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QUESTAO 1

Uma paciente na 12® semana de gestac&o, apresentando
nauseas e vomitos incoerciveis, sangramento vaginal e
fundo de dtero de 22 cm, sugere o diagnastico de

{A) ameaga de abortamento.
(B} rotura do seic marginal.
(C) hiperémese gravidica.
(D) mola hidatiforme.

(E) placenta prévia.

QUESTAO 2

A equipe multidisciplinar na cirurgia bariatrica do adulto é
composta por

(A) meédico clinico geral e médico urologista.

(B) maedico oftalmologista e anestesiologista.

(C) médico pediatra e psiquiatra,

(D} nutricionista e enfermeira de sala de cirurgia.
(E) meédico anestesista e otorrinolaringologista.

QUESTAO 3

Na avaliagdo do paciente com lesdo raquimedular, o
movimento testado e o masculo associado, referentes a
verificagdo de Integridade da raiz de C7, sdo
dencminados, respectivamente

(A} extensdo do cotovelo e triceps.

(B) extens&o do joelho e quadriceps.

{C) dorsiflex8o do tornozelo e tibial anterior.
(D) flexdo do cotovelo e biceps.

(E) flexdo do quadril e iliopsocas.

QUESTAO 4
No tratamento da hipertermia maligna, deve-se

{A) descontinuar o anestésico deflagrador e monitorizar
sinais vitais e débito urinario.

(B) descontinuar o anestésico deflagrador e aumentar
temperatura corporea.

(C) administrar anestesia alternativa e administrar
adrenalina em altas doses.

(D) hiperventilar a 100% e passar cateter nasogdstrico.

{E) resfriar e administrar dobutamina em altas doses.

Prova: Amarela
MEDICOS

QUESTAC 5

No tratamento medicamentoso das reacdes anafilaticas,
esta indicada a administracdo de epinefrina subcutanea ou
inframuscular, em aplicagdes repetidas se necessdrio,
com dose e diluigdo a cada aplicago de:

(A) 0,320,5mi{0,1 mg/ml.
(8) 1,0a1,5ml (0,1 mg/ml).
(C) 0,1 ml{0,1 mg/ml).

(D) 0,3a0,5ml(1mg/ml).
(E) 1,0a 1,5 ml{(1mg/ml).

QUESTAO 6

Um paciente de 80 anos relata que sempre foi muito
saudavel e sempre praticou esportes. Ha cerca de um
ano, iniciou quadro de cansaco aos esfargos, progressivo.
Nesse intervalo, apresentou dois episddios de perda da
consciéncia, ambos precipitados por esforgo. Aos poucos
foi se limitando fisicamente. Nega comorbidades e néo faz
uso regular de medicacdo. O exame fisico mostra:
Ectoscopia geral sem alteragGes . FC 64 bpm, PA 120x80
mmHG. [ctus cordis levemente deslocado lateralmente,
presenca de impulso apical duplo (B4 palpavel), ritmo
cardfaco regular em trés tempos (B4), sopro sistdlico
ejetivo no segundo espago intercostal direito com
irradiac@io para as cardtidas e para o apice. Murmurio
vesicular universalmente audivel sem ruidos adventicios.
Abdome flacido, indolor, sem visceromegalias. Membros
inferiores com microvarizes, sem edema. Qual & a
suspeita diagndstica desse quadro?

(A) Estenose mitral.

{B) Insuficiéncia adrtica.

{C) Insuficiéncia mitral,

{D) Miocardiopatia hipertréfica.
(E) Estenose aortica.

QUESTAO 7

Além da deficiéncia de ferro, outros distiirbios devem ser
considerados no diagnostico diferencial da anemia
microcitica e hipocrdmica, Assinale a opgéo que apresenta
um desses distlrbios .

(A) Talassemias.

(B) Deficiéncia de vitamina B12.
(C) Deficiéncia de folato.

(D) Peficiéncia de cobalamina.
(E) Terapia com metotrexato.

CP-CSM-MD/2017
Pé&gina: 2/8



QUESTAO 8

Um paciente de 49 anos, em tratamento de cancer de
pulméo, sem outras comorbidades, € admitido no Servigo
de Emergéncia com relato de ter iniciado, subitamente,
apos desembarcar em determinado aeroporto, quadro de
dispneia e desconforto toracico. Ao exame fisico: corado,
anictérico, aciandtico, taquipneico, PA 110x 60, FC 110
bpm, FR 24 irpm, ritmo cardiaco regular em dois tempos,
murmario vesicular sem ruidos adventicios e discreto
edema  bilateral de  membros inferiores. O
eletrocardiograma revelou taquicardia sinusal e inversao
da onda T nas derivagbes V1 a V4, Assinale a opgdo que
apresenta a principal suspeita diagndstica referente a esse
caso.

(A) Infarto Agudo do Miocardio.
(B) Pneumania Atipica.

(C) Tuberculose Pulmonar.

{D} Embolia Pulmonar,

{E) Angina Instavel.

QUESTAO 9

Assinale a opgdo que apresenta um exemplo de tumor
6sseo maligno.

(A) Tumor de Células Gigantes.
(B) Condroblastoma.

(C) Cisto Osseo Aneurismético.
(D) Fibroma Condromixodide.
(E) Mieloma Multiplo.

QUESTAO 10

Uma paciente na 13* semana de gestacido apresenta
infeccdo urinaria com isolamento de mais de cem mil
caldnias de E. coli e antibiograma mostrando sensibilidade
as drogas abaixo relacionadas. Sendo assim, a melhor
opgéo de tratamento & a administragdo de

{A) tetraciclina.

(B) gentamicina.

{C) ciprofloxacino.

(D) ampicilina,

(E) sulfametoxazol-trimetoprim.

Prova: Amarela
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QUESTAO 11

Uma paciente ha 2 dias iniciou quadro de febre alta,
odinofagia e prostracdo. Essa paciente foi ao pronto
atendimento, no qual diagnosticou-se Faringoamigdalite
bacteriana e prescreveu-se Amoxicilina por 10 dias e
Dipirona como sintomético. Preocupada com os possiveis
efeitos desse tratamento no organismo do filho de 3
meses, ainda em aleitamento exclusivo, pediu orientacéo.
Assinale a opgéo que apresenta a recomendacgfo a ser
dada para a mée, neste caso.

{A) Informar que os medicamentcs prescritos ndo s&o
seguros para uso na lactacéo.

(B) Sugerir a troca de Amoxicilina por Clorafenicol.

(C) Suspender prescrigdo de Dipirona.

(D) Orientar o uso dos farmacos prescritos e suspensao
da amamentagéo.

(E) Orientar o uso dos farmacos prescritos € manutencéo
da amamentagéo.

QUESTAC 12
Na aloimunizag&o Rh é correto afirmar que

{A) a ultrassonografia sempre mostra alteragtes fetais.

(B) o Coombs indireto sempre faz o diagnéstico,

(C) devem ser considerados os antecedentes obstétricos
€ neonatais.

(D) aamniocentese ndo & mais utilizada no seguimento.

(E) a imunoglobulina Rh deve ser aplicada quando o
titulo de anti-D € abaixo de um oitavo.

QUESTAO 13

Qual o nome da lesdo descrita como uma erupgdo
cutanea autolimitada causada pela penetracio e migragéo
das larvas do Ancylostoma caninum e Ancylostoma
braziliensis, contidas nas fezes de cées e gatos?

(A) Pediculose.

(B) Larva migrans cutanea.
(C) Milase.

(D) Tinea capitis.

(E} Tinea pedis.

QUESTAOC 14

Constituem critérios diagnésticos da Sindrome de Behget,
EXCETO:

{A) ulcerag&o oral recorrente.
(B) artrite deformante.

(C) ulceragéo genital recorrente,
(D) lesdes oculares.

(E) lesOes cutaneas.
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QUESTAO 15

A Sindrome de Kallmann ¢ uma importante causa ds
deficiéncia do desenvolvimento puberal e tem como
caracteristica a diminuigdo do

(A) GH
(B) GnRH
(C) PRL
(D) TSH
(E) ACTH

QUESTAO 16
Os tumores cerebrais primarios que mais estio
relacionados com a neurofibromatose do tipo | séo

(A) gliomas e meduloblastomas.

(B) schwannomas vestibulares bilaterais, meningiomas
miuiltiplos e ependimomas.

(C) adenoma hipofisario e schwannomas malignos.

(D) meduloblastoma, glioblastoma e craniofaringioma.

{E) gliomas do nervo éptico, schwannomas, astrocitomas
e meningiomas.

QUESTAO 17

Segundo a classificagdo de Salter - Harris, para lesdes
fisarias no esqueleto imaturo, a leséo onde ha presenga
de fragmento metafisaric aderido & epifise separada e fise
de crescimento (sinal de Thurston-Holland), € classificada
comeo tipo

(A)

.
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QUESTAO 18

Assinale a op¢do que apresenta o agente etiolégico mais
prevalente nos casos de artrite séptica em pacientes com
Anemia Falciforme.

(A) Staphylococcus aureus.
(B} Streptococcus epidermidis.
{C) Salmonelia sp.

(D)} Mycobacterium species.
(E) Haemophilus influenzae.

Prova: Amarela
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QUESTAO 19

Os atos ou atitudes de omiss@o, de forma crénica,
praticados por aqueles que tém o dever de cuidar e
proteger, como pais, responsaveis ou tutores,
caracterizam o tipo de violéncia chamado

(A) violéncia fisica.

{B) violéncia sexual.

{C) bullying.

(D) negligéncia.

{E) sindrome de miinchausen por procuragio.

QUESTAO 20
Com relagdo 4 tiflite, & correto afirmar que

(A) caracteriza-se por processo inflamatério do anus e do
reto, bem como dos tecidos circunjacentes, causado
por imunossupresséo.

(B} o inicio imediato do tratamento com antibiéticos de
amplo espectro e aspiragdo nasocgastrica pode
reverter o processo,

{C) € um processo inflamatdrio geralmente brando;
portanto, quando ha sinais de isquemia da parede
intestinal, pode-se excluir esse diagndstico.

(D) diarreia e bacteremia s&o achados incomuns.

(E) intervengdo cirlirgica é o tratamento de escolha.

QUESTAC 21

Fraqueza muscular acompanhada de atrofia, hipotonia,
fasciculagdes, distribuigéio distal ou segmentar e reflexos
tendinosos hipoativos, sugerem fraqueza associada a:

{A) distrbio de origem central.

{B) distdrbio do neurénio motor superior.
(C) distirbio do neurdnio motor inferior.
(D) fraqueza miopatica.

(E) distdrbio de neurénio motor misto.

QUESTAO 22
S0 sinais e sintomas caracteristicos da rinite, EXCETO:

(A) rinorrréia aquosa.
(B) espirros em salva.
{C) congestao nasal,
(D) sibilos pulmonares.
{E) prurido ocular.
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QUESTAOC 23
Toérax flacido pode ser definido como

(A) apresenca de fratura de qualquer arco costal.

(B) o movimento paradoxal da parede toracica.

{C) apresenga de duas ou mais fraturas em .trés ou mais
costelas consecutivas, causando instabilidade da
parede toracica.

{D) afaléncia respiratéria apos trauma toracico grave.

{E) a complicagio da ventilagdo mecéanica com presséo
positiva.

QUESTAO 24

Como & denominado o tipo de hémia que se insinua
através de um defeito na linha semilunar?

(A) de Richter.
{B) de Spiegel.
(C) de Littré.

(D) de ie Petit.
(E) inguinal direta.

QUESTAO 25
Com relagéo a prevengdo da endometricse, pode-se

(A) evitar o tabagismo.

{B) evitar a gravidez na adolescéncia.

(C) indicar dilatagao cervical na estenose do colo do
Utero.

(D) indicar as cirurgias de suspenséo uterina.

(E) usar anticoncepcional progestinico.

QUESTAO 26

Com relagdo ao retardo de crescimento intrauterino,
quando este ocorre de forma harménica e simétrica, as
causas mais provaveis séo

(A) genéticas, infecciosas e tdxicas.

{B) disfungao placentaria por infartos ou hematomas.
(C) anomalias de insergio placentdria,

(D) toxemia e diabetes melito.

(E) pds-datismo.

Prova: Amarela
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QUESTAC 27

Assinale a opgdo que demonstra a correlagéo
INCORRETA, com relagdo a hipovitamincse e o0s seus
respectivos achados clinicos.

{A) Dficiéncia de tiamina - pelagra: exantema pigmentado
das dreas expostas ao sol, lingua vermelho-brilhante,
diarreia, apatia, perda de memédria, desorientagéo.

(B) Deficiéncia de vitamina E - neuropatia periférica,
ataxia espinocerebelar, atrofia muscular esquelética,
retinopatia.

(C) Deficiéncia de cobalamina - anemia megaloblastica,
perda do sentido vibratério e postural, marcha
anormal, deméncia.

(D) Deficiéncia de vitamina C - escorbuto: petéquias,
equimoses, cabelos enrolados, gengivas inflamadas e
com sangramento.

(E) Deficiéncia de Folato - anemia megaloblastica,
glossite atréfica, depresséo.

QUESTAO 28

Assinale a opg8o que apresenta uma situagao que requer
precaucdo, pré-operatdria, com o uso do Propofol como
agente venoso indutor em anestesias.

(A) doenca arterial coronariana.
(B) taquicardia.

{C) supressédo adrenal.

(D) hipertensao.

{E) amnésia potente.

QUESTAO 29

Os oncologistas tém tide dificuldades e preccupagdes com
0 estudo das altera¢des estruturais precursoras do cancer
da mama. Uma das lesdes histopatologicas consideradas
como condigédo pré-maligna € denominada

{(A) doenga fibrocistica.

(B) adenose esclerosante.
(C) cystosarcoma phyllodes.
(D) hiperplasia ductal atipica.
(E)} hiperplasia ductal tipica.

QUESTAO 30

Com relagdo as doengas apresentadas nas opgles
abaixo, assinale a que menos causa sangramento utering.

(A) Cancer do endometrio.
(B) Cancer cervicouterino.
(C) Mioma submucoso.
(D} Pdlipo endometrial.
(E) Mioma subseroso.
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QUESTAO 31

S&éo causas etioldgicas
criangas:

da invaginacdo intestinal em

{A} corpo estranho e doenga cardiaca.
(B) neoplasia intestinal e nefropatias.
(C) pdlipos e sindactilia.

(D) apendicite e criptorquidia.

(E) neoplasia intestinal e apendicite.

QUESTAO 32

A disfagia pode ser dividida em disfagia orofaringea e
esofagica. Assinale a opg30 que apresenta uma causa de
disfagia orofaringea.

(A) Anel de Schatzki.

(B) Acalasia.

(C) Diverticulo de Zenker.
(D) Esclerodermia.

(E) Sindrome de Behget.

QUESTAO 33

A doenga renal croénica é classificada em estdgios
definidos com base na taxa de filtragdo glomerular {TFG)
estimada. Considerando essa classificagcdo, um paciente
com TFG entre 30 a 59 ml/imin/ 1,73 m2 apresenta doenga
renal cronica estagio

A
B
C
D
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QUESTAO 34

Assinale a op¢ao que apresenta as quatro alteragbes
cardiacas da Tetralogia de Fallot.

{A) Comunicagao interventricular, estenose pulmonar,
dextroposicao da acrta e hipertrofia ventricular direita.

{B) Comunicagéo interventricular, tronco arterioso,
estenose pulmonar e hipertrofia de ventriculo direito.

(C) Comunicagéo interatrial, ventriculo unico,
dextroposicao da aorta e atresia pulmonar.
(D) Comunicagéo interatrial, atresia  fricdspide,

dextroposigao de aorta e hipertrofia ventricular direita.

(E) Comunicagdo interventricular, estenose adrtica,
dextroposicdo da aorta e hipertrofia ventricular
esquerda,

Prova: Amarela
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QUESTAO 35

O eritema migratdrio € uma les8o cutinea expansiva
caracteristica, que se inicia com uma macula ou papula
vermelha, mais frequentemente na coxa, virilha e axila,
que se expande lentamente para formar uma grande lesdo
anular, Quando a lesfc aumenta de tamanho,
frequentemente desenvolve uma borda exterior de um
vermelho vivo e clareamento central parcial. Dentro de
dias ou semanas, os pacientes podem desenvolver lesdes
anuiares secundarias, semelhantes em aspecto & lesao
inicial. O eritema migratério € comum em

(A) eritema multiforme.
(B) febre reumatica.
(C) sifilis.

(D} doenga de Lyme.
(E) ldpus discoide.

QUESTAO 36

O tamanho da lingua, em relagio & cavidade oral, pode
ser graduado segundo classificagdo de Mallampati. Em
geral, um paciente no qual se pode identificar o palato
mcle e a base da Uvula classifica-se como

(A) |

(B) I
)
(D) IV
(E) V

QUESTAO 37

Sobre as habilidades motoras amplas de uma crianga de 3
anos, espera-se que seja capaz de

(A) descer escadas alternando os pés sem ajuda.
(B) subir escada sem ajuda, alternando os pés.

(C) realizar saltos de forma uniforme e regular.

(D) saltar sobre um dos pés de 4 a 6 vezes.

(E) ter controle para parar ou virar repentinamente.

QUESTAO 38

Assinale a op¢do que apresenta o achado laboratorial
mais caracteristico em portadoras da sindrome dos
ovarios policisticos.

{A) LH>FSH. .

(B) SDHEA aumentado.

(C) Niveis aumentados de testosterona plasmatica.
(D) Niveis aumentados de progesterona plasmética.
(E} Dosagens normais de prolactina.
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QUESTAO 39

Fraturas expostas onde ha lacerag&o maior de 10cm de
pele, mas que ha possibilidade de cobertura de partes
moles ac osso apds o tratamento da fratura, ou mesmo
quando ha exposicdo de aproximadamente 1cm mas com
fratura cominutiva, segundo Gustilo e Anderson, s&o
classificadas como do tipo:

(A) |

8) 1

(C) A

D)y NB

(E) NC
QUESTAO 40

A instabilidade do musculo detrusor pode ser uma causa
de incontinéncia urindria na mulher. Seu tratamento é
preferencialmente <clinico e deve-se administrar a
categoria de medicagdes

(A) antiadrenérgicos.
(B) adrenérgicos.
(C) anticolinérgicos.
(D) colinérgicos.

(E) dopamina.

QUESTAO 41
S0 indicagdes para colecistectomia de urgéncia:

(A) colecistite aguda, empiema de vesicula biliar e
coledocolitfase anterior com remog&o endoscépica.

(B) discinesia biliar, perfuraggo da vesicula e
coledocolitiase prévia.

(C) discinesia bhiliar, colecistite aguda e colecistite
enfisematosa.

(D) coledocolitiase anterior com remogdo endoscopica,
discinesia biliar e colecistite aguda.

(E) colecistite aguda, colecistite
discinesia biliar.

enfisematosa e

QUESTAO 42

Em casos de intoxicagdes, quando o téxico ja foi
absorvido, existe a possibilidade de aumentar sua
excre¢do com medidas extracorpéreas e nag
extracorpdreas. Com relag@ic a esses casos, o método
extracorpdrec mais utilizado € denominado

(A) carvéo ativado.
{B) lavagem gastrica.
{C) diurese idnica.
(D) hemodislise.

{E) xarope de ipeca.

Prova: Amarela
MEDICOS

QUESTARO 43

Assinale a opgdo que apresenta uma causa de
hipotireoidismo secundario.

(A) Tireoidite de Hashimoto.

(B) Deficiéncia de iodo.

(C) Hipopituitarismo.

(D) Tireoidite atréfica.

(E) Irradiag&o externa do pescogo.

QUESTAO 44

Qual o agente etioldgico responsavel pela doenga
exantematica conhecida como eritema infeccioso?

(A) Herpes virus humano6e 7.
(B} Virus Epstein Barr.

{C) Parvovirus humano B19.
{D) Togavirus.

(E) Virus Coxsackie B.

QUESTAO 45

Assinale a op¢do que apresenta a forma mais comum de
neuropatia diabética.

(A) Neuropatia auténoma.

(B) Mononeuropatia periférica.
(C) Mononeuropatia mltipla.

(D) Polirradiculopatia diabética.
(E) Polineuropatia simétrica distal.

QUESTAO 46
S&0 caracteristicas do nédulo maligno da tirecide:

(A) dor, rouguiddo, NEM 22 e bécio multinodultar.

(B) radiagdo, nédulo hiperfuncionante e caracteristica
coloide.,

(C) nivel de calcitonina alto, dor e exposigao a radiagao.

(D) rouguidio, nédulo coloide e hipertirecidismo.

(E) rapida progressao, radiagdo e nédulo coloide.

QUESTAO 47

Assinale a opcao que apresenta apenas critérios maiores
de Jones para Febre reumatica.

(A) Cardite, Febre e Ariralgia.

(B) Cardite, Febre e Coréia de Sydenham.

(C) Cardite, Poliartrite @ Coréia de Sydenham.
(D} Cardite, Artralgia e Nédulos subcuténeos.
(E) Cardite, VHS elevado e Eritema marginado.
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QUESTAO 48

Assinale a opgéo que apresenta a etiologia relativa mais
frequente de abscessos retroperitoneais.

{A) Traumas.

(B) Abscessos complicados com  procedimentos
cirdrgicos.

(C) Infecgbes dsseas.

(D) Doengas renais.

(E) Disseminagtes hematogénicas.

QUESTAO 49

Assinale a opgao que apresenta o mais importante sinal,
ao exame clinico, para diagnéstico da sindrome
compartimental aguda.

{A) Rubor local.

(B) Disestesia.

{C) Edema local.

{D) Rigidez da articulagaoc adjacente.

{E) Dor desproporcional ac esperado para a les&o.

QUESTAO 50

O tumor maligne de rim, mais frequente na infancia,
denomina-se

{A) Tumor de Wilms.
(B} Neuroblastoma.
{C) Rabdomiossarcoma.
(D) Linfoma de Burkitt.
(E) Coriocarcinoma.

Prova: Amarela
MEDICOS
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INSTRUGGES GERAIS AO CANDIDATO

1-  Verifique se a prova recebida e a folha de respostas sfo da mesma cor (consta no rodapé de cada folha a cor correspondente) e se n&o faltam questdes ou
paginas. Escreva e assine corretamente o seu nome, cologue 0 seu nimero de inscrigéo e o digito verificador {DV) apenas nos focals indicados;
2- Otempo para a realizagdo da prova serd de 4 {quatro) horas, incluindo o tempo necessério & redag8o e & marcagio das respostas na folha de respostas, e ndo
sera prorrogado,
3-  Sdinicie a prova apds ser autorizado pelo Fiscal, interrompendo a sua execugdo quando daterminado;
4-  Aredacdo deverd ser uma dissertaciio com idéias coerentes, claras e objetivas escritas na lingua portuguesa e escrita em letra cursiva. Deverd ter no minimo
20 linhas continuas, considerando o recuo dos paragrafos, e no méximo 30 linhas;
5- Iniciada a prova, ndo haverd mais esclarecimentos. O candidato somente poderd deixar o seu lugar, devidamente autorizado pelo SupervisorfFiscal, para se
retirar definitvamente do recinto de prova ou, nos casos abaixo especificados, devidamente acompanhado por militar designado para esse finy:
- atendimento médico por pessoal designado pela MB;
- fazer uso de hanheiro; e
- casos de forga maior, comprovados pela supervisdo do certame, sem que acontega saida da drea circunscrita para a realizaco da prova.
Em nenhum dos casos haverd prorrogago do tempo destinado 2 realizagdo da prova, em caso de retirada definitiva do recinto de prova, esta serd corrigida até
onde foi solucionada;
6-  Use caneta esferogréfica preta ou azul para preencher a folha de respostas;
7- Confira nas folhas de questdes as respostas que vocé assinalou como corretas antes de marcé-las na felha de respostas. Cuidado para néo marcar duas
opclies para uma mesma questdo na folha de respostas (a questdo serd perdida);
8-  Para rascunho, use os espagos disponiveis nas folhas de questdes, mas so seréio corrigidas as respostas marcadas na folha de respostas;
9-  Otempo minimo de permanéncia dos candidatos no recinto de aplicag&o de provas € de 120 minutos.
10- Serd eliminado sumariamente do processo seletivo/concurso e as suas provas néo serdo levadas em considerago, o candidato que:
a)  der ou receber auxilio para a execugdo da Prova escrita objetiva de conhecimentos profissionais e da Redagdo;
b) utilizar-se d& qualquer material ndo autorizado;
¢) desrespeitar qualquer prescricéo relativa & execugdo da Prova e da Redagdo;
d) escrever o nome ou intraduzir marcas identificadoras noutro lugar que ndo o determinado para esse fim;
e) cometer ato grave de indisciplina; e _
fy  comparecer ao local de realizagdio da Prova escrita objetiva de conhecimentos profissionais e da Redage apds o hordrio previsto para o fechamento dos
portdes.
11- Instrugdies para o preenchimento da fotha de respostas:
a) use caneta esferografica azul ou preta;
b) escreva seu nome em letra de iorma no local indicado;
¢) assine 0 seu nome no local indicado;
d} no campo inscrigdo DV, escreva o seu nimero de inscricAo nos retingulos, da esquerda para a direita, um digito em cada retdngulo. Escreva o digito
correspondente ao DV na (ltimo retdngulo. Apds, cubra todo o circulo correspondente a cada niimero. N&o amasse dobre ou rasgue a folha de respostas
sob pena de ser rejeitada pelo equipamento de leitura Stica que corrigird as mesmas; e
e) so sera permitida a troca de folha de respostas até o inicio da prova, por motivo de erro no preenchimento nos campos nome, assinaiura e niimero de
inscrigélo, sendo de inteira responsabilidade do candidato qualquer erro ou rasura na referida folha de respostas, apds o inicio da prova.
12 - Procure preencher a folha com atengéo de acordo com o exemplo abaixo:

Nome: ROBERTO 51LVA

Diretoria de Assinatura: Rdﬁ.to S' ]Va

Ensino da Marinha

* Nao rasure esta folha.

* Naa rabisqua nas dreas de rospostas.

* Faga marcas solidas nos circulos.

* N&o use canetas que barremn o papel,

ERRADO: 15 () 9 (0 CORRETO: @
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13 - Nao seré permitido levar a prova apés sua realizagdo. O candidato esta autorizado a transcrever as suras respostas, dentro do hordrio destinado & solugdo da
prova, utiizando o modelo impresso no fim destas instrugdes para posterior conferéncia com ¢ gabarito que serd divulgado em Boletim de Ordens & Notfcias
(BONQ) da Marinha do Bragil, dispanivel nas Organizagdes Responsdveis pzla Divulgagdo e Inscricie (ORDI) e na pagina da DEnsM na Intemet. E proibida a
utilizagdo de qualguer outro tipo de papel para anotag&o do gabarito.

ANOTE SEU GABARITO PROVA DE COR
1 12131415 |67 1819 101 1213 (1411516717 |18 |19 (20 (21|22 |23 124 25

26 127 (28] 29 | 30 | 31 [ 32 |33 134 | 35|36 |37 | 38 | 39 | 40 | 41 | 42 | 43 | 44 | 45 | 46 | 47 | 48 | 49 | 50




