não 
vinculados à empresa como empregados.

(E) não podem atuar como peritos de seus assistidos (atuais 
ou passados).

29. Considere os itens:
 I. educação;
 II. saúde;
 III. lazer;
 IV. salário digno.

São direitos sociais, previstos na Constituição Federal do 
Brasil, apenas

(A) I.

(B) II.

(C) I e II.

(D) I, II e III.

(E) I, II e IV.

30. Entre os direitos dos trabalhadores urbanos, constantes na  
Constituição Federal do Brasil, está(ão)

(A) o seguro-desemprego, em caso de desemprego voluntário.

(B) a irredutibilidade do salário, salvo o disposto em con-
venção ou acordo coletivo.

(C) os mesmos direitos dos trabalhadores rurais, com exceção 
do fundo de garantia por tempo de serviço.

(D) o salário-mínimo, fixado em lei, caracterizado como fator 
de correção monetária.

(E) o salário-família, pago em razão do dependente do tra-
balhador de qualquer faixa de renda.

31. Considere o art. n.º 154,  Capítulo V, Da Segurança e da 
Medicina do Trabalho, da Consolidação das Leis do Trabalho 
(CLT):

A observância, em todos os locais de trabalho, do disposto 
neste Capítulo, não desobriga as empresas do cumprimento 
de outras disposições que, com relação à matéria, sejam 
incluídas em códigos de obras ou regulamentos sanitários 
dos Estados ou Municípios em que se situem os respectivos 
estabelecimentos, bem como daquelas oriundas de conven-
ções coletivas de trabalho.

O artigo estará correto se for

(A) substituída a expressão não desobriga por desobriga.

(B) retirada a expressão Estados ou.

(C) retirada a expressão ou Municípios.

(D) encerrado em respectivos estabelecimentos, retirando-se 
o trecho bem como daquelas oriundas de convenções 
coletivas de trabalho.

(E) mantido na forma como se apresenta.
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32. De Acordo com a Norma Regulamentadora (NR) 4, do MTE, 
a empresa que contratar outras para prestar serviços em seu 
estabelecimento pode constituir Serviço Especializado em 
Segurança e Medicina do Trabalho (SESMT) comum para 
assistência aos empregados das contratadas, sob gestão pró-
pria, desde que

(A) autorizada pela Comissão de Saúde do Trabalhador 
(COSAT).

(B) não tenha que modificar os profissionais do SESMT 
próprio.

(C) previsto em Convenção ou Acordo Coletivo de Trabalho.

(D) estenda, aos empregados da contratada, também o bene-
fício da assistência médica comum.

(E) haja concordância formal do INSS.

33. Complete a lacuna no texto seguinte:

A empresa que possuir em um mesmo município dois ou mais 
estabelecimentos deverá _______ Comissões Internas de Pre-
venção de Acidentes (CIPAs) e dos designados, conforme o 
caso, com o objetivo de harmonizar as políticas de segurança 
e saúde no trabalho.

(A) ... separar as atribuições das

(B) ... nomear apenas um único presidente para as

(C) ... eleger conjuntamente o representante das

(D) ... garantir a integração das

(E) ... reduzir proporcionalmente o número de participantes das

34. A introdução de outros indicadores biológicos, para trabalha-
dores expostos a agentes químicos não constantes dos Quadros 
I e II, da NR-7, depende de

(A) autorização explícita do MTE.

(B) estudos prévios dos aspectos de validade toxicológica, 
analíticos e de interpretação dos indicadores.

(C) sua publicação em organismos internacionais como a 
Occupational Safety and Health Administration (OSHA).

(D) outros exames complementares mais avançados tecno-
logicamente.

(E) notificação prévia ao sindicato de classe dos trabalhadores.

35. Assinale o intervalo legalmente permitido entre um exame 
médico ocupacional e o exame médico demissional.

(A) 135 (centro e trinta e cinco) dias para as empresas de 
grau de risco 1 e 2.

(B) 90 (noventa) dias para as empresas de grau de risco 1 e 2.

(C) 30 (trinta) dias para as empresas de grau de risco 3 e 4.

(D) 60 (sessenta) dias para as empresas de grau de risco 1 e 2.

(E) 45 (quarenta e cinco) dias para as empresas de grau de 
risco 3 e 4.

36. Considerando o disposto no item 2 da NR-15, o adicional de 
insalubridade para trabalhadores em contato permanente com 
pacientes em isolamento por doenças infectocontagiosas, bem 
como objetos de seu uso, não previamente esterilizados, deve 
ser de

(A) 40% do salário-mínimo regional.

(B) 20% do salário-mínimo nacional.

(C) 30% do salário-mínimo.

(D) 40% do salário registrado em carteira profissional.

(E) 10% do salário registrado em carteira profissional.

37. Para a prevenção da síndrome do edifício doente, de acordo 
com o Anexo II da NR-17, deve-se atender, entre outros dis-
positivos legais, o determinado no item 9.3.5.1 da NR-9, que 
prevê as medidas necessárias suficientes para a eliminação, a 
minimização ou o controle dos riscos ambientais sempre que 
for(em) verificada(s) uma (ou mais) das seguintes situações:

(A) identificação, na fase de antecipação, de risco real à 
saúde.

(B) constatação, na fase de reconhecimento, de ausência de 
risco à saúde.

(C) quando, através do controle médico da saúde, ficar 
caracterizado o nexo causal entre danos observados na 
saúde dos trabalhadores e a situação de trabalho a que 
eles ficam expostos.

(D) quando os resultados das avaliações quantitativas da 
exposição dos trabalhadores não excederem os valores 
dos limites previstos na NR-15.

(E) se a inspeção trimestral das centrais de ar-condicionado 
revelar a presença de mais de 100.000 colônias de bac-
térias Gram negativas.

38. A assistência social será prestada a quem dela necessitar, 
independentemente de contribuição à seguridade social. Tal 
determinação está contida

(A) em um artigo da Constituição Federal do Brasil.

(B) na legislação previdenciária do Distrito Federal.

(C) na Declaração Universal dos Direitos Humanos.

(D) no Código de Ética do Conselho Federal das Assistentes 
Sociais.

(E) na Lei Orgânica do Estado de São Paulo.

39. A perda auditiva induzida por níveis de pressão sonora elevada 
(PAINPSE)

(A) por si só, não é indicativa de inaptidão para o trabalho.

(B) é sempre incapacitante para o trabalho omniprofissional.

(C) torna inapto o trabalhador qualquer que seja a sua capa-
citação profissional.

(D) inicia-se, geralmente, nas baixas frequências até 2000 Hz.

(E) está sempre relacionada à idade do trabalhador.
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40. Preencha as lacunas do texto, extraído da Legislação Pre-
videnciária, com os termos contidos na alternativa correta, 
respeitando a mesma sequência.

“Acidente de trabalho é o que ocorre pelo exercício do trabalho 
a serviço da empresa, provocando lesão corporal ou perturba-
ção , que cause a , ou a perda ou redução, 

 ou , da capacidade para o trabalho.”

(A) mental ... inaptidão ... parcial ... total

(B) funcional ... inaptidão ... permanente ... passageira

(C) funcional ... morte ... permanente ... temporária

(D) mental ... inaptidão ... racional ... cognitiva

(E) orgânica ... morte ... psíquica ... física

41. Conforme legislação vigente, a empresa deverá comunicar o 
acidente de trabalho

(A) à Previdência Social e ao Ministério da Saúde concomi-
tantemente.

(B) apenas ao Ministério do Trabalho e Emprego.

(C) em até 48 horas após a ocorrência.

(D) apenas quando resultar em afastamento do trabalhador 
das suas funções.

(E) de imediato, à autoridade competente, em caso de morte.

42. De acordo com a classificação proposta por Schilling, um caso 
de silicose e outro de varizes em membros inferiores em traba-
lhadores podem corresponder respectivamente às categorias

(A) I e II.

(B) I e IV.

(C) II e III.

(D) II e IV.

(E) III e IV.

43. Entre os agentes químicos citados, assinale aquele que pode ser 
responsável pelo surgimento de um quadro de polineuropatia.

(A) Cádmio.

(B) Arsênio.

(C) Sulfeto de hidrogênio.

(D) Flúor.

(E) Diclorometano.

44. A etiologia ocupacional da anemia aplástica tem sido descrita 
em trabalhadores expostos ao benzeno, às radiações ionizantes 
e, com menor evidência, ao

(A) asbesto.

(B) berílio.

(C) bromo.

(D) cromo.

(E) óxido de etileno.

45. O exame toxicológico, uma importante ferramenta auxiliar na 
avaliação da intoxicação pelas substâncias químicas presentes 
no trabalho,

(A) é mais útil quando há situação de exposições múltiplas.

(B) é importante para os procedimentos de vigilância.

(C) geralmente tem baixo custo.

(D) dispensa laboratórios ultraequipados e com boa qualidade 
analítica.

(E) propicia resultados conclusivos quando ocorre superpo-
sição de quadros clínicos.

46. No exame de promoção de saúde, a técnica do rastreamento

(A) aplica-se apenas aos indivíduos sintomáticos.

(B) aplica-se somente aos indivíduos cujos eventuais sinto-
mas ou sinais têm relação com os testes efetuados.

(C) refere-se à execução de procedimentos clínicos ou exa-
mes complementares feitos na ausência de sintomas ou 
sinais que os justifiquem.

(D) não pode ser efetuada por meio de questionários.

(E) refere-se à fase do exame clínico na qual o médico busca, 
especificamente, identificar as queixas relacionadas com 
os fatores de risco conhecidos.

47. Considere as ações:

 I. identificar o agente causal ou fatores relacionados à causa 
dos agravos à saúde;

 II. entender a causação e definir os modos de transmissão 
dos agravos à saúde;

 III. definir e determinar os fatores contribuintes aos agravos 
à saúde;

 IV. identificar e explicar os padrões de distribuição geográfica 
das doenças;

 V. estabelecer os métodos e estratégias de controle dos 
agravos à saúde e as medidas preventivas;

 VI. auxiliar o planejamento e desenvolvimento de serviços 
de saúde e prover dados para a administração e avaliação 
de serviços de saúde.

Enquadram-se como objetivos da epidemiologia (EAW, Vigi-
lância em Saúde Pública, volume 7) as afirmativas

(A) I, II e III, apenas.

(B) I, III e IV, apenas.

(C) II, III, IV e V, apenas.

(D) II, IV, V e VI, apenas.

(E) I, II, III, IV, V e VI.
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48. Na prática corrente, a vigilância em saúde do trabalhador 
emprega estratégias

(A) apenas da vigilância sanitária.

(B) apenas da vigilância epidemiológica.

(C) das vigilâncias sanitária e epidemiológica.

(D) da vigilância sanitária apenas quando relacionada com 
a área da alimentação.

(E) da vigilância epidemiológica apenas quando requer 
estudos estatísticos.

49. O emprego de biomarcadores em atividades que envolvem 
substâncias químicas visa indicar

(A) apenas a ocorrência de exposição dos trabalhadores.

(B) apenas os seus efeitos no organismo dos trabalhadores.

(C) a extensão dos danos à saúde do trabalhador.

(D) a ocorrência de exposição e os seus efeitos sobre os 
trabalhadores.

(E) apenas a suscetibilidade individual do trabalhador à 
substância.

50. O formaldeído é um agente químico que tem valor teto na Tabela 
de Limites de Tolerância (TLT) da NR-15. Isso significa que

(A) será excedido o limite de tolerância com apenas uma 
amostragem acima do valor fixado na TLT.

(B) será excedido o limite de tolerância apenas quando a 
média aritmética das amostragens ultrapassar o valor 
fixado na TLT.

(C) o trabalhador não poderá expor-se ao agente por mais de 
4 horas diárias.

(D) esse agente deve ser eliminado do meio ambiente quando 
em concentrações acima do valor fixado na TLT.

(E) ao atingir o valor fixado na TLT, o trabalho deve ser 
imediatamente suspenso.

Considere o seguinte texto para responder às questões de números 
51 e 52.

As empresas devem ter entre seus funcionários pessoas 
portadoras de deficiências, conforme legislação específica que 
estabelece cotas para a sua contratação.

51. No caso da deficiência auditiva, na aferição por audiograma, 
enquadram-se os candidatos com perda

(A) bilateral, parcial ou total de 41 dB ou mais nas frequências 
de 500 a 3000 Hz.

(B) bilateral total maior que 41 dB nas frequências de 3000 
a 6000 Hz.

(C) unilateral, parcial ou total, acima de 41 dB nas frequên-
cias de 500 a 3000 Hz.

(D) unilateral total maior que 41 dB nas frequências de 3000 
a 6000 Hz.

(E) bilateral, parcial ou total, de 25 dB em todas as frequências.

52. Considerando a deficiência visual, enquadram-se os candi-
datos com

(A) apenas visão monocular.

(B) discromatopsias.

(C) acuidade visual 20/40 em ambos os olhos com a melhor 
correção.

(D) acuidade visual igual ou maior que 20/40 no melhor olho 
com ou sem correção.

(E) acuidade visual entre 0,3 e 0,05 no melhor olho, com a 
melhor correção.

53. A avaliação toxicológica por meio de indicadores biológicos é 
utilizada nos exames médico-ocupacionais. O monitoramento 
de atividade da acetilcolinesterase eritrocitária indica que o 
indivíduo avaliado deve ser um trabalhador da

(A) siderurgia.

(B) informática.

(C) metalurgia.

(D) área rural.

(E) fundição.

54. A periodicidade do controle médico dos trabalhadores por-
tadores de doenças crônicas e dos menores de 18 anos deve 
ser, respectivamente,

(A) anual e semestral.

(B) semestral e bianual.

(C) bianual e anual.

(D) semestral e semestral.

(E) anual e anual.

55. A exposição ocupacional ao manganês pode desencadear

(A) neuropatia do trigêmeo.

(B) anosmia.

(C) síndrome de Burnout.

(D) transtorno mental.

(E) psicose profissional.

56. Uma relação contendo a identificação nominal dos trabalhado-
res, sua função, o local em que desempenham suas atividades 
e o risco a que estão expostos deve, obrigatoriamente, fazer 
parte do Programa de Controle Médico de Saúde Ocupacional 
(PCMSO) dos trabalhadores

(A) da construção civil.

(B) dos serviços de saúde.

(C) aeronautas.

(D) aeroviários.

(E) das minas subterrâneas.
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57. Assinale a alternativa correta com base na NR do MTE relativa 
aos serviços de saúde.

(A) O processo de lavagem das mãos só poderá ser substituído 
pelo uso de luvas.

(B) O processo de lavagem das mãos será obrigatório so-
mente após os cuidados ao paciente.

(C) Os trabalhadores com feridas nos membros superiores 
só podem iniciar suas atividades após avaliação médica 
que os libere para o trabalho.

(D) O empregador não pode vedar o uso de adornos por parte 
dos trabalhadores nos postos de trabalho.

(E) O uso de calçados abertos poderá ser permitido em am-
bientes fechados, como nas Unidades de Terapia Inten-
siva.

58. Sobre a habilitação e a reabilitação profissional, o Instituto 
Nacional do Seguro Social estabelece que
 I. o programa só é aplicável aos beneficiários totalmente 

incapazes;
 II. tem como finalidade o reingresso no mercado de trabalho;
 III. a participação no programa independe de avaliação do 

potencial laborativo do beneficiário;
 IV. existe a possibilidade do fornecimento de próteses e 

órteses.
Está(ão) correta(s) apenas
(A) I.
(B) I e II.
(C) II e III.
(D) II e IV.
(E) III e IV.

59. Em relação à vacinação dos trabalhadores dos serviços de 
saúde, pode-se afirmar que

(A) apenas vacinas que constam do PCMSO poderão ser 
debitadas no salário dos trabalhadores.

(B) deve ser fornecido, mediante participação pecuniária do 
trabalhador, programa de imunização contra a hepatite 
B em 2 doses.

(C) deve ser fornecido, gratuitamente, programa de imuni-
zação ativa contra o tétano.

(D) os programas de imunização, estabelecidos no PCMSO, 
não necessitam ser registrados no prontuário clínico 
individual do trabalhador.

(E) a vacinação deve obedecer às recomendações da Orga-
nização Internacional do Trabalho.

60. Em um programa de vacinação contra hepatite B para os 
profissionais da saúde, a condição de imunidade é avaliada 
pelo controle de títulos dos anticorpos

(A) HbAg.

(B) anti-HbAg.

(C) anti-Hbs.

(D) anti-Hbe.

(E) anti-Hbe IgG.




