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’ CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

NUTRICAO

(RESIDENCIA/URCA 01/2024) Fornecer ao individuo
com diabetes ferramentas praticas para o desenvolvi-
mento de padroes de alimentacdo saudavel, visando
a flexibilidade alimentar, ao invés de focar em nutri-
entes ou alimentos individuais sdo principios da Di-
retriz Brasileira de Diabetes, desta forma, acerca da
tematica marque a alternativa correta em relacdo as
recomendacoes para a prescricao de carboidratos para
diabéticos (DM).

Em pessoas com DM1, é recomendado que a quantidade
de carboidratos seja a mesma para todos os pacientes, uma
vez que hd uma porcentagem ideal de calorias provenientes
de carboidratos, em geral 40 a 60% do VET.

Em pessoas com DM1, o método de contagem de carboi-
dratos ndo € recomendado, pois no DM1 nao hi relacao
peculiar de cada pessoa.

Em pessoas com DM2 e funcdo renal preservada, é reco-
mendado o consumo de proteinas entre 30 a 40% do valor
energético total didrio, podendo variar de 2,5 a 3 g/kg/dia.

Em pessoas com pré-DM, o consumo de fibras (5 g ao dia)
é recomendado por estar associado a menor risco de desen-
volver DM2.

Diversas abordagens nutricionais sao capazes de melhorar
o controle glicémico dos pacientes com DM2. De uma
forma geral, € recomendado que sigam uma dieta balance-
ada, com restri¢do de carboidratos simples ou refinados de
rapida absor¢do.

(RESIDENCIA/URCA 01/2024) A terapia nutricional é
uma das partes mais desafiadoras do tratamento do Di-
abetes Mellitus tipo 1 e 2 (DM), com impacto decisivo
na obtencao e na manutencao do controle glicémico. In-
dependente do tempo de diagnéstico da doenga, a tera-
pia nutricional deve fazer parte do tratamento do dia-
betes em todas as suas fases de tratamento.

Leia as seguintes afirmativas e depois responda:

. Prescri¢do de poucos carboidratos (dieta low-carb) em pes-
soas com DM1, como ferramenta para controle glicémico
a longo prazo, pode ser considerada, ja que tem evidéncias
de eficicia e seguranca.

O consumo de alimentos de baixo indice glicémico (IG)
pode ser considerado para reduzir a glicemia pds-prandial,
por individuos com DM1.

A utilizagdo de férmulas nutricionais especializadas para
diabetes (oral ou enteral) pode ser considerada como ad-
juvantes para melhora do controle glicEmico em pessoas
com DM2.
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O uso de suplementos nutricionais como substitutos total
de refeicdes pode ser considerado como estratégia nutri-
cional para redugdo de peso em pessoas com pré-diabetes
que estejam com sobrepeso/obesidade.

E correto o que se afirma em:
ITell

LIlelV

IleIll

L 1L IV

L1, 0, IV

(RESIDENCIA/URCA 01/2024) Nas Diretrizes Bra-
sileiras de Hipertensao Arterial (2020) sobre o tra-
tamento nao medicamentoso (TNM), discutem-se as
evidéncias que embasam as condutas recomendadas
sobre tabagismo, padrao alimentar, sédio, potassio,
laticinios, chocolate e produtos com cacau, vitamina
D, suplementos e substitutos, perda de peso, con-
sumo de bebidas alcodlicas, atividade e exercicio fisicos,
respiracio lenta, controle de estresse, espiritualidade e
religiosidade. Acerca do tema, marque a alternativa
correta sobre as condutas recomendadas na diretriz su-
pracitada.

A ingestdo recomendada de sddio para individuos hiper-
tensos e para a populacdo em geral € até 2 g/dia.

Recomenda-se que o consumo de café niao exceda quanti-
dades baixas a moderadas (> 300 mg de cafeina, aproxi-
madamente 4 canecas/dia).

Recomenda-se a perda ponderal de peso, pois reduz a
pressdo arterial (PA), e deve alcangar o peso corporal de-
sejdvel, caso contrdrio ndo ha redugdo da PA.

A espiritualidade estd associada aos aspectos psicoldgicos
e sociais, e ndo possibilita o aumento da pressdo arterial,
por isso ndo é colocada no centro da atengdo e do trata-
mento.

Haé relacdo linear entre consumo de bebidas alcodlicas
e PA, e o consumo abusivo estd associado a maior pre-
valéncia de hipotensao.

(RESIDENCIA/URCA 01/2024) A biodisponibilidade
dos nutrientes provenientes da dieta e de suplemen-
tos alimentares ¢ influenciada por varios fatores, in-
cluindo o estado nutricional, saide e estagio de vida do
individuo. Os fatores relacionados a dieta que afetam a
biodisponibilidade dos nutrientes incluem a sua forma
quimica, as interacoes entre os nutrientes e outros com-
ponentes dos alimentos e o processamento do alimento.
Considerando esse contexto, avalie as seguintes
assercoes e a relacao proposta entre elas:

|
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. O 4cido ascorbico é encontrado em frutas como goiaba,

limdo e laranja, sendo importante na absorcao de nutrien-
tes.

PORQUE

Estimula a absor¢ao de ferro no organismo, convertendo o
ferro ferroso em ferro férrico.

A respeito dessas assercoes, assinale a opcao correta.

As assergoes I e II sdo proposicdes verdadeiras, mas a II
ndo é uma justificativa correta da I.

As asser¢oes I e II sdo proposicdes falsas.

A asser¢do I é uma proposi¢do verdadeira, e a II € uma
proposicao falsa.

As assercdes I e II sdo proposi¢des verdadeiras, e a II €
uma justificativa correta da I.

A assercdo II € uma proposicao verdadeira, e a I € uma
proposicao falsa.

(RESIDENCIA/URCA 01/2024) A Alimentaciio Cardi-
oprotetora foi elaborada a partir de recomendacoes nu-
tricionais descritas nas Diretrizes Brasileiras direcio-
nadas para o tratamento e controle das doencas car-
diovasculares (DCYV) e seus fatores de risco. Entre as
doencas que podem ser beneficiadas com a alimentacao
cardioprotetora, destacam-se:

Diabetes mellitus tipo 2; Hipertensdo Arterial Sist€mica;
Obesidade; Dislipidemias.

Diabetes mellitus tipo 1 e tipo 2; Dislipidemias; Insu-
ficiéncia Cardiaca; Arritmias.

Diabetes mellitus tipo 2; Obesidade; Arritmias; Hipertri-
gliceridemia.

Hipertensao Arterial Sistémica; Obesidade; Dislipidemias;
Diabetes mellitus tipo 2; Doenga renal

Hipertensao Arterial Sist€émica; Obesidade; Dislipidemias;
Diabetes mellitus tipo 2; Osteoporose.

(RESIDENCIA/URCA 01/2024) A atencdo as pessoas
com sobrepeso e obesidade, no ambito da Atencao
Priméria a4 Sadde (APS) do Sistema Unico de Satdde
(SUS), deve ter como bases de sustentaciao a Politica
Nacional de Alimentacao e Nutricao (BRASIL, 2013), a
Politica Nacional de Promoc¢ao da Satde, a Politica Na-
cional de Atencao Basica, as normas e diretrizes para
implementacido da Linha Cuidado para Obesidade e
0s manuais, protocolos e instrutivos de cuidado. Nesse
sentido, podem ser considerados eixos estratégicos para
a implementacio da atencio voltada aos individuos
com obesidade na Atencao Primaria:
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Organizagdo das acdes e servicos da Rede de Atengao;
Vigilancia Alimentar e Nutricional; Formacgao e educacio
permanente.

Organizagdo do processo de trabalho; Avaliacdo da dispo-
nibilidade de infraestrutura fisica; Formacgdo e educagdo
permanente; Vigilancia Alimentar e Nutricional.

Organizagao da Linha de Cuidado do Sobrepeso e Obesi-
dade; Articulacao dos municipios na regido de satide para a
organizacdo e o funcionamento das agdes e servi¢os; Vagas
e exames na Rede de Aten¢do a Saude.

Disponibilizacio  dos  servicos de  referéncia;
Disponibiliza¢do e regulacdo de consultas; Formacdo e
educacdo permanente.

Organizagdo da Linha de Cuidado do Sobrepeso e Obesi-
dade; Vigilancia Alimentar e Nutricional.

(RESIDENCIA/URCA 01/2024) Assinale a alternativa
que melhor represente alguns dos nove principios para
acoes de Educacao de Alimentacao e Nutricao:

Sistema alimentar e sua integralidade; Participacdo ativa e
informada dos sujeitos; Planejamento, avaliacdo e monito-
ramento.

Diversidade de cendrios de prética; Intersetorialidade;
Habitos alimentares saudaveis.

Didlogo junto a individuos e grupos populacionais; Eman-
cipatéria, transdisciplinar; Multissetorial; Multiprofissio-
nal.

Prética continua e permanente; Promoc¢do de autocuidado;
Abordagens e recursos educacionais problematizadores.

econdmica;
Direito a

Sustentabilidade social, ambiental e
Valorizagdo da cultura alimentar local;
alimentagdo adequada.

(RESIDENCIA/URCA 01/2024) Considerando os
multiplos determinantes das praticas alimentares
e, a complexidade e os desafios que envolvem a
conformacao dos sistemas alimentares atuais. Acerca
das praticas alimentares em todos os ciclos de vida leia
as seguintes afirmativas e responda:

. Beterraba, melancia e tomate sdo alimentos ricos em vita-

mina A associados a preven¢do de xeroftalmia.

Alimento como cenoura pode-se encontrar apenas vita-
mina C, B12 e E associadas a prevencdo de infec¢des.

A obesidade androide, situacdo que representa 0 excesso
de gordura abdominal, representa risco a saide do in-
dividuo.
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IV. O aumento da concentracao de vitamina A no leite materno
¢ atingido exclusivamente via suplementacdo vitaminica
da mae, uma vez que apenas a ado¢@o de dieta com ali-
mentos ricos em vitamina A € insuficiente para aumentar a
disponibilidade desse nutriente no leite materno.

V. No Brasil, a iodacao do sal para consumo humano, apesar
de ser facultativa, esta entre as acdes para o controle dos
disturbios por deficiéncia de iodo.

E‘ correto o que se afirma em:
A) Melll
B) LIlleV.
C) ILIle V.
D) L IIelV.

E) LILIIL IV, V.

29. (RESIDENCIA/URCA 01/2024) O manejo nutricional
da intolerancia a lactose é fundamental para:

A) garantir que seus pacientes mantenham uma dieta equili-
brada e saudavel, mesmo diante das restri¢des alimentares.

B) encontrar estratégias préticas.

C) embasar evidéncias que podem ser aplicadas ao dia a dia
do atendimento nutricional.

D) focar na qualidade de vida e individualidade de cada paci-
ente.

E) minimizar os sintomas e melhorar a qualidade de vida dos
pacientes.

30. (RESIDENCIA/URCA 01/2024) O equilibrio da saude
nos primeiros anos de vida é essencial para o desenvol-
vimento de um ser humano saudavel, acerca deste tema
marque a alternativa correta:

A) Além da parte da construgdo fisica e cognitiva, vitaminas e
minerais podem ajudar a fortalecer o sistema imunolégico,
limitando-se a essas fungoes.

B) Vitaminas e minerais t€ém fung¢do na construcdo fisica e
cognitiva, e podem ajudar a fortalecer o sistema imu-
nolégico, aumentando a resisténcia a infecgdes e dimi-
nuindo o risco de enfermidades.

C) A suplementacdo preventiva é essencial.

D) As férmulas infantis sdo saborosas, isentas de acticar e
adocantes artificiais.

E) As férmulas infantis contém adogantes naturais, aromas
naturais, conservantes naturais, antioxidantes naturais,
substancias nao cariogénicas.
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