(g PRETO

INSTRUCAO PREENCHIMENTO DE
GABARITOS

Atengao:

Com o intuito de facilitar a impressao dos Gabaritos, as questdes
foram enumeradas de 01 a 40. Portanto, vale lembrar que as questdes de
01 a 30 se referem a Prova de Conhecimentos Especificos.

Na prova de Lingua Portuguesa as questdes foram impressas e
enumeradas de 01 a 10, mas no momento de preencher o Gabarito

considerar a numeragao de 31 a 40.

GABARITO PORTUGUES AUXILIAR SAUDE BUCAL
PSS 003/2015

© (0 (N[0 bh(WN|=
> |0 |m|O|0|0|0|> |0 | >

-
o




(\ /) el GABARITO PORTUGUES NiVEL MEDIO E TECNICO
)¢ PRETO

PREFEITURA (ACS, TECNICO EM SAUDE BUCAL, TECNICO EM
ANALISES CLINICAS)
PSS 003/2015
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(\ /) GABARITO PORTUGUES NIVEL SUPERIOR
W PRETO

PREFEITURA (MEDICOS, FARMACEUTICO BIOQUIMICO,
FISIOTERAPEUTA, ODONTOLOGOS, MONITOR DE
OFICINA TERAPEUTICA 1II)
PSS 003/2015
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(\ /) GABARITO: AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE
W PRETO

PSS 003/2015

PREFEITURA
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W» PRETO GABARITO FARMACEUTICO

PREFEITURA
PSS -003/2015
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(g“ ',‘ DPRETO

PREFEITURA Gabarito Auxiliar em Saude Bucal

PSS 003/2015
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W PRETO

PREFEITURA Gabarito: Odontologo Especialista em Endodontia

PSS 003/2015
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WPRETO
PREFEITURA Gabarito Fisioterapia

PSS 003/2015
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(S“‘\. ?? PRETO

PREFEITURA Gabarito Médico Especialista - Mastologista

PSS 003/2015
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(Sm?? PRETO

PREFEITURA Gabarito médico plantonista clinico

PSS 003/2015
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PREFEITURA

Gabarito: Odontologo Especialista em Cirurgia e
Traumatologia Bucomaxilofacial

PSS 003/2015
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W’ PREFEle? Gabarito: Odontologo Especialista em Periodontia

PSS 003/2015
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%Wﬁ P,,gEI 9 Gabarito: Técnico em Saude Bucal

PSS 003/2015
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PREFEITURA

Gabarito Médico Especialista - Ultrassonografia

PSS 003/2015
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?W P,,!EEI 9 PROVA DE MEDICO 20 HORAS

PSS 003/2015
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PREFEITURA

PROVA DE MEDICO PLANTONISTA PEDIATRA
PSS 003/2015
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PRETO

PREFEITURA

GABARITO MONITOR DE OFICINA TERAPEUTICA 11
PSS 003/2015
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PREFEITURA

PROVA DE ODONTOLOGO 20 HORAS
PSS 003/2015
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PRETO

PREFEITURA

PROVA DE ODONTOLOGO 40 HORAS
PSS 003/2015
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WPRETO GABARITO PNEUMOLOGIA PEDIATRICA

PREFEITURA

PSS 003/2015
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PRETO

PREFEITURA

PROVA DE MEDICO PSF — 40 HORAS
PSS 003/2015
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(\ " /) OuU
‘W’ Png:!. 9 TECNICO DE ANALISES CLINICAS

PSS 03-2015
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W UO PROVA DE UROLOGIA

PSS 03/2015
1 B
2 C
3 D
4 B
5 B
6 C
7 B
8 A
9 A
10 C
11 D
12 D
13 C
14 C
15 D
16 C
17 B
18 D
19 B
20 D
21 C
22 A
23 B
24 D
25 B
26 B
27 C
28 B
29 A
30 D




(\Q | | lﬁ? PRETO GABARITO MEDICO VETERINARIO

PREFEITURA PP 003/2015
1 C
2 C
3 D
4 B
5 C
6 B
7 A
8 C
9 A
10 C
11 D
12 D
13 D
14 D
15 A
16 C
17 A
18 B
19 D
20 B
21 D
22 A
23 B
24 A
25 B
26 D
27 B
28 C
29 D
30 B






