
MÉDICO(A) DO TRABALHO
1

BANCO DO BRASILBANCO DO BRASIL
SELEÇÃO EXTERNA 2014/001

EDITAL No 01 - BB, DE 26 DE FEVEREIRO DE 2014

LEIA  ATENTAMENTE  AS  INSTRUÇÕES  ABAIXO.
01 - O candidato recebeu do fiscal o seguinte material:

a) este caderno, com o tema da Redação e 70 (setenta) questões objetivas, sem repetição ou falha, assim distribuídas:

Conhecimentos Básicos
Conhecimentos Específicos

Língua Portuguesa Cultura Organizacional
Questões Pontuação Questões Pontuação Questões Pontuação

1 a 20 1,0 ponto cada 21 a 30 1,0 ponto cada 31 a 70 1,0 ponto cada
Total: 20,0 pontos Total: 10,0 pontos Total: 40,0 pontos

Total: 70,0 pontos
b) um CARTÃO-RESPOSTA destinado à marcação das respostas das questões objetivas formuladas nas provas cujo verso é a página 

para desenvolvimento da Redação, que vale até 100,0 pontos, o qual é denominado CARTÃO-RESPOSTA/PÁGINA DE REDAÇÃO.
02 - O candidato deve verificar se este material está em ordem e se o seu nome e número de inscrição conferem com os que 

aparecem no CARTÃO-RESPOSTA/PÁGINA DE REDAÇÃO. Caso não esteja nessas condições, o fato deve ser IMEDIATAMENTE 
notificado ao fiscal.

03 - Após a conferência, o candidato deverá assinar, no espaço próprio do CARTÃO-RESPOSTA/PÁGINA DE REDAÇÃO, com caneta 
esferográfica de tinta preta, fabricada em material transparente.

04 - No CARTÃO-RESPOSTA/PÁGINA DE REDAÇÃO, a marcação das letras correspondentes às respostas certas deve ser feita cobrindo 
a letra e preenchendo todo o espaço compreendido pelos círculos, com caneta esferográfica de tinta preta, fabricada em material 
transparente, de forma contínua e densa. A leitura ótica do CARTÃO-RESPOSTA/PÁGINA DE REDAÇÃO é sensível a marcas escuras, 
portanto, os campos de marcação devem ser preenchidos completamente, sem deixar claros.
Exemplo:  

05 - O candidato deve ter muito cuidado com o CARTÃO-RESPOSTA/PÁGINA DE REDAÇÃO, para não o DOBRAR, AMASSAR ou MANCHAR. 
O CARTÃO-RESPOSTA/PÁGINA DE REDAÇÃO SOMENTE poderá ser substituído se, no ato da entrega ao candidato, já estiver 
danificado em suas margens superior e/ou inferior - DELIMITADOR DE RECONHECIMENTO PARA LEITURA ÓTICA.

06 - Para cada uma das questões objetivas, são apresentadas 5 alternativas classificadas com as letras (A), (B), (C), (D) e (E); só uma respon-
de adequadamente ao quesito proposto. O candidato só deve assinalar UMA RESPOSTA: a marcação em mais de uma alternativa anula 
a questão, MESMO QUE UMA DAS RESPOSTAS ESTEJA CORRETA.

07 - As questões objetivas são identificadas pelo número que se situa acima de seu enunciado. 
08 - SERÁ ELIMINADO desta Seleção Externa o candidato que:

a) se utilizar, durante a realização das provas, de aparelhos sonoros, fonográficos, de comunicação ou de registro, eletrônicos ou não, 
tais como agendas, relógios não analógicos, notebook, transmissor de dados e mensagens, máquina fotográfica, telefones celulares, 
pagers, microcomputadores portáteis e/ou similares;

b) se ausentar da sala em que se realizam as provas levando consigo o CADERNO DE QUESTÕES e/ou o CARTÃO-RESPOSTA/
PÁGINA DE REDAÇÃO;

c) se recusar a entregar o CADERNO DE QUESTÕES e/ou o CARTÃO-RESPOSTA/PÁGINA DE REDAÇÃO, quando terminar o tempo 
estabelecido;

d) não assinar a LISTA DE PRESENÇA e/ou o CARTÃO-RESPOSTA/PÁGINA DE REDAÇÃO.
Obs: Iniciadas as provas, o candidato só poderá retirar-se da sala após decorrida 1 (uma) hora do efetivo início das mesmas e não poderá 

levar o CADERNO DE QUESTÕES, a qualquer momento. 
09 - O candidato deve reservar os 30 (trinta) minutos finais para marcar seu CARTÃO-RESPOSTA/PÁGINA DE REDAÇÃO. Os rascunhos e 

as marcações assinaladas no CADERNO DE QUESTÕES NÃO SERÃO LEVADOS EM CONTA.
10 - O candidato deve, ao terminar as provas, entregar ao fiscal este CADERNO DE QUESTÕES, o CARTÃO-RESPOSTA/PÁGINA DE REDAÇÃO 

e ASSINAR A LISTA DE PRESENÇA.
11 - O TEMPO DISPONÍVEL PARA ESTAS PROVAS DE QUESTÕES OBJETIVAS E DE REDAÇÃO É DE 5 (CINCO) HORAS, incluído o tem-

po para a marcação do seu CARTÃO-RESPOSTA/PÁGINA DE REDAÇÃO, findo o qual o candidato deverá, obrigatoriamente, entregar o 
CADERNO DE QUESTÕES e o CARTÃO-RESPOSTA/PÁGINA DE REDAÇÃO.  

12 - As questões e os gabaritos das Provas Objetivas serão divulgados no primeiro dia útil após a realização das mesmas, no endereço eletrônico da
FUNDAÇÃO CESGRANRIO (http://www.cesgranrio.org.br).
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CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS

31
Um adolescente precisava elaborar um trabalho escolar 
sobre a catedral de Brasília. Para tal, ele escolheu o 
processador de textos MS Word 2010. Ele começou por 
escrever o texto e, posteriormente, inseriu uma foto. A 
disposição da foto, em relação ao texto, escolhida pelo 
adolescente, foi Alinhado com o Texto. A Figura a seguir 
exibe o texto logo após o posicionamento da foto.

Insatisfeito com o resultado alcançado, o adolescente 
resolveu mudar a disposição da foto. Primeiro ele 
posicionou o mouse sobre ela e depois efetuou um clique 
com o botão direito. Após a exibição de um menu, ele 
selecionou uma nova opção de Quebra de Texto Auto-
mática. O resultado obtido é exibido na Figura a seguir.

A opção de Quebra de Texto Automática escolhida foi
(A) Atrás do texto
(B) Através
(C) Em frente ao texto
(D) Próximo
(E) Quadrado

32
Uma célula de uma planilha MS Excel 2010 contém o valor 
0,245758. Usando a caixa de diálogo Formatar Células, o 
autor da planilha resolveu formatá-la como percentagem 
com duas casas decimais.
O que será exibido na célula em questão após tal forma-
tação ser aplicada?
(A)  0,24%
(B)  2,45%
(C)  2,46%
(D)  24,57%
(E)  24,58%

33
Uma pessoa contratou um serviço de acesso à Internet 
via cabo. O tipo de serviço contratado dá direito a apenas 
um ponto de acesso, embora ela precise de mais três. 
Durante uma conversa com um de seus amigos, ela ficou 
sabendo que o problema poderia ser facilmente resolvido, 
bastando, para tal, que ela comprasse um equipamento 
para disponibilizar uma rede sem fio em sua casa. Esse 
equipamento deverá ser conectado ao aparelho ao qual 
foi conectado o cabo que recebe os sinais enviados pela 
empresa responsável pelo serviço. Posteriormente, o 
aparelho, que deverá ser comprado, irá retransmitir esses 
sinais, via Wi-Fi, para os demais computadores da casa, 
interconectando, assim, as duas redes.
O equipamento que essa pessoa deve comprar chama-se
(A) usb
(B) modem
(C) bluetooth
(D) roteador
(E) adaptador de rede

34
Ao digitar a URL http://170.66.11.10:50 na barra de 
endereços de um navegador, um usuário está tentando 
conectar-se a um servidor Web utilizando a porta (do 
servidor)
(A)  10
(B)  11
(C)  50
(D)  66
(E)  170

35
A abordagem contemporânea da relação entre saúde 
mental e trabalho, exemplificada nas orientações do Mi-
nistério da Saúde para a abordagem da saúde do traba-
lhador, sustenta relações de causa e efeito entre manifes-
tações psicopatológicas e situação de trabalho. 
Para essa forma de entender a relação causal entre trans-
torno mental e trabalho, esse tipo de transtorno decorre de
(A) ampla gama de aspectos que vão desde o contato 

com agentes tóxicos até a forma de organização do 
trabalho, da divisão de tarefas, das políticas de geren-
ciamento e da estrutura hierárquica organizacional.

(B) exposição, no ambiente de trabalho, a substâncias 
patógenas, sejam químicas, físicas ou biológicas, que 
incidam sobre o sistema nervoso.

(C) condição preexistente, sendo o trabalho visto como 
um fator desencadeante ou a causa suficiente para a 
manifestação dos sintomas.

(D) condições de trabalho penosas ou inadequadas ao 
bem-estar físico, tais como condições ambientais im-
próprias ou o uso de equipamentos inadequados.

(E) prejuízos à vida social do trabalhador, na medida em 
que chegar a provocar um afastamento de seu círculo 
familiar. 
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O gerente de uma agência bancária vai ao serviço médico 
da empresa pedir remédios que o ajudem a dormir. Na 
consulta, afirma que a insônia terminal está tirando seu 
ânimo para o trabalho, influenciando negativamente sua 
produtividade e tirando a satisfação que sentia nas ativi-
dades cotidianas que até ali sempre haviam sido prazero-
sas. Sente-se permanentemente cansado e, sem apetite, 
vem perdendo muito peso. Diz que pela primeira vez na 
vida está vivendo essa situação, que vem acontecendo 
diariamente, há quase um mês. Informa também não abu-
sar de substâncias e não ter problemas de tireoide. Ques-
tionado sobre o motivo de não ter procurado ajuda médica 
antes, explica que foi alertado por outros gerentes de que 
aquele não era o momento adequado para tirar uma licen-
ça médica, pois ele já se havia licenciado naquele ano, 
devido a uma mononucleose. Indagado sobre sua atual 
situação no trabalho, ele relata que há dois meses come-
çou a cometer uma série de erros na execução de suas ta-
refas, causados pelo recebimento de dados incorretos de 
seus colegas, e que atrasou a entrega de alguns materiais 
que precisava preparar, devido à dificuldade de acesso 
à impressora, controlada por outro gerente. Comenta es-
tar tendo dificuldades no trabalho em equipe porque suas 
sugestões e decisões vêm sendo contestadas sistemati-
camente, e seu trabalho sempre criticado de forma exa-
gerada, tendo piorado ultimamente com sugestões de que 
ele estaria ficando maluco. Com essas situações, acabou 
perdendo a oportunidade de uma promoção, o que o le-
vou a alguns conflitos com a esposa e a filha adolescente.
Essas informações durante a consulta indicam ao médico 
do trabalho que o diagnóstico do gerente é de um(a)
(A) episódio depressivo maior, associado a uma situação 

de assédio moral.
(B) transtorno de personalidade paranoide, desencadea-

do pela situação de fadiga.
(C) transtorno de personalidade antissocial, articulado às 

dificuldades vividas na esfera familiar.
(D) transtorno depressivo maior, grave, com característi-

cas psicóticas, vinculado ao estresse no trabalho.
(E) fobia social, associada à exposição em que vive no 

ambiente de trabalho.

37
Uma empresa passa por uma reestruturação que modifica 
a forma como o trabalho é organizado. 
Considerando-se a intenção de minimizar o estresse no 
ambiente de trabalho, uma iniciativa adequada do coman-
do da empresa seria
(A) estabelecer uma interação permanente entre os tra-

balhadores.
(B) aumentar a autonomia do trabalhador sobre sua tarefa.
(C) equiparar a dificuldade da tarefa à capacidade espe-

rada do trabalhador.
(D) superdimensionar a relevância da tarefa realizada por 

cada trabalhador.
(E) diminuir a quantidade de habilidades necessárias 

para a realização da tarefa.

38
Um trabalhador, muito empenhado em alcançar reconhe-
cimento em sua profissão, é transferido de unidade duas 
vezes em um ano, assumindo compulsoriamente um pos-
to de gerência, enquanto a amplitude de controle em sua 
organização de trabalho aumentava. As tarefas que assu-
me são pouco especializadas e não estão de acordo com 
suas habilidades, obrigando-o a lidar diariamente com o 
público. Para compensar suas deficiências no novo posto, 
aumenta a carga de trabalho em busca de treinamento. 
Após adaptar-se ao novo papel, mudanças de diretriz na 
empresa o obrigam a modificar as rotinas de trabalho re-
cém-aprendidas. Vive risco permanente de perda de em-
prego, e suas novas obrigações incluem o comunicado de 
demissão a seus colegas. Em certa ocasião, busca aten-
dimento médico queixando-se de muito cansaço físico, di-
ficuldade de iniciar o sono, ansiedade permanente e muita 
irritação ao pensar no trabalho (que até então havia sido 
fonte de orgulho e satisfação pessoal), dificuldade de con-
centração e uma forte anestesia emocional em relação 
aos colegas de trabalho e aos clientes, por quem chega a 
sentir desprezo. Sentindo-se injustiçado por sua empresa, 
aumentou muito seu absenteísmo e percebe estar sendo 
vigiado por seus superiores, o que o faz supor que esteja 
prestes a ser demitido, devido à sua baixa produtividade 
e ao seu comportamento irresponsável. Apesar do quadro 
descrito no trabalho, encontra satisfação em sua vida fa-
miliar, ainda que um pouco prejudicada por chegar a casa 
muito tenso e estressado. Anseia pelos afastamentos de 
fim de semana e pelas férias, as quais planeja minucio-
samente.
De acordo com as categorias reconhecidas pelo Ministério 
da Saúde, a situação clínica acima é característica da(o)
(A) agorafobia
(B) neurastenia
(C) Síndrome de Burnout
(D) transtorno persistente do humor
(E) transtorno do estresse pós-traumático

39
Os índices de frequência, gravidade e custo, relacionados 
ao Fator Acidentário de Prevenção (FAP), nos termos do 
Decreto no 6.042/2007, serão calculados segundo meto-
dologia aprovada pelo Conselho Nacional de(a)
(A) Saúde
(B) Justiça
(C) Assistência Social
(D) Previdência Social
(E) República

40
O Conselho Nacional dos Direitos da Pessoa Portadora 
de Deficiência (Conade), nos termos do Decreto Federal 
no 3.298/1999, é vinculado ao Ministério da(os)
(A) Saúde
(B) Justiça 
(C) Previdência Social
(D) Assistência Social
(E) Direitos Humanos
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Nos termos do Decreto Federal no 6.042/2007, o acidente 
do trabalho será caracterizado tecnicamente pela perícia 
médica do INSS, mediante a identificação do nexo cau-
sal entre o trabalho e o agravo. O acidente do trabalho é 
caracterizado quando se verifica nexo técnico epidemioló-
gico entre a atividade da empresa e a entidade mórbida 
motivadora da incapacidade.
Tal entidade mórbida está elencada na
(A) relação de doenças do Ministério da Saúde
(B) regulamentação do Conselho Federal de Medicina
(C) Normativa da Associação Médica Brasileira 
(D) Classificação Internacional de Doenças (CID)
(E) Organização Mundial de Proteção à Saúde

42
Consoante a Lei no 8.080/1990, as atividades de pesquisa 
e desenvolvimento científico e tecnológico em saúde se-
rão cofinanciadas, dentre outros, pelo Sistema Único de 
Saúde (SUS), pelas universidades e pelo orçamento
(A) geral
(B) fiscal
(C) social
(D) patrimonial
(E) de seguridade 

43
O Brasil, na esteira das economias mais avançadas, for-
nece medicamentos à população.
Esse fornecimento deve estar de acordo, em regra geral, 
com os termos da Lei no 8.080/1990 e constar de 
(A) prescrição médica vinculada ao serviço público
(B) prescrição médica particular
(C) protocolo clínico
(D) requerimento do doente
(E) requisição de entidade pública

44
Nos termos da Lei no 8.080/1990, a competência para 
estabelecer o Sistema Nacional de Auditoria e para co-
ordenar a avaliação técnica e financeira do SUS em todo 
o Território Nacional em cooperação técnica com os Esta-
dos, Municípios e o Distrito Federal é do(a)
(A) Sistema Unificado de Fiscais
(B) Conselho Nacional de Secretários de Saúde
(C) Comissão Intergestora Bipartite
(D) Direção Nacional do SUS
(E) Secretaria-Executiva do Ministério da Saúde

45
Nos termos da Lei no 8.080/1990, o Conselho Nacional 
de Secretários de Saúde (Conass) e o Conselho Nacio-
nal de Secretarias Municipais de Saúde (Conasems) 
receberão recursos do orçamento geral da União por 
meio do Fundo
(A) Nacional de Saúde
(B) Federal de Prevenção
(C) Especial de Emergências
(D) de Seguridade Social
(E) de Assistência Social

46
Na organização do Sistema Único de Saúde, nos termos 
da Lei no 8.080/1990, serão criadas comissões interseto-
riais de âmbito nacional subordinadas ao
(A) Conselho Nacional de Saúde
(B) Conselho de Governadores de Estado
(C) Gabinete Civil da Presidência da República
(D) Ministério da Previdência Social
(E) Ministério da Fazenda

47
Uma instituição médica privada pretende atuar na área do 
Sistema Único de Saúde. 
Consoante os termos da Constituição Federal, a atuação 
da iniciativa privada nessa área é
(A) vedada, pois a prestação à saúde é estatal.
(B) permitida onde não houver assistência pública.
(C) vedada nas áreas gerais da Medicina.
(D) vedada, salvo autorização especial mediante con-

cessão.
(E) permitida, de forma complementar ao Estado. 

48
A Constituição Federal estabeleceu um sistema único de 
saúde para melhorar a gestão dos recursos destinados à 
população.
Nos termos da Lei Maior, uma das diretrizes desse siste-
ma consiste na(o)
(A) centralização de ações executivas na União Federal
(B) ausência de participação da comunidade
(C) descentralização, com direção única em cada esfera 

de governo 
(D) democratização com indicação de gerentes populares
(E) atendimento preferencial de atividades curativas

49
Segundo a NR7, a avaliação clínica como parte integran-
te dos exames médicos deverá obedecer aos prazos e à 
periodicidade para trabalhadores expostos a riscos ou a 
situações de trabalho que impliquem o desencadeamento 
ou o agravamento de doença ocupacional, ou, ainda, para 
aqueles que sejam portadores de doenças crônicas.
Os exames deverão ser repetidos no exame médico peri-
ódico e deverão observar os seguintes intervalos mínimos 
de tempo:
(A) de 6 em 6 meses, se notificados pelo agente de inspe-

ção do trabalho.
(B) anualmente ou a intervalos maiores, a critério do mé-

dico encarregado.
(C) anualmente ou a intervalos menores, a critério do mé-

dico encarregado.
(D) a cada 18 meses, a critério do médico encarregado.
(E) a cada 2 anos, se sugeridos pelo médico agente da 

inspeção do trabalho.
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Em determinadas situações, o médico deve julgar-se im-
pedido de realizar perícia médica em seu próprio pacien-
te, em um parente seu ou ainda em pessoa com quem 
mantenha alguma relação.
Um motivo para esse impedimento é o fato de o médico
(A) poder ser influenciado no seu livre julgamento pericial, 

devido à relação mantida com o paciente.
(B) trabalhar no mesmo hospital em que o paciente esteja 

em tratamento, mesmo não sendo o responsável por 
sua assistência.

(C) trabalhar na mesma instituição pública do funcionário 
a ser periciado. 

(D) pertencer à mesma força de um periciado militar, mes-
mo que nunca o tenha atendido. 

(E) ter atendido anteriormente a pessoa em uma situação 
emergencial, ainda que há mais de 10 anos.

51
Um grupo homogêneo de risco ocupacional é definido 
como um grupo de trabalhadores que
(A) exerçam a mesma profissão na empresa, embora de-

sempenhem atividades diferentes.
(B) exerçam a mesma atividade numa determinada em-

presa, ainda que trabalhem sempre em postos de tra-
balhos diferentes.

(C) estejam sujeitos a diferentes tipos de agentes de ris-
co, mas que gerem o mesmo tipo de risco de lesão ou 
doença.

(D) estejam sujeitos aos mesmos riscos no mesmo am-
biente e nas mesmas condições de trabalho, indepen-
dentemente da atividade que realizem.

(E) estejam sujeitos a um mesmo tipo de risco, embora 
também estejam sujeitos a outros tipos de riscos por 
trabalharem em locais diferentes.

52
A responsabilidade pela emissão da CAT e o prazo estipu-
lado para que ocorra essa emissão estão apresentados, 
respectivamente, em:
(A) da empresa; até o 3o dia útil seguinte ao da ocorrência 

do acidente, no caso de não haver afastamento do 
trabalho.

(B) da empresa; até o 3o dia útil subsequente ao da ocor-
rência do acidente, havendo ou não afastamento do 
trabalho.

(C) da empresa; até o 1o dia útil seguinte ao da ocorrência 
do acidente, havendo ou não afastamento do trabalho.

(D) do médico do trabalho da empresa; até o 1o dia útil se-
guinte ao da ocorrência do acidente, no caso de haver 
afastamento do trabalho.

(E) do médico do trabalho da empresa; até o 3o dia útil 
seguinte ao da ocorrência do acidente, havendo ou 
não afastamento do trabalho.

53
A CAT deve ser emitida na suspeita de uma doença ocu-
pacional. Há casos em que as normas regulamentadoras 
são cumpridas e os indicadores de doenças ocupacionais 
não apontam para a probabilidade de nexo laboral. Tam-
bém não há desobediência às determinações quanto ao 
dimensionamento, ao treinamento e à fiscalização dos 
EPI, nem quanto à observância dos Limites de Tolerância 
e dos Valores Teto. Além disso, as demais orientações le-
gais para a prevenção de doenças são seguidas.
Em casos como o descrito acima, a suspeita de doença 
ocorrerá na seguinte situação:
(A) pela possibilidade de nexo devido às características 

do agente, independentemente das medidas proteti-
vas que tenham sido corretamente adotadas. 

(B) pela presença do agente de risco e pela ausência de 
diagnóstico etiológico que possa excluir o nexo laboral 
com aquele determinado agente de risco, apenas.

(C) pela presença do agente de risco no ambiente de tra-
balho, independentemente das atividades extralabo-
rais do empregado que possam levá-lo a uma condi-
ção de exposição ao risco proporcionado pelo mesmo 
agente fora do ambiente de trabalho.

(D) pela inexistência de outras causas diagnosticáveis, 
que possam dar causa a uma lesão, mesmo que fre-
quentemente observadas fora do ambiente de traba-
lho, que tenham sido negadas pelo empregado que 
apresentou a lesão, mesmo com uso de proteção 
adequada, constantemente fiscalizada, no ambiente 
de trabalho.

(E) na identificação de possíveis falhas no cumprimento 
das recomendações prescritas nas NR ou na presen-
ça de fatos novos observados, ainda que não descritos 
na literatura, que evidenciem uma forte possibilidade 
de terem relação de causa e efeito com a atividade 
laboral de um indivíduo ou de um grupo específico de  
indivíduos.

54
A Saúde do Trabalhador, área do conhecimento técnico-
-científico, tem como uma de suas premissas básicas a(o)
(A) busca da compreensão das relações (do nexo) entre o 

trabalho e a saúde/doença dos trabalhadores, que se 
refletem sobre a atenção prestada à saúde.

(B) impossibilidade de mudança dos processos, das con-
dições e dos ambientes de trabalho.

(C) compreensão do impacto do trabalho sobre a doen-
ça e vice-versa  no aprimoramento das políticas do 
SESMT.

(D) participação dos trabalhadores, principalmente os sin-
dicalizados, nas medidas de prevenção da saúde no 
ambiente de trabalho.

(E) exercício de uma abordagem interdisciplinar e mul-
tissetorial das ações em uma perspectiva geral, sem 
intervir nas questões de modo fragmentado, numa 
proposta de saúde coletiva.
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A CIPA tem dentre seus objetivos relatar as condições 
de risco nos ambientes de trabalho dos empregados e 
solicitar medidas para reduzir ou até eliminar os riscos 
existentes e/ou neutralizá-los.
Em relação à CIPA, considere as afirmativas a seguir.

I - A CIPA deverá ter mandato de um ano, e ser cons-
tituída por 1/3 de representantes do empregador 
(indicados pela empresa) e por 2/3 de represen-
tantes dos empregados (eleitos).

II - A CIPA é um órgão supracorporativo e independente, 
não estando subordinado a nenhuma área da em-
presa nem a nenhum funcionário desta.

III - O papel mais importante da CIPA é o de estabelecer 
uma relação de diálogo e de conscientização entre 
patrões e empregados, objetivando sempre melhorar 
as condições de trabalho.

É correto o que se afirma em
(A) I, apenas
(B) II, apenas
(C) I e III, apenas
(D) II e III, apenas 
(E) I, II e III

56
A intoxicação por qualquer agente é constituída pelas se-
guintes fases: toxicocinética, toxicodinâmica, clínica e de 
exposição.
A toxicodinâmica representa a fase de
(A) absorção e distribuição do tóxico 
(B) absorção, biotransformação e excreção do tóxico 
(C) aumento da biodisponibilidade do tóxico
(D) biotransformação do tóxico 
(E) interação das moléculas do tóxico com os sítios de ação

57
Há uma situação de grande prevalência na população em 
geral, que pode ser, inclusive, erroneamente atribuída ao 
trabalho. Relativamente de fácil prevenção, quando diag-
nosticada, e uma vez estabelecido o nexo laboral, não 
gera incapacidade laborativa na imensa maioria dos ca-
sos, sendo passível de reabilitação e/ou readaptação por 
comprometer o desempenho em algumas poucas ativida-
des muito específicas.
Tal situação refere-se à(ao)
(A) cegueira legal
(B) perda auditiva por NPSE
(C) amputação traumática de membro
(D) paraplegia por queda de altura 
(E) infarto do miocárdio

58
Trabalhar sem necessariamente adoecer ou morrer em 
decorrência do trabalho é uma possibilidade concreta em 
um mundo em rápida transformação. A partir da década 
de 1980, deu-se em nosso país a emergência da área  
"Saúde do Trabalhador", que vai lidar com um aumen-
to significativo tanto de doenças profissionais clássicas 
como de doenças consideradas novas.
O par que é o melhor exemplo, respectivamente, do ve-
lho e do novo no que se refere a doenças, encontra-se 
em:
(A) silicose; asbestose
(B) intoxicação por mercúrio; surdez ocupacional
(C) benzenismo; LER/DORT
(D) LER/ DORT; intoxicação por chumbo
(E) LER; estresse

59
Considere uma pessoa paraplégica, cadeirante, sem ne-
nhum outro tipo de limitação.
Aprovada em concurso para trabalhar como bancária e 
submetida a exame admissional para o trabalho, ela deve 
ser considerada
(A) apta, desde que use cadeira de rodas motorizada para 

facilitar seu deslocamento, de modo a não depender 
de terceiros.

(B) apta para todo e qualquer tipo de trabalho, pois a ca-
deira de rodas não é uma condição limitante para o 
trabalho em geral.

(C) apta em qualquer atividade que não seja incompatível 
com o fato de ser paraplégica e em local onde não 
fique em situação de risco inaceitável à sua condição 
de deficiente.

(D) inapta, pelo fato de nem todas as agências terem con-
dições de acessibilidade para cadeirantes.

(E) inapta, pelo fato de não poder trabalhar como caixa 
em instituições bancárias, devido à altura dos guichês 
de atendimento.

60
Um médico do trabalho de uma empresa suspeitou que 
um grupo de trabalhadores que tinha contato com uma 
determinada substância estava sendo acometido por um 
agravo à saúde menos observado em outro grupo que tra-
balhava no mesmo local, mas sem ter contato com a tal 
substância. Para auxiliá-lo a estabelecer o nexo entre o 
agravo e o contato com a substância, o médico resolveu 
fazer um estudo epidemiológico.
Para estabelecer o nexo e fazer a análise das incidências 
nesses dois grupos (expostos e não expostos), o médico 
deverá optar pelo desenho de estudo denominado
(A) coorte
(B) caso-controle
(C) ecológico
(D) transversal
(E) ensaio clínico
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Para que seja feita a avaliação dos níveis de pressão so-
nora para sons contínuos no ambiente de trabalho, visan-
do à identificação da necessidade de uso de EPI auditivo, 
deve(m) ser utilizada(s) a(s) seguinte(s) metodologia(s):
(A) medição pontual com decibelímetro 
(B) medição ponderada no tempo com 10 medições du-

rante a jornada
(C) dosimetria, circuito de compensação C, resposta rápi-

da (fast)
(D) dosimetria, circuito de compensação A, resposta lenta 

(slow)
(E) dosimetria, circuito de compensação A, resposta rápi-

da (fast)

62
Em um estudo, foi determinada a incidência de um cer-
to agravo em uma população exposta a um risco e em 
uma população não exposta a esse risco. A incidência en-
contrada na população exposta ao risco foi de 30 novos 
casos por 1.000 habitantes em 1 ano; já a incidência na 
população não exposta foi de 20 novos casos por 1.000 
habitantes em 1 ano. 
O risco relativo de contrair o agravo na  população expos-
ta ao risco, em relação ao da não exposta, é de
(A) 1,5
(B) 1,5%
(C) 10
(D) 10%
(E) 0,03

63
A elaboração do mapa de riscos é uma atribuição da(o)
(A) SESMT, com auxílio dos membros da CIPA.
(B) CIPA, com auxílio dos trabalhadores e do SESMT.
(C) SESMT, com auxílio dos trabalhadores.
(D) médico coordenador do PCMSO.
(E) responsável pelo PPRA, pois o mapa é parte inte-

grante deste.

64
A Tabela constante no Quadro 1 do Anexo 11 da NR 15 
apresenta os limites de tolerância para agentes químicos.
Qual é a via de absorção considerada pela Tabela, que 
deve ser, portanto, a prioritária para a proteção, e qual o 
critério utilizado para caracterizar a insalubridade, respec-
tivamente?
(A) Dermatológica; ultrapassar o valor teto.
(B) Dermatológica; ultrapassar o limite de tolerância.
(C) Respiratória; ultrapassar o limite de tolerância.
(D) Respiratória; ultrapassar o valor teto.
(E) Respiratória; ultrapassar o nível de ação.

65
Um agente fiscalizador do trabalho, que não é médico, 
exige acesso ao prontuário médico de um empregado de 
uma empresa.
O coordenador do PCMSO ou quem ele designar como 
médico examinador, com livre acesso aos prontuários da 
empresa, deverá agir da seguinte forma:
(A) Permitir a inspeção completa do prontuário, inclusive 

dos exames complementares.
(B) Permitir somente a vista dos exames complementares 

do empregado.
(C) Permitir somente a vista de parte do prontuário médico, 

sem visualização do histórico laboral do empregado.
(D) Negar a visualização das causas de afastamento do 

empregado, mas permitir a visualização das demais 
partes do prontuário.

(E) Negar vista a qualquer parte do prontuário do tra-
balhador.

66
Em relação às condições para a realização do exame au-
diométrico, considere as afirmativas a seguir.
I - A cabine audiométrica precisa estar sempre no mes-

mo local onde foi calibrada para que o certifi cado de 
calibração tenha validade.

II - A cabine com certifi cado de calibração conforme a 
ISO 8253-1 garante o isolamento acústico para a re-
alização do exame audiométrico, qualquer que seja 
o local onde ela seja montada.

III - O examinador é o responsável por garantir que 
as condições de realização do exame sejam ade-
quadas.

É correto o que se afirma em
(A) I, apenas
(B) II, apenas
(C) I e III, apenas
(D) II e III, apenas 
(E) I, II e III

67
Em conformidade com a NR 7, entende-se por mudança 
de função toda e qualquer alteração de atividade, posto 
de trabalho ou de setor que implique a
(A) mudança de posto de trabalho, ainda que no mesmo 

ambiente em que se laborava antes. 
(B) mudança de atividade laboral que se exercia anterior-

mente, em condições de risco idênticas.
(C) mudança de local de trabalho independentemente da 

mudança do tipo de risco a que se estava submetido.
(D) exposição a risco diferente daquele a que se estava 

exposto antes da mudança. 
(E) alteração da carga horária efetivamente trabalhada, 

sem alteração dos riscos a que se estava submetido.
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No Brasil, o trabalhador noturno tem hora de trabalho re-
duzida, 52 minutos e 30 segundos, e tem remuneração 
20% superior à hora diurna.
É considerado trabalho noturno aquele realizado entre as 
(A) 22 h de um dia até as 05 h do dia seguinte
(B) 21 h de um dia até as 06 h do dia seguinte
(C) 20 h de um dia até as 05 h do dia seguinte
(D) 19 h de um dia até as 06 h do dia seguinte
(E) 18 h de um dia até as 05 h do dia seguinte

69
A compreensão ampla do que se refere a doenças 
relacionadas ao trabalho permitiu a superação da 
confusa denominação ou – talvez – sutil diferença entre 
doenças profissionais e doenças do trabalho, presentes 
na conceituação legal (Lei no 8.213/1991). Essas doenças 
relacionadas ao trabalho estão incluídas em, pelo menos, 
3 categorias, segundo a classificação proposta por 
Schilling.
As doenças enquadradas na categoria I são aquelas 
em que a(o)
(A) hipertensão arterial e as neoplasias malignas ocorrem 

em determinados grupos ocupacionais ou em deter-
minadas profissões.

(B) nexo causal é de natureza eminentemente epidemio-
lógica. 

(C) trabalho é provocador de um distúrbio latente ou agra-
vador de doença já estabelecida ou preexistente.

(D) trabalho é causa necessária, sendo tipificadas pelas 
doenças profissionais, strictu sensu, e pelas intoxica-
ções profissionais agudas.

(E) trabalho pode ser um fator de risco contributivo, mas 
não necessário, exemplificado por todas as doenças 
comuns, mais frequentes ou mais precoces em deter-
minados grupos ocupacionais.

70
As doenças consideradas relevantes no diagnóstico dife-
rencial entre síndrome do túnel do carpo e DORT são as 
seguintes:
(A) gota e ocronose 
(B) obesidade e artropatias deformantes 
(C) hemodiálise e síndrome paraneoplásica
(D) síndrome de Reiter e mucopolissacaridoses
(E) tenossinovite de De Quervain e tenossinovite dos 

flexores 

RASCUNHO


