PREFEITURA MUNICIPAL DE NITEROI
FUNDACAO MUNICIPAL DE SAUDE

NUTRICIONISTA

INSTRUCOES:

Vocé recebera do fiscal: um cademo de questées e um cartao de respostas personalizado.
As paginas do caderno de questées estio numeradas seqiiencialmente e contém 50 questdes.

ATENGAO!
1 - Verifique se a numeracao das questdes e a paginacdo estdo corretas.

2 - Verifique no verso do cartdo de respostas, se seu nome, nimero de inscricdo, data de nascimento e cargo
para o qual concorre estdo corretos.

3 - Leia atentamente cada questao e assinale no cartdo de respostas a opcao que a responde corretamente.
4 - Observe as recomendacdes impressas no cartao de respostas.
5 - Se voceé precisar de algum esclarecimento solicite a presenca do chefe de local.

6 - Vocé dispde de 4 (quatro) horas para fazer a prova, inclusive a marcacao do cartdo de respostas. Faca-a
com tranqiiilidade, mas controle o seu tempo.

7 - Apos o término da prova, entregue ao fiscal o carfdo de respostas devidamente assinado no verso.

CALENDARIO PREVISTO

Divulgacao do Gabarito - 04/06/2000
Prazo de Recurso - 05 e 06/06/2000
Dirigir o pedido de revisdo ao Coordenador Geral do Concurso e
entrega-lo no Protocolo da FMS, Av. Amaral Peixoto, 171, 4° andar - Centro - Niteréi.
Obs.: Nao serdo recebidos recursos em local diverso do acima referido.

Realizacao NQH: ' Nucleo de Computagéo Eletrénica
- Universidade Federal do Rio de Janeiro
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POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE

1 - A concepcdo do Sistema Unico de Satde (SUS),
regulado pelo poder do Estado, corresponde:

a) uma nocao autoritaria de politica social que
bloqueia o direito a livre organizacdo do trabalho
em saude em um contexto de cidadania restrito

b) uma noc¢éo socialista de que a atencdo a saude
deve ser estatal em um contexto de cidadania restrito

¢) uma nogéo centralizadora e vertical de Estado como
gestor unico das politicas de saide em um contexto
de cidadania regulada

d) uma nocédo de Estado de bem-estar em que direitos
sociais séo elemento essencial em um contexto
de cidadania plena

2 - O modelo médico assistencial dominante nos anos 70
caracterizou-se, principalmente, pela oferta de servicos
de saude da seguinte forma:

a) universal a populacao brasileira, através da compra
de servicos privados por meio do Instituto Nacional
da Previdéncia Social

b) prioritario as populacdes urbanas, através da compra
de servicos privados por meio das Secretarias
Estaduais e Municipais de Saude

c) prioritario as populagdes inseridas no mercado de
trabalho formal, através da compra de servicos
privados por meio do Instituto Nacional de Previ-
déncia Social

d) universal a populacgéo brasileira pelo Ministério da
Salde, complementado através da compra de
servigos privados para os trabalhadores inseridos
no mercado de trabalho formal

3 -A VIl Conferéncia Nacional de Saude, realizada em
Brasilia em 1986, apresenta a saide como:

a) resultado do acesso do cidadio aos servigos de
saude, tanto preventivos quanto curativos

b) resultado da organizacgao social da producao, abran-
gendo diversos aspectos das condi¢des de vida

¢) um completo estado de bem-estar fisico, psiquico
e social, e ndo simplesmente a auséncia de doenca

d) um estado 6timo de adaptacio do individuo, entre
seu meio ambiente fisico e social e suas caracte-
risticas psiquicas

4 - ALei 8.080, sobre o Sistema Unico de Satde, pode
ser considerada insatisfatéria no seguinte aspecto:

a) a populacio esta excluida dos féruns de discussao
e decisdo, mantidas as antigas estruturas decisorias
nas maos de grupos fechados nos gabinetes do
Estado

b) a estrutura proposta para o SUS termina por manter
a antiga dicotomia ac¢des preventivas x acdes curativas

¢) a proposta de descentralizacdo é fragil e ndo permite
a quebra da tradicdo brasileira de centralizagio de
decisdes em nivel federal

d) as relacdes politicas e financeiras do SUS com o
chamado sistema de atencdo médica supletiva ndo
foram regulamentadas

5 - Segundo a Norma Operacional Basica 96 (NOB) do
Ministério da Saude, geréncia é definida como:

a) adirecdo de um sistema de saldde municipal, estadual
ou nacional

b) a administragdo de uma unidade ou 6rgéo de saude
prestador de servicos ao SUS

¢) a administracdo de uma unidade ou érgéo de saude
ou adirecdo de um sistema de salide municipalizado

d) a direcio de 6rgaos coordenadores de atividades
de saude no nivel municipal, como a Vigilancia
Epidemioldgica e a Vigilancia Sanitaria

6 - Segundo a Norma Operacional Basica 96, o Piso de
Atencéo Basica (PAB) é:

a) um conjunto de acdes de saude consideradas
basicas no nivel de atencéo primaria

b) um montante financeiro definido por um valor per
capita multiplicado pela populagio de cada municipio

¢) um conjunto de acdes de saude considerado sufici-
ente para ser oferecido gratuitamente a populacéo

d) um montante financeiro definido por um valor per
capita multiplicado pela populacdo de cada estado
e por este redistribuido aos municipios

7 - A condicdo essencial para um municipio obter gestao
plena do sistema de salide municipal é apresentar:

a) um Conselho Municipal de Saude organizado

b) uma rede de prestacdo de servigos prépria, pelo
menos nos niveis primario e secundario

¢) um plano de consércio com municipios vizinhos,
para oferecer uma rede de servigcos completa a
populacdo

d) uma rede de prestacdo de servigos propria, pelo
menos em no nivel primario, podendo conveniar e
credenciar os niveis mais complexos
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8 - A proposta de estimular a atividade comunitaria junto
aos servicos de saude na conducdo do SUS tem como
objetivo explicito:

a) incrementar a participacao e controle social
b) economizar gastos com recursos humanos
¢) disciplinar, controlar e reprimir a populacéo
d) economizar gastos com infra-estrutura de saneamento

9 - O enfoque epidemiol6gico no modelo de atencdo a
saude proposto pela Norma Operacional Basica 96
recomenda aos municipios que:

a) restrinjam as ac¢des de sadde aquelas de cunho
estritamente preventivo, pois sdo muito mais eficazes

b) identifiquem grupos de risco em cada municipio,
para a eventualidade de ser necessario isola-los em
quarentena

¢) privilegiem as acdes de saude centradas no meio
ambiente, na qualidade de vida e na no¢do de atengio
integral a salde

d) notifiquem a emergéncia de epidemias em seu
territério a Fundacao Nacional de Saude, para que
esta proceda a campanhas de imunizagéo

10 - Segundo a Norma Operacional Basica 96, a relacao
entre os servicos de saude e a populagio deve ter, como
foco principal, uma ética pautada por:

a) légica politica vigente em cada municipio

b) principios basicos do cédigo de ética médica

) proposta coletiva que transcende o individual

d) padrdes regionais definidos nas constituicdes estaduais
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11 - A ingestdo de carboidratos ndo digeriveis e de
fibras provoca processos fermentativos no intestino
grosso, gerados pela acdo das bactérias, resultando
na formacdo dos seguintes acidos graxos de cadeia
curta:

a) palmitico, estearico, aspartico

b) acético, propidnico, butirico

C) nicotinico, acetoacético, caprico
d) glutdmico, caprilico, hidroxibutirico

12 - As recomendacdes nutricionais ndo representam
a média das necessidades, pois somente atenderiam
a metade da populacéo. As recomendacdes propostas
séo estabelecidas considerando a média encontrada
mais 2 desvios-padrdes, com o objetivo de atender, em
relacdo a populacdo, a um percentual de:

a) 90 %
b) 92,5%
c) 95 %

d) 97,5%

13 - As proteinas podem ser classificadas de diversas
formas. De acordo com sua funcao biol6gica, a caseina
¢ classificada como uma proteina do tipo:

a) nutritiva

b) estrutural

c) de defesa

d) transportadora

14 - Os principais determinantes do metabolismo da
agua sao:

a) crescimento e perspiracao

b) termogénese e velocidade metabdlica

¢) liquido extracelular e superficie corpérea

d) balanco hidrico e metabolismo intermediario

15 - Além das funcdes relacionadas a formacao de
0ss0s e dentes, o cdlcio participa na:

a) formacgéo de mucoproteinas

b) ativacio da fosfatase alcalina

c) absorcdo de cianocobalamina

d) diminuicdo da viscosidade protoplasmatica

16 - O ferro é armazenado no figado sob a forma de:

a) ferritina

b) ion férrico

c) apoferrina

d) ferro quelado
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17 - Asvitaminas A e D sio transportadas até o figado
por:

a) albumina

b) globulina

c) fracdo LDL
d) quilomicrons

18 - As maiores fontes de folacina, substancia funda-
mental para a nutricdo humana, sio:

a) cereais

b) visceras

¢) produtos lacteos

d) hortalicas amarelas

19 - O teor protéico do leite humano e do leite de vaca
€, respectivamente, de:

a)20% e 6%
b) 15% e 10%
) 10% e 15%
d) 6% e 20%

20 - O mel NAO é recomendado para criancas menores
de 1 ano porque pode conter:

a) Streptococcus viridans

b) Clostridium botulinum

c) Staphylococcus aureus

d) Mycobacterium tuberculosis

21 - Lactentes amamentados com leite de cabra
necessitam, além de ferro, da suplementacao de:

a) niacina

b) acido félico

c) vitamina B 6
d) vitamina. B 12

22 - Segundo a FAO, a recomendacdo do consumo de
proteinas adicionais diarias para nutriz nos primeiros
seis meses de lactacao é de:

a) 10g
b) 129
c) 14g
d) 16g

23 - Em programas de educacao nutricional, devemos
levar em consideracdo as diversas formas de apren-
dizagem. Segundo pesquisas realizadas, a aprendizagem
através dos sentidos, em ordem crescente de percepcao,
se faz da seguinte forma:

a) paladar, tato, olfato, visdo, audicédo
b) olfato, audicao, tato, paladar, visdo
c) tato, olfato, paladar, audicéo, visdo
d) audicéo, olfato, tato, visdo, paladar

24 - O estado nutricional da populacgéo é resultante da
interacdo dos fatores ambientais, sociais, econémicos,
culturais e demograficos. A inter-relacio destes fatores
se traduz através de:

a) disponibilidade de alimentos, consumo e utilizacdo
biolégica de nutrientes

b) ciclos da natureza, produgio de alimentos e adequacgao
alimentar

¢) suprimento de alimentos ,politicas de saude e educagao

d) politicas agricolas, de alimentacéo e acdes de saude

25 - Um dos indicadores que permitem estudar fator
causal de desnutricio é:

a) a antropometria

b) a deficiéncia de nutrientes

c¢) o coeficiente de morbidade infantil
d) o coeficiente de mortalidade infantil

26 - Uma alimentacdo com 2000 calorias, com 15% de
proteinas e NPU igual a 70 tem NDPCal de:

a) 9,5%
b) 10,5%
c) 11,5%
d) 12,5%

27 - A Organizacdo Mundial de Saude propde analise
de sinais para a avaliagdo do estado nutricional. Quando
existe a presenca de labios com estomatite angular e
quelose, podemos considerar que deve haver deficiéncia
de:

a) niacina
b) tiamina
C) piridoxina
d) riboflavina

28 - Uma crianca apresenta indices de peso/altura-alto,
peso/idade-normal e altura/idade-baixo. A interpretacédo
destes resultados é de que a alimentacgao atual é:

a) normal e ndo ha antecedentes de ma nutricio
b) normal , mas ha antecedentes de ma nutricio
C) excessiva , mas ha antecedentes de ma nutricdo
d) excessiva e ndo ha antecedentes de ma nutricdo

29 - O Programa atual de Combate as Caréncias
Nutricionais do Ministério da Saude(D.O.U 22/12/1997)
tem como clientela-alvo criancas na seguinte faixa
etaria:

a) menores de 2 anos
b) entre 2 e 3 anos
c)de 3 a4 anos

d) de 4 a 5 anos
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30 - Segundo recomendacao do Sistema de Vigilancia
Nutricional, o primeiro passo considerado necessario
para haver “Atitude de Vigilancia Nutricional” é:

a) escolha de prioridades para a atuacio nos diversos
niveis do Sistema de Vigilancia

b) informacdo voltada para a acdo como eixo de
escolha da pratica da Vigilancia Nutricional

C) organizacao de seu proprio sistema como estratégia
de eficiéncia na deteccéo de doencas e deficiéncias

d) valorizacdo do estado nutricional dos individuos
como fator de importancia para a salde e para a
auséncia de doencas

31 - Dos indices antropométricos padronizados pela
Organizacdo Mundial de Saudde, aquele que NAO foi
normatizado pelo Ministério da Sadde no Brasil é:

a) peso/idade em criangas
b) peso/altura em criancas
C) peso/altura? em adultos
d) altura/peso/idade gestacional em gestantes

32 - Uma crianga é considerada de baixo peso ao nascer,
quando seu peso for:

a) inferior a 1500g

b) entre 15009 e 25009
c) entre 25009 e 2800g
d) entre 2800g e 3000g

33 - Uma criancga, cujo peso para a idade esta no
percentil 25, apresenta indicacéo de curva de evolugéo
horizontal com condi¢cdes nutricionais em situacédo de
alerta. O diagndstico nutricional é de:

a) eutrofia

b) sobrepeso
) baixo peso |
d) baixo peso Il

34 - Durante o segundo e terceiro trimestres, o ganho
de peso semanal recomendado para uma gestante, cujo
indice de massa corporal pré-gestacional estava
adequado, é de:

a) 500g
b) 400g
c) 300g
d) 200g

35 - No idoso ha declinio de altura a cada década, que
pode ser mais rapido em idades mais avancadas. Na
avaliacdo nutricional de idosos devemos considerar a
taxa de declinio média de:

a)0,5a1,0cm
b)1,0a2,0cm
c)2,0a3,0cm
d)3,0a3,5cm

36 - Uma das dificuldades para que as metas do
Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional sejam
alcancadas € a:

a) interligacao total com a vigilancia epidemiologica

b) vinculacdo de financiamentos externos a recursos
préprios do Sistema

c) evolucdo maior dos dados de antropometria do
que dos dados de alimentacio

d) criacdo de estrutura técnica englobando propostas
e organizacdes ja existentes

37- A estruturacao do Sistema de Vigilancia Alimentar
e Nutricional baseia-se no::

a) modelo causal

b) consumo alimentar

c¢) estado nutricional dos individuos

d) levantamento de fatores determinantes

38 - Dentre as varidveis extrinsecas que influenciam a
biodisponibilidade e utililizacido de elementos tracos
encontramos:

a) regulacido homeostatica

b) mudanca de desenvolvimento

¢) interacdo metabdlica e funcional

d) antagonista limitante da mobilidade

39 - No planejamento fisico-funcional de uma Unidade
de Alimentacdo, um dos itens que deve ser cuidado-
samente avaliado por influir diretamente sobre a producio
é:

a) pessoal

b) area fisica

c) instalacdes

d) equipamentos

40 - Em testes bacteriol6gicos para avaliacdo das técnicas
de limpeza, preparo e esterilizacdo de mamadeiras, a
relacdo padrio aceita de microorganismos por mililitro
é:

a) até 25

b) de 25 a 35
c)de 35a45
d) de 45 a 55

41 - O procedimento adequado relativo a temperatura
para alimentos quentes em espera para distribuicdo é
manté-los a uma temperatura de:

a) até 35°C

b) entre 35°e¢40° C
c) entre 40°60° C
d) acimade 60°C
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42 - Na higienizacdo de utensilios, equipamentos e
ambiente das cozinhas dietéticas devem ser utilizadas
para desinfeccao, solucdes ativas de:

a) 100 ppm de CI
b) 150 ppm de ClI
c) 200 ppm de ClI
d) 250 ppm de CI

43 - O aumento no nivel de ingestdo energética deve
produzir:

a) reducio da utilizacdo da proteina e manutencao do
pool de aminoacidos

b) sintese de proteina e reducdo da oxidacio de
aminoacidos

¢) armazenamento de proteina e aumento da oxidacéo
de aminoacidos

d) aumento de excrec¢ao de nitrogénio e de aminoacidos

44 - O 4cido fitico encontrado na pelicula externa de
grdos de cereais, que se liga a minerais e inibe
a sua absorcio € um composto que contém:

a) ferro

b) cobre
c) fésforo
d) enxofre

45 - Certos nutrientes podem afetar a absorcdo de
drogas. Os derivados de tetraciclina ndo devem ser
consumidos com:

a) leite

b) mate

c) laranjada
d) limonada

46 - As dietas de muito poucas calorias sdo considera-
das agressivas para o tratamento de doenca
coronariana, mas parecem ser efetivas na reducéo da
hiperlipidemia tipo Il, porque apresentam, respectiva-
mente, o seguinte teor de gordura e colesterol:

a) abaixo de 3% e 5 mg

b) abaixo de 5% e acima de 10mg
c) acima de 3% e abaixo de10 mg
d) acima de 5% e abaixo de 5 mg

47 - Uma das primeiras mudancas funcionais do rim
em pacientes diabéticos insulino dependentes é a
excrecdo aumentada de:

a) sbdio
b) calcio
c) potassio
d) albumina

48 - A radiacdo em cabeca e pescoco realizada no
tratamento oncolégico produz reducio da ingestéo por
causar:

a) enterite

b) esofagite
C) mucosite
d) amigdalite

49 - O primeiro fator que parece ser responsavel pela
perda de peso relacionada a infeccdo por HIV é:

a) diarréia enteropatica

b) ingestao reduzida de calorias
c) linfadenopatia generalizada
d) gasto energético aumentado

50 - Os suplementos de vitaminas e minerais séo reco-
mendados em programas para obesidade masculina,
quando a reducgéo caldrica situa-se:

a) abaixo de 1800 calorias

b) entre 1800 e 2000 calorias
c) entre 2000 e 2200 calorias
d) entre 2200 e 2400 calorias




