UNIVERSIDADE DO ESTADO DO PARA
PROGRAMA DE RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE - 2021

Categoria Profissional: Nutricao

BOLETIM DE QUESTOES

NOME COMPLETO

N° DE INSCRIGAO

HNEEEEEN

LEIA, COM ATENCAO, AS SEGUINTES INSTRUGCOES

1.

2.

Este boletim de questdes é constituido de:

- 50 questdes objetivas.

Confira se, além desse boletim de questfes, vocé recebeu

0 cartdo-resposta destinado a marcacao das respostas das

50 questdes objetivas.

No CARTAO-RESPOSTA

a) Confira seu nome e numero de inscricdo e
especialidade que vocé se inscreveu na parte superior
do CARTAO-RESPOSTA que vocé recebeu.

b) No caso de ndo coincidir seu nome e numero de
inscricdo, devolva-o ao fiscal e pe¢a-lhe o seu. Se o seu
cartdo ndo for encontrado, solicite um cartdo virgem, o
que nao prejudicara a corregao de sua prova.

c) Verifigue se o Boletim de Questbes, esta legivel e com
o nimero de péginas correto. Em caso de divergéncia,
comunique ao fiscal de sua sala para que este
providencie a troca do Boletim de Questdes. Confira,
também, na Capa do Boletim de Questdes e no
rodapé das paginas internas, o nome da categoria
profissional pleiteada.

d) Apds a conferéncia, assine seu nome no espaco
correspondente do CARTAO-RESPOSTA, do mesmo
modo como foi assinado no seu documento de
identidade, utilizando caneta esferogréafica de tinta preta
ou azul.

e) Para cada uma das questbes existem 5 (cinco)
alternativas, classificadas com as letras a, b, c, d, e. S6
uma responde corretamente ao quesito proposto. Vocé
deve marcar no Cartdo-Resposta apenas uma letra.
Marcando mais de uma, vocé anulard a questao,
mesmo que uma das marcadas corresponda a
alternativa correta.

f) O CARTAO-RESPOSTA n&o pode ser dobrado, nem
amassado, nem rasgado.

LEMBRE-SE
A duracdo desta prova é de 4 (quatro) horas, iniciando
as 8 (oito) horas e terminando as 12 (doze) horas.
E terminantemente proibida a comunicacdo entre
candidatos.

ATENCAO

6. Quando for marcar o Cartdo-Resposta, proceda da
seguinte maneira:

a) Faca uma revisdo das alternativas marcadas no
Boletim de Questdes.

b) Assinale, inicialmente, no Boletim de Questdes, a
alternativa que julgar correta, para depois marca-
la no Cartdo-Resposta definitivamente.

c) Marque o Cartdo-Resposta, usando caneta
esferografica com tinta azul ou preta,
preenchendo completamente o] circulo
correspondente & alternativa escolhida para cada
questéo.

d) Ao marcar a alternativa do Cartdo-Resposta,
faga-o com cuidado, evitando rasga-lo ou fura-lo,
tendo atencao para ndo ultrapassar os limites do
circulo.

Marque certo o seu cartdo como indicado:
CerTO @

e) Além de sua resposta e assinatura, nos locais
indicados, ndo marque nem escreva mais nada
no Cartdo-Resposta.

fy O gabarito podera ser copiado,
SOMENTE, no espelho constante no
final do boletim de questoes
disponibilizado para este fim que
somente sera destacado no final de
sua prova, pelo fiscal de sua sala

Releia estas instrugfes antes de entregar a prova.

Assine na lista de presenca, na linha correspondente,
0 seu nome, do mesmo modo como foi assinado no
seu documento de identidade.

BOA PROVA!

PROGRAD - Pro6-Reitoria de Graduagao
DAA - Diretoria de Acesso e Avaliacao

Belém - Para
Dezembro de 2020
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1. A integralidade, como principio do Sistema | 6. Em tempos de pandemia, o mecanismo mais
Unico de Salude (SUS), esta fortemente eficaz para avaliar as possibilidades de
associada a/ao(s): isolamento domiciliar das pessoas suspeitas
® rede assistencial. de diagpéstico da ,Covid-19, pelo, agente
® trabalho em equipe comunitario de saulde, na sua area de

L atuacdo é a vigilancia:
© marcos organizativos. e o
@ atencdo priméaria em salde. sanitaria.
® marcos doutrinarios. O passiva.
N _ o ) © ativa.

2. A Politica Nacional da Atengao Basica esta, ® da saide,
prioritariamente, organizada a partir da: o \d
® humanizagdo do atendimento. na saude.
® rede de servicos assistenciais. 7. Nas Redes de Atencdo a Saude s&o
© educagdo permanente. caracteristicas das Linhas de Cuidado:

@ estratégia sadde da familia. ® os cuidados assistenciais prestados de
® linha de cuidado. forma estruturada por nivel de
complexidade dos servicos de salde.
. A rdenacga iculaca lanejamen . . .

e et P BTerte, | @ um contnuum assstencial composto por

de Salﬂde Esgtaduais e Municipais sé&o agbes de promogao, prevencao,

e o P tratamento e reabilitagao.
condigOes essenciais para: ® o o q . d
. N nivei rganizativ

0o atendimento das diretrizes Ofomo Zj a?e%?)ilit:tégfja Sz;zd:goes a
constitucionais. ® P 9_ s N T

® a Resolubilidade da atencdo a salde na 0S SErvicos de pbr_(r._itagaodda ag(sjlstenua da
perspectiva da assisténcia integral como promogaoc a reabilitacac da saude.
principio do Sistema Unico de Saude-SUS. um continuum organizacional composto

© a Gestéo eficiente e eficaz para o controle por acbes de promogao, prevengao,
do funcionamento do Sistema Unico de tratamento e reabilitagdo.
Saude-SUS. . . .

o d , . q ) 8. A condigdo crbnica se caracteriza,
a se_guranga 0sS u;_uaerosd 0S Servicos fundamentalmente, por ser tudo aquilo que
considerando as condigGes de organizagdo estd associada aos:
e funcionamento do Sistema Unico de o )
Saude-SUS. casos de Idoenc;as de cunhg_dsoaal Ie

® o pleno funcionamento do sistema de gissst';rt::%': sagdeserem atendidos  pelo
informagdo das agdes e atividades o _
desenvolvidas pelos servigos de saude do ® casos que exigem uma resposta spaal
Sistema Unico de Salde-SUS. deliberada por parte do sistema de saude.

o ] © pacientes idosos com vulnerabilidade

4. Os fundamentos e principais atributos da social.
rede de atencdo a saude corresponde a: . a
0 int %0 horizontal d i pacientes portadores de doengas crbnicas

in egrz?gfao orizonta . 0s s?rwgos. . gque exigem a atencdo integral e
(b} estratlegla para a articulagdo dos servigos intersetorial.
° de saude._ N ~ ® cidaddos e cidadds vulneraveis social e
descentralizagao da gestao. economicamente.
@® universalizagdo do cuidado.
® integralidade. 9. UmZ. oias fupg.c”)es f:la equipe de salde nas
condicbes cronicas é:

5. A pandemia do Coronavirus em curso, ainda ® apoiar tecnicamente os portadores de
exige analises conjunturais e epidemiologicas doencas crénicas.
para a mitigagao do processo de transmissao ® identificar os fatores roximais  das
e a adogdo de estratégias assistenciais na condices de satde da éreap
perspectiva da redugdo do agravo as g. SR
populagGes exigindo que varios fatores sejam CJ enC_amlnhar aos 'espeC|aI|stas no campo
levados em consideracdo em um cenario assistencial e social.
incerto. Dentre eles releva-se: @ apoiar as pessoas para o autocuidado.
® as caracteristicas locais, sociais e © identificar a capacidade de respostas do

demograficas. sistema de salde.
® a capacidade da gest&o local.
® as descobertas farmacoldgicas.
@ diferencas culturais.
® as caracteristicas socioecondmicas.
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10.

11.

12,

13.

14.

A nova forma de financiamento, pelo
Ministério da Saude, das acgOes da Atencdo
Primaria em Salude desenvolvidas nos
municipios é denominada de Programa:

® Nacional de Atencdo Basica.

® Previne Brasil.

© salde da Familia.

@ Nacional de Melhoria da Qualidade.
® Avanca Brasil.

A interprofissionalidade e a autonomia sao
caracteristicas do(a):

organizacdo da rede de servigos de saude.
processo de trabalho em saulde.

linha de cuidado assistencial
hierarquizada.

principio da
integral.
® educagdo permanente.

@ 0960

integralidade ou atencgao

Para receberem os recursos financeiros com
base nas novas formas de financiamento os

municipios precisam, fundamentalmente,
alcangar:

® eficiéncia.

O eficacia.

© produtividade.

@ objetivos definidos pelas Secretarias

Municipais de Saude.
©® indicadores de desempenho satisfatérios.

Um dos principais focos das diretrizes para
seguranca do paciente é:

® o profissional de salde.

® o usuério do servico de saude.
®© a participacdo do paciente.

® o envolvimento do gestor.

® estrutura fisica dos servicos e equipe de
salde.

O atual modelo de financiamento da Atencgdo
Primaria em Saude é formado:

© pela captagdo ponderada, pagamento por
desempenho e por incentivos a estratégias
e programas.

® pelo piso nacional de atengdo bésica fixo e
variavel e captacdo ponderada e
pagamento por desempenho.

© pelo Programa Nacional de Melhoria do
Acesso e da Qualidade da Atengdo Basica,
pelo piso nacional de atengdo basica e por
incentivos a estratégias programadas.

@ pela Estratégia Salde da Familia,
Programa Nacional de Melhoria do Acesso
e da Qualidade da atencdo basica e pelo
piso nacional de Atengdo Basica.

® Pelo incentivo a estratégias e Programas e
Programa Nacional de Melhoria do Acesso
e da Qualidade da Atengdo Basica.

15.

16.

O fator essencial na definicdo de diretrizes
para a seguranga do paciente é:

e experiéncia profissional.

® proatividade profissional.

© cultura organizacional e sistema de
aprendizado.

@ identificagdio das causas dos erros

cognitivos.
(e compromisso institucional.

O Art. 1° do Codigo de ética do Nutricionista
(Res. 599/2018-CFN), diz que o nutricionista
tem o compromisso de conhecer e pautar sua
atuacdo nos principios universais dos direitos
humanos e da bioética, na Constituicdo
Federal e nos preceitos éticos. Nesse sentido,
€ permitido que o nutricionista:

® exerca a profissdo de forma critica e
proativa, com autonomia, liberdade,
justica, honestidade, imparcialidade e
responsabilidade, ciente de seus direitos e
deveres, tendo livre arbitrio para
contrariar os preceitos técnicos e éticos.

® recuse-se a exercer sua profissdo em
qualquer instituicdo onde as condigbes de
trabalho ndao sejam adequadas, dignas e
justas ou possam prejudicar individuos,
coletividades ou a si proprio, comunicando
oficialmente sua decisdo aos responsaveis
pela instituicdo e ao Conselho Regional de
Nutricionistas de sua jurisdicdo e
respectiva representacao sindical.

© recuse-se a executar propostas e
situagdes compativeis com suas
atribuicdes que se configurem funcao em
seu contrato profissional.

@ instrumentalize-se e ensine técnicas
relativas a atividades privativas da
profissao a pessoas nao habilitadas, com
excecdo a estudantes de graduagdo em
Nutrigdo.

® n3o encaminhe a outros profissionais
habilitados os individuos ou coletividades

sob sua responsabilidade profissional
quando identificar que as atividades
demandadas se desviam de suas

competéncias.

UEPA
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17.

18.

Sobre o0s deveres e proibicdes aos
Nutricionistas contidos  na Resolugdo
599/2008 CFN- Cédigo de Etica da Profissdo,
marque a alternativa correta.

® O nutricionista ndo pode exercer a fungio
de supervisor/preceptor de estagios em
seu local de trabalho.

® O nutricionista nd3o pode delegar
atribuicdes privativas do nutricionista a
estagiario de nutricdo, mesmo sob a
supervisao direta e responsabilidade do
profissional, de acordo com o termo de
compromisso do estagio.

© O nutricionista ndo pode exercer atividade
de consulta nutricional e prescricdo
dietética em locais cuja atividade-fim seja
a comercializacao de alimentos ou produto
alimenticio de fabricacdo e marca proprias
de nutricionista, mesmo ndo havendo
outro com a mesma composigao.

@ E permitido ao nutricionista omitir citagdo
de terceiros que tiveram participacdao na
elaboragao de producdes técnico-
cientificas, quando o mesmo ndo for da
mesma instituicdo de vinculo.

® E dever do nutricionista assumir
responsabilidade por suas agles, ainda
que estas tenham sido solicitadas por
terceiros.

Mudancgas climaticas estdo na iminéncia de
entrar em um caminho sem volta, e as
pandemias de obesidade e de desnutricao
ameacam a seguranca alimentar da maior
parte da populacdo mundial, combinadas
geram a Sindemia Global. O enfretamento
deste desafio deve ocorrer com a:

® oferta de alimentos independente das
acdes voltadas para soberania alimentar
de cada regiao.

® reformulagéo dos
alimentagdo, agropecuaria,
desenho urbano e uso do solo.

© agdo ndo coordenada por movimentos
sociais nos niveis local, nacional e global,
de forma a evitar o pensamento sistémico

sistemas de
transporte,

e padronizagdo para o alcance de
solugdes.
@® redugdo da influéncia dos grandes

interesses comerciais nos processos de
desenvolvimento de politicas e permitindo
que se convertam em interesses setoriais.

® forma de atuacdo e de organizacdo do
agronegécio e das grandes industrias
alimenticias ndo os tornam atores
significativos do problema da Sindemia
Global.

19.

20.

21.

O conceito de “Sindemia Global” aponta que:

® as trés pandemias obesidade, desnutrigdo
e mudangas climaticas interagem umas
com as outras, compartilhando
determinantes e, portanto, exercem uma
influéncia mutua em sua carga para a
sociedade.

® suas causas passam pelos interesses

comerciais que orientam o0 modelo
hegemoénico do sistema agroalimentar
global, pela vontade das liderangas
politicas e pela suficiente acdo da

sociedade em geral.

© uma desconexdo de nossas acdes acerca
dos alimentos ultra processados, nutrigao,
sistema alimentar e sustentabilidade.

® a principal fonte de emissdo de gases de
efeito estufa no Pais é a agricultura,
responsavel por mais de 70% das
emissoes em 2017.

® a promocdo de escolhas alimentares mais
conscientes, saudaveis e sustentaveis,
trazem a seguranga que se estabelece de
forma global.

A finalidade do indicador Cornell para Escala
Brasileira de Inseguranca Alimentar - EBIA
desenvolvido pela Universidade de Cornell -
EUA, é:

® estudar o fendmeno da fome de maneira
indireta.

® de forma qualitativa estudar o fendémeno
da Fome.

O realizar um estudo qualitativo baseado
nos relatos de experiéncias de vida.

® de maneira direta estudar o fendmeno da
fome.

® examinar estudos quantitativos com

revisdo de evidéncias cientificas do nivel
1.

A depender de suas caracteristicas, o sistema
de producdo e distribuicdo dos alimentos
pode promover justica social e proteger o
ambiente; ou, ao contrario, gerar
desigualdades sociais e ameagas aos recursos
naturais e a biodiversidade. Aspectos que
definem que existe um menor impacto social
do sistema alimentar incluem:

©® tamanho e uso das propriedades rurais
que produzem os alimentos, quanto
maior, melhor.

® autonomia dos agricultores na escolha de
sementes, de fertilizantes e de formas de
controle de pragas e doengas.

© condigdes de trabalho, independente da

exposigdo a riscos ocupacionais.

centralizagdo do sistema de produgao.

modelo centralizado sobre o lucro gerado

pelo sistema entre capital e trabalho.

e

UEPA
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22,

23.

Conforme o codigo de ética do nutricionista, é
vedado ao profissional:

® identificar-se, informando sua profissdo,
nome, numero de inscricdo no Conselho
Regional de Nutricionistas de sua
respectiva jurisdicdo, quando no exercicio
profissional.

® manifestar preferéncia ou permitir a
divulgacdo de marca de produtos em
qualquer tipo de midia.

© impedir o manuseio de qualquer
documento sujeito ao sigilo profissional
por pessoas ndo obrigadas ao mesmo
COMpromisso.

® encaminhar

os individuos sob sua

responsabilidade profissional a

profissionais de outras areas, para
atendimento multiprofissional.

® fornecer informacdo sobre o estado

nutricional de individuos que estdo sob
sua responsabilidade profissional.

Considerando o Consenso nacional de
nutricio oncolégica (BRASIL, 2015), o
monitoramento da resposta a terapia

nutricional pediatrica devera ser:

® dentro dos parametros escolhidos em
relacao aos padrdoes do plano de cuidados
nutricionais, ndo incluindo os efeitos
terapéuticos e adversos além das
alteracdes clinicas que possam influenciar
a terapia nutricional.

® deve ser padronizada com pardmetros
recomendados pela Aspen (2002) e por
Pediatras locais.

®© no periodo poés-cirirgico, a terapia
nutricional deve ser iniciada de forma
precoce, dentro das 72 horas, desde que
0s pacientes ndo apresentem instabilidade
hemodinamica.

@ associada a condicdo clinica do paciente e
nao devera ser reavaliada periodicamente,
com o objetivo de alcancar o plano de
cuidado nutricional.

® deve ser escolhida segundo as diretrizes
do hospital pelos pediatras.

24.

25.

Considerando uma das principais estratégias
a orientagdo alimentar para prevengao de
doencas Ndo Transmissiveis como a doenca
oncoldgica, a ANVISA atualizou suas normas
de rotulagem de alimentos, com as seguintes
alteragoes:

® um design de lupa para identificar o alto
teor de dois nutrientes: proteina e
gorduras saturadas, na parte frontal do
produto.

® o simbolo de alerta de alto teor de
nutriente devera ser aplicado no verso do
produto, com uma tarja preta.

®© o rétulo constard de uma lupa para
identificar o alto teor de trés nutrientes:
aclcares adicionados, gorduras saturadas
e sodio.

@ os rétulos terdo somente letras vermelhas
no fundo preto na parte frontal do
produto.

® o simbolo de alerta de alto teor de
nutriente deverd ser aplicado na parte
frontal do produto, com uma tarja preta e
azul.

O Consenso da Sociedade Norte-Americana
de Cirurgides, publicado em 2013 (MCCLAVE
et al., 2013), recomenda que a triagem
nutricional deva ser realizada rotineiramente
como parte da avaliagdo pré-operatoria para
qualquer paciente candidato a cirurgia de
grande porte. Os parametros para
classificacao de risco sdo:

® albumina sérica, risco elevado quando

< 5,0 g/dL.
proteina C
inflamatoria.
indice de Massa Corpérea, risco elevado
<16,5 kg/m? ou > 40 kg/m?2.
percentual do peso corporal atual
relacao ao ideal, risco elevado < 80%.

perda de peso corporal em relacdao ao
habitual, risco elevado para perda > 15%
em um més.

reativa, para avaliacdo

em

© @ @ o

UEPA
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26. A nutrigdo faz parte dos cuidados basicos de | 28. Quanto a avaliagdo do estado nutricional da
vida, mas também é utilizada como terapia gravida no pré-natal é correto afirmar que:
para algumas doengas. Sobre Cuidados © ¢ necessario estimar, na primeira consulta
Paliativos € correto afirmar que: quantas gramas a gestante deverd ganhar
® ¢ adrea que enfatiza o cuidado nutricional no primeiro trimestre, assim como, 0 peso

especifico do paciente que ndo apresenta por semana até o fim da gestagao.
mais ~ resposta = aos  tratamentos ® a variabilidade de ganho de peso da
considerados curativos, por meio de agoes gestante permite entender que as
e  medidas realizadas visando, gestantes com baixo peso devem ganhar o
principalmente, fornecer melhor qualidade mesmo peso daquelas situadas em é&rea
de vida ao individuo e sua familia. préxima a faixa a normalidade, até 12,5
® ¢ um tratamento que requer indicacdo kg.
suficientemente avaliada, meios técnicos @ 2 estatura da gestante pode ser aferida
adequados e equipe qualificada, com apenas na primeira consulta inclusive a da
objetivo de melhorar ou manter o bem- gestante adolescente.
estar d_o paciente §em inclusao da_ f?m'“a' ® o Ministério da Saude adota o Sistema de
® em cuidados paliativos, a nutrigao tem Vigilancia ~ Alimentar e  Nutricional
que reduzir os efeitos adversos causados (SISVAN) para monitoramento continuo
pelo  tratamento ~ medicamentoso e do estado nutricional da populagdo em
eliminar os sintomas da doenga de base. diversas fases da vida, exceto a da
® o foco n3o estd na doenca, mas no gestante.
individuo como um todo, respeitando a © o registro do estado nutricional da gravida
autonomia nas decisbes a seu respeito, no no prontudrio ou no cartdo da gestante é
controle dos sintomas e na diminuicao do de vital importancia para a prevengdo e o
seu sofrimento e ndo de seus familiares. controle de agravos a saude.
® ¢ a area que enfatiza o cuidar global do
paciente que ndo apresenta mais resposta | 29. Sd@0 poucas as situagdes maternas e
aos tratamentos considerados curativos, neonatais que contraindicam o aleitamento
por meio de a¢des e medidas realizadas materno, segundo a Organizagdao Mundial de
visando, principalmente, fornecer melhor Saude. Nesse caso, considerando as
qualidade de vida ao individuo e sua situacdes maternas, sdo contraindicacdes
familia. permanentes da amamentagdo as sorologias
positivas para:

27. No z.atend-irjnento nutricionf'al a idosos podem ® Hepatite B e Hepatite C
ser identificados alguns sinais de alerta que .
podem indicar o aumento do risco nutricional, ® HIV e Covid - 19
quais sejam: © HIV e HTLV
® perda de peso intencional, diminuicdo da @ HIV e Hepatite B

ingestdo alimentar, aumento de interesse ® Covid-19 e Hepatite C
pela alimentagao, idosos com dificuldades
de mastigagdo, idosos com dificuldades de | 30. Considerando as janelas de oportunidades de
cozinhar. prevengdo e controle da anemia nos diversos
® deficiéncia de vitamina D, podendo ser ciclos da vida, aponte as determinantes
prescrito suplemento de forma preventiva. durante o parto e nascimento:
® deve ser considerado o incentivo de ® clampeamento tardio do corddo umbilical
ingestdo  hidrica com aclcar para e amamentagdo na primeira hora de vida.
aumentar o interesse no consumo. ® suplementagdo profilatica com &cido félico
@ deve ser considerado o incentivo ao e ferro na gestagdo.
consumo de oleaginosas (castanhas, © aleitamento materno exclusivo até os seis
améndoas, nozes, amendoim) de 1 a 3 meses de vida.
Vezes por semana. @ alimentagdo complementar saudavel e
® diminuicdo da ingestdo alimentar, perda adequada.
dg apetjte ou desinteresse pela ® ingestdo de ferro de alta
alimentagao. biodisponibilidade.
UEPA Programa de Residéncia Multiprofissional em Sadde 2021 - Nutrigdo Pag. 6
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31.

32.

A Terapia nutricional possui entre seus
objetivos prevenir e tratar a desnutricdo para
uma melhor resposta ao tratamento clinico,
reduzir o tempo de internacdo e
consequentemente a reducao dos custos
hospitalares. Nesse contexto, uma sequéncia
de seis passos precisa ser seguida para o
alcance desses resultados, sao eles:

® avaliacdo nutricional, calculo das
necessidades nutricionais, indicacdo da
terapia nutricional, triagem nutricional,
monitoramento, aplicagdo dos indicadores
da qualidade.

(b} triagem nutricional, avaliagdao nutricional,
calculo das necessidades nutricionais,
indicagao da terapia nutricional,
monitoramento, aplicagdo dos indicadores
da qualidade.

© triagem nutricional, indicacdo da terapia
nutricional, avaliacdo nutricional, calculo
das necessidades nutricionais,
monitoramento, aplicagdo dos indicadores
da qualidade.

@® avaliacdo nutricional, triagem nutricional,
indicagdo da terapia nutricional, calculo
das necessidades nutricionais,
monitoramento, aplicagdo dos indicadores
da qualidade.

©® indicacdo da terapia nutricional, avaliagdo
nutricional, triagem nutricional calculo das
necessidades nutricionais, monitoramento,
aplicacdo dos indicadores da qualidade.

Segundo a Norma Brasileira de
Comercializagdo de Alimentos para Lactentes
e Criancgas de 12 Infancia, Bicos, Chupetas e
Mamadeiras (NBCAL), é correto afirmar que:

® ¢ permitida a promogdo comercial de
formulas infantis para lactentes desde que

incluida a frase recomendada pelo
Ministério da Saude.
® ¢ vedada a promocdo comercial de

formulas infantis de seguimento para
criancas de 12 infancia.

© ¢ permitida a promogdo comercial para
férmulas infantis de seguimento para
lactentes.

® ¢ permitida a promogdo comercial de
bicos, chupetas, mamadeiras e protetores
de mamilos desde que incluida a frase
recomendada pelo Ministério da Saude.

® ¢ vedada a promocdo comercial de bicos,

chupetas, mamadeiras e protetores de
mamilos.

33.

34.

No contexto da pandemia relacionada ao
Coronavirus, quanto as recomendagdes e
orientagdes sobre amamentacdo e doacgdo de
leite humano em tempos de COVID - 19,
segundo documentos do Ministério da Saude
(MS), Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP)
e da Rede Brasileira de Bancos de Leite
Humano (rBLH) - Fiocruz, é correto afirmar
que:

® a amamentacdo e a doagdo de leite
humano ficam suspensas para mulheres
com sintomas compativeis com sindrome
gripal, infecgOes respiratérias ou
confirmadas para SARS-Cov-2 enquanto
durar a infeccdo.

® as mdes doadoras de leite humano,
sintomaticas ou confirmadas para COVID-
19 podem permanecer doando desde que
sejam intensificadas as medidas de
seguranga como uso de mascaras e
lavagem das maos.

© deve ser recomendado que a
amamentacdao seja mantida em caso de
mades com infecgdao por COVID-19, desde
que seja seguido os devidos cuidados: uso
de mascaras durante a amamentacdo,
lavagem das maos, uso do alcool em gel,
antes e apds tocar a crianga.

® a amamentacdo deverd ser suspensa e a
mde devera ordenhar seu leite para que
seja mantida a lactagdo, para o retorno a
amamentagdo apos o periodo de infecgdo.

® a doagdo de leite humano para os bancos
de leite ficardo suspensas até que sejam
criadas e adotadas todas as medidas de
seguranca para COVID - 19.

Sao objetivos da terapia nutricional
pacientes com Insuficiéncia Cardiaca:

em

® corrigir 0 sal e a retencdo hidrica é o
suficiente.

® melhorar o possivel cansaco e respiracdo
do paciente internado.

© manutencdo do peso adequado, corregdo
da obesidade, tratamento das condicOes
que geraram a ICC e as comorbidades
associadas.

@ evitar o uso de diuréticos.

® evitar a deficiéncia de vitaminas e
micronutrientes devido o uso de
diuréticos.
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35.

36.

Segundo o Guia Alimentar para criangas
menores de 2 anos, os alimentos in natura ou
minimamente processados devem ser a base
da alimentagdo da crianca e que ndo devem
ser oferecidos alimentos ultraprocessados.
Diante disso é correto afirmar que:

® os alimentos ultraprocessados sdo pobres
em nutrientes, podem conter muito sal,
gordura e acgucar, além de aditivos como
adogantes, corantes e conservantes que
podem levar a doencas como hipertensdo,
diabetes, doenga cardiovascular e outras.

® os alimentos ultraprocessados podem ser
oferecidos a crianca desde que em
quantidades moderadas e com pouca
frequéncia, para que nao sejam
desenvolvidas doencgas na fase adulta.

®© os alimentos minimamente processados
sdo recomendados para criangas, porém
os ultraprocessados podem ser ofertados
pois facilitam a rotina do dia a dia em
situacbes que as maes necessitam
trabalhar.

@ os alimentos ultraprocessados sdo pobres
em nutrientes, mas esse déficit pode ser
suprido com inclusdao de alimentos mais
nutritivos para crianca em outros
momentos das refeigdes.

® apesar da recomendacdo dos alimentos in
natura e dos minimamente processados,
hd uma exigéncia no consumo dos
ultraprocessados em razao da pressao das
industrias e do marketing sobre estes
alimentos.

Segundo a Rede Brasileira de Bancos de Leite
Humano (rBLH), todo leite humano doado
necessita ser avaliado e certificado antes de
ser fornecidos aos recém- nascidos
internados sem unidades neonatais. Nesse
contexto, indique o tipo de analise que é
considerada de selecdo e classificagdo ao
mesmo tempo.

® Andlise sensorial

® Embalagem e rotulagem
© Crematdcrito

@ Acidez

® Microbiolégico

37.

38.

Sobre a alimentacdo complementar saudavel
da criangca que devera ser iniciada no 6° més
de vida, como orienta o Guia Alimentar para
criangas brasileiras menores de dois anos, é
correto afirmar que:

® a alimentagdo adequada e saudavel deve
ser feita com alimentos in natura (frutas,
legumes e verduras) ou minimamente
processado (arroz, feijdao, carnes) e os
industrializados, inclusive 0s
ultraprocessados.

® o Guia Alimentar para criangas menores
de 2 anos possui recomendagoes inclusive
para criangas que necessitam de uma
alimentacao diferenciada, sem
necessidade de adaptacoes.

®© o0 acesso as informacdes fortalece a
autonomia da familia que ajudam na
escolha do alimento de forma critica,
nesse caso realizar alimentagdo frente a

televisdo podera contribuir com essa
pratica.

® o Guia Alimentar para a Populagdo
Brasileira classifica os alimentos em
quatro categorias: In natura ou
minimamente processados, ingredientes
culinarios processados, alimentos

processados e alimentos ultraprocessados
gue é recomendado apenas para adultos.

® os alimentos in natura e ou minimamente
processados deve ser a base da
alimentagdo da crianca e de toda familia,
ou seja, a maior parte dos alimentos a ser
consumido deve ser desse grupo.

Devido a imaturidade fisioldgica conferida
pela prematuridade, muitas sao as
peculiaridades para o inicio da dieta do
recém-nascido prematuro e de baixo peso
(RNPT) principalmente aquele nascido abaixo
de 1.500 g. Nesse aspecto é correto afirmar
que:

® a nutricdo do RNPT deverd ser iniciada
logo apds o nascimento, ainda na sala de
parto com a colostroterapia.

® 0 nascimento do RNPT é uma emergéncia
nutricional, por isso a terapia nutricional
parenteral deve iniciar na primeira hora de
vida.

© a terapia nutricional enteral deve ser
iniciada assim que o bebé mostrar sinais
de fome.

@ a terapia nutricional parenteral deve ser
iniciada assim que o médico calcular as
necessidades do recém-nascido.

® a nutrigdo tréfica serd iniciada de acordo
com a estabilidade clinica do RNPT.
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39. A Organizagdo Mundial de Saude afirma que | 41. A aplicagdo de escalas e protocolos de
a obesidade é um dos mais graves problemas avaliacdo do comportamento alimentar tém
de salde que temos para enfrentar. Afirma sido atualmente muito referidas, juntamente
ainda que essa doenga crbnica aumentou a anamnese do paciente. Servem para
67,8% nos Ultimos treze anos. Baseado selecdo da presenca ou da gravidade dos
nessas informagdes é correto afirmar que: sintomas, para identificar os problemas que
® a obesidade é um fator de risco para merecem maior atgngao durante o
diversas doencas como, Diabetes, trat_amento e, por medirem 0 progresso do
Hipertensdo, Canceres que poderiam ser paciente. De acordo com as disposicdes sobre
evitadas com o controle de peso, por isso estas escalas, numere a segunda coluna de
os profissionais de salde devem discutir acordo com a primeira.
estes assuntos para orientar o usuario (1) Eating Attitudes Test — EAT
sobre, uma alimentacdo adequada e (2) Children’s Eating Attitudes Test — ChEAT
saudavel.

® a alimentacdo sauddvel custa mais caro (3) Bulimic Investigatory Test Edinburgh -
do que a alimentacdo menos saudavel, BITE
nesse caso existe um complicador para o (4) Binge Eating Scale - BES
controle da _obesidade da populagdo, (5) Three-factor Eating Questionnaire -
segundo o IBGE. TFEQ

© a orientacdo a alimentagdo adequada e
saudavel é dificultada pela exigéncia de (6) Eating Behaviors and Body Image Test -
ser prescrita por um profissional privativo EBBIT
da édrea, como o nutricionista, nem (7) Children’s Eating Behaviour
sempre disponivel nos servicos de salde. Questionnaire - CEBQ

(0] 0s an_un_cios comeNrciais_ de alimentos ( ) Aplicado para identificar
mdustrlallzados. nao mFerferem, nas comportamentos alimentares e
escolhlas_ de a_Ilmentos mais sauda\~/e|s € comportamentos relacionados a imagem
nos lhabltos alimentares da populagao em corporal em meninas pré-adolescentes.
geral.

® os alimentos ultraprocessados  ndo () Questionario autoaplicé\_/eIN para
contribuem para o desenvolvimento de rastreamento € _avallagao de
obesidade e doengas ndo transmissiveis comportamentos bulimicos.
na populagao. ( ) Aplicado em menores de 15 anos, avalia

comportamentos alimentares restritivos,

40. A alimentagdo, fundamental a sobrevivéncia relacdo do paciente com os alimentos,
humana, é um ato inscrito na origem cultural sintomas bulimicos e preocupagdes com
do homem, desde os registros mais remotos 0 peso corporeo.
da civilizacdo. E considerada um modo de o, o, o
relacionamento e comunicacdo humanos. E, () Questionario autoaplicavel dividido em
em todos os tempos, da religifio a tr_es suPescaIas que avaliam dl_ferentes
antropologia, & psicologia, a ciéncia e a dimensdes do comportamento alimentar:
politica, a alimentacdo esta inserida continua restricao cognitiva, desinibigao e fome.

e intimamente na vida humana. Sobre este ( ) Instrumento autoaplicavel desenvolvido
excerto € correto afirmar que: para avaliar a gravidade da compulsdo
® a sociedade contemporanea adquiriu alimentar periédica (CAP) em individuos
importante conscientizacdo sobre a saulde obesos.
e seus dNeterminantes, com excegao da ( ) Instrumento autoaplicavel de
alimentagao. rastreamento, que avalia e indica a
® segundo Winnicott, alimentagdo e presenga de padrdes alimentares
afetividade nao representam relagao basal anormais em individuos suscetiveis ao
ao desenvolvimento dos bebés. desenvolvimento de transtornos da
®© 0 uso de protocolos de avaliacdo alimentagao.
nutricional e do comportamento alimentar ( ) Instrumento que visa avaliar o estilo
deverdo ser aplicados a fim de identificar alimentar em criangas e jovens.
em qual estagio se encontra o paciente, . A
bem como a conduta a ser realizada. A alternat|v_a que aprfaser}ta a sequencia
o, , ] correta, de cima para baixo é:
@® n3o ¢é possivel afirmar que o modo como o © 2-3-1-4-5-7-6
individuo come ¢é influenciado pelo seu
meio ambiente. ® 2-4-5-3-1-7-6
® na atual concepgdo, ter um corpo esbelto © 7-5-4-1-2-3-6
pretende responder a um canone de ® 6-3-2-5-4-1-7
beleza, sem model_ar a forma d(_a consumo © 5-3-2-1-7-4-6
de produtos e servigos para tal fim.
UEPA Programa de Residéncia Multiprofissional em Sadde 2021 - Nutrigdo Pag. 9
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42.

43.

A fisiopatologia do aumento de peso causado
pelo uso de psicofarmacos ainda ndo foi
suficientemente elucidada pela literatura,
mas entre as hipdteses estariam o aumento
de compulsdes alimentares, a melhora no
tratamento ou, ainda, alteragdes
serotoninérgicas. Acerca dos medicamentos
utilizados no tratamento de pacientes
psiquidtricos e suas respectivas reagles
adversas, marque V (verdadeiro) e F (falso)
para as afirmagdes abaixo.

() Antidepressivos triciclicos: boca seca,
visdo turva, redugdo da libido, alteracbes
da memdria e consciéncia e ganho de
peso.

( ) Estabilizantes do humor: Leucopenia,
hepatoxicidade, dispepsia, ganho de
peso, queda de cabelo.

() Antipsicotropicos tipicos: cdibras,
espasmos musculares, marcha

robotizada, inquietacdo psicomotora e
ganho de peso.

() Ansioliticos: ganho de peso, alteragGes
metabodlicas (aumento da glicemia e
dislipidemias).

A alternativa que apresenta a sequéncia

correta, de cima para baixo é:

® v-v-v-v

® v-v-v-F

© V-V-F-F

® V-F-V-F

© F-V-V-F

Paciente de 17 anos, do sexo feminino, com

diagnéstico de anorexia nervosa,
apresentava-se desnutrida, anémica e
amenorreica com histérico de dietas

restritivas, ndo-aceitacdo de tratamentos ha
seis anos e varias tentativas de suicidio.
Frequentou a escola até o 1° ano do ensino
médio. Ja fez uso de drogas (cocaina e
maconha). Tem relacionamento conflituoso
com a mde. Somente aos 19 anos aceitou
acompanhamento psicoterapico e nutricional.
Dentre os objetivos dietoterdpicos a serem
propostos pelo nutricionista, estdo:

® melhorar a relacdo do paciente com o

alimento e o corpo, bem como a
percepcao de fome e saciedade.

® estabelecer nutricdo enteral como
prioridade para ganho de peso.

© estabelecer plano alimentar com 1.000
Kcal/ dia para ganho de peso.

@ corrigir as sequelas bioldgicas, ndo
necessitando de terapia comportamental.

® corrigir desvios nutricionais com
suplementos hipercaléricos e

hiperprotéicos.

Leia o texto abaixo pra responder & questdo 44.

Texto

A ansiedade é um estado afetivo normal,
exercendo um papel fundamental na detecgao
e antecipagdo de ameacas potenciais, além de
atuar como um fator modulador do
funcionamento cognitivo. Ela passa a ser
considerada patoldgica quando sua intensidade
ou sua duragdo deixam de ser proporcionais
aos estimulos recebidos, provocando grave
prejuizo a vida do paciente. A experiéncia
ansiosa pode ser descrita por suas
manifestacGes somaticas, tais como tremores e
sudorese, comportamentais, como agitagdo e
insbnia; e cognitivas, tais como nervosismo e
irritabilidade.

(Adaptado de RAMOS & FURTADO in: CORDAS, T.A.;

KACHANI, A. T. Nutricdo Em Psiquiatria. Porto Alegre:
Artmed, 2010)

44. Acerca da ansiedade, julgue as afirmativas

abaixo e classifique-as em Verdadeiro (V) ou
Falso (F)

()

Dentre os objetivos dietoterapicos esta
estabelecer plano alimentar com 2000
Kcal/ dia.

Os transtornos de ansiedade prevalecem
entre as doencas mentais, e estudos
mostram que tais transtornos reduzem
sensivelmente a qualidade de vida dos
pacientes.

()

()

O aminoéacido triptofano, por exemplo, é
um precursor de serotonina e tem sido
utilizado como adjuvante no tratamento

de transtornos de ansiedade como o

Transtorno Obsessivo Compulsivo (TOC).

()
rigoroso para promover
nutricionais tais como
polissacarideos.

adequacgoes
6mega-3

A alternativa que apresenta a sequéncia
correta, de cima para baixo é:

0 v-v-v-v
® V-v-V-F
®© V-V-F-F
® V-F-V-F
® F-V-V-F
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Leia o texto abaixo pra responder a questdo 45.
Texto

O consumo inadequado de substancias
psicoativas é um dos maiores problemas de
salde publica na atualidade. Dentre as
substancias psicoativas, comumente chamadas
de drogas, destaca-se o alcool. A partir desta
premissa, julgue as assercdes abaixo:

O consumo de alcool e o consumo alimentar
excessivo estdo entre os impulsos de
incorporacdo - os apetites e desejos - que
envolvem as estruturas do sistema de
gratificacao cerebral implicadas na avidez e na
fissura

Porque

Beber e comer podem ser formas de
expressao do descontrole da impulsividade,
logo conclui-se que um pode se desenvolver
em resposta ao outro, em uma tentativa de
conter o primeiro problema.

45. Considerando a relagdo entre consumo
alcéolico e alimentar, assinale a alternativa
correta a respeito dessas assergdes.

® As duas assercdes sdo verdadeiras, sendo
a segunda uma justificativa da primeira.

® As duas assercBes sdo verdadeiras, e a
segunda ndo é justificativa da primeira.

®© A primeira assercdo é uma proposicdo
verdadeira, e a segunda, uma proposicao
falsa.

® A primeira assercio é uma proposigdo
falsa, e a segunda, uma proposicao
verdadeira.

® Tanto a primeira assercdo quanto a
segunda sdo proposigoes falsas.

46. A pandemia do novo coronavirus (COVID-19)

€ a maior emergéncia de saude publica que a
comunidade internacional enfrenta em
décadas Estudos sobre implicacGes na saude
mental em decorréncia da pandemia do novo
coronavirus ainda sdo escassos, por se tratar
de fendbmeno recente, mas apontam para
repercussoes negativas importantes.
Considerando este tema, julgue as
afirmativas abaixo.

I. Pessoas relataram principalmente medo
de morrer, de infectar outras pessoas,
de se afastar ou sofrer abandono nas
relacdes com familiares e amigos, bem
como estigmatizagao social.

II. O envio e recebimento em massa de
videoclipes e mensagens alarmantes
sobre a COVID-19 tém circulado em
midias sociais, por meio de smartphones
e computadores, frequentemente
provocando panico.

III. Pessoas com suspeita de infeccdo pelo
novo coronavirus parecem nao
desenvolver sintomas obsessivo-
compulsivos, como a verificacdo repetida
da temperatura corporal.

IV. A pandemia do novo coronavirus pode
impactar a salde mental e o bem-estar
psicolégico também devido a mudancas
nas rotinas e nas relagdes familiares.

V. Verificou-se redugdo importante do risco
de violéncia contra mulheres nesse
periodo, em que as vitimas costumam
ficar confinadas junto aos agressores e,
muitas vezes, melhoram a relagao
conjugal.

A alternativa que contém todas as
afirmativas corretas é:

©1lell
@I1,11elv
O I, IllelV
@ 111

O I llleV
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47.

48.

O Marco de Referéncia de Educagdo Alimentar
e Nutricional (EAN) para Politicas Publicas
tem como objetivo de promover um campo
comum de reflexdo e orientagdo da pratica.
Acerca dos principios do marco, marque V
(verdadeiro) ou F (falso) as afirmativas a
seguir:

( ) Sustentabilidade ndo se limita a
dimensdo ambiental, mas estende-se as
relagdes humanas, sociais e econdmicas
estabelecidas em todas as etapas do
sistema alimentar.

Valorizagdo da culinaria enquanto pratica
emancipatoria, uma vez que a
alimentagdo envolve diferentes aspectos
que manifestam valores culturais,
sociais, afetivos e sensoriais.

()

Autocuidado é a realizagdo de agoes
dirigidas a si mesmo ou ao ambiente, a
fim de regular o proprio funcionamento
de acordo com seus interesses na vida.

()

Intersetorialidade
articulagao dos

como

()

compreende
distintos setores
governamentais, de forma que se
corresponsabilizemm pela garantia de
alimentacdo adequada e saudavel.

Assinale a alternativa que apresenta a
sequéncia correta, de cima para baixo.

0 v-v-v-v

® v-v-v-F

© V-V-F-F

@ V-F-V-F

® F-v-V-F

O Marco de EAN fortalece a discussao sobre
como o ato de comer vai além de satisfazer

as necessidades bioldgicas, sendo também
fonte de prazer, de socializagdo e de

expressao cultural. Sobre este excerto,
marque a alternativa correta.
® Comer proporciona uma relacdo de

intimidade com o ser humano, contudo
ndao ha investimento psicossocial no
processo de escolha dos alimentos.

® 0 valor cultural do alimento se fortalece a
partir da chegada dos negros no Brasil.

©® A comensalidade nd3o é uma das
caracteristicas mais significantes no que
se refere a sociabilidade humana.

® Os novos modos de vida pouco interferem
nos habitos alimentares, nos horarios e
locais das refeicdes, no consumo de
alimentos e na prépria produgdo de
alimentos no meio rural.

® E na compreensdo cultural e social da
comida, através das regras socialmente
estabelecidas, criam-se vinculos com
guem come, com 0 que se produz e com
as demais dinamicas que envolvem a
comensalidade.

Leia o texto abaixo para responder a questdo 49.

Texto

As estatinas sdao as medicacdes de primeira
escolha
hipercolesterolemia

Ha evidéncias na redugdao de mortalidade por

para 0 tratamento da

Porque

todas as causas, de eventos isquémicos
coronarios, da necessidade de revascularizagao
e de AVC.
49. Considerando o] tratamento para

50.

dislipidemias, assinale a alterrnativa correta a

respeito dessas assergoes.

® A primeira assercdo é uma proposicdo
verdadeira, e a segunda, uma proposicao
falsa.

® A primeira assercio é uma proposigdo

falsa, e a segunda, uma proposicao
verdadeira.
© Tanto a primeira assergdo quanto a

segunda sao proposicoes falsas.

@ As duas assercbes sdo verdadeiras, sendo
a segunda uma justificativa da primeira.

As duas assercOes sdo verdadeiras, e a
segunda ndo é justificativa da primeira.

A terapia nutricional, a perda de peso
(quando indicada) e a pratica de atividade
fisica devem ser recomendadas aos pacientes
com doengas cardiovasculares (DCV). Acerca

do planejamento alimentar, analise as
informagdes abaixo:

I. CHO entre 50 a 60% do VCT.

II. LIP entre 25 a 35% do VCT.

III. PTN 25% do VCT.

IV. 25g de fibras totais.

V. 0,5a1,0g EPA e DHA.

A alternativa que contém todas as

afirmativas corretas é:
O1lell

@I1,11elv

(CINIRY]

@ 111

O I, lllelV
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