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80  QUESTÕES OBJETIVAS

Leia atentamente as informações abaixo:

Sob pena de ELIMINAÇÃO do candidato, é proibido: folhear este caderno de questões antes do horário de1.
início da prova determinado em edital;  levantar da cadeira sem a devida autorização do fiscal de sala;
manter qualquer tipo de comunicação entre os candidatos; portar aparelhos eletrônicos, tais como telefone
celular, receptor, gravador etc. ainda que desligados; anotar o gabarito da prova em outros meios que não
sejam o Cartão de Respostas e este Caderno de Questões; fazer consulta em material de apoio ou afins.
No Cartão Resposta,  confira  seu nome,  número de inscrição e  cargo ou função,  assine-o  no espaço2.
reservado, com caneta de cor azul ou preta, e marque apenas 1 (uma) resposta por questão, sem rasuras ou
emendas, pois não será permitida a troca do Cartão de Respostas por erro do candidato.
Quando  terminar  sua  prova,  você  deverá,  OBRIGATORIAMENTE,  entregar  o  Cartão  de  Respostas3.
devidamente preenchido e assinado ao fiscal da sala, pois o candidato que descumprir esta regra será
ELIMINADO.
Você deve obedecer às instruções dos coordenadores, fiscais e demais membros da equipe do Igeduc –4.
assim como à sinalização e às regras do edital – no decorrer da sua permanência nos locais de provas.
Estará sujeito à pena de reclusão, de 1 (um) a 4 (quatro) anos, e multa, o candidato que utilizar ou divulgar,5.
indevidamente, com o fim de beneficiar a si ou a outrem, ou de comprometer a credibilidade do certame, o
conteúdo sigiloso deste certame, conforme previsto no Código Penal (DECRETO-LEI Nº 2.848, DE 7 DE
DEZEMBRO DE 1940), em especial o disposto no Art. 311-A, incisos I a IV.

NOME CPF

_

CADERNO DE QUESTÕES OBJETIVAS
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Leia atentamente as informações abaixo:
Cada um dos itens desta prova objetiva está vinculado a um comando que o antecede, permitindo, portanto, que o
candidato marque, no cartão resposta, para cada item: o campo designado com o código V, caso julgue o item CERTO,
VERDADEIRO ou CORRETO; ou o campo designado com o código F, caso julgue o item ERRADO, FALSO ou INCORRETO.
Para as devidas marcações, use a Folha de Respostas, único documento válido para a correção da sua prova objetiva, o
qual deve ser preenchido com cuidado pois marcações incorretas, rasuras ou a falta de marcação anularão a questão.
Para a análise dos itens (proposições / assertivas), considere seus conhecimentos, o teor do item e, quando aplicável, o
texto a ele vinculado.
Nos itens que avaliarem conhecimentos de informática e(ou) tecnologia da informação, a menos que seja explicitamente
informado o contrário, considere que todos os programas mencionados estão em configuração-padrão e que não há
restrições  de  proteção,  de  funcionamento  e  de  uso  em  relação  aos  programas,  arquivos,  diretórios,  recursos  e
equipamentos mencionados.
Você poderá consultar a cópia digital desta prova, dos gabaritos preliminar e final e acessar o formulário de recursos em
concursos.igeduc.org.br.

QUESTÕES DE CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS
(de 1 a 60)

Julgue os itens subsequentes.
01. A abordagem da redução de danos para usuários de

álcool  e  drogas  tem  por  objetivo  final  alcançar  a
abstinência.

02. O Laudo Médico é um parecer escrito emitido por um
árbitro,  perito ou assistente técnico (médico terceiro,  e
não  o  assistente)  e  tem  natureza  jurídica  opinativa,
positiva ou negativa.

03. Os  acidentes  que  não  causem  ferimentos  pessoais
devem ser considerados acidente do trabalho do ponto
de  vista  técnico  –  prevencionista,  visando a  evitar  os
danos físicos que possam por eles ser provocados.

04. A gestão de suprimentos envolve compra,  distribuição,
estocagem, orçamentação, controle e processamento.

05. No Brasil,  o  Programa de Alimentação do Trabalhador
(PAT),  vinculado ao Ministério do Trabalho e Emprego,
desde 1976, se destina a garantir o acesso à alimentação
de trabalhadores segurados mediante incentivos fiscais a
empresas empregadoras.

06. O mapa de risco é uma representação gráfica de uma
relação de fatores presentes nos locais de trabalho.  É
confeccionado sobre a planta baixa do local específico de
trabalho,  onde  são  identificados  fatores  que  podem
acarretar  prejuízos  à  saúde  dos  trabalhadores,  como
acidentes e doenças de trabalho.

07. O trabalho precário pode ser entendido como aquele que
leva  o  trabalhador  a  uma  condição  de  vida  precária,
podendo ser exemplificado pela ausência de segurança
no emprego,  no trabalho,  na habitação,  na doença,  na
incapacidade e na velhice.

08. As primeiras normas regulamentadoras foram publicadas
pela Portaria MTb nº 3.214, de 8 de junho de 1978. As
demais  normas  foram  criadas  ao  longo  do  tempo,
visando assegurar a prevenção da segurança e saúde de
trabalhadores  em  serviços  laborais  e  segmentos
econômicos  específicos.

09. A instituição ou empregador deverá manter um registro
de  dados  que  constituirão  um  histórico  técnico  e
administrativo  do  desenvolvimento  do  PPRA.  Esses
dados deverão ser mantidos por no mínimo 10 anos e
estar  sempre  disponíveis  para  os  trabalhadores
interessados,  seus  representantes  ou  autoridades
competentes.

10. Os  inseticidas  classificados  como  Classe  IV  são
extremamente tóxicos e possuem a faixa vermelha no
rótulo.

11. Classifica-se como risco redutível a fração do dano em
indivíduos expostos que pode ser atribuída à exposição.

12. No exame médico de retorno ao trabalho,  a  avaliação
clínica deverá ser realizada obrigatoriamente no primeiro
dia  da  volta  ao  trabalho  de  trabalhador  ausente  por
período igual ou superior a 30 (trinta) dias por motivo de
doença ou acidente, de natureza ocupacional ou não, ou
parto.

13. O uso dos equipamentos de proteção individual (EPI) é
regido pela norma regulamentar 06 (NR06), que dispõe
que a empresa é obrigada a fornecer, gratuitamente, aos
empregados os equipamentos de proteção individual de
acordo com a função exercida.

14. O Programa de Prevenção de Riscos Ambientais tem por
objetivo estabelecer medidas que visem à eliminação, à
redução ou ao controle dos riscos ambientais em prol da
deterioração da saúde física e mental do trabalhador.

15. São consideradas atividades insalubres aquelas em que o
trabalhador  tem  contato  com  fatores  de  riscos  de
acidentes  tais  como  inflamáveis,  explosivos,  energia
elétrica,  radiação  ionizante  ou  exposição  a  roubos  e
outras violências físicas.

16. Programas eficazes de saúde e segurança no local de
trabalho  podem  ajudar  a  salvar  as  v idas  dos
trabalhadores,  através  da  eliminação  ou  redução  dos
riscos e das suas consequências.

17. O  teste  de  hipótese  paramétrico  deve  ser  utilizado
quando são avaliados dados com variáveis qualitativas e
de distribuição normal.

18. Os fatores predisponentes mais importantes da Síndrome
de Burnout são: papel conflitante, perda de controle ou
autonomia e ausência de suporte social.
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19. O médico do trabalho pode buscar informação médica
adicional ou informações registradas em prontuários do
trabalhador, com seu médico particular ou com o hospital
o n d e  c o s t u m a  s e r  a t e n d i d o ,  m e s m o  s e m  o
consent imento  do  t raba lhador .

20. A tuberculose tem sua transmissão para trabalhadores
de  hospital,  através  de  pacientes  cujos  diagnósticos
ainda não foram firmados. A incidência tem diminuído,
determinando a atenuação do risco ocupacional.

21. Equipamento  de  Proteção  Individual  (EPI)  é  todo
dispositivo ou produto,  de uso individual,  utilizado pelo
trabalhador,  destinado à proteção de riscos suscetíveis
de manter a segurança e a saúde no trabalho.

22. A  Norma  Regulamentadora  32  (NR-32)  estabelece  as
diretrizes básicas para a implementação de medidas de
prevenção à segurança e à saúde dos trabalhadores dos
serviços  de  saúde,  bem  como  daqueles  que  exercem
atividades de promoção e assistência à saúde em geral.

23. A cultura de segurança do trabalho é um conjunto de
conceitos  e  ideias  cujo  objetivo  é  promover  ações
rotineiras  que  previnam  todos  os  colaboradores  de
qualquer risco que a ocupação e o ambiente possam vir a
fornecer, envolvendo os níveis hierárquicos superiores de
uma organização.

24. A promoção da saúde a partir das situações de trabalho
contribui  para  a  melhoria  do  ambiente  físico  e
psicossocial,  o  estado  de  saúde,  a  capacidade  de
desenvolver  valores  e  estilos  de  vida  e  trabalho  mais
saudáveis e o bem-estar geral dos trabalhadores.

25. A  probabilidade de  um evento  qualquer  é  sempre  um
valor  entre  zero  e  um  (entre  0%  e  100%).  Logo,  é
impossível calcular uma probabilidade negativa ou maior
que 1.

26. O estresse produz reações de defesa e adaptação diante
do agente estressor, as quais são classificadas em fase
de alarme, conflito e exaustão.

27. A implementação de programas de promoção da saúde
no local  de trabalho implica um empenho contínuo de
todas as partes envolvidas, conjugando as necessidades
da organização com a dos trabalhadores, nas quais os
serviços de saúde e segurança no trabalho assumem um
papel secundário.

28. A principal ação de prevenção ao câncer de colo do útero
é a coleta do exame de citologia conforme critérios do
Ministério  da  Saúde.  Deve-se  iniciar  o  rastreio  dessa
doença aos 38 anos, apenas.

29. A  perda  auditiva  induzida  por  ruído  (PAIR)  é  sempre
neurossensorial  e  irreversível,  por  causar  danos  às
células do órgão de CORTI.

30. Riscos  ocupacionais  são  os  agentes  presentes  no
ambiente  laboral  com  a  capacidade  de  causar  algum
dano  ao  trabalhador,  sendo  eles  classificados  como
riscos  físicos,  riscos  químicos,  riscos  ergonômicos  e
riscos de acidentes.

31. Os  riscos  ambientais  são  aqueles  existentes  nos
ambientes de trabalho, assim como em locais públicos e
nas residências, causados por agentes físicos, químicos
ou  biológicos,  capazes  de  causar  danos  à  saúde  do
trabalhador,  dos  consumidores,  de  crianças,  de
adolescentes  e  de  outros  indivíduos.

32. Os  pr incipais  acidentes  que  ocorrem  com  os
profissionais  da  saúde  nas  unidades  básicas  são  de
trajeto,  com  material  perfurocortante  contaminado  e
alergias  às  substâncias  químicas  util izadas  na
desinfecção.

33. Consideram-se  agentes  biológicos  os  microrganismos,
geneticamente  modificados  ou  não,  as  culturas  de
células, os parasitas, as toxinas e os príons.

34. A prevenção de acidentes deve obedecer a um processo
dinâmico  e  constante  que  se  caracteriza  por  ações
efetivamente prevencionistas que devem ser tomadas no
sentido  de  evitar,  eliminar,  controlar  ou  impedir  a
evolução  e  consolidação  dos  riscos  no  ambiente  de
trabalho.

35. Veneno é toda substância que, incorporada ao organismo
vivo, por sua natureza, sem atuar mecanicamente e em
determinadas  concentrações,  produz  alterações
transitórias  ou  definitivas  da  físico-química  celular
incompatíveis  com  a  saúde  ou  com  a  vida.

36. A liderança, por meio de suas ações, sistemas, medidas e
recompensas, determina claramente se a segurança será
ou não alcançada na organização.

37. A exposição ao benzeno está relacionada com a leucemia
mieloblást ica  aguda  (LMA)  e  com  a  leucemia
mieloblástica  crônica  (LMC).

38. A Anamnese Clínico-Ocupacional resulta da incorporação,
na Anamnese Clínica,  de um conjunto de informações
que visam a detectar e esclarecer os riscos a que está
exposto o trabalhador em sua vida laboral; as alterações
de saúde, precoces ou manifestas, que estão ocorrendo
no seu corpo e avaliar as possíveis relações entre o perfil
de riscos e o perfil de saúde/doença do trabalhador.

39. A postura sentada é predominante em muitas atividades
laborais, e sua permanência por tempo prolongado pode
sobrecarregar as estruturas musculoesqueléticas e levar
ao  desenvolv imento  de  s intomas  como  dor  e
desconforto, uma vez que não existe uma determinada
postura adequada a ser sustentada por muito tempo e o
sentar deve ser uma situação dinâmica.

40. A transmissibilidade do HBV é maior do que a do HIV,
sendo  de  difícil  destruição,  podendo  sobreviver  em
sangue seco por até 10 dias, e sobre superfícies por até
30 dias.

41. Os  dados  individuais  relativos  a  exames médicos  e  a
exames de laboratório devem ser arquivados em arquivos
médicos confidenciais, os quais devem ser mantidos de
forma  segura  sob  a  responsabilidade  do  médico  do
trabalho.

42. Equipamentos de Proteção Coletivos (EPC) são medidas
específicas  a  serem  tomadas  em  uma  empresa  para
proteger  os  trabalhadores  da  exposição  a  um  agente
insalubre e/ou perigoso.

43. São sintomas de presunção da gravidez: melasma facial,
linha  nigra,  aumento  do  volume  abdominal,  nictúria  e
sialorreia.

44. Toxicidade  é  o  conjunto  de  sinais  e  sintomas  que
evidenciam o efeito nocivo produzido pela interação entre
agente químico e organismo.
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45. Uma das  aplicações  das  medidas  antropométricas  na
ergonomia é no dimensionamento do espaço de trabalho
e no desenvolvimento de produtos industrializados como
mobília, automóveis, ferramentas etc.

46. As principais fontes de recursos identificadas no sistema
de  saúde  são  recursos  governamentais,  renda  gerada
pela venda de serviços e recursos captados através de
doações.

47. A exposição crônica ocorre quando os colaboradores são
grandemente expostos a agentes químicos, biológicos ou
físicos,  como poeira,  líquidos,  vapor,  névoa,  radiações,
ruídos ou propriamente acidentes.

48. No exame médico de mudança de função, a avaliação
clínica será obrigatoriamente realizada depois da data da
mudança.

49. A vivência casual  de situações estressoras por longos
per íodos  pode  cont r ibu i r  para  a  adoção  de
comportamentos nocivos à saúde, como o consumo de
álcool, fumo, drogas e medicamentos.

50. Historicamente,  a  questão  do  uso  abusivo  e/ou
dependência  de  álcool  e  outras  drogas  tem  sido
abordada por uma ótica minoritariamente psiquiátrica ou
médica.  As  implicações  sociais,  psicológicas,
econômicas  e  políticas  são  evidentes,  e  devem  ser
consideradas na compreensão global do problema.

51. A Saúde do Trabalhador está intimamente desconectada
do ambiente de trabalho e do meio ambiente, tendo uma
importante missão a desempenhar. Para tanto, o trabalho
multidisciplinar  é  prescindível,  com equipes articuladas
envolvendo as inúmeras variáveis.

52. Os  principais  métodos  empregados  para  estimar  os
riscos  à  saúde  humana  decorrentes  de  exposições  a
fatores ambientais são a epidemiologia, a avaliação de
riscos e os biomarcadores.

53. Doença  agravada  pelo  trabalho  é  aquela  em  que  a
influência dos fatores profissionais incide apenas na sua
evolução e no correspondente resultado final.

54. O Programa de Prevenção de Riscos Ambientais (PPRA),
deve  conter  o  p lane jamento  semestra l  com
estabelecimento de metas, prioridades e cronograma.

55. A expansão do trabalho precário no Brasil  resultou em
grande parte das reformas liberais que acompanharam a
privatização em meados dos anos de 1990.

56. Epidemiologia ocupacional é o estudo da distribuição e
determinantes  de  doenças  e  lesões  relacionadas  ao
ambiente de trabalho. Essas doenças e lesões não são
evitáveis,  e  estudar  sua  epidemiologia  permite  uma
abordagem  baseada  em  evidências  para  a  prevenção
pelos formuladores de políticas.

57. Só  o  conhecimento  das  relações  de  exposição
profissional  e  repercussões  negativas  para  a  saúde  e
segurança  dos  trabalhadores  expostos  permite  a
avaliação  da  exposição  (avaliação  de  risco).

58. A  avaliação  visa  a  identificar  os  diversos  fatores
ambientais relacionados aos processos de trabalho, suas
características intrínsecas e compreender a natureza e
extensão  de  seus  efe i tos  no  organismo  dos
trabalhadores  e/ou  meio  ambiente.

59. O  PAT  destina-se  aos  trabalhadores  considerados  de
baixa  renda  (até  cinco  salários-mínimos),  cujas
ocupações  não  envolvem  trabalho  manual  e  não
requerem alto consumo energético.

60. As luvas de segurança em Kevlar oferecem proteção das
mãos  contra  ferimentos  decorrentes  de  arranhões,
queimaduras,  contusões,  cortes,  abrasões,  quando  da
realização de serviços pesados em baixas temperaturas.

QUESTÕES DE CONHECIMENTOS GERAIS
(de 61 a 80)

Julgue os itens que se seguem.
61. Na Língua Portuguesa, atribui-se o nome de “radical” ao

núcleo da palavra, no qual reside seu significado.

62. A vogal temática, na Língua Portuguesa, é acrescida ao
radical para formar o tema da palavra.

63. No processo de derivação prefixal, na Língua Portuguesa,
a palavra primitiva recebe um sufixo precedido de uma
vogal  atômica.  Por  exemplo:  reconhecer,  descrença  e
injusto.

64. Na palavra PEZINHO, o sufixo “pe-” é acrescido do radical
“-inho”,  mas, para facilitar a pronúncia,  a consoante de
ligação “-z-” é utilizada.

65. Considere  um  triângulo  ABC  onde  AB  =  AC.  Sejam
também os pontos D e E pertencentes aos lados AB e AC,
respectivamente, onde AB = 4DB e AC = 4AE. Se a área do
quadrilátero BCED é 52 cm², então a área do triângulo
ADE é menor que 10 cm².

66. Durante uma festa da empresa,  a média de tempo de
experiência entre  os 25 funcionários presentes é  de 4
anos e 3 meses. O número total de funcionários com 4
anos e 9 meses de experiência que precisa participar da
festa para elevar a média de tempo de experiência de
todos os presentes para 4 anos e 4 meses é superior a
10.

67. O  valor  máximo  que  “a”  pode  assumir  para  que  as
equações a² - bc - 8a + 7 = 0 e b² + c² + bc - 6a + 6 = 0
sejam satisfeitas, considerando os números reais “b” e
“c”, é 9.

68. Em “Amanhã vou à cidade”, tem-se um uso do presente
do indicativo para retratar uma ação futura.

69. O hífen  nos  termos “semi-hospitalar”,  “proto-história”  e
“anti-horário” se justifica pela junção de prefixo ou falso
prefixo com palavra iniciada por “h”.

70. A vogal “i” deve ser empregada na sílaba final dos verbos
terminados  em  -UAR  e  -UIR:  diminui,  habitui,  influi  e
pontui.

71. Na sentença “Mais de um estudante faltaram”, o verbo
deve ficar no plural, enquanto em “Menos de dois alunos
veio”, o verbo fica no singular porque precisa concordar
com o número representado (menos de dois = 1).

72. Com o novo acordo ortográfico, o acento diferencial de
“PARA”  (verbo),  em  oposição  a  “PARA”  (preposição),
deixou de existir, ficando a cargo do contexto permitir a
correta compreensão.

73. Os  vocábulos  “você”,  “saúde”,  “prática”  e  “fóssil”  são
acentuados  por  serem,  respectivamente,  oxítona,
paroxítona,  proparoxítona  e  novamente  paroxítona.
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74. A  palavra  “rubrica”  costuma  ser  erroneamente
pronunciada  e  grafada  como  uma  proparoxítona
(RÚbrica), mas na verdade ela se trata de uma paroxítona,
não  tendo,  portanto,  acento  gráfico  e  devendo  ser
pronunciada como “ruBRIca".

75. As reclamações apresentadas no protocolo da Câmara
Municipal  de  Ingá  –  PB,  em  relação  às  contas  do
município,  deverão  ser  apresentadas  em  três  vias,
registradas em cartório (Lei Orgânica de Ingá – PB).

76. Havendo vacância dos cargos de Prefeito e Vice-prefeito
do  Município  de  Ingá  –  PB,  o  Presidente  da  Câmara
poderá  recusar  assumir  a  prefeitura,  devendo  realizar
eleições diretas no prazo de 90 dias,  independente do
momento do mandato (Lei Orgânica de Ingá – PB).

77. De acordo com a Lei Orgânica do Município de Ingá – PB,
os crimes de responsabilidade serão definidos em Lei
Especial,  devendo obedecer a Lei  Federal  que trate de
normas de processo e julgamento.

78. A Lei  Orgânica do Município de Ingá – PB poderá ser
emendada mediante proposta individual de qualquer um
dos membros da Câmara Municipal.

79. O Estado da Paraíba poderá intervir no Município de Ingá
caso  não  seja  aplicado  o  mínimo  exigido  da  receita
municipal na manutenção e desenvolvimento do ensino
(Lei Orgânica de Ingá – PB).

80. O número de Vereadores do Município de Ingá – PB, para
cada  legislatura,  será  atualizado  de  acordo  com  a
população existente, apurada até o último dia do mês de
março do ano eleitoral, e atualizado em Lei Estadual.
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RASCUNHO


