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NOME COMPLETO 
                         
                         

DATA DE NASCIMENTO: ____/____/_____ 
CIDADE ONDE RESIDE 
                         

   INSTRUÇÕES
1. Preencha seu nome completo, com letra de forma, sua dada de nascimento, a cidade em que reside atualmente.  
2. Não Haverá substituição do Cartão de Respostas, por isso tenha muita atenção durante a marcação das alternativas. 
3. Em Hipótese alguma, você deverá deixar a sala de aplicação da avaliação portando o Cartão de Respostas. 
4. O Cartão de Respostas é o único documento que será utilizado para a correção de sua avaliação. Não o amasse, não dobre 
e nem o rasure. O preenchimento deve ser feito com caneta esferográfica de tinta preta ou azul, fabricada em material 
transparente. Não utilize caneta e outra cor, lápis ou lapiseira. 
5. Marque apenas uma resposta por questão. Mais de uma marcação anula a questão. 
 

 
              

 

1 A B C D E 16 A B C D E 31 A B C D E

2 A B C D E 17 A B C D E 32 A B C D E

3 A B C D E 18 A B C D E 33 A B C D E

4 A B C D E 19 A B C D E 34 A B C D E

5 A B C D E 20 A B C D E 35 A B C D E

6 A B C D E 21 A B C D E 36 A B C D E

7 A B C D E 22 A B C D E 37 A B C D E

8 A B C D E 23 A B C D E 38 A B C D E

9 A B C D E 24 A B C D E 39 A B C D E

10 A B C D E 25 A B C D E 40 A B C D E

11 A B C D E 26 A B C D E

12 A B C D E 27 A B C D E

13 A B C D E 28 A B C D E

14 A B C D E 29 A B C D E

15 A B C D E 30 A B C D E


