
PREFEITURA MUNICIPAL DE PIRIPIRI
Concurso Público para o Provimento do cargo de

MÉDICO URGENTISTA (CLÍNICO GERAL) 
  LEIA AS INSTRUÇÕES:
1) Você deve receber do fiscal o material abaixo:
a) Este caderno com 40 (quarenta) questões objetivas;
b) Um CARTÃO-RESPOSTA destinado às respostas objetivas da prova;
2) Verifique se este material está completo e se seus dados pessoais conferem com aqueles constantes do CARTÃO-
RESPOSTA.
3) O candidato só poderá entregar sua prova após 01 (uma) hora do início da mesma.
4) O tempo de duração da prova é de 03 (três) horas ininterruptas. 
5) O candidato não poderá sair com o seu caderno de questões. 
6) As Provas Objetivas e os gabaritos serão divulgados no segundo dia útil após a realização das mesmas, no endereço 
eletrônico www.institutoludus.com.br a partir das 18:00h;
7) Quando terminar sua  prova  ASSINE A LISTA DE PRESENÇA, entregue ao Fiscal o Caderno de Questões e sua 
Folha de Resposta contendo sua assinatura.
8)  Será excluído do certame:
a) Se utilizar, durante a realização da prova, de máquinas ou relógios com a função de calculadora, bem como de rádios 
gravadores, de “headphones”, de telefones celulares ou de fontes de consulta de qualquer espécie;
b) For surpreendido em conversa com outros candidatos;
c) Se ausentar da sala de realização da prova, levando consigo o Caderno de Questões e, ou, o Cartão-Resposta;
d) Deixar de assinar o Cartão-Resposta;
e) Perturbar, de qualquer forma o curso de realização da prova.
f)  Rubricar, abreviar o pré-nome ou o nome, ou assinar com letra de forma o cartão resposta.
g) Pintar a parte superior do cartão resposta (inscrição e cargo).
9) Tenha muito cuidado com o CARTÃO-RESPOSTA, para não dobrar, amassar ou manchar, pois este é personalizado e 
em hipótese alguma poderá ser substituído.
10)Para cada uma das questões são apresentadas cinco alternativas classificadas com as letras (A), (B), (C), (D) e (E); 
somente uma responde adequadamente ao quesito proposto.  Você deve assinalar  apenas uma alternativa para cada 
questão: a marcação em mais de uma alternativa anula a questão, mesmo que uma das respostas esteja correta; também 
serão nulas as marcações rasuradas.
11)No CARTÃO-RESPOSTA, a marcação das letras correspondentes às respostas de sua opção, deve ser feita com o 
preenchimento de todo o espaço do campo reservado para tal fim, conforme modelo ex: 
12) Os fiscais não estão autorizados a emitir opinião nem a prestar esclarecimentos sobre as questões e conteúdo das  
provas. Cabe única e exclusivamente ao candidato interpretar e decidir a este respeito.
13) Por motivo de segurança não será permitido ao candidato fazer uso de qualquer tipo de anotações que não seja o 
rascunho parte integrante desta Prova que será destacado na hora da entrega pelo fiscal de sala. Caso o candidato seja 
surpreendido com qualquer outro tipo de anotações em documentos que não seja o previsto acima, será eliminado do 
certame.

.........................................................................................................................................................................................................
 FOLHA DE ANOTAÇÃO DO GABARITO: ATENÇÃO: Esta parte somente deverá ser destacada pelo fiscal da sala, após o término da prova.
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LÍNGUA PORTUGUESA
Com  base  no  texto  Visita,  de  Ferreira  Gullar, 

responda às questões 01 e 02.

VISITA
Sobre  a  minha  mesa,  na  redação  do  jornal, 

encontrei-o, numa tarde quente de verão. É um inseto que 
parece um aeroplano de quatro asas translúcidas e gosta 
de sobrevoar os açudes, os córregos e as poças de água. 
É um bicho do mato e não da cidade. Mas que fazia ali, 
sobre a minha mesa, em pleno coração da metrópole?

Parecia  morto,  mas  notei  que  movia 
nervosamente  as  estranhas  e  minúsculas  mandíbulas. 
Estava  morrendo  de  sede,  talvez  pudesse  salvá-lo. 
Peguei-o pelas asas e levei-o até o banheiro. Depois de 
acomodá-lo a um canto da pia, molhei a mão e deixei que 
a  água  pingasse  sobre  a  sua  cabeça  e  suas  asas. 
Permaneceu  imóvel.  É,  não  tem  mais  jeito  –  pensei 
comigo. Mas eis que ele se estremece todo e move a boca 
molhada. A água tinha escorrido toda, era preciso arranjar 
um meio de mantê-la ao seu alcance sem contudo afogá-
lo. A outra pia talvez desse mais jeito. Transferi-o para lá, 
acomodei-o e voltei para a redação.

Mas a memória tomara outro rumo. Lá na minha 
terra,  nosso grupo de meninos  chamava esse bicho de 
macaquinho  voador  e  era  diversão  nossa  caçá-los, 
amarrá-los com uma linha e deixá-los voar acima de nossa 
cabeça.  Lembrava também do açude,  na fazenda,  onde 
eles apareciam em formação de esquadrilha e pousavam 
na água escura. Mas que diabo fazia no Rio, na avenida 
Rio Branco, esse macaquinho voador? Teria ele voado do 
Coroatá até aqui,  só para me encontrar? Seria ele uma 
estranha mensagem da natureza a este desertor?

Voltei  ao banheiro e em tempo de evitar  que o 
servente  o  matasse.  “Não  faça  isso  com  o  coitado”. 
“Coitado nada, esse bicho deve causar doença”. Tomei-o 
da mão do homem e o pus de novo na pia. O homem ficou 
espantado  e  saiu,  sem  saber  que  laços  de  afeição  e 
história me ligavam àquele estranho ser. Ajeitei-o, dei-lhe 
água  e  voltei  ao  trabalho.  Mas  o  tempo  urgia,  textos, 
notícias, telefonemas, fui para casa sem me lembrar mais 
dele.

(FERREIRA,  Gullar.  Melhores  crônicas.  Seleção  Augusto 
Sérgio Bastos. São Paulo: Global, 2004. p.174-175).

1. A visita de um inseto à redação do jornal provocou no 
narrador:

a) revolta contra o invasor
b) desejo de eliminar o bicho
c) recordação da infância
d) vontade de desinfetar o ambiente
e) pedido ao servente para matar o intruso

2. O cronista informa que “laços de afeição e história” o 
ligavam  àquele  estranho  ser.  Tais  laços  de  afeição  e 
história podem ser compreendidos como:

a) sentimentos do passado         

b) ilação sobre o futuro     
c) mergulho no presente                 
d) agitação da vida moderna         
e) dissipação da memória

3. Em “Estava morrendo de sede”, a locução adverbial em 
destaque indica:

a) afirmação
b) dúvida
c) instrumento
d) causa
e) modo

4.  Considere  as  frases  quanto  ao  emprego  da  regência 
verbal:

I. Fui para casa sem me lembrar mais dele.
II. O homem lembrou-se do macaquinho voador de sua 
infância.
III. Ainda lembro o Coroatá das brincadeiras de criança.

Está (estão) correta(s):

a) apenas I
b) I e II
c) I e III      
d) II e III
e) I, II e III

5.  Em  “notei  que  movia  nervosamente  as  estranhas  e 
minúsculas mandíbulas”, a oração destacada classifica-se 
como uma oração subordinada substantiva:

a) subjetiva
b) objetiva direta
c) objetiva indireta      
d) predicativa
e) completiva nominal

6.  Assinale  a  alternativa  em  que  todas as  palavras  são 
acentuadas devido à mesma regra de acentuação gráfica.

a) translúcida, córrego, água, metrópole.          
b) memória, história, notícia, água.            
c) minúscula, mandíbula, imóvel, notícia.     
d) é, até, lá, também.           
e) salvá-lo, acomodá-lo, afogá-lo, imóvel.

7.  Assinale a alternativa em que  todas as palavras estão 
grafadas corretamente:

a)  mesa, defesa, empresa, framboesa.
b)  pobreza, proeza, princeza, prazer.
c) calabreza, certeza, clareza, camponeza.
d) magreza, milaneza, marqueza, macieza.
e)  francesa, franquesa, fraquesa, fortalesa.

8. Pelo que descreve o texto, o “macaquinho voador” da 
crônica de Ferreira Gullar é um(a):



a) centopeia
b) borboleta
c) tanajura
d) vespa
e) libélula

9.  Observe as frases:

I. Devem existir planos alternativos.
II. Devem haver soluções a curto prazo.
III. Os bancos haviam emitido inúmeros títulos financeiros.

Está (estão) correta(s):

a) apenas I
b) I e II
c) I e III
d) II e III
e) I, II e III

10.  Em  “nosso  político  é  uma  raposa velha”,  o  termo 
grifado apresenta-se no sentido:

a) científico
b) instrucional
c) metalinguístico
d) conotativo
e) denotativo

CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS

11. Considere as afirmações sobre insuficiência cardíaca e 
edema agudo de pulmão:

I – Embora o eletrocardiograma seja um exame acessível 
e  faça  parte  da  investigação  de  pacientes  com 
insuficiência  cardíaca,  ele  não  auxilia  na  identificação 
etiológica dessa enfermidade;
II  –  A  radiografia  de  tórax  é  empregada  tanto  no 
diagnóstico  inicial,  como  na  identificação  de 
descompensações clínicas da insuficiência cardíaca como 
o edema pulmonar;
III – A ecocardiografia é o exame de escolha na avaliação 
morfofuncional  de  pacientes  com  insuficiência  cardíaca 
que evoluem com edema pulmonar;

São corretas as afirmações:

a) Apenas I
b) Apenas II
c) Apenas I e III
d) Apenas II e III
e) I, II e III

12. Uma paciente do sexo feminino, de 43 anos, dá entrada 
no pronto-socorro com angina instável, pressão arterial de 
60x40  mmHg  e  ECG  mostrando  fibrilação  atrial  de  alta 

resposta ventricular, a conduta correta para o tratamento da 
arritmia é:

a) Propranolol EV
b) Adenosina EV
c) Cardioversão elétrica
d) Amiodarona EV
e) Gluconato de cálcio EV

13.  São  medicações  que  podem  ser  utilizadas  por  via 
endotraqueal, EXCETO:

a) Amiodarona
b) Adrenalina
c) Atropina
d) Lidocaína
e) Vasopressina

14. Paciente de 25 anos, masculino, deu entrada no pronto-
socorro trazido por familiares, vítima de ferimento por arma 
branca  em  hemitórax  esquerdo.  O  local  de  entrada 
apresenta-se  como  ferimento  inciso,  linear  de  2cm  de 
extensão, localizado em 5º espaço intercostal na linha axilar 
anterior. Na avaliação inicial, apresenta: vias áreas pérvias, 
taquipnéia, diminuição do MV e timpanismo à percussão em 
hemitórax  esquerdo,  jugulares  distendidas,  saturação  de 
80%,  com  O2  10litros/min,  taquicardia,  bulhas  cardíacas 
normofonéticas,  PA de 90  X 60  mmHg,  extremidadescom 
perfusão lentificada. Nesse caso, as condutaspreconizadas 
seriam:

I.  Drenagem torácica imediata com dreno em selo d’água 
para tratamento do pneumotórax.
II. Punção no 2º espaço intercostal, na linha hemiclavicular 
esquerda  para  descompressão  de  pneumotórax 
hipertensivo.
III.  Radiografia  de  tórax  e  confirmação  do  pneumotórax. 
Somente após a confirmação,deve-se realizar procedimento 
cirúrgico.
IV.  Administração de cristalóides  através  de  dois  acessos 
venosos de grosso calibre emmembros superiores.
V.  Administração  imediata  de  sangue  O  negativo  para 
reposição volêmica.

São consideradas VERDADEIRAS as afirmações:

a) II, IV.
b) I, IV.
c) II, V.
d) III, IV.
e) I, V.

15.  O abdome agudo oclusivo  possui  várias  causas.  Das 
afirmativas abaixo, qual está ERRADA:

a) A obstrução mecânica da luz intestinal pode ocorrer por 
íleo biliar, fecaloma e bezoar.
b)  Pode haver  obstrução por  lesão da  parede intestinal 
como  ocorre  nas  doenças  inflamatórias,  diverticulite  de 
cólon e neoplasias.



c) Os vômitos são fecalóides quando a obstrução ocorre 
antes do ângulo de Treitz.
d) A obstrução extrínseca ao intestino pode ser decorrente 
de  aderências,  hérnias,  volvo  intestinal,  abscessos  e 
hematomas.
e) Neoplasia de cólon é uma das causas mais freqüentes 
de obstrução nos idosos.

16.  Paciente da entrada em pronto-socorro após cair de 
uma  árvore  apresentando  queixas  de  dor  abdominal. 
Apresenta-se  estável  hemodinamicamente  e  a 
ultrassonografia  de  abdome  mostra  líquido  livre  na 
cavidade abdominal. Qual seria a próxima conduta?

a) Laparotomia exploradora
b) Tomografia Computadorizada de Abdome 
c) Radiografia de Abdome
d) Observação clínica
e) Repetir ultrassonografia com 1 hora

17.  Uma  jovem  foi  vítima  de  acidente  de  motocicleta, 
estava  sem  capacete.  Foi  prontamente  socorrida  pelo 
SAMU  ainda  com  algum  grau  de  consciência.  Na 
admissão no pronto-socorro apresentava abertura ocular 
mediante  estímulo  doloroso,  emitia  palavras 
incompreensíveis e apresentava-se com resposta motora 
tipo decorticação. Segundo a escala de coma de Glasgow 
recebe qual pontuação?

a) 10
b) 9
c) 8
d) 7
e) 6

18.  Considere  as  seguintes afirmações sobre apendicite 
aguda:

I  –  A  complicação  mais  comum  dos  pacientes  com 
apendicite  aguda  após  apendicectomia  é  a  infecção  de 
sítio cirúrgico do tipo incisional superficial;
II  –  Entre  as  complicações  mais  graves  após 
apendicectomia  por  apendicite  aguda  supurada,  a 
piliflebite  destaca-se  por  apresentar  elevada 
morbimortalidade;
III  –  A apendicite  aguda  é  a  principal  causa  e  abdome 
agudo em gestantes;
IV – O diagnóstico radiológico é obrigatório. 

São consideradas verdadeiras:

a) Apenas II e III
b) Apenas I, III e IV

c) Apenas I e II
d) Apenas I, II e III
e) I, II, III e IV

19. A respeito da úlcera de Marjolin é correto afirmar que:

a)  É  formada  por  tumores  benignos  que  ocorrem  nas 
cicatrizes de queimaduras;
b) É formada por tumores carcinomatosos que ocorrem nas 
cicatrizes de queimaduras;
c) Causa frequentemente hemorragia digestiva alta;
d)  Caracteriza-se  por  úlceras  gástricas  de  estresse  nos 
pacientes vítimas de traumatismo crânio-encefálico;
e)  Caracteriza-se  por  úlceras  gástricas  de  estresse  no 
grande queimado.

20. Paciente do sexo feminino, 47 anos, previamente hígida, 
deu  entrada,  no  pronto  atendimento,  às  20  horas,  com 
história de dor em hipocôndrio direito de forte intensidade, 
de início pela manhã do mesmo dia, associado à náusea e 
vômitos  biliosos.  Nega  episódios  semelhantes  anteriores. 
Nega comorbidades associadas. Ao exame físico, a paciente 
mostra-se estável hemodinamicamente, anictérica, com dor 
à palpação abdominal em quadrante superior direito e sinal 
de Murphy positivo. O restante do exame físico apresenta-se 
sem  alterações.  Referente  ao  provável  diagnóstico  do 
enunciado acima, assinale a alternativa CORRETA:

a) A paciente referida apresenta quadro clínico compatível 
com  cólica  biliar  –  dor  biliar,  podendo  ser  liberada  sem 
maiores  investigações.  Deverá  apenas  ser  submetida  à 
analgesia  intra-hospitalar  e  receber  alta  com  orientações 
dietéticas.
b) A colangioressonância é o exame diagnóstico de escolha 
no caso de colecistite aguda e sempre deverá ser realizado 
na investigação desse quadro clínico.
c) A prioridade do tratamento da colecistite aguda é o uso de 
antibióticos  parenterais,  sendo o tratamento  cirúrgico uma 
segunda opção.
d) A colecistectomia no caso de um quadro de colecistite 
aguda  não  deverá  ser  realizada  precocemente  pelo  risco 
aumentado de lesão de vias biliares nesses casos.
e) O sintoma mais importante de um quadro de colecistite 
aguda  é  a  dor.  Ao  contrário  da  cólica  biliar,  a  dor  da 
colecistite aguda persiste por mais de seis horas.

21. Quanto à classificação de Forrest para úlceras gástricas 
e duodenais hemorrágicas, é INCORRETO afirmar que:

a) É uma classificação endoscópica que toma como base o 
tipo  de  sangramento  e  a  presença  de  particularidades 
endoscópicas;
b) Correlaciona o tipo de lesão com o ressangramento;
c) O sangramento em jato é classificado como Ia;
d) A presença do coágulo sentinela é classificado como tipo 
III;
e) Existe maior chance de ressangramento nas úlceras do 
tipo I.

22.  Qual  a  principal  causa  de  obstrução  intestinal  em 
adultos?

a) Hérnias
b) Aderências intestinais
c) Volvo
d) Tumores do intestino delgado
e) Tumores do intestino grosso



23.  Um paciente desnutrido da entrada no pronto-socorro 
apresentando vômitos e diarréia. Ao exame apresenta-se 
hipotônico, abdome distendido e peristalse diminuída. Está 
fazendo  uso  de  soro  oral  caseiro.  O  distúrbio 
hidroeletrolítico  que  provavelmente  está  associado  ao 
caso é:

a) Hiponatrermia
b) Hipoglicemiia
c) Hipocalemia
d) Acidose metabólica
e) Hipercalcemia

24. Um paciente portador da Síndrome da Imunodeficiência 
Adquirida  (SIDA)  que  faz  uso  de  esquema retroviral  dá 
entrada  no  pronto-socorro  com meningite  criptocócica  e 
passa a apresentar durante a internação hipopotassemia. 

Tal distúrbio eletrolítico deve-se a:

a) Uso dos antirretrovirais
b) Uso da anfotericina B
c) Nefropatia perdedora de sal
d) Hiperfunção adrenal
e) Acidose metabólica

25.  A principal causa de insuficiência renal aguda do tipo 
parenquimatosa é:

a) Nefrite intersticial
b) Glomerulonefrite rapidamente progressiva
c) Pielonefrite aguda
d) Necrose cortical aguda
e) Necrose tubular aguda

26.  A diferenciação  entre  a  insuficiência  renal  aguda  e 
crônica  pode  ser  realizada  com  a  ajuda  dos  exames 
complementares abaixo, EXCETO:

a) Dosagem do paratormônio sérico
b) Exame de sumário de urina
c) Dosagem do ácido úrico sérico
d) Hemograma
e) Ultrassonografia do aparelho urinário

27.  Paciente portador do vírus HIV da entrada no pronto-
socorro  com  quadro  de  insuficiência  respiratória.  Uma 
simples  radiografia  de  tórax  mostra  um  infiltrado 
reticulonodular difuso. A causa provável do quadro é:

a) Histoplasmose
b) Pneumocistose
c) Tuberculose
d) Resfriado comum
e) Nenhuma das acima

28.  A infecção meningocócica é uma importante causa de 
meningite.  Por  ser  uma  doença  sistêmica,  esta  moléstia 
cursa com várias complicações e manifestações, EXCETO:

a) Pielonefrite 
b) Uretrite
c) Faringite
d) Artrite
e) Exantema

29.  Paciente  portador  de  cirrose  hepática  pelo  vírus  da 
hepatite  C  dá  entrada  no  pronto-socorro  apresentando 
tremor  de  extremidades  e  flapping,  caracterizando  uma 
quadro de encefalopatia hepática grau II. São consideradas 
medidas  eficazes  para  o  tratamento  desta  forma  de 
encefalopatia, EXCETO:

a) Terapia diurética associada à reposição de potássio
b) Lactulona via oral
c) Solução glicerinada via retal
d) Aspartato de L-Ornitina via oral
e) Neomicina via oral

30. Qual sintomas abaixo está incluído como sinais de alerta 
para dengue?

a) Febre
b) Exantema 
c) Dor abdominal intensa
d) Dor retroorbitária
e) Prurido

31. Uma jovem dá entrada no pronto-socorro com quadro de 
choro  fácil,  nervosismo,  insônia  e  palpitação.  Ao  exame 
apresenta-se com a pele quente, tremor fino ao estender as 
mãos,  frequência  cardíaca  de  110bpm  e  hiper-
reflexiatendinosa.  Nos  exames  complementares  dessa 
paciente é mais provável que se encontre:

a) T4 livre baixo
b) T4 baixo
c) TSH baixo
d) Captação de iodo baixa
e) T3 baixo

32.  Paciente  portador  de  feocromocitoma  dá  entrada  no 
pronto-socorro  com  pico  hipertensivo.  Rebelde  ao 
tratamento,  nunca  usou  medicação  anti-hipertensiva. 
Constitui-se medida adequada para o caso:

a) Utilizar prazosin via oral
b) Não empregar nifedipina

c)  Não  devemos  fazer  nenhuma droga  anti-hipertensiva 
nesses casos
d)  Encaminhar  imediatamente  para  adrenalectomia 
cirúrgica
e) Iniciar beta-bloqueador precocemente

33. Um paciente idoso, diabético e hipertenso, da entrada 
no  pronto-socorro  com  acidente  vascular  isquêmico  de 
cerebelo.  É  mais  provável  encontrarmos nesse paciente 
um quadro de:

a) Ataxia, disdiadococinesia e fala disártrica



b) Disbasia, nistagmo e bradicenisia
c) Incoordenação axial, hipercinesia e disfasia
d) Disartria, disfasia e disfonia
e) Disbasia, diplopia e nistagmo

34. Qual o grupo de sintomas mais comumente associado 
à hipertensão intracraniana na urgência?

a) Febre, rigidez de nuca e tonturas
b) Cefaleia, vômitos e letargia
c) Cefaleia, febre e ataxia
d) Anosmia, parestesias das extremidades e vertigem
e) Neuralgia do trigêmeo, ataxia e tonturas

35.  Uma senhora  de  72  anos  de  idade,  dá  entrada  no 
pronto-socorro com hemiparesia direita  há 6 horas.  São 
realizados  exames  iniciais,  inclusive  uma  Tomografia 
computadorizada que não evidenciou sinais de hemorragia 
cerebral.  Quais  os  próximos  passos  na  investigação 
diagnóstica?

a) Ressonância magnética do encéfalo
b) Arteriogragia cerebral
c) Ultrassonografia com doppler de carótidas e 
ecocardiografia
d) Cineangiocoronariografia
e) Eletroencefalograma

36.  A  Câmara  de  Vereadores  de  Piripiri,  na  próxima 
legislatura, que se inicia em 2013 (eleição em outubro de 
2012) terá, no máximo, quantos vereadores?

a) 9
b) 10
c) 11
d) 13
e) 15

37. Pelos dados do IBGE e do TSE, mais de .....(1)....... da 
população  de  Piripiri  é  formada  de  eleitores.  Assim,  o 
município  de  Piripiri,  em  2011,  tem, 
aproximadamente, ........(2).......... eleitores.
As  lacunas  (1)  e  (2)  são  preenchidas,  correta  e 
respectivamente, pelos dados dispostos na alternativa:

a) 65% – 41.000
b) 55% – 34.000
c) 63% – 39.000
d) 68% – 42.000

e) 58% – 35.000   

38. Leia atentamente o texto seguinte:

 “As  condições  climáticas  do  município  de  Piripiri  (com 
altitude  da  sede  a  ...(1)....  acima  do  nível  do  mar), 
apresentam temperaturas .........(2)..........., com clima quente 
tropical. A precipitação pluviométrica média anual é definida 
no Regime Equatorial Marítimo, com isoietas anuais em .......
(3)......., cerca de 5 a 6 meses como os mais chuvosos e

 período restante do ano de estação seca. O trimestre mais 
úmido é o formado pelos meses de .....(4).......”. 

(Apud Ministério  de  Minas  e  Energia,  CPRM,  Projeto 
Cadastro  de  Fontes  de  Abastecimento  por  Água 
Subterrânea, Diagnóstico do Município de Piripiri, 2004. p.3. 
Modificado)

Observe que no texto foram retirados termos referentes a 
elementos  geográficos  do  Município  de  Piripiri.  Assinale, 
dentre  as  alternativas  seguintes,  aquela  que  indica 
corretamente os termos retirados do texto.

a) (1): 160m – (2): mínimas de 20ºC e máximas 38ºC – (3): 
entre 1.200 a 1.800mm – (4): janeiro, fevereiro e março.
b) (1): 60m – (2): mínimas de 26ºC e máximas 38ºC – (3): 
entre 800 a 1.600mm – (4): fevereiro, março, abril.
c) (1): 200m – (2): mínimas de 26ºC e máximas 38ºC – (3): 
entre 800 a 1.600mm – (4): janeiro, fevereiro, março.
d) (1): 250m – (2): mínimas de 26ºC e máximas 38ºC – (3): 
entre 600 a 1.000mm – (4): fevereiro, março, abril.
e) (1): 250m – (2): mínimas de 20ºC e máximas 40ºC – (3): 
entre 600 a 1.200mm – (4): fevereiro, março, abril.

39. Ele nasceu onde hoje é o “Bairro da Estação”, na cidade 
de Piripiri. Produziu literatura bastante para memorização de 
seu nome no cenário cultural do Estado do Piauí. Fundador 
da  APL  (Academia  Piauiense  de  Letras).  Foi  jornalista 
andarilho, repentista e tribuno ardoroso. Possuía um prelo 
portátil  e  em  qualquer  parte  onde  estivesse  editava  seu 
jornal  A Jornada,  periódico  ambulante  que  manteve  por 
vários anos, sendo ele sozinho, e ao mesmo tempo, redator, 
revisor e tipógrafo. Redigia, compunha, executava clichês de 
madeira para ilustrar o jornal e, afinal, o imprimia. Também 
foi  exímio  desenhista,  pintor,  xilógrafo  e  escultor.  O texto 
acima se reporta a:

a) Aurélio Dantas
b) João Freitas Filho (Lolô Freitas)
c) José Newton de Freitas
d) Baurélio Mangabeira 
e) Elias de Oliveira.   

40. Observe a foto seguinte:



A foto acima, colhida no portal  www.vejapiripiri.com (link 
historiando),  retrata  Rua  de  Piripiri  em  algum  ano  da 
década de 1940. 
Nesta  década,  anos  40  do  século  passado,  um  fato 
marcante para o Município de Piripiri foi:

a) a conclusão das obras do açude Caldeirão, construído 
para barrar as águas do Rio Caldeirão, um afluente do Rio 
dos Matos.
b) a pavimentação da BR-343, entre Piripiri e Teresina.
c)  A grande  seca,  a  maior  do  século  XX  na  região  de 
Piripiri.
d)  A construção  da  atual  Igreja  de  Nossa  Senhora  dos 
Remédios,  considerada  “o  principal  cartão  postal  de 
Piripiri”, localizada no centro da cidade.
e) todas as alternativas anteriores são INCORRETAS.

http://www.vejapiripiri.com/





