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PROGRAMASIDE

RES DJEIE

LEIA COM ATENGAO AS INSTRUGOES ABAIXO.

Ao receber este caderno de prova, confira inicialmente se os seus dados pessoais e 0S
dados do programa em que vocé se inscreveu, transcrilos acima, estao correfos e
coincidem com o que esta registrado na sua folha de respostas. Confira, também, o seu
nome e os dados do programa em que vocé se inscreveu em cada pagina numerada do
seu caderno de prova. Em seguida, verifique se ele contém a quantidade de itens indicadaem
sua folha de respostas, correspondentes a prova objetiva. Caso o caderno esteja incompleto,
tenha qualquer defeito ou apresente discordancia quanto aos seus dados pessoais, ou ao
programa em que vocé se inscreveu, solicite ao fiscal de sala mais proximo que tome as
providéncias cabiveis, pois nao serao aceitas reclamagoes posteriores nesse sentido.

Quando autorizado pelo chefe de sala, no momento da identificacao, escreva no espaco
apropriado da suafolha de respostas, com a sua caligrafia usual, a seguinte frase:

Conforme previsto em edital, descumprimento dessa instrugao implicara a anulagao da sua
provae asua eliminagao do processo seletivo.

Durante a realizacao da prova, nao se comunique com outros candidatos nem se levante sem
autorizagao de fiscal de sala.

Na duragao da prova, esta incluido o tempo destinado a identificagao — que sera feita no
decorrer da prova— e ao preenchimento da folha de respostas.

Ao terminar a prova, chame o fiscal de sala mais proximo, devolva-lhe a sua folha de
respostas e deixe o local de prova.

A desobediéncia a qualquer uma das determinages constantes em edital, no presente caderno
ounafolha de respostas podera implicar a anulagao da sua prova.
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+  Cadaum dos itens da prova objetiva esta vinculado ao comando que imediatamente o antecede. De acordo com o comando a que cada
um deles esteja vinculado, marque, na folha de respostas, para cada item: o campo designado com o codigo C, caso julgue o item
CERTO; ou o campo designado com o cddigo E, caso julgue o item ERRADQO. A auséncia de marcagfo ou a marcag@o de ambos
os campos néo serdio apenadas, ou seja, ndo receberfo pontuago negativa. Para as devidas marcagdes, use a folha de respostas, tnico

documento valido para a corregdo da sua prova objetiva.

+  Emsuaprova, caso haja item(ns) constituido(s) pela estrutura Situacao Hipotética: ... seguida de Assertiva: ..., os dados apresentados
como situagdo hipotética deverdo ser considerados como premissa(s) para o julgamento da assertiva proposta.
+  Eventuais espagos livres — identificados ou néo pela expressdo “Espaco livre” — que constarem deste caderno de prova poderdo ser

utilizados para anotagdes, rascunhos etc.

PROVA OBJETIVA

Acerca do Sistema Unico de Satide (SUS), julgue os itens a seguir.

1 E competéncia do SUS executar acdes de satide do

trabalhador.

2 E vedado as instituigdes privadas participar de forma

complementar do SUS.

3 S&o competéncias do SUS fiscalizar e inspecionar alimentos,
compreendido o controle de seu teor nutricional, bem como

bebidas e 4guas para consumo humano.

4  Constitui diretriz do SUS dar prioridade as agdes de carater
assistencial como forma de melhorar o acesso da populagéo

aos profissionais de saude.

A seguir estdo listados trés alimentos embalados e detalhadas suas

composicdes.

Alimento 1: Pdo integral. Ingredientes: farinha de trigo integral,
acucar, 6leo de soja, grdo de trigo, farinha de centeio e sal.
calcio e 4cido sorbico.

Conservadores: propionato de

Emulsificantes: mono e diglicerideos de acidos graxos.
Melhoradores de farinha: 4cido ascérbico. Contém gluten.
Alimento 2: Macarrdo integral. Ingredientes: farinha de trigo
enriquecida com ferro e acido folico, farinha de trigo integral e
clara de ovos. Contém gluten.

Alimento 3: Picles. Ingredientes: pepino, vinagre, agticar e sal.

Considerando as informagdes apresentadas, julgue os seguintes

itens.

5 Em conformidade com a Resolugdo RDC n.° 259/2002 da
ANVISA, a farinha de trigo integral ¢ o ingrediente de maior

proporg¢do nos alimentos 1 e 2.

6 O uso de emulsificante no alimento 1 tem como fung¢&o inibir

a retrogradagdo do amido.

7 Osalimentos 1 e 3 estdo classificados no grupo de alimentos
ultraprocessados, de acordo com o Guia Alimentar para a

Populagio Brasileira.

8 O alimento 2, segundo o Guia Alimentar para a Populagio

Brasileira, esté classificado como alimento processado.

9  Conforme a Resolugdo RDC n.° 26/2015 da ANVISA, os
alimentos 1 e 2, por conterem trigo, sdo considerados
alergénicos e deverdo apresentar esta informagao narotulagem

de forma obrigatdria até julho de 2016.

10 O alimento 3, por ser uma conserva, deve apresentar pH acima

de 4,5.

Julgue os itens subsequentes, com relagdo ao leite materno e a

amamentacgio.

11 O leite humano pasteurizado, isto ¢, submetido a uma
temperatura de 62,5 °C por trinta minutos, tem o mesmo valor

nutricional e biologico que o leite humano cru.

12 As nutrizes acometidas pelo virus da dengue ndo devem
continuar amamentando seus filhos, pois o virus é transferido

pelo leite.

13  Em conformidade com a RDC n.° 171/2006 da ANVISA,
¢é contraindicado o aleitamento cruzado — o aleitamento da

crianga por nutriz que no seja a mae biologica.

14 A lactoferrina é um peptideo presente no leite humano com
potencial para prevenir morbidades, especialmente as

gastrintestinais.

15 De acordo com a OMS, denomina-se aleitamento materno
exclusivo o recebimento de leite materno pela crianga, direto
da mama ou ordenhado, ou leite humano de outra fonte, sem
outros liquidos ou solidos, com exce¢do de gotas ou xaropes
contendo vitaminas, sais de reidratagdo oral, suplementos

minerais ou medicamentos.
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No que diz respeito ao ferro e a vitamina A, julgue os itens que se

seguem.

16  Buriti, pupunha, dendé e pequi sdo ricas fontes de provitamina
A, a qual se converte em vitamina A ativa, com forte ago

antioxidante.

17 A vitamina A contribui para o melhor aproveitamento do ferro

no organismo.

18 A vitamina A torna-se mais biodisponivel na presenca de

vitamina E.

19 A anemia € a primeira manifestacdo de deficiéncia de ferro

cronica.

20 A eficiéncia da absorgdo do ferro esta associada tanto a forma
do ferro que € ofertado na dieta, quanto a presenca de fitatos e

acido ascorbico.

21 Entre os quatro meses e seis meses de idade ocorre uma
elevada deplegdo nas reservas de ferro da crianga, razio pela
qual a alimentagdo passa a ter papel predominante no

atendimento as necessidades desse nutriente.

Julgue os itens subsequentes, com relagdo a hipertensao arterial e

sodio.

22 Dietas hiperproteicas e normossddicas sdo indicadas para

mulheres diagnosticadas com hipertensdo gestacional.

23 O consumo energético excessivo, independentemente de haver
estado de obesidade, esta associado a elevagdo dos niveis

pressoricos.

24 O consumo de um alimento que apresenta teor de sodio de

900 mg equivale a ingesta de 2,75 g de sal.

25 No Brasil, a ordem decrescente de consumo de fonte de sodio
na dieta é a seguinte: alimentos industrializados; sal e
condimentos a base de sal; alimentos processados com adigéo
de sal; e alimentos in natura ou processados sem adigdo de sal,

conforme POF 2002/2003.

26 Pacientes hipertensos devem fazer uso de alimentos ricos em
potassio, pois esse mineral induz a redugéo da presséo arterial,

além de exercer efeito protetor contra danos cardiovasculares.

Com relagdo as complicagdes metabolicas que podem ocorrer

durante a terapia nutricional parenteral, julgue os itens a seguir.

27 As queimaduras estdo entre os principais causadores de
hiponatremia, em razdo de desencadearem desidratagdo e

diminui¢o do turgor da pele.

28 Ahipervolemia pode ser causada pela administragéo excessiva
de liquidos, podendo acarretar ganho de peso corporal e edema

pulmonar nos individuos por ela acometidos.

29 O uso de medicamentos poupadores de potassio pode
desencadear hipercalemia, que € muitas vezes acompanhada de

sintomas como taquicardia e taquipneia.

Acerca da recomendacdo de suplementagdo de aminoacidos de
cadeia ramificada (AACR) para pacientes com doenga hepatica,
segundo a terapia nutricional nas doengas hepaticas cronicas e

insuficiéncia hepatica, julgue os seguintes itens.

30 A introdugdo de formulas ricas em AACR ¢ recomendada a
pacientes hepatopatas que apresentam encefalopatia hepatica,
desde que ja estejam em uso de terapia nutricional com

férmula-padrio.

31 A suplementag@o com AACR nédo deve ser recomendada para

pacientes submetidos a ressec¢do cirirgica apds

hepatocarcinoma.

32 A suplementag@io de AACR demonstra beneficios a pacientes

hepatopatas desnutridos e com cirrose.

A insuficiéncia cardiaca (IC), atualmente a principal causa de
internagdes por doengas cardiovasculares no Brasil, representa
24.5% das hospitalizagdes registradas por ano. A respeito desse

assunto, julgue os itens que se seguem.

33 A terapia nutricional consiste em uma das a¢des que integram
o tratamento clinico-nutricional de pacientes com IC, devendo
ser adotada por meio de agdes classicas de medicina

preventiva, aliada & atuag@o multiprofissional.

34 Nadietade pacientes com IC, recomenda-se mesclar a ingestdo
de carboidratos complexos e simples e alterar as suas
propor¢des, conforme a presenga de comorbidades como

diabetes e hipertrigliceridemia.

35 Em pacientes com IC, deve-se priorizar a ingestdo de gorduras
monoinsaturadas e polinsaturadas, preferencialmente aquelas
ricas em Omega-6, e recomendar o consumo maximo

de 300 mg/dia de colesterol.

36 Fatores de risco como obesidade e hipertensdo arterial

sistémica apresentam baixa relevancia na fisiopatologia da IC.
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Em relagdo as vitaminas lipossoltiveis, julgue os itens subsequentes.

37 O consumo de vitamina A acima dos valores de UL pode gerar
teratogenicidade em mulheres gravidas e anomalias hepaticas

em homens.

38 A vitamina E é um importante antioxidante, protegendo as

membranas celulares contra a peroxidagéo lipidica.

39 A vitamina D ¢ indispensdvel para a homeostase dos

micronutrientes céalcio e flaor.

No que se refere a fibras e alimentos de origem vegetal, julgue os

proximos itens.

40 Frutooligossacarideos (FOS) sdo fibras

apresentam efeito prebidtico e que sdo fermentadas no intestino

soluveis que

delgado, produzindo &cidos graxos de cadeia curta.

41 O uso de fibra soluvel pectina pode auxiliar no controle de
hipercolesterolemia, uma vez que, ao ligar-se aos acidos

biliares, retarda ou reduz a absor¢éo de lipidios.

42 Entre os alimentos que apresentam fontes de fibra soluvel
incluem-se farinha de trigo integral, grios integrais e raizes

vegetais.

Julgue os itens seguintes, relativos a atencéo nutricional no idoso.
43 A ingestdo diaria de 0,8 g de proteinas por quilograma de peso
deve ser recomendada para idosos saudaveis.

44  Os valores de normalidade do indice de massa corporea sdo os

mesmos para idosos e adultos.

No que diz respeito a nefrolitiase, julgue os itens subsecutivos.

45 A ingestdo excessiva de sodio pode aumentar a litogé€nese,
devendo os pacientes com nefrolitiase evitar o consumo de sal

e de alimentos industrializados.

46 A vitamina C pode ser metabolizada a oxalato, ocasionando
hiperoxaluria e aumento do risco de formagédo de calculos de
oxalato de calcio, sendo fundamental a pacientes com
nefrolitiase a observancia das recomendacgdes didrias de

consumo de vitamina C.

47 Cerca de 80% dos calculos em pacientes diagnosticados com
nefrolitiase sdo formados por sais de calcio, como oxalato,
fosfato e carbonato de calcio. Assim, pacientes que manifestam
essa condigdo clinica devem reduzir a ingestdo de alimentos

ricos em calcio.

Acerca do tratamento e recomendac¢des para pacientes idosos,
portadores de obesidade e refluxo gastroesofagico, julgue os itens

a seguir.

48 A dieta desses pacientes devera ser hiperlipidica e
hiperprotéica, visando perda de peso e diminui¢do dos

sintomas como pirose e nauseas.

49 A terapia nutricional desses pacientes devera ter como um dos
objetivos a perda de peso programada, haja vista que
obesidade aumenta a pressdo intra-abdominal, o que agrava os

sintomas do refluxo.

50 Para prevenir o refluxo, é recomendado ao paciente diminuir

o fracionamento e aumentar o volume das refei¢des.

Espaco livre




