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conhecimentos especificos

01 O estado nutricional de pacientes infectados pelo HIV (Virus da Imunodeficiéncia Humana)
sofreu mudangas desde 1996. A desnutricao caracterizava-se pela perda ponderal involuntaria,
enfraquecimento, febre e diarréia, que acometiam entre 60 e 90% dos individuos infectados
pelo HIV. Hoje, os efeitos terapéuticos da terapia antirretroviral altamente ativa diminuem a
incidéncia de infecgbes oportunistas e ha controle da multiplicagao da carga viral, da
desnutricdo e dos efeitos colaterais. As alteragdes nutricionais em pacientes infectados pelo

HIV, no presente, sao
a) alteracdo na distribui¢do da gordura, dislipidemias, resisténcia a insulina, variagao na

mudanca de peso(ganho/perda).

b) deplecdo na massa celular corpérea, constipagdo intestinal, alteragdo na distribuigao
da gordura.

¢) diarreia, alteragdo na distribui¢ao de gordura, perda de peso > 10% do usual.

d) aumento da massa magra e alteracdo na distribui¢ao de gordura.

e) manutencao do peso corporal e hiperlipidemias. —

02 Asalteracdes no estado nutricional de pacientes portadores de Doenga Pulmonar Obstrutiva
Crdnica (DPOC) compreendem:

Combinacdo de ingestdo oral inadequada e aumento da demanda metabdlica que podem

levar a um balanco nitrogenado positivo, com diminuigdo da forga do musculo respiratério.

b) Ocorréncia frequente de desnutricdo energética e proteica, perda de peso e perda de
massa muscular.

c) Alteracdo na distribui¢do de gordura corporal e ganho de peso.

d) Diminuicdo daTaxa de Metabolismo Basal e ganho de peso.
Dispneia, frequentemente presente, limita o consumo alimentar, contribuindo para o

a)

aumento de peso.

03 S3o micronutrientes essenciais na terapia nutricional do paciente queimado:

a) Magnésio, fosforo, calcio, sddio.

b) Tiamina, riboflavina, calcio, fésforo.

c) Cobre, manganés, selénio, niacina.

d) Potdssio, vitamina E, acido folico, piridoxina.
e) Vitamina A, vitamina C, ferro, zinco.

04 Na insuficiéncia renal cronica, quando se opta pelo tratamento conservador, o conjunto de
critérios que deve ser utilizado para estabelecer a recomendagao nutricional de sodio é:

a) concentracdo sérica de ureia e creatinina, presenca de edema e grau de hipertensao.

b) grau de hipertensdo e grau de edema.
¢) diurese, natremia, calcemia e grau de hipertensao.
d) calemia, concentracdo sérica de ureia e creatinina e grau de hipertensao.

e) concentracdo sérica de ureia e creatinina.
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05 Na Hipertensdo Arterial Sistémica, a dieta rica em potassio tem como efeito: “

a) Diminuicdo da natriurese e aumento dos niveis séricos de magnésio.

b)  Diminuigao da excregdo urinaria de sodio, aumento da secre¢ao de renina-aldosterona e
aumento da atividade da Na+K+ATPase nas células musculares lisas.

¢) Diminuigao da excregao de calcio e cloro, aumento da excre¢do de renina-aldosterona e
diminuicdo da atividade da Na+K+ATPase nas células musculares lisas.

d) Aumento da natriurese, diminui¢do da excregao urinaria de calcio, diminuicdo da secrecado de
renina-aldosterona e aumento da atividade da NA+K+ATPase nas células musculares lisas.

e) Manutencao dos niveis de sodio sérico inalterados.

06 Considerando as Ingestoes Dietéticas de Referéncia (DRI), associe as colunas:

1 EAR () Limites superiores de ingestao recomendada de nutrientes
2 RDA potencialmente toxicos.
2 GL () Determina aingestdo de nutrientes para individuos.
() Necessidades médias de nutrientes, usadas de modo amplo em

pesquisas de nutri¢ao e elaboragao de padrdes. A base sobre a qual
os valores de RDA sao estabelecidos.
( ) Determina a ingestdo individual de nutrientes. E estabelecida toda
vez que os dados cientificos sao insuficientes para permitir o
estabelecimento de um valor de RDA.
A sequéncia correta é
a) 4-1-2-3
by 3-2-1-4.
c) 4-2-1-3.
d) 2-3-1-4
e) 1-2-4-3

07 Beribéri é uma doenga carencial, caracterizada pela perda de sensag&o nas maos e nos pés,
fraqueza muscular, paralisia progressiva e anormalidades cardiacas. Indique a vitamina cuja
deficiéncia no organismo resulta em beribéri.

a) Biotina.

b) Folato.

¢) Niacina.

d) Acido ascérbico.
e) Tiamina.

08

Assinale a alternativa que apresenta o nutriente que desempenha papel importante na prevencao

de defeitos do tubo neural do embrido.

a) Riboflavina.

b)  Piridoxina.

¢) Folato.

d) Tiamina.

e) Acido pantoténico.
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| 09 A adolescéncia é uma época crucial para o desenvolvimento dsseo.
Os micronutrientes essenciais para formacao e crescimento 0sseo sao:

i a) Calcio, fosforo e vitamina D.
b)  Calcio, zinco e vitamina D.

) c) Calcio, potassio e vitamina A.
d) Fosforo, zinco e vitamina E.

| e) Selénio, calcio e vitamina A.

| : . A . . A . . . .
| | 10 Asreservas totais de glicogénio afetam a resisténcia de um atleta. Indique o tipo de dieta que
| aumenta a resisténcia fisica do atleta e repde as reservas de glicogénio.

a) Dieta mista normal.

b) Dietarica em carboidratos.

‘ c) Dieta hiperproteica.

‘ d) Dieta hiperlipidica.

| e) Dieta hiperproteica associada a suplementos vitaminicos.

| 11 S3o considerados grupos de risco para anemia ferropriva:

a) Criangas e trabalhadores bragais.
il | b)  Gestantes e lactantes.
| ) c) Gestantes, puérperas e criangas em idade escolar.

d) Idosos, gestantes e trabalhadores da area rural.
Criancas, adolescentes, gestantes, mulheres em idade reprodutiva, idosos e individuos

com dieta insuficiente em ferro quantitativa e qualitativamente.

| | 12 Acolescistoquinina é um horménio secretado pelas células enddcrinas do duodeno e jejuno.
[ E funcdo da colescistoquinina: -

| a) Hidrolisar dissacarideos em monossacarideos.
' b)  Atuar naregulagdo do colesterol plasmatico.

c)  Manter a glicemia em niveis de 60 a 100 mg/dl.
d)  Atuarsobre a vesicula biliar e sobre as células do pancreas, estimulando a secrecdo de ambos.

e)  Solubilizar os lipidios em micelas mistas de acidos biliares.

13 E funcao da tripsina, quimotripsina e elastose:

| a)  Atuar no transporte de aminoacidos livres.
b) Hidrolisar peptidios em aminodcidos, dipeptidios e tripeptidios.
c) Estimular o aumento da secregdo de insulina.
d) Aumentar a motilidade gastrica.
e) Atuar na digestdo dos triacilglicerdis.
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14 S3o aplicagdes clinicas das dietas ricas em fibras:

l.  Supressao do apetite, redugdo na digestao e absorcao dos carboidratos, redugao da
hipercolesterolemia em alguns tipos de dislipidemias e tratamento da constipagao intestinal.

Il.  Supressao das necessidades de selénio e zinco.

lll.  Tratamento da constipacao intestinal apenas.

IV.  Supressao das necessidades de vitaminas do complexo B.

Esta(3o) correta(s)
a) apenas|.

b) apenaslell.
c) apenaslielll.
d) apenasIV.

e) I, 1, llelV.

15 Saoindicagoes de nutricao enteral em adultos:

a) Impossibilidade de alimentacao via oral e vémitos incoerciveis.

b) Sindrome do intestino curto e risco de desnutrigdo.

¢)  Trato digestdrio integro, impossibilidade de alimentac&o via oral, risco de desnutrigao.
d) Fistulas digestivas com alto débito.

e) Colite ulcerativa e doenga de Crohn.

16 As operagOes de pré-preparo de alimentos compreendem:

a) Os processos de cocgdo.

b) A separagdo de um sélido e um liquido.

¢) A melhorado sabor e a aparéncia dos alimentos.
d) Aaplicagdo de calor seco e calor Umido.

e) Limpar, descascar, picar, misturar.

17 Sao proteinas que formam o gliten:

a)  Albumina e colageno.

b) Colageno eriboflavina.

c)  Gliadina e glutenina.

d) Lactoalbumina e ferritina.
e) Glutenina e geadina.

18 Durante a manipulagdo de alimentos, deve haver o cuidado para que ndo ocorra contaminacio
pelas bactérias que normalmente se encontram na boca do manipulador:

a) Enterococos, Escherichia coli.

b)  Salmonella typhi, vibrio cholerae.

€)  Staphylococcus aureus, micobacterium tuberculosis.
d)  Vibrio cholerae, Brucella abortus.

e) Enterococos, Candida albicons.

. concursoptiblico2009 _ — o _ 04



e el

' | nutricionista

%

g—ed@fa!ty
P

s g )
| ' 19 QOSistema de Anélise de Perigos e Pontos Criticos de Controle (APPCC) g
Il a) desconsidera as regras e principios das Boas Praticas.
b)  é utilizado somente em unidades hospitalares.
Il €)  possuirisco zero.
Il d) éuma ferramenta de gerenciamento, usada para proteger os produtos alimenticios contra
| os perigos microbioldgicos, quimicos e fisicos.
e) controla somente os perigos microbioldgicos.
‘I
i 20 Em bufés refrigerados para produtos frios como saladas, entradas, antepastos e sobremesas que
necessitam de controle para conservagao, deve-se obedecer:
|. a) O controle de tempo X temperatura de, no maximo, 16°C por até 3 horas; se ultrapassar 10°C
[ até 24°C, os alimentos podem ser mantidos no bufé por, no maximo, 2 horas.
| b) O controle de tempo X temperatura de, no maximo, 15°C por até 5 horas.
| c) O controle de tempo X temperatura de, no maximo, 10°C por até 5 horas.
d) O controle de tempo X temperatura de, no maximo, 10°C por até 6 horas.
| e) O controle de tempo X temperatura de, no maximo, 10°C por até 4 horas; se ultrapassar 10°C
[ até 21°C, os alimentos podem ser mantidos no bufé por, no maximo, 2 horas.
" 21 No procedimento para a higiene correta dos vegetais em geral, inclusive dos temperos folhosos,
| o processo de higienizagao inclui lavagem folha a folha em agua corrente potavel e, em seguida, a
) imersdo em solucdo clorada. Qual o tempo de imerséo e a concentragdo da solugao clorada?
| a) Imersdo de 5a 8 minutos em solugdo clorada entre 100 a 120 ppm de cloro ativo.
I | b) Imersao de 10a 15 minutos em solucao clorada entre 150 a 200 ppm de cloro ativo.
|} c) Imersdo de 45 minutos em solugdo clorada de 300 ppm de cloro ativo.
{ d) Imersdode 1 hora em solugdo clorada de 300 ppm de cloro ativo.
e) Imersdo de 30a40 minutos em solugdo clorada entre 200 a 250 ppm de cloro ativo.
\ - A SRS
'; | 22 Emoperagdes preliminares de divisdo do alimento, com separagdo de um sdlido e um liquido,
[ deve ser utilizado o método de
‘ a) decantar.
| b) centrifugar.
. c) coar
‘ d) descascar.
e) tamisar.
23 O ato de adicionar ao alimento agua em ebulicdo, refere-se a
: a) escaldar.
j : b)  banhar.
: : c) sedimentar.
d) regar.
e) tostar.

concursopublico2009
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24 A constante para uma determinada qualidade de alimento, decorrente da relagdo

entre peso bruto e peso liquido, €

a)
b)
@)
d)
e)

custo per capita.
quantidade.

fator de cocgao.
qualidade.

fator de correcao.

25 A(s) alteragao(des) organica(s) associada(s) ao envelhecimento que tém implicagdes na
alimentacao sao:

a)
b)
c)
d)
e)

Calvicie e perda de memodria.

Dificuldade de locomogdo e de mastigagao.
Diminuicao de for¢a nos musculos respiratorios.
Menor capacidade de ajustar-se ao estresse organico.
Perda dos dentes e atrofia das glandulas salivares.

26 Segundo a Organizagdo Mundial de Saude (OMS), a recomendac&o de ganho de peso total para
uma gestante com [ndice de Massa Corporal (IMC) pré-gestacional de 25 a 29,9 Kg/m? é de

12,5 -18,0.
11,5 -16,0.
70-11,5.
6,0 -10,0.
6,0.

27 Asrecomendagdes sobre praticas alimentares nos primeiros anos de vida da crianga, segundo a
OMS - Unicef sdo:

a)

b)

)
d)

e)

. concursopiblicoz00g o o ... 96

Aleitamento materno exclusivo até 4 — 6 meses de idade, introdu¢do de alimentos
complementares aos 4 — 6 meses e aleitamento parcial até os 24 meses.

Aleitamento materno predominante até, pelo menos, os 4 meses de vida, introducio de
alimentos complementares a partir dos 3 meses e aleitamento materno parcial até, pelo
menos, 0s 12 meses.

Aleitamento exclusivo até 3 meses de idade, introducdo de alimentos complementares
aos 4 - 6 meses e aleitamento parcial até os 24 meses.

Aleitamento materno exclusivo até 4 — 6 meses de idade, introducdo de alimentos
complementares aos 3 meses e aleitamento parcial até os 24 meses.

Aleitamento materno exclusivo até 4 — 6 meses de idade, introdugdo de alimentos
complementares aos 4 — 6 meses e aleitamento parcial até os 12 meses.
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28 Dos métodos mais utilizados na obtencdo de dados sobre consumo de alimentos

em pesquisas epidemiologicas, assinale os que permitem avaliagdes nos agregados:
paises, familias e grupos sociais.

a) Folhade balango de alimentos, métodos recordatdrios e Pesquisa de Orgamento Familiar (POF).

b)  Folha de balanco de alimentos, inventario e Pesquisa de Or¢amento Familiar (POF).

¢) Registro ou didrio alimentar, métodos recordatdrios e Questionario de Frequéncia de Alimentos.

d) Inventario, métodos recordatorios e Questionario de Frequéncia de Alimentos.
e) Folha de balanco de alimentos, registro ou diario alimentar e inventario.

29 Quanto ao indice de Massa Corporal (IMC), assinale a alternativa correta.

a) O IMC é uma medida direta da gordura corporal.
b) O IMC distingue a composi¢ao corporal (massa magra ou gorda).

¢)  AOrganizacao Mundial de Saude (OMS) define peso normal quando o IMC encontra-se

entre 18,0 — 23,5 Kg/m?2.
d) No caso de excesso de peso, o IMC permanece entre 25,0— 29,9 Kg/m?=.
e) No caso de obesidade, o IMC deve estar < 30 Kg/m?.

30 Assinale a alternativa que corresponde a sigla SISVAN.

a) Servico de Vigilancia Alimentar Nacional.

b)  Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional.

c)  Servico deVigilancia Alimentar e Nutricional.

d) Sistema de Vigilancia Alimentar Nacional.

e) Servico de Vigilancia em Alimentos e Nutrientes.

31 Quanto & configuragio geométrica de um Servigo de Alimentagao, a forma mais indicada é

a) redonda.
b) quadrada.
c) ovalada.
d) retangular.
e) hexagonal.

concursopublico2009

32 Varias sdo os fatores que devem ser considerados na ambiéncia do trabalho em um Servico de
Alimentacdo. Alguns interferem diretamente na produg&o e outros proporcionam condigdes

adequadas ao trabalho. Assinale o fator que NAOQO interfere diretamente na producao.

a) Meteorologia.
b)  lluminagao.

c) Ventilagao.
d) Cor.

e) Ruido.
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33 Assinale a alternativa que NAO corresponde as Leis da Nutricdo desenvolvidas por
Pedro Escudero.

a) Quantidade

b) Adequacgao

¢) Harmonia

d) Qualidade

e) Suplementacao

34 A Analise de Impedancia Bioelétrica tem vantagens e desvantagens na avaliagdo da composigao
corporal. Assinale a alternativa que aponta uma das desvantagens.

a) Naoéinvasiva.

b) Pratica, simples e rapida.

c) Sofreinfluéncia do estado de hidratagao.

d) Apresenta variagdo minima intra e interavaliador.

e) Treinamento facil do avaliador, ndo exige experiéncia.

35 AAuvaliacao Subjetiva Global foi concebida, originalmente, para pacientes’

a) cirUrgicos.
b) oncoldgicos.
c) nefropatas.
d) geriatricos.
e) pediatricos.

36 O Guia Alimentar para a Populacgdo Brasileira engloba recomendacgoes a populagao em geral e

a) aos governos ou industrias.

b) ao profissionais da saude.

¢) asfamilias.

d) aos governos ou industrias e aos profissionais da saude.

e) aos governos ou indUstrias, aos profissionais da salUde e as familias.

37 Como em outros paises em desenvolvimento, a transi¢do nutricional no Brasil € marcada
pela presenca

a) concomitante de desnutricdo (magreza), obesidade e doencgas carenciais especificas
ligadas a ma alimentacao.

b) de obesidade apenas.

€) concomitante de desnutri¢do (magreza) e obesidade.

d) dedesnutricdo (magreza) apenas.

e) concomitante de obesidade e doencas carenciais especificas ligadas a ma alimentagao.
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’ 38 ARede de Bancos de Leite Humano (BLH) tem por objetivo apoiar as maes na 1960
o promogdo e no manejo do aleitamento materno, realizando as seguintes atividades:

l.  coleta do excedente da produgao lactea.
Il.  pasteurizacdo do leite humano.
lll.  controle de qualidade do leite humano.
IV. distribuicdo, apds o pagamento de uma pequena taxa, de leite humano para recém-nascidos
de baixo peso, prematuros e enfermos, impedidos de ser amamentados por suas proprias maes.

Estao corretas

a) apenaslell.

b) apenaslielll.
c) apenasl|, llelll.
d) apenas|, llelV.
e 11 IllelV.

39 Considere as seguintes afirmativas sobre lactario:

l.  Denomina-se lactério a area de Servico de Alimentagao, destinada ao preparo e a distribuigao
de férmulas lacteas e complementares para lactentes.
Il.  Denomina-se lactario a area de Servico de Alimentagao, destinada ao preparo de formulas

lacteas e complementares para lactentes.
Ill.  Denomina-se lactario a area de Servico de Alimentagao, destinada ao preparo e a distribui¢ao

de formulas lacteas para lactentes.
IV. Denomina-se lactario a area de Servico de Alimentac¢ao, destinada a distribuicao de férmulas

iy lacteas e complementares para lactentes.

! Esta (3o) correta (s)

| a) apenasl.
b) apenasll.
¢) apenaslil.
d) apenaslV.
e) I, llelV.

' 40 A distribuicdo da area disponivel do lactario podera ser feita da seguinte maneira:

a) 20% para a sala de limpeza; 50% para a sala de preparo e 30% para a antessala.
b) 50% para a sala de limpeza; 30% para a sala de preparo e 20% para a antessala.
c) 20% para a sala de limpeza; 30% para a sala de preparo e 50% para a antessala.
d) 30% para a sala de limpeza; 20% para a sala de preparo e 50% para a antessala.
e) 30% para a sala de limpeza; 50% para a sala de preparo e 20% para a antessala.
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