
Leia atentamente as instruções abaixo.

01- Você recebeu do fi scal o seguinte material:
 a) Este Caderno, com 50 (cinquenta) questões da Prova Objetiva, sem repetição ou falha, conforme distribuição abaixo:

  Português Conhecimentos de SUS  Conhecimentos Específi cos
  01 a 10 11 a 20 21 a 50

 b) Um Cartão de Respostas destinado às respostas das questões objetivas formuladas nas provas.

02- Verifi que se este material está em ordem e se o seu nome e número de inscrição conferem com os que aparecem no Cartão de 
Respostas. Caso contrário, notifi que imediatamente o fi scal.

03- Após a conferência, o candidato deverá assinar no espaço próprio do Cartão de Respostas, com caneta esferográfi ca de tinta 
na cor azul ou preta.

04- No Cartão de Respostas, a marcação da alternativa correta deve ser feita cobrindo a letra e preenchendo todo o espaço interno 
do quadrado, com caneta esferográfi ca de tinta na cor azul ou preta, de forma contínua e densa. 

 Exemplo:

05- Para cada uma das questões objetivas, são apresentadas 5 (cinco) alternativas classifi cadas com as letras (A, B, C, D e E), mas 
só uma responde adequadamente à questão proposta. Você só deve assinalar uma alternativa. A marcação em mais de uma 
alternativa anula a questão, mesmo que uma das respostas esteja correta.

06- Será eliminado do Concurso Público o candidato que:
 a) Utilizar ou consultar cadernos, livros, notas de estudo, calculadoras, telefones celulares, pagers, walkmans, réguas, esquadros, 

transferidores, compassos, MP3, Ipod, Ipad e quaisquer outros recursos analógicos.
 b)  Ausentar-se da sala, a qualquer tempo, portando o Cartão de Respostas.
Observações: Por motivo de segurança, o candidato só poderá retirar-se da sala após 1 (uma) hora a partir do início da prova.
 O candidato que optar por se retirar sem levar seu Caderno de Questões não poderá copiar sua marcação de 

respostas, em qualquer hipótese ou meio. O descumprimento dessa determinação será registrado em ata, 
acarretando a eliminação do candidato. 

 Somente decorridas 2 horas de prova, o candidato poderá retirar-se levando o seu Caderno de Questões.

07- Reserve os 30 (trinta) minutos fi nais para marcar seu Cartão de Respostas. Os rascunhos e as marcações assinaladas no 
Caderno de Questões não serão levados em conta.

Data: 09/08/2015 - Manhã
Duração: 3 horas
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PORTUGUÊS
NÁUFRAGOS DA MODERNIDADE LÍQUIDA

Qual o próximo centro fi nanceiro? Nos séculos XIII e XIV, foi 
Bruges, com o advento do mercantilismo; nos séculos XIV a XVI, 
Veneza, com suas corporações marítimas e a conquista do Oriente; 
no século XVI, Antuérpia, graças à revolução gráfi ca de Gutenberg.

Em fi ns do século XVI e início do XVII, foi Gênova, verdadeiro 
paraíso fi scal; nos séculos XVIII e XIX, Londres, devido à máquina 
a vapor e à Revolução Industrial; na primeira metade do século 
XX, Nova York, com o uso da energia elétrica; na segunda, Los 
Angeles, com o Vale do Silício. Qual será o próximo?  

Tudo indica que o poderio econômico dos EUA tende a encolher, 
suas empresas perdem mercados para a China, a crise ecológica 
afeta sua qualidade de vida. Caminhamos para um mundo policên-
trico, com múltiplos centros regionais de poder.

A agricultura se industrializa, a urbanização invade a zona rural, 
o tempo é mercantilizado. Há o risco de, no futuro, todos os serviços 
serem pagos: educação, saúde, segurança e lazer.

Torna-se difícil distinguir entre trabalho, consumo, transporte, 
lazer e estudo. A vida urbana comprime multidões e, paradoxal-
mente, induz a solidão. O salário se gasta predominantemente em 
compra de serviços: educação, saúde, transporte e segurança.

Antes de 2030, todos se conectarão a todas as redes de 
informação por infraestruturas de alta fl uidez, móveis e fi xas, do 
tipo Google. A nanotecnologia produzirá computadores cada vez 
menores e portáteis. Multiplicar-se-ão os robôs domésticos.

O mundo envelhece. As cidades crescem. Se, de um lado, es-
casseiam bens insubstituíveis, de outro, produzem-se tecnologias 
que facilitam a redução do consumo de energia, o tratamento do 
lixo, o replanejamento das cidades e dos transportes.

O tempo se torna a única verdadeira raridade. Gasta-se menos 
tempo para produzir e mais para consumir. Assim, o tempo que um 
computador requer para ser confeccionado não se compara com 
aquele que o usuário dedicará para usá-lo.

Os produtos postos no mercado são “cronófagos”, isto é, devoram o 
tempo das pessoas. Basta observar como se usa o telefone celular. Objeto 
de multiuso, cada vez mais ele se impõe como sujeito com o poder de 
absorver o nosso tempo, a nossa atenção, até mesmo a nossa devoção.

Ainda que cercados de pessoas, ao desligar o celular nos senti-
mos exilados em uma ilha virtual. Do outro lado da janelinha eletrô-
nica, o capital investido nas operadoras agradece tão veloz retorno...

Náufragos da modernidade líquida, há uma luta a se travar no 
que se refere à subjetividade: deixar-se devorar pelas garras do polvo 
tecnológico, que nos cerca por todos os lados, ou ousar exercer do-
mínio sobre o tempo pessoal e reservar algumas horas à meditação, 
ao estudo, às amizades e à ociosidade amorosa. Há que decidir!

Frei Betto
(http://domtotal.com/blog/)

01. A pergunta “Qual o próximo centro fi nanceiro?” sugere a 
antecipação da seguinte ideia:
A) o espaço urbano será invadido por confl itos rurais
B) há uma dinâmica biológica de rodízio entre os centros fi nanceiros
C) a China manifestou vontade de sediar a Organização das Na-

ções Unidas
D) o fi m do embargo econômico a Cuba ampliou as fronteiras da 

América do Norte
E) emergência de uma ordem internacional assentada em diversos 

centros fi nanceiros

02. “O tempo se torna a única verdadeira raridade”. A apropriação 
acelerada do tempo se manifestará também no estilo do autor. Um 
aspecto que demonstra, no estilo do autor, a escassez do tempo é: 
A) excesso de informalidade
B) predomínio de parágrafos curtos
C) forte carga emotiva e confessional
D) uso excessivo de algarismos romanos
E) presença de perguntas sem respostas claras

03. O avanço da mercantilização da vida atualmente está expli-
citado em:
A) “Nos séculos XIII e XIV, foi Bruges, com o advento do mercan-

tilismo”
B) “Em fi ns do século XVI e início do XVII, foi Gênova, verdadeiro 

paraíso fi scal”
C) “O salário se gasta predominantemente em compra de serviços: 

educação, saúde, transporte e segurança”
D) “Antes de 2030, todos se conectarão a todas as redes de in-

formação por infraestruturas de alta fl uidez, móveis e fi xas, do 
tipo Google”

E) “Náufragos da modernidade líquida, há uma luta a se travar no 
que se refere à subjetividade”

04. “Tudo indica que o poderio econômico dos EUA tende a enco-
lher, suas empresas perdem mercados para a China”. O conectivo 
que melhor explicita a relação estabelecida entre as duas frases é:
A) pois
B) conforme
C) mesmo assim
D) apesar disso
E) todavia

05. Em “Ainda que cercados de pessoas”, o elemento destacado 
expressa valor semântico de:
A) lugar 
B) modo 
C) tempo 
D) conclusão
E) concessão

06. O emprego do acento grave, indicativo de crase, é possível em:
A) “há uma luta a se travar”
B) “e, paradoxalmente, induz a solidão”
C) “facilitam a redução do consumo de energia” 
D) “todos se conectarão a todas as redes de informação”
E) “absorver o nosso tempo, a nossa atenção, até mesmo a nossa 

devoção”

07. O elemento destacado foi adequadamente substituído pelo 
pronome oblíquo correspondente em:
A) suas empresas perdem mercados para a China/ perdem-los
B) a urbanização invade a zona rural/ invade-la
C) ao desligar o celular/ desligar-lhe
D) A vida urbana comprime multidões/ comprime-as
E) devoram o tempo das pessoas/ devoram-nas

08. Uma palavra que teve sua grafi a alterada pelo último Acordo 
Ortográfi co é:
A) policêntrico
B) infraestruturas
C) nanotecnologia
D) replanejamento
E) janelinha

09. Uma crítica de cunho irônico pode ser observada em:
A) “no século XVI, Antuérpia, graças à revolução gráfi ca de Gutenberg”
B) “A agricultura se industrializa, a urbanização invade a zona 

rural, o tempo é mercantilizado”
C) “Torna-se difícil distinguir entre trabalho, consumo, transporte, 

lazer e estudo”
D) “O tempo se torna a única verdadeira raridade”
E) “Do outro lado da janelinha eletrônica, o capital investido nas 

operadoras agradece tão veloz retorno...”
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10. Em “Náufragos da modernidade líquida, há uma luta a se 
travar no que se refere à subjetividade”, a vírgula se justifi ca por:
A) separar vocativo
B) indicar enumeração
C) marcar oração coordenada
D) introduzir referência de lugar
E) destacar oração justaposta

CONHECIMENTOS DE SUS

11. A Carta dos Direitos dos Usuários da Saúde prevê que, na 
incapacidade de atendimento do serviço de saúde, é de responsa-
bilidade do gestor local a resolução das condições de acolhimento 
e encaminhamento do usuário do SUS, assim como a informação 
sobre os critérios de priorização do acesso na localidade por ora 
indisponível, que devem ser baseados na: 
A) análise dos benefícios e inconvenientes das medidas terapêu-

ticas propostas
B) duração dos procedimentos, tempo de recuperação e avaliação 

dos custos
C) informação das diferentes possibilidades terapêuticas e de sua 

condição clínica
D) possibilidade da continuidade da atenção com o apoio domiciliar, 

se necessário
E) vulnerabilidade clínica e social, sem qualquer tipo de discrimi-

nação ou privilégio

12. A União é o principal fi nanciador da saúde pública no país. 
Historicamente, metade dos gastos é feita pelo governo federal, a 
outra metade fi ca por conta dos estados e municípios. No que se 
refere aos medicamentos excepcionais, aqueles considerados de 
alto custo ou para tratamento continuado, são comprados:
A) pelo Ministério da Saúde, e as secretarias de saúde ressarcem 

80% dos valores obtidos nas licitações
B) pelo Conselho Municipal de Saúde, composto por gestores e 

profi ssionais de saúde, sob o fi nanciamento do Governo Federal
C) pelas secretarias de saúde, e o ressarcimento a elas é feito 

mediante comprovação de entrega ao paciente
D) pelas Comissões Intergestores Bipartite e Tripartite, que fi nan-

ciam integralmente os valores por meio de cooperação técnica
E) pelo gestor municipal que, a partir do Pacto pela Saúde, de 2006, 

assumiu integralmente os gastos referentes aos medicamentos

13. Se o Termo de Compromisso de Gestão for aprovado na Co-
missão Bipartite do estado, o gestor municipal passa a ter a gestão 
de todos os serviços em seu território. Esta condição permite que:
A) o município receba os recursos de forma regular e automática 

para todos os tipos de atendimento em saúde que se compro-
meteu a fazer

B) o repasse possa ser incrementado conforme a adesão do mu-
nicípio aos programas do governo federal

C) o gestor possa receber mais recursos fi nanceiros, para assumir 
30% das responsabilidades dos programas do governo estadual

D) o município possa garantir 12% de suas receitas para o fi nan-
ciamento à saúde, além dos repasses conveniados

E) o gestor receba os recursos, trimestralmente, para assumir a 
responsabilidade pela aquisição dos medicamentos estratégicos

14. Com a edição da Emenda Constitucional nº 29, a utilização 
dos recursos para a saúde somente será feita:
A) pelo gestor municipal
B) pela Comissão Tripartite
C) pelo Conasems (Conselho Nacional de Secretarias Municipais 

de Saúde)
D) por um fundo de saúde
E) por instâncias colegiadas

15. O piso para recebimento dos recursos da Atenção Básica é 
calculado com base:
A) nos projetos federais aderidos
B) na capacidade fi nanceira
C) na capacidade de atendimento
D) nos serviços de saúde prestados
E) no total da população da cidade

16. O acolhimento no campo da saúde, segundo a Política Na-
cional de Humanização, deve ser entendido como:
A) diretriz ética/estética/política constitutiva dos modos de se 

produzir saúde, assim como garantia do acesso com respon-
sabilização e resolutividade nos serviços

B) conceito vinculado ao problema da recepção da “demanda   
espontânea”, que privilegia o desenvolvimento do trabalho 
cotidiano e as questões de acesso aos serviços

C) condição particular de encontro, que se dá na recepção, tendo 
como foco a doença, e que privilegia o aspecto da produção 
de procedimentos e atividades ambulatoriais

D) ação pontual,  como uma dimensão espacial, que se traduz em 
recepção de triagem administrativa e repasse de encaminha-
mentos para serviços especializados

E) experiência em diversos setores de saúde  que propiciam ati-
tudes voluntárias de efi cácia e afetividade, por parte de alguns 
profi ssionais, resultando num ambiente confortável

17. De acordo com a cartilha do HumanizaSUS na Atenção Bási-
ca, o paciente que é cadastrado e acompanhado em uma unidade 
de saúde da atenção básica, caso tenha uma crise hipertensiva, 
deverá ser atendido, inicialmente:
A) pelo SAMU (Serviço de Atendimento Móvel de Urgência)
B) pela equipe dessa unidade
C) por qualquer unidade de emergência
D) pelo Núcleo de Apoio à Saúde da Família
E) por uma unidade especializada

18. No que se refere à formação de consórcios para desenvolver 
em conjunto ações e serviços de saúde, a Lei nº 8.080/90, diz que, 
no nível municipal:
A) o SUS poderá organizar-se em distritos, de forma a integrar e 

articular recursos, técnicas e práticas para cobertura total das 
ações de saúde

B) serão criadas comissões intersetoriais com a fi nalidade de 
articular políticas e programas de interesse para a saúde

C) será aplicado aos consórcios administrativos intermunicipais o 
princípio da direção regionalizada

D) as comissões intersetoriais terão força de consórcio no caso 
de concessão fi nanceira

E) os consórcios deverão promover articulação com os órgãos 
educacionais e de fi scalização do exercício profi ssional

19. A Conferência Estadual de Saúde, conforme estabelecido na 
Lei nº 8.142/90, tem como um de seus objetivos:
A) aprovar critérios para a remuneração de serviços de saúde
B) estabelecer parâmetros para cobertura assistencial
C) propor as diretrizes para a formulação da política de saúde estadual
D) fi scalizar o cronograma fi nanceiro dos distritos sanitários
E) criar o plano plurianual de assistência

20. A Lei que dispõe sobre as condições para a promoção, pro-
teção e recuperação da saúde, a organização e o funcionamento 
dos serviços correspondentes, dita que uma das competências da 
direção municipal do Sistema de Saúde é a de:
A) controlar e fi scalizar os procedimentos dos serviços privados de saúde
B) estabelecer critérios para o controle da qualidade sanitária de 

produtos
C) controlar e fi scalizar procedimentos e produtos de interesse 

para a saúde
D) coordenar a execução das ações de vigilância epidemiológica
E) formular, avaliar e apoiar políticas de alimentação e nutrição
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CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS

21. Conduzir informações verbo-acústicas e verbo-visuais aos 
centro superiores apropriados com o propósito de percepção da 
fala, é o principal papel do sistema transmissor:
A) receptor
B) auditivo
C) eferente
D) aferente
E) visual    

22. O conceito de letramento relaciona-se:
A) às diferentes práticas sociais que usam a linguagem escrita ou 

são por ela atravessadas
B) às propostas em que as crianças escrevem através de cópias
C) à transposição de um contínuo sonoro para unidades gráfi cas
D) à codifi cação e decodifi cação das vogais e das consoantes
E) à aprendizagem da leitura e da escrita por crianças em fase de 

alfabetização

23. Uma perda auditiva entre 41 – 70 dBNA em uma criança  infl ui 
no desenvolvimento da fala e da linguagem, pois é considerada 
uma perda:
A) normal
B) leve
C) moderada
D) severa
E) profunda

24. Segundo a Escala da Severidade de Yowa, uma criança 
que gagueja de 12 a 25 de cada 100 palavras ditas, com tensão 
perceptível, bloqueios de 3 a 4 segundos de duração e muitos 
movimentos associados, apresenta uma gagueira:
A) ligeira
B) suave
C) regular
D) severa
E) grave

25. Uma estratégia facilitadora para terapeutas e pais interagirem 
com crianças que apresentam atrasos ou distúrbios no desenvol-
vimento da linguagem é:
A) atribuir formas variadas de manipulação dos objetos
B) propiciar situações de interação com equilíbrio de turnos co-

municativos
C) reproduzir movimentos não visíveis no próprio corpo  
D) empregar formas de comunicação vocais e gestuais não simbólicas
E) imitar modelos ausentes de modo pouco sistemático

26. De acordo com a  ASHA (American Speech-Language-Hearing 
Association), expressar ideias coerentemente, distinguir direita de 
esquerda e letras de números, entender questões e seguir instru-
ções são algumas das difi culdades das crianças com:
A) dislexia
B) discalculia
C) disartria
D) disfasia
E) disfagia

27. Consciência fonológica, nomeação automatizada rápida e 
memória operacional são habilidades cruciais para a aprendizagem 
e o desenvolvimento:
A) das operações matemáticas 
B) da cópia e do ditado
C) das rimas e das melodias 
D) das sequências numéricas
E) da leitura e da escrita

28. Na análise da coordenação pneumofonoarticulatória, observa-
se que a respiração que mais facilita a emissão da voz é a:
A) costodiafragmática
B) costal superior
C) abdominal
D) mista
E) inversa

29.  A variação de pronúncia de um fonema como "batatchinha" 
(batatinha) no falar carioca e "bichim" (bichinho) no falar nordestino, 
não se constitui em outro fonema e é denominada de:
A) alofone
B) arquifonema
C) morfema
D) grafema
E) alomorfe

30. O exame que trata de uma série de mecanismos, de proces-
sos realizados pelas vias cognitivas responsáveis pelos compor-
tamentos de detecção e lateralização sonora, reconhecimento de 
padrões auditivos, aspectos atemporais da audição, entre outros, 
chama-se:
A) audiometria
B) ITPA
C) impedanciometria
D) PAC
E) Weber

31. O sistema da fala composto de mecanismos respiratório, 
fonatório, ressonador e articulatório é o sistema:
A) integrador
B) efetor
C) transmissor
D) receptor
E) sensor

32. As más formações congênitas são as que mais transtornam 
o equilíbrio das funções buco-naso-palato-faríngeas, e os fonemas 
mais prejudicados serão os:
A) fricativos, sibilantes e bilabiais
B) nasais, oclusivos e labiodentais
C) linguodentais, palatais e sibilantes
D) alveolares, bilabiais e laterais
E) orais, velares e palatais

33. O quadro audiológico caracterizado por defi ciência auditiva 
condutiva e/ou neurossensorial, de grau moderado a profundo, é 
possível de ser encontrado em pacientes que tiveram:
A) caxumba
B) coqueluche
C) sarampo
D) meningite
E) rubéola

34. Identifi cação, dessensibilização, modifi cação e estabilização 
são fases ou etapas da terapia da:
A) dislalia
B) disartria
C) dislexia
D) disfemia
E) disfagia
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35. Habilidades sociais, habilidades comunicativas e estilos de 
interação dos adultos devem fi car bem caracterizados na avaliação 
das crianças  com:
A) défi cit no desenvolvimento cognitivo
B) atraso ou distúrbio específi co de linguagem
C) baixa no desenvolvimento da comunicação pré-verbal
D) alteração nas condutas imitativas
E) implicação ou problema na aquisição da fala

36. De acordo com estudos voltados para a análise dos proces-
sos interativos, o desenvolvimento da comunicação pré-verbal 
pode ser dividido em níveis. Balançar a cabeça para expressar 
negação ou afi rmação, dar “tchau”, usar as mãos para “chamar”, 
são gestos do nível:
A) I – comunicação não intencional – comportamentos reativos
B) II – comunicação não intencional – comportamentos ativos
C) III – comunicação pré-linguística intencional elementar
D) IV – comunicação pré-linguística intencional convencional
E) V – comunicação linguística simbólica global

37. A construção da sílaba em português pode apresentar dife-
rentes estruturas fonológicas, segundo Scliar Cabral. Na palavra 
“crer” - /krer/, a estrutura é:
A) VCC
B) CVCC
C) CCVC
D) CCVCC
E) CCV

38. As dislalias em que a alteração tem origem em difi culdades 
motoras articulatórias e apresentam distorções, algumas substitui-
ções e algumas omissões são as dislalias:
A) fi siológicas
B) funcionais
C) audiógenas
D) fonológicas 
E) fonéticas

39. Difi culdade de orientação no espaço gráfi co, irregularidade 
entre palavras e entre linhas, erros de formas e proporções, são 
algumas das características das crianças:
A) disléxicas
B) disgráfi cas
C) disortográfi cas
D) dispráxicas
E) disártricas

40. Capacidade de completar palavras que tenham fonemas ou 
sílabas omitidos, de achar palavras contidas em outras palavras, 
de completar palavras a partir de fonemas dados pelo examinador, 
são propostas para avaliar:
A) discriminação auditiva
B) memória sequencial auditiva
C) memorização e evocação auditiva
D) recepção auditiva
E) análise e síntese auditiva

41. O ruído de frequência relativamente alta que é produzido por 
vibrações transitórias ou altamente instáveis, resulta de condições 
laríngeas que reduzem a vibração das pregas vocais causando 
uma voz:
A) débil
B) soprosa
C) rouca 
D) tensa
E) intermitente

42. São elementos que contribuem para a função articulatória 
por, entre outras, ligar as câmaras oral e nasal para a produção 
dos sons nasais, a musculatura acessória e:
A)  o palato
B)  a língua
C)  a mandíbula
D)  os lábios
E)  os dentes

43. Uma redução ou ausência de ressonância nasal na emissão 
de alguns sons, por adenoides hipertrofi adas, tumores, congestão 
mucosa severa, pode contribuir para a:
A) desnasalização
B) nasalidade por assimilação
C) hipernasalização
D) hiponasalização
E) hiper-hiponasalização combinadas

44. Em termos respiratório e fonatório, a sincronização respira-
tória correta, a iniciação suave e harmoniosa, a sustentação da 
coluna de ar e as vibrações de glote são fatores importantes e 
indissociáveis para a:
A) ressonância
B) fl uência
C) prosódia
D) disfl uência 
E) gagueira

45. Uma criança de 3 anos se expressa falando “Eu vi um cachorro 
grande, grande, grande!”, signifi cando que ela:
A) quer dar ênfase ao que foi dito 
B) mostra sinais de hesitação
C) não sabe usar regras gramaticais
D) apresenta bloqueios na fala
E) não é fl uente na língua

46. As trocas verbais, seus contextos de produção, a cumplici-
dade e a intimidade entre os participantes, a interpretação que o 
adulto faz da fala da criança são ferramentas fundamentais para 
o processo de:
A) leitura e escrita
B) fl uência do discurso
C) aprendizagem e cognição
D) desenvolvimento da fala
E) aquisição da linguagem

47. Lógicas (conceitos, classes, relações), aritméticas (adição, 
subtração, multiplicação, divisão), geométricas (deslocamentos, 
secções), temporais (sucessão, simultaneidade), são operações 
racionais que, segundo Piaget, são feitas por crianças de:
A) 08 anos
B) 09 anos
C) 10 anos
D) 11 anos
E) 12 anos

48. Os mecanismos respiratório, fonatório, ressonador e arti-
culatório produzem, em ordem, a corrente de ar da fala, criam e 
modifi cam o tom laríngeo e criam sons adicionais da fala. Estes 
mecanismos compõem o sistema da fala chamado :
A) efetor 
B) efetor respiratório 
C) efetor fonatório-ressonador 
D) efetor articulatório 
E) efetor sensor 
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49. Diferentes habilidades podem estar prejudicadas no transtor-
no da matemática como, por exemplo, reconhecer ou ler símbolos 
numéricos, copiar corretamente números ou cifras, caracterizando 
um quadro de:
A) acalculia
B) alexia
C) discalculia
D) agrafi a
E) dislexia

50. Os regulamentos dos concursos públicos para o município 
de Saquarema observarão a seguinte norma:
A) correção de provas com identifi cação dos candidatos
B) direito de revisão de provas quanto a erro material, por meio 

de recursos requeridos em prazo não superior a 72 horas
C) permissão de prova oral eliminatória
D) o prazo de validade do concurso público será de até dois anos, 

prorrogável uma vez por igual período
E) os cargos em comissão e as funções de confi ança serão exer-

cidos, exclusivamente, por servidores ocupantes de cargo

   
   


