oluca®

a solucao para 0 seu concurso!

VALINHOS - SP

PREFEITURA MUNICIPAL DE VALINHOS -
SAO PAULO

Nutricionista

CONCURSO PUBLICO N2 01/2024

COD: SL-921AB-24
7908433251866



‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘ INDICE

Lingua Portuguesa

P w e

w o N o u

Leitura e interpretagdo de diversos tipos de textos (literdrios € N0 lItErarios) ......ccueevverieerieeiiieser e
Sindnimos e antdnimos; Sentido préprio € figurado das PAlaVIas........ccueieiiiiieiiie e e
[0 o1 U= o [ 1 OSSR

Classes de palavras: substantivo, adjetivo, numeral, pronome, verbo, advérbio, preposi¢do e conjunc¢do: cargo e sentido que
imprimem as relag0es QUE BSTADEIECEM .......oi i e e e e e et e e e tb e e e s ba e e e abeeeeabeeessseeeanareeeansaeeean

Concordancia VErbal @ NOMINGL ........ici i eet e e e e e et e e e e e eetaaaaeeeeeeeetbaeeeeeeeassbaeeeeeeeastassaeeeeansrsseeeesennnsrens
REZENCIA VEIDAl € NOMINGL....iiiiieie et e e e e st e e e et e e e e abeeeesteeeeaaseeessaeeeeabaeeeessaeeansaeeeanseseensseeesnsseeennne

(0o [oor=Tox-To T o T o Ta oY s Y o F- PSPPSR

Matematica e Raciocinio Légico

1. OPEragOES COM NUIMEIOS FEAIS veeevvrrersrereiirreeesitreeesseeesssseesssseesssaesssassesssssaeesssssesssssesssssssssnssesssnsssesssseesssssesssssseesnsssesssssessssaeesns
2. Minimo multiplo comum & MAXIMO iVISOr COMUIM .....ciutiiiiiietieiteite ettt ettt ettt ettt sb et esbteste et e sbe et e s bt e bt saeesbeeabesbeentesaeennas
I 2=V - To - o T o] o To T or- o OO PSSP PRSPPI
4. POrCENTAZEM. JUIO SIMPIES ..uviiiiiiie it ettt ettt e ettt e ettt e e e teeeeetteeesetbeeeebaeeeessaeeesseeeasbeseeanseeesssaeesnssaseassseesssseeeansseeeanseeesasseeesses
5. ReZra de treS SIMPIES € COMPOSTA ...iiitiieitiiiieeiieeitee et estteeteeste e teesteessaeeteessseessseesseesssseseessseessseanseeasseessseenseessseeseesnseessseensenan
6. Meédia aritmética simples e ponderada ..
7. SistemMa de EQUAGCOES 0O 12 BraU...cccuueeeiirereiiireeeiirreeeirreeeisreeesisreesareeesasseeesssseesassssessssesassasesassesesassessssseessssseesssssessseessnssesesnsses
8. Relacdo entre grandezas: tabelas € GIATICOS .....oouiiiiiiiii ettt et e et sttt et e st e bt eebe e neeenees
9. SiStEMAS A& MEAIAAS USURIS ....eitiiitieiiteitie ettt ettt et e st e sttt e bt e st e e s aee et e e s seeeabeeeabeesaeeeabeeaabeesaseemseeenseeseeenbeesabeebeesaseesanes
10. NogOes de geometria: forma, perimetro, drea, volume, angulo, teorema de Pitdg0ras ........ccceveeriieriiiiieeniienie e
11. ResOlUGE0 de SItUAGOES-PrODIEMA ......iiiiiiiii ettt ettt e st e et esab e e bt e eabeesabeesaeeenbeesaseeseesnbeenseeenseesaneanns
12. Estrutura logica das relagGes arbitrarias entre pessoas, lugares, coisas, eventos ficticios; dedugdo de novas informacg&es das
relagdes fornecidas e avaliagdo das condigBes usadas para estabelecer a estrutura daquelas relagdes; Estruturas ldgicas;
ToY=q o o LI T ={U] s 1T 1 - Yot- {o JRu ST PP U RPUPPPRRt
13. lIdentificagdo de regularidades de uma sequéncia, numérica ou figural, de modo a indicar qual é o elemento de uma dada
010 1] Tor=T o T OO OO OO OO UP T OR PO SOUPOSPRPR
Y Yo [U =T o Tol - 1 SO PRRSUPRRRRRPRRNt
T DI Yo =T T (o= oo L PSSR

Nocoes de Informatica

MS-Windows 7: conceito de pastas, diretérios, arquivos e atalhos, drea de trabalho, drea de transferéncia, manipulagdo de
arquivos e pastas, uso dos menus, programas e aplicativos, interagdo com o conjunto de aplicativos ........cccueeeeererrcieerneene

MS-Office atualizado: estrutura basica dos documentos, edigdo e formatacdo de textos, cabegalhos, paragrafos, fontes,
colunas, marcadores simbdlicos e numéricos, tabelas, impressdo, controle de quebras e numeragdo de paginas, legendas,
indices, insercdo de objetos, campos predefinidos, CAIXAs A TEXTO....ciuuiiiuiiiiiiiie ettt

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, . Solilimgé '

10

12
20
21
24
24
25
27
27

37
39
40
42
43
44
45
46
50
53

60

61

73
75

77

85



»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»» INDICE

MS-Excel atualizado: estrutura basica das planilhas, conceitos de células, linhas, colunas, pastas e graficos, elaboragdo de
tabelas e graficos, uso de formulas, cargos e macros, impressado, inser¢do de objetos, campos predefinidos, controle de que-
bras e numeracdo de pdginas, obtencdo de dados externos, classificacdo de dados........cccueeeviieeriieeiiiiee e

MS-PowerPoint atualizado: estrutura basica das apresentagdes, conceitos de slides, anotagbes, régua, guias, cabecalhos e
rodapés, nog¢des de edicdo e formatacdo de apresentagdes, insercdo de objetos, numeragdo de paginas, botdes de acgdo,
ANIMAGCA0 € TrANSICAO BNTIE SHUES. ..iiiiiiii ittt e rb e et e e s bt e e e s aba e e e aaeeeeabaeeaaataeesaabeeessabeeeasseeessaeeesnseeeeanseeanas

Correio Eletronico: uso de correio eletronico, preparo e envio de mensagens, anexagdo de arquiVos ........cceccveeeecveeeeiveeennns

Internet: navegagao internet, conceitos de URL, links, sites, busca e impressdo de paginas .....cccceeeveeeeieeeeiieeeciieecsiee e

Conhecimentos Especificos
Nutricionista

© N o s W N R

10.
11.
12.
13.
14.
15.

16.
17.

18.
19.
20.
21.
22.
23.

Fisiologia e fisiopatologia apliCada @ NULIIGE0 ..uuiicuiiiiiiii ettt et sb e s st e e s ba e e e ssbaeeeaateeesabeeesnbseeesssaeesnsseaennes
Nutrientes: metabolismo e biodiSPONIDIIAAAE .......eeeiiieiicee e e e e e s e e e esabe e e streeeeasaeesenneeenaes
Nog¢des de farmacologia: interacdo alimentos-MEdICAMENTOS. ... ..cciiviiiiiiee e ecree et eerre e e erare e e eareesetreeesbreeesbreeesaraeenas
Nutri¢do e ciclos vitais: gravidez e lactacdo, infancia, adolescéncia e envelhecimento........ccvecevvveeecieeccciee e
Nutri¢do normal: recomendacgGes nutricionais, calculo energético, dietas equilibradas ........cccevveeeeveeiiiiee e

Avaliacdo do estado nutricional: métodos de avaliacdo de estimativa das necessidades energéticas........cccveevvvveeeireeeeiveeennns

(D] T={aTe T n [l =Ta s W 01Uk Tor- T TSP USRPRRNE

Nutri¢do e saude publica: epidemiologia nutricional, doengas nutricionais, desnutri¢do caldrico-protéica, caréncias nutricio-
YR =] Yool I g T 4 1ol o o = USSP USOPRNE

Politica Nacional de AlIMENntaga0 € NULIIGAO ....uieuieiiieiie ettt e rte ettt et et este e et eessteessee s st esseeenteessseesseesnseesnseessesnseenseesseens

Dietoterapia: conceito e objetivos, dietas nas diferentes patologias, condig¢des clinicas e metabdlicas.........ccceeecvveevcveeennneen.
Terapia nutricional @m Cirurgia: Pré € POS-0PEIATOIIO ....cvuuieiieiiieiie ettt e sttt ee st esate e bt esateesseesnteesseesseesabeesaeesnseesnseenseennns
Métodos de assisténcia ambulatorial €M NULIIGE0 ......oiuiiiiiiieere ettt e st e st e e be e sbeesseeebeesnseennneans
Terapia NUEIICIONAL @NTEIAL....ccuiiiiieiie et ettt et et e e st e et eesateesbeeenbeesateeaeeenseessseeseesnseesnseenseesnseesaneenne
Regulamento Técnico para a Terapia de NULFGA0 ENTEIAl .....ccueiiiiiiiieiieeieeeie ettt ettt et e st s esaeeenneens

Técnica dietética: composicdo e classificacdo dos alimentos, sele¢do, conservagdo e armazenamento, técnica de pré-preparo
€ PTEPAT0 .veieuteeeteeeeteeeuteeeteeeibeesaeeeteeeseeaseeeseeasaseabeeaabeesaseebeeeabeeaaseeateeataeebeeebeeaheeebeeeateeaseeeteeetteeateeeteeateeeabeeabeeaneeeteeerreenraeans

Regulamento Técnico de Boas Praticas para servigos de alimentagao .........coceeriiiriieniienie ettt

Administra¢do de servigos de alimentacdo e lactdrio: area fisica e equipamentos; planejamento e organizagdo, supervisdo e
(oo Y1 d o] [T RO

Planejamento de cardapio para coletividades sadias e doentes; custos € avaliaga0........ccvureeeriieeeiiie e
Controle de avaliagdo de RH, fiNGNCEIN0S € MAtErI@iS.....uuiiiiiiieiiieeeeiieeeete e et e st e e s e e et e e e e e ee e e aaeesssseeesaeeesenbaeeesssneesnsseenn
Vg Tor To RN 10 U oY aaTo Yo U] F= o= 1S OSSPSRt
BHICA PIOTISSIONAN ..ottt ettt et ettt ee e e e ee e e e e et et et ee et e e ee et et es s s s s eseseneseseseseseeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseseseeseeseeeseseseseseseesenenanaes
Educagdo nutricional: conceito, objetivo, metodologias e aspectos econdmico-social-Culturais..........ccecvveveevcieenereneenieennen.

[\ LeTolo Tt e [ =T 1 Yot ToTNe Lo TS U LTSSt

99

106
112
115

123
123
127
127
129
131
132

132
136
136
137
138
138
139

158
164

170
171
172
173
173
180
181

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, . SOl_ElmlmQﬁ B



Art. 50. E vedado ao nutricionista cobrar ou receber honorarios
e beneficios de individuos e de coletividades assistidos em institui-
¢Oes que se destinam a prestagdo de servigos publicos, em qualquer
area de atuacdo.

Art. 51. E vedado ao nutricionista cobrar ou receber honorarios
de individuos ou de coletividades por procedimentos com remu-
neragao ja prevista no contrato do plano de salude pelo qual esta
sendo atendido.

Art. 52. E vedado ao nutricionista delegar suas fun¢des e res-
ponsabilidades privativas a pessoas ndo habilitadas.

CAPITULO IV
MEIOS DE COMUNICAGAO E INFORMACAO

O uso de estratégias para comunicagdo e informacgdo ao publi-
co e para divulgacdo das atividades profissionais do nutricionista,
utilizando quaisquer meios, tais como televisdo, radio, jornais, re-
vistas, panfletos virtuais ou impressos, embalagens, midias e redes
sociais, aplicativos, palestras, eventos, dentre outros para os mes-
mos fins, obedecera ao que segue:

Art. 53. E direito do nutricionista utilizar os meios de comu-
nicacdo e informagdo, pautado nos principios fundamentais, nos
valores essenciais e nos artigos previstos neste Cédigo, assumindo
integral responsabilidade pelas informag&es emitidas.

Art. 54. E direito do nutricionista divulgar sua qualificacdo pro-
fissional, técnicas, métodos, protocolos, diretrizes, beneficios de uma
alimentagdo para individuos ou coletividades saudaveis ou em situa-
¢oes de agravos a saude, bem como dados de pesquisa fruto do seu
trabalho, desde que autorizado por escrito pelos pesquisados, res-
peitando o pudor, a privacidade e a intimidade prdpria e de terceiros.

Art. 55. E dever do nutricionista, ao compartilhar informagdes
sobre alimentagdo e nutri¢do nos diversos meios de comunicagdo
e informagdo, ter como objetivo principal a promogdo da saude e a
educacdo alimentar e nutricional, de forma critica e contextualizada
e com respaldo técnico-cientifico.

Paragrafo unico. Ao divulgar orientagdes e procedimentos es-
pecificos para determinados individuos ou coletividades, o nutricio-
nista deve informar que os resultados podem ndo ocorrer da mes-
ma forma para todos.

Art. 56. E vedado ao nutricionista, na divulgacdo de informa-
¢Oes ao publico, utilizar estratégias que possam gerar concorréncia
desleal ou prejuizos a populagado, tais como promover suas ativida-
des profissionais com mensagens enganosas ou sensacionalistas e
alegar exclusividade ou garantia dos resultados de produtos, servi-
¢os ou métodos terapéuticos.

Art. 57. E vedado ao nutricionista utilizar o valor de seus hono-
rarios, promogdes e sorteios de procedimentos ou servicos como
forma de publicidade e propaganda para si ou para seu local de tra-
balho.

Art. 58. E vedado ao nutricionista, mesmo com autorizagdo
concedida por escrito, divulgar imagem corporal de si ou de tercei-
ros, atribuindo resultados a produtos, equipamentos, técnicas, pro-
tocolos, pois podem ndo apresentar o mesmo resultado para todos
e oferecer risco a saude.

§ 12 A divulgacdo em eventos cientificos ou em publicagdes
técnico-cientificas é permitida, desde que autorizada previamente
pelos individuos ou coletividades.

§ 22 No caso de divulgacdo de pesquisa cientifica o disposto no
artigo 58 ndo se aplica.

Editora o

S a solug@o para o seu concurso!

u

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

CAPITULO V
ASSOCIACAO A PRODUTOS, MARCAS DE PRODUTOS,
SERVICOS, EMPRESAS OU INDUSTRIAS

As ac¢Oes realizadas pelo nutricionista relativas a associac¢ao, di-
vulgagdo, indica¢do ou venda de produtos, de marcas de produtos,
de servigos, de empresas ou de industrias especificas obedecerdo
ao que segue:

Art. 59. E direito do nutricionista fazer uso de embalagens para
fins de atividades de orientacdo, educa¢do alimentar e nutricional
e em atividades de formacdo profissional, desde que utilize mais de
uma marca, empresa ou industria do mesmo tipo de alimento, pro-
duto alimenticio, suplemento nutricional e fitoterapico e que nao
configure conflito de interesses.

Art. 60. E vedado ao nutricionista prescrever, indicar, manifestar
preferéncia ou associar sua imagem intencionalmente para divulgar
marcas de produtos alimenticios, suplementos nutricionais, fitote-
rapicos, utensilios, equipamentos, servicos, laboratdrios, farmacias,
empresas ou industrias ligadas as atividades de alimentag¢do e nutri-
¢do de modo a nao direcionar escolhas, visando preservar a autono-
mia dos individuos e coletividades e a idoneidade dos servigos.

I. Inclui-se como formas de divulgacdo a utilizacdo de vestimen-
tas, aderegos, materiais e instrumentos de trabalho com a marca de
produtos ou empresas ligadas a drea de alimentagdo e nutri¢do. Ex-
cetuam-se profissionais contratados por empresa ou industria du-
rante o desempenho de atividade profissional por esta contratante.

Il. Caso o nutricionista seja contratado pela empresa ou in-
dustria para desempenhar a funcdo de divulgacdo de servicos ou
produtos de uma Unica marca, empresa ou industria, esta deve ser
voltada apenas a profissionais que prescrevam ou comercializem os
produtos e vedada aos demais publicos.

lll. Quando da prescrigdo dietética, orientagdao para consumo
ou compra institucional, havendo necessidade de mencionar aos
individuos e coletividades as marcas de produtos, empresas ou
industrias, o nutricionista devera apresentar mais de uma op¢ao,
qguando disponivel. Ndo havendo outra opgdo que tenha a mesma
composicao ou que atenda a mesma finalidade, é permitido indicar
o Unico existente.

Art. 61. E vedado ao nutricionista exercer ou associar atividades
de consulta nutricional e prescrigdo dietética em locais cuja ativida-
de-fim seja a comercializagdo de alimentos, produtos alimenticios,
suplementos nutricionais, fitoterapicos, utensilios ou equipamen-
tos ligados a area de alimentagdo e nutrigdo.

Paragrafo Unico. O nutricionista pode exercer atividade de con-
sulta nutricional e prescri¢do dietética em locais cuja atividade-fim
seja a comercializagdo de alimentos ou produto alimenticio de fa-
bricacdo e marca préprias de nutricionista, desde que respeitado o
inciso Il do Art. 60.

Art. 62. E vedado ao nutricionista condicionar, subordinar ou
sujeitar sua atividade profissional a venda casada de produtos ali-
menticios, suplementos nutricionais, fitoterapicos, utensilios ou
equipamentos ligados a area de alimentagdo e nutrigdo.

Art. 63. E vedado ao nutricionista fazer publicidade ou propa-
ganda em meios de comunicagdo com fins comerciais, de marcas
de produtos alimenticios, suplementos nutricionais, fitoterapicos,
utensilios, equipamentos, servigos ou nomes de empresas ou in-
dustrias ligadas as atividades de alimentacgdo e nutrigdo.

Art. 64. E vedado ao nutricionista receber patrocinio ou van-
tagens financeiras de empresas ou industrias ligadas a area de ali-
mentag¢do e nutricdo quando configurar conflito de interesses.
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Art. 86. E direito do nutricionista formalizar junto ao Conselho
Regional de Nutricionistas de sua jurisdicdo a ocorréncia de afas-
tamento, exoneragdo, demissdo de cargo, fungdo ou emprego em
decorréncia da pratica de atos que executou em respeito aos princi-
pios éticos previstos neste Cédigo.

Art. 87. E dever do nutricionista, ao exercer a profissdo, estar
regularmente inscrito no Conselho Regional de Nutricionistas da
sua jurisdicdo e em outra jurisdi¢do, caso tenha inscricao secunda-
ria.

Paragrafo unico. O nutricionista deve manter seus dados atu-
alizados no Conselho Regional de Nutricionistas, a fim de viabilizar
a comunicagao.

Art. 88. E dever do nutricionista cumprir as normas definidas
pelos Conselhos Federal e Regionais de Nutricionistas e atender,
nos prazos e condigdes indicadas, as convocagGes, intimagdes ou
notificagoes.

Art. 89. E dever do nutricionista fortalecer e incentivar as enti-
dades da categoria objetivando a protec¢do e valoriza¢do da profis-
sdo e respeitando o direito a liberdade de opinido.

Art. 90. E vedado ao nutricionista valer-se de posi¢do ocupada
em entidades da categoria para obter vantagens pessoais ou finan-
ceiras, diretamente ou por intermédio de terceiros, bem como para
expressar superioridade ou exercer poder que exceda sua atribui-
¢do.

CAPITULO IX
INFRACOES E PENALIDADES

Art. 91. Constitui infragdo ético-disciplinar a agdo ou omissdo,
ainda que sob a forma de participagdo ou conivéncia, que implique
em desobediéncia ou inobservancia de qualquer modo as disposi-
¢Oes deste Cddigo.

Art. 92. A caracterizagdo das infragOes ético-disciplinares e a
aplicacdo das respectivas penalidades regem-se por este Cédigo e
pelas demais normas legais e regulamentares especificas aplicaveis.

I. A instancia ético-disciplinar é autbnoma e independente em
relagdo as instancias administrativas e judiciais competentes.

Il. Pareceres de outras instancias oficiais devem ser considera-
dos na andlise e conclusdo do processo.

Art. 93. Responde pela infragdo quem a cometer, participar ou
for conivente.

Art. 94. A ocorréncia da infragdo, a sua autoria e responsabi-
lidade e as circunstancias a ela relacionadas serdo apuradas em
processo instaurado e conduzido em conformidade com as normas
legais e regulamentares proprias e com aquelas editadas pelos Con-
selhos Federal e Regionais de Nutricionistas nos limites de suas res-
pectivas competéncias.

Art. 95. Aqueles que infringirem as disposicBes e preceitos des-
te Cédigo serdo aplicadas sangdes, em conformidade com as dispo-
sicd0es da Lei n° 6.583, de 20 de outubro de 1978, e do Decreto n°
84.444, de 30 de janeiro de 1980.

§ 12 Salvo os casos de gravidade manifesta ou reincidéncia, a
imposicdo de penalidades obedecera a gradagdo fixada na lei, ob-
servadas as normas editadas pelo Conselho Federal de Nutricionis-
tas.
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§ 22 Na fixagdo de penalidades serdo considerados os antece-
dentes do profissional infrator, o seu grau de culpa, as circunstan-
cias atenuantes e agravantes e as consequéncias da infragdo.

§ 32 As penas de adverténcia, repreensdo e multa serdo comu-
nicadas pelo Conselho Regional em oficio reservado, ndo se fazendo
constar dos assentamentos do profissional punido, sendo em caso
de reincidéncia.

CAPITULO X
DISPOSICOES GERAIS

Art. 96. As duvidas na observancia deste Cédigo e os casos nele
omissos serdo resolvidos pelo Conselho Federal de Nutricionistas.

Art. 97. Cabera ao Conselho Federal de Nutricionistas firmar
jurisprudéncia quanto aos casos omissos.

Art. 98. Este Cddigo podera ser alterado pelo Conselho Federal
de Nutricionistas:

I. por iniciativa prépria;

Il. mediante proposta de quaisquer dos Conselhos Regionais de
Nutricionistas, validada por pelo menos 2/3 (dois tercos) dos Con-
selhos Regionais;

lll. mediante proposta formal de 20% dos nutricionistas com
inscrigdo ativa.

Paragrafo unico. As alteracdes que venham a ser propostas
para este Codigo que impliguem mudangas nas normas e preceitos
nele estabelecidos deverdo ser precedidas de ampla discussdao com
a categoria e seguir os ritos formais de alteragdo e aprovagdo de re-
solugdes, validando a proposta de alteragGes em consulta publica.

Art. 99. O disposto neste Cédigo visa a orientar as reflexGes, con-
dutas e praticas do nutricionista, bem como subsidiar a¢ées orienta-
doras do exercicio profissional e seus desdobramentos disciplinares.

Art. 100. Este Codigo entrard em vigor sessenta dias apds sua
publicagdo, revogando-se as disposi¢des em contrario, em especial
as Resolugdes CFN n2 334/2004 e n2 541/2014.

Brasilia, 25 de fevereiro de 2018.

Nina da Costa Corréa
Secretaria do CFN
CRN-3/0055

Elido Bonomo
Presidente do CFN
CRN-9/0230

GLOSSARIO

Este glossdrio foi elaborado a partir das solicitagdes advindas
dos momentos de construgao coletiva com a categoria e estudantes
de nutri¢do (encontros, oficinas e consulta publica). As fontes das
defini¢des deste glossario sdo apresentadas apds cada termo.

Avaliagdo nutricional: é a analise de dados diretos (fisioldgicos,
clinicos, bioquimicos, antropométricos, outros métodos reconhe-
cidos pelo Sistema CFN/CRN e doengas preexistentes) e indiretos
(consumo alimentar, condi¢des socioecondmicas e disponibilidade
de alimentos, entre outros) que tém como conclusdo o diagndstico
de nutri¢do do individuo ou de uma populagao.

Fonte: CFN.



Conflito de interesses:

- E o conjunto de condi¢Bes nas quais o julgamento de um pro-
fissional a respeito de um interesse primario tende a ser influencia-
do indevidamente por um interesse secundario.

Fonte: https://www.ufrgs.br/bioetica/conflit.htm

- Caracteriza-se quando um interesse secundario e/ou os pro-
positos de organizagdes ou de individuos influenciam o alcance dos
interesses primarios.

Fonte: ONU apud Burlandy et al., 2016. http.//www.scielo.br/
pdf/csc/v21n6/1413-8123-csc-21-06-1809.pdf

Desagravo: reparagdo de ofensa ou dano moral por meio de
retratagdo.
Fonte: Michaelis.

Diagndstico nutricional: identificagdo e determinagdo do es-
tado nutricional do cliente/ paciente/usuario, elaborado com base
na avaliagdo do estado nutricional e durante o acompanhamento
individualizado.

Fonte: CFN.

Negligéncia: o profissional de saiide ndo atua da forma exigida
pela situagdo. Age com descuido, indiferenca ou desatengdo, ndo
tomando as devidas precaucdes.

Fonte: http://www.senado.gov.br/noticias/jornal/cidadania/
Cirurgiaplastica/not04.htm

Imprudéncia: o profissional atua sem cautela ou de forma pre-
cipitada, tomando atitude diferente da recomendada para aquela

situagdo ou usando técnica proibida.

Fonte: http://www.senado.gov.br/noticias/jornal/cidadania/
Cirurgiaplastica/not04.htm

Impericia: o profissional age com inaptidado ou ignorancia por-
gue ndo tem qualificagao técnica ou conhecimentos basicos da pro-

fissdo.

Fonte: http://www.senado.gov.br/noticias/jornal/cidadania/
Cirurgiaplastica/not04.htm

Orientador de estagio: professor da Instituicdo de Ensino Su-
perior responsdvel pelo acompanhamento e avaliagdo das ativida-
des do estagiario.

Fonte: Lein® 11.788, de 25 de setembro de 2008.

Posi¢Oes depreciativas: que cause deprecia¢ao; desprezo. Que
desvalorize, reduza o valor ou a qualidade de algo, de alguém ou de
si mesmo.

Fonte: Michaelis.

Preceptor: profissional que realiza a supervisao direta das ativi-
dades praticas desenvolvidas por pds-graduandos nos servigos.

Fonte: Resolugdo CNRMS n?2 2, de 13 de abril de 2012.
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Prescrigdo dietética: atividade privativa do nutricionista que
compde a assisténcia prestada ao cliente/paciente/usuério em am-
biente hospitalar, ambulatorial, consultério ou em domicilio, que
envolve o plano alimentar, devendo ser elaborada com base nas
diretrizes estabelecidas no diagndstico de nutricdo, devendo conter
data, Valor Energético Total (VET), consisténcia, macro e micronu-
trientes, fracionamento, assinatura seguida de carimbo, nimero e
regido da inscricdo no CRN do nutricionista responsavel pela pres-
crigdo.

Fonte: CFN.

Supervisor de estagio: profissional da parte concedente que
realiza o acompanhamento e supervisdao das atividades do estagia-
rio em seu ambiente de trabalho.

Fonte: Lein® 11.788, de 25 de setembro de 2008.

Vantagem: privilégio ou proveito que se obtém de uma situa-
¢do; regalia.

Fonte: Michaelis.

EDUCAGAO NUTRICIONAL: CONCEITO, OBJETIVO, METO-
DOLOGIAS E ASPECTOS ECONOMICO-SOCIAL-CULTURAIS

EDUCAGAO NUTRICIONAL

— Conceitos

A Educagdo Alimentar e Nutricional (EAN) trata de uma area de
conhecimento, entendimento e de pratica continua permanente,
sendo transdisciplinar, intersetorial e multiprofissional, para assim
promover e desenvolver a autonomia de habitos alimentares mais
sauddveis, contribuindo e assegurando o Direito a Alimentagdo
Adequada e Sauddvel para toda populagéo.

A EAN busca auxiliar seus clientes na busca da compreensdo
sobre uma alimenta¢do mais adequada e saudavel, sendo um direi-
to humano basico, que envolve a garantia ao acesso permanente,
regular e justo a uma alimentagdo e refeigdo adequada biologica-
mente e socialmente para cada pessoa, incluindo as necessidades
alimentares especiais, a cultura de cada um e levando em conside-
ragdo o fisico e financeiro, trabalhando de forma que a cada pessoa
chegue refeicGes harmoénicas em quantidade e qualidade, assim
como uma variedade de alimentos, trazendo o equilibrio, a mode-
ragao e o prazer em comer. Educagdo Alimentar e Nutricional busca
promover e proteger a alimentacdo adequada e sauddvel de todos.

— Objetivos

Dar suporte e trazer entendimento a toda populagdo sobre ha-
bitos sauddveis e comportamentos alimentares, gerando autono-
mia nas escolhas e orientando sobre as mudangas para aderéncia
de uma refeicdo mais saudavel, variada em seus alimentos, comple-
ta nutricionalmente e agradavel ao consumo. Com isso, a melhora
da saude, fisicos, clinicos e dietéticos, este trabalho pode ser execu-
tado individualmente ou em grupos.

Além disso, contribuir para a realizagdo do direito humano a
alimentagdo adequada e garantia da seguranga alimentar e nutri-
cional, valorizar a cultura alimentar in natura ou minimamente pro-
cessada.
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sico, 0 meio ambiente, o trabalho, a renda, a educagdo, a atividade
fisica, o transporte, o lazer e o acesso aos bens e servigos essen-
ciais. (Redagdo dada pela Lei n2 12.864, de 2013)

Paragrafo Unico. Dizem respeito também a salude as a¢des que,
por forca do disposto no artigo anterior, se destinam a garantir as
pessoas e a coletividade condi¢cbes de bem-estar fisico, mental e
social.

TiTULO Il
DO SISTEMA UNICO DE SAUDE
DISPOSICAO PRELIMINAR

Art. 42 O conjunto de agdes e servigos de salde, prestados por
drgdos e instituigdes publicas federais, estaduais e municipais, da
Administragdo direta e indireta e das fundagGes mantidas pelo Po-
der Publico, constitui o Sistema Unico de Satde (SUS).

§ 19 Estdo incluidas no disposto neste artigo as instituicOes
publicas federais, estaduais e municipais de controle de qualidade,
pesquisa e produc¢do de insumos, medicamentos, inclusive de san-
gue e hemoderivados, e de equipamentos para saude.

§ 22 A iniciativa privada poderd participar do Sistema Unico de
Saude (SUS), em carater complementar.

CAPITULO |
DOS OBJETIVOS E ATRIBUICOES

Art. 52 S50 objetivos do Sistema Unico de Satde SUS:

| - aidentificagdo e divulgagdo dos fatores condicionantes e de- :

terminantes da saude;

Il - a formulagdo de politica de saude destinada a promover,
nos campos econdmico e social, a observancia do disposto no § 12
do art. 22 desta lei;

Il - a assisténcia as pessoas por intermédio de a¢Ges de promo-
¢do, protecdo e recuperagdo da saude, com a realizacdo integrada
das ag¢Oes assistenciais e das atividades preventivas.

Art. 62 Estdo incluidas ainda no campo de atuagdo do Sistema
Unico de Satde (SUS):

| - a execugdo de agdes:

a) de vigilancia sanitdria;

b) de vigilancia epidemioldgica;

c¢) de saude do trabalhador; e

d) de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica;

Il - a participagdo na formulagdao da politica e na execugdo de
acOes de saneamento bdsico;

Il - a ordenacgdo da formagdo de recursos humanos na drea de
saude;

IV - a vigilancia nutricional e a orientagdo alimentar;

V - a colaboragdo na prote¢do do meio ambiente, nele compre-
endido o do trabalho;

VI - a formulagdo da politica de medicamentos, equipamentos,
imunobioldgicos e outros insumos de interesse para a saude e a
participa¢do na sua producgdo;

VIl - o controle e a fiscalizagdo de servigos, produtos e substan-
cias de interesse para a saude;

VIII - a fiscalizagdo e a inspe¢do de alimentos, dgua e bebidas
para consumo humano;
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IX - a participagao no controle e na fiscalizagdo da produgao,
transporte, guarda e utilizacdo de substancias e produtos psicoati-

: vos, toxicos e radioativos;

X - o incremento, em sua area de atuagdo, do desenvolvimento
cientifico e tecnoldgico;

Xl - a formulagdo e execug¢do da politica de sangue e seus de-
rivados.

§ 12 Entende-se por vigilancia sanitaria um conjunto de a¢des
capaz de eliminar, diminuir ou prevenir riscos a saude e de intervir
nos problemas sanitarios decorrentes do meio ambiente, da produ-

: ¢do e circulagdo de bens e da prestacdo de servicos de interesse da

saude, abrangendo:

| - o controle de bens de consumo que, direta ou indiretamen-
te, se relacionem com a saude, compreendidas todas as etapas e
processos, da produgdo ao consumo; e

Il - o controle da prestacdo de servigcos que se relacionam direta
ou indiretamente com a saude.

§ 29 Entende-se por vigilancia epidemiolégica um conjunto de
acles que proporcionam o conhecimento, a detecgdo ou prevengado

. de qualquer mudanga nos fatores determinantes e condicionantes

de saude individual ou coletiva, com a finalidade de recomendar e
adotar as medidas de prevencao e controle das doengas ou agravos.

§ 32 Entende-se por saude do trabalhador, para fins desta lei,
um conjunto de atividades que se destina, através das a¢cdes de vigi-
lancia epidemioldgica e vigilancia sanitdria, a promogao e protegao
da saude dos trabalhadores, assim como visa a recuperagao e reabi-
litagdo da saude dos trabalhadores submetidos aos riscos e agravos
advindos das condicGes de trabalho, abrangendo:

| - assisténcia ao trabalhador vitima de acidentes de trabalho
ou portador de doencga profissional e do trabalho;

Il - participacdo, no dmbito de competéncia do Sistema Unico
de Saude (SUS), em estudos, pesquisas, avaliagdo e controle dos
riscos e agravos potenciais a saude existentes no processo de tra-
balho;

Il - participacdo, no ambito de competéncia do Sistema Unico
de Saude (SUS), da normatizac¢do, fiscalizagdo e controle das con-

. digcdes de producdo, extragdo, armazenamento, transporte, distri-

buicdo e manuseio de substancias, de produtos, de mdaquinas e de
equipamentos que apresentam riscos a saude do trabalhador;
IV - avaliagdo do impacto que as tecnologias provocam a saude;
V -informacdo ao trabalhador e a sua respectiva entidade sindi-
cal e as empresas sobre os riscos de acidentes de trabalho, doenca
profissional e do trabalho, bem como os resultados de fiscalizagdes,
avaliagdes ambientais e exames de saude, de admissdo, periddicos

. e de demissdo, respeitados os preceitos da ética profissional;

VI - participagdo na normatizagao, fiscalizagdo e controle dos
servicos de saude do trabalhador nas instituicGes e empresas pu-
blicas e privadas;

VII - revisdo periddica da listagem oficial de doengas originadas
no processo de trabalho, tendo na sua elaboragdo a colaboragao
das entidades sindicais; e

VIII - a garantia ao sindicato dos trabalhadores de requerer ao
drgdo competente a interdicdo de maquina, de setor de servigo ou

. de todo ambiente de trabalho, quando houver exposi¢do a risco

iminente para a vida ou saude dos trabalhadores.
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as evidéncias cientificas sobre a eficacia, a acuracia, a efetividade e
a seguranga, e esteja padronizado em protocolo estabelecido pelo
Ministério da Saude; (Incluido pela Lei n2 14.313, de 2022)

Il - medicamento e produto recomendados pela Conitec e ad-
quiridos por intermédio de organismos multilaterais internacionais,
para uso em programas de saude publica do Ministério da Saude e
suas entidades vinculadas, nos termos do § 52 do art. 82 da Lei n2
9.782, de 26 de janeiro de 1999. (Incluido pela Lei n? 14.313, de
2022)

Art. 19-U. A responsabilidade financeira pelo fornecimento de
medicamentos, produtos de interesse para a saude ou procedimen-
tos de que trata este Capitulo serd pactuada na Comissdo Interges-
tores Tripartite.(Incluido pela Lei n2 12.401, de 2011)

TiTULO 1l
DOS SERVICOS PRIVADOS DE ASSISTENCIA A SAUDE

CAPITULO |
DO FUNCIONAMENTO

Art. 20. Os servigos privados de assisténcia a saude caracteri-
zam-se pela atuagao, por iniciativa propria, de profissionais liberais,
legalmente habilitados, e de pessoas juridicas de direito privado na
promogao, protecdo e recupera¢do da saude.

Art. 21. A assisténcia a saude é livre a iniciativa privada.

Art. 22. Na prestagao de servigos privados de assisténcia a sau-
de, serdo observados os principios éticos e as normas expedidas
pelo drgdo de dire¢do do Sistema Unico de Saude (SUS) quanto as
condig¢Oes para seu funcionamento.

Art. 23. E permitida a participacdo direta ou indireta, inclusi-
ve controle, de empresas ou de capital estrangeiro na assisténcia
a saude nos seguintes casos:(Redagdo dada pela Lei n? 13.097, de
2015)

| - doagbes de organismos internacionais vinculados a Organi-
zacdo das NagGes Unidas, de entidades de cooperagdo técnica e de
financiamento e empréstimos;(Incluido pela Lei n2 13.097, de 2015)

Il - pessoas juridicas destinadas a instalar, operacionalizar ou
explorar: (Incluido pela Lei n2 13.097, de 2015)

a) hospital geral, inclusive filantrépico, hospital especializado,
policlinica, clinica geral e clinica especializada; e(Incluido pela Lei n2
13.097, de 2015)

b) agGes e pesquisas de planejamento familiar;(Incluido pela
Lei n2 13.097, de 2015)

Il - servigos de saude mantidos, sem finalidade lucrativa, por
empresas, para atendimento de seus empregados e dependentes,
sem qualquer 6nus para a seguridade social; e (Incluido pela Lei n®
13.097, de 2015)

IV - demais casos previstos em legislagdo especifica.(Incluido
pela Lei n? 13.097, de 2015)

CAPiTULO Il
DA PARTICIPACAO COMPLEMENTAR

Art. 24. Quando as suas disponibilidades forem insuficientes
para garantir a cobertura assistencial a populagdo de uma deter-
minada drea, o Sistema Unico de Satde (SUS) podera recorrer aos
servigos ofertados pela iniciativa privada.

Paragrafo uUnico. A participagdo complementar dos servicos
privados serd formalizada mediante contrato ou convénio, observa-
das, a respeito, as normas de direito publico.
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Art. 25. Na hipdétese do artigo anterior, as entidades filantro-
picas e as sem fins lucrativos terdo preferéncia para participar do
Sistema Unico de Saude (SUS).

Art. 26. Os critérios e valores para a remuneracgdo de servigos
e os parametros de cobertura assistencial serdo estabelecidos pela
direcdo nacional do Sistema Unico de Sautde (SUS), aprovados no
Conselho Nacional de Saude.

§ 1° Na fixagdo dos critérios, valores, formas de reajuste e de
pagamento da remuneragdo aludida neste artigo, a dire¢ao nacio-
nal do Sistema Unico de Satude (SUS) devera fundamentar seu ato
em demonstrativo econdmico-financeiro que garanta a efetiva qua-
lidade de execugdo dos servigos contratados.

§ 2° Os servigos contratados submeter-se-dao as normas técni-
cas e administrativas e aos principios e diretrizes do Sistema Unico
de Saude (SUS), mantido o equilibrio econémico e financeiro do
contrato.

§ 3° (Vetado).

§ 4° Aos proprietarios, administradores e dirigentes de entida-
des ou servigos contratados é vedado exercer cargo de chefia ou
funcdo de confianga no Sistema Unico de Saude (SUS).

TiTULO lI-A
(INCLUIDO PELA LEI N2 14.510, DE 2022)
DA TELESSAUDE

Art. 26-A. A telessalde abrange a prestagdo remota de servigos
relacionados a todas as profissdes da drea da saude regulamenta-
das pelos 6rgdos competentes do Poder Executivo federal e obede-
cerd aos seguintes principios:(Incluido pela Lei n2 14.510, de 2022)

| - autonomia do profissional de saude; (Incluido pela Lei n2
14.510, de 2022)

Il - consentimento livre e informado do paciente;

Il - direito de recusa ao atendimento na modalidade telessau-
de, com a garantia do atendimento presencial sempre que solicita-
do; (Incluido pela Lei n2 14.510, de 2022)

IV - dignidade e valorizagdo do profissional de saude; (Incluido
pela Lei n? 14.510, de 2022)

V - assisténcia segura e com qualidade ao paciente; (Incluido
pela Lei n? 14.510, de 2022)

VI - confidencialidade dos dados; (Incluido pela Lei n? 14.510,
de 2022)

VIl - promogado da universalizagdo do acesso dos brasileiros as
acoes e aos servigos de saude;(Incluido pela Lei n? 14.510, de 2022)

VIII - estrita observancia das atribui¢des legais de cada profis-
sdo;(Incluido pela Lei n2 14.510, de 2022)

IX - responsabilidade digital.(Incluido pela Lei n? 14.510, de
2022)

Art. 26-B. Para fins desta Lei, considera-se telessaide a moda-
lidade de prestagao de servigos de saude a distancia, por meio da
utilizagdo das tecnologias da informagdo e da comunicagdo, que en-
volve, entre outros, a transmissdo segura de dados e informagdes
de saude, por meio de textos, de sons, de imagens ou outras formas
adequadas.(Incluido pela Lei n? 14.510, de 2022)

Paragrafo unico. Os atos do profissional de saude, quando pra-
ticados na modalidade telessaude, terdo validade em todo o terri-
toério nacional.(Incluido pela Lei n? 14.510, de 2022)

Art. 26-C. Ao profissional de saude sdo asseguradas a liberdade
e a completa independéncia de decidir sobre a utilizagdo ou ndo da
telessaude, inclusive com relagdo a primeira consulta, atendimento
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§ 29 (Vetado).

§ 32 (Vetado).

§ 42 O Ministério da Saude acompanhara, através de seu siste-
ma de auditoria, a conformidade a programacdo aprovada da apli-
cac¢do dos recursos repassados a Estados e Municipios. Constatada
a malversacdo, desvio ou ndo aplicagdo dos recursos, cabera ao Mi-
nistério da Saude aplicar as medidas previstas em lei.

Art. 34. As autoridades responsaveis pela distribuicdao da re-
ceita efetivamente arrecadada transferirdo automaticamente ao
Fundo Nacional de Saude (FNS), observado o critério do paragrafo
Unico deste artigo, os recursos financeiros correspondentes as do-
tagGes consignadas no Orgamento da Seguridade Social, a projetos
e atividades a serem executados no dmbito do Sistema Unico de
Saude (SUS).

Paragrafo unico. Na distribuigdo dos recursos financeiros da
Seguridade Social sera observada a mesma propor¢do da despesa
prevista de cada area, no Or¢camento da Seguridade Social.

Art. 35. Para o estabelecimento de valores a serem transferidos
a Estados, Distrito Federal e Municipios, sera utilizada a combina-
¢do dos seguintes critérios, segundo andlise técnica de programas
e projetos:

| - perfil demografico da regido;

Il - perfil epidemiolégico da populagdo a ser coberta;

Il - caracteristicas quantitativas e qualitativas da rede de saude
na area;

IV - desempenho técnico, econdmico e financeiro no periodo
anterior;

V - niveis de participa¢do do setor saiide nos orcamentos esta-
duais e municipais;

VI - previsdo do plano qiinqlenal de investimentos da rede;

VIl - ressarcimento do atendimento a servigos prestados para
outras esferas de governo.

§ 1 (Revogado pela Lei Complementar n2 141, de 2012)(Vide
Lei n2 8.142, de 1990)

§ 22 Nos casos de Estados e Municipios sujeitos a notério pro-
cesso de migragdo, os critérios demograficos mencionados nesta lei
serdo ponderados por outros indicadores de crescimento popula-
cional, em especial o nimero de eleitores registrados.

§ 32 (Vetado).

§ 42 (Vetado).

§ 52 (Vetado).

§ 62 O disposto no pardgrafo anterior ndo prejudica a atuagao
dos érgdos de controle interno e externo e nem a aplicagao de pe-
nalidades previstas em lei, em caso de irregularidades verificadas
na gestdo dos recursos transferidos.

CAPIiTULO 1Nl
DO PLANEJAMENTO E DO ORCAMENTO

Art. 36. O processo de planejamento e orgamento do Sistema
Unico de Saude (SUS) sera ascendente, do nivel local até o federal,
ouvidos seus orgdos deliberativos, compatibilizando-se as necessi-
dades da politica de saide com a disponibilidade de recursos em
planos de saude dos Municipios, dos Estados, do Distrito Federal e
da Unido.

§ 19 Os planos de saude serdo a base das atividades e progra-
macdes de cada nivel de dire¢do do Sistema Unico de Satde (SUS),
e seu financiamento sera previsto na respectiva proposta orcamen-
taria.
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§ 29 E vedada a transferéncia de recursos para o financiamento
de agBes ndo previstas nos planos de saude, exceto em situagbes
emergenciais ou de calamidade publica, na area de saude.

Art. 37. O Conselho Nacional de Saude estabelecerd as dire-
trizes a serem observadas na elaboracdo dos planos de saude, em
fungdo das caracteristicas epidemioldgicas e da organizagdo dos
servigos em cada jurisdicdo administrativa.

Art. 38. N3o sera permitida a destinagdo de subvengdes e auxi-
lios a instituicOes prestadoras de servicos de satde com finalidade
lucrativa.

DAS DISPOSIGOES FINAIS E TRANSITORIAS

Art. 39. (Vetado).

§ 12 (Vetado).

§ 22 (Vetado).

§ 32 (Vetado).

§ 42 (Vetado).

§ 52 A cessdo de uso dos imdveis de propriedade do Inamps
para érgdos integrantes do Sistema Unico de Satde (SUS) sera feita
de modo a preserva-los como patrimoénio da Seguridade Social.

§ 62 Os imdveis de que trata o paragrafo anterior serdo inven-
tariados com todos os seus acessorios, equipamentos e outros bens
moveis e ficardo disponiveis para utilizagdo pelo érgdo de diregao
municipal do Sistema Unico de Satude - SUS ou, eventualmente,
pelo estadual, em cuja circunscri¢gdo administrativa se encontrem,
mediante simples termo de recebimento.

§ 72 (Vetado).

§ 82 O acesso aos servigcos de informdtica e bases de dados,
mantidos pelo Ministério da Salude e pelo Ministério do Trabalho
e da Previdéncia Social, sera assegurado as Secretarias Estaduais e
Municipais de Saude ou érgdos congéneres, como suporte ao pro-
cesso de gestdo, de forma a permitir a gerencia informatizada das
contas e a disseminagdo de estatisticas sanitarias e epidemioldgicas
médico-hospitalares.

Art. 40. (Vetado)

Art. 41. As a¢Oes desenvolvidas pela Fundagdo das Pioneiras
Sociais e pelo Instituto Nacional do Cancer, supervisionadas pela
direcdo nacional do Sistema Unico de Satde (SUS), permanecerdo
como referencial de prestacdo de servigos, formagdo de recursos
humanos e para transferéncia de tecnologia.

Art. 42. (Vetado).

Art. 43. A gratuidade das agGes e servigos de saude fica preser-
vada nos servigos publicos contratados, ressalvando-se as cldusulas
dos contratos ou convénios estabelecidos com as entidades priva-
das.

Art. 44. (Vetado).

Art. 45. Os servigos de saude dos hospitais universitarios e de
ensino integram-se ao Sistema Unico de Salde (SUS), mediante
convénio, preservada a sua autonomia administrativa, em relagdo
ao patriménio, aos recursos humanos e financeiros, ensino, pesqui-
sa e extensdo nos limites conferidos pelas instituicdes a que este-
jam vinculados.

§ 12 Os servicos de saude de sistemas estaduais e municipais
de previdéncia social deverdo integrar-se a diregao correspondente
do Sistema Unico de Saude (SUS), conforme seu dambito de atuacéo,
bem como quaisquer outros 6rgdos e servicos de saude.
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14.I1ADES - SES SP - 2021

O diagndstico nutricional, em conjunto com a etiologia e os
indicadores nutricionais identificados, direcionam o planejamento
e 0 monitoramento das intervenc¢Ges em nutricdo. Com base nas
etapas da avaliagdo nutricional e nos diagndsticos em nutrigdo, as-
sinale a alternativa correta.

(A)As etapas da avaliagdo nutricional para se chegar a um diag-

nostico nutricional adequado sdo: histdria nutricional global;

histéria alimentar; exame fisico nutricional; antropometria e

composicdo corporal; e exames bioquimicos.

(B)A histéria nutricional global, a histéria dietética e o exame

fisico sdo métodos objetivos da avaliagdo nutricional.

(C)A avaliagdo clinica do estado nutricional depende inteira-

mente dos métodos objetivos.

(D)A perda de gordura subcutdnea é normalmente observada

na regido das témporas, do deltoide e do quadriceps.

(E)O exame fisico nutricional ndo depende da experiéncia do

avaliador e é caracterizado como um método de alta confiabi-

lidade, especialmente nas alteragdes corporais relacionadas a

micronutrientes.

15.VUNESP - 2020

Diversos indices antropométricos podem ser utilizados para
o diagnéstico nutricional. De acordo com o Sistema de Vigilancia
Alimentar e Nutricional (Ministério da Saude, 2011), sdo indices re-
comendados para tal diagndstico de criangas e adolescentes, res-
pectivamente,

(A)IMC e circunferéncia da cintura.

(B)peso por idade e estatura por idade.

(C)perimetro cefalico e peso por idade.

(D)IMC por idade e circunferéncia do brago.

(E)peso por estatura e circunferéncia do pescogo.

16.FUNDATEC - 2021

Segundo o Conselho Federal de Nutricdo, a identificacdo e de-
terminagdo do estado nutricional do cliente/paciente/usuario, ela-
borado com base na avaliagdo do estado nutricional e durante o
acompanhamento individualizado, é a definicao de qual termo?

(A)Avaliagdo nutricional.

(B)Prescricdo dietética.

(C)Assisténcia nutricional e dietoterapica.

(D)Consulta de nutri¢do.

(E)Diagnéstico nutricional.

17.Fundagdo CEFETMINAS/IFB - 2023

Classifique as atribui¢cGes dos pontos das redes de atencdo a
saude (RAS) no cuidado da pessoa com obesidade, de acordo com o
Instrutivo de Abordagem para Manejo da Obesidade no SUS (BRA-
SIL, 2021). Informe 1 para as atribui¢cdes da Ateng¢do Primaria a Sau-
de (APS) e 2 para as atribui¢des da Atengdo Especializada (AE).

() Prestar assisténcia ambulatorial especializada multiprofissio-

nal a adultos com IMC>30 kg/m2 e comorbidades, e IMC=40

kg/m2, quando esgotadas as possibilidades terapéuticas na

APS.

() Realizar vigilancia alimentar e nutricional visando estratifica-

¢do de risco para o cuidado de usudrios com excesso de peso.

() Realizar, de forma intersetorial e com participagdo popular,

acOes de promogdo da saude e prevencdo da obesidade.

() Prestar assisténcia terapéutica multiprofissional pré e pos-

-operatodria.
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() Apoiar o autocuidado para manter e recuperar o peso sau-
davel.

() Identificar e encaminhar usuarios com indicagdo cirurgica.
A sequéncia correta é

(A)2,1,1,2,1,2.

(B)2,1,2,1,2,2

(€©)2,2,1,1,1,2.

(D)1,1,2,2,1,1
(E)1,2,1,2,1,1

18.Instituto Consulplan - 2023

A avaliagdo do consumo alimentar é realizada para fornecer
subsidios para o desenvolvimento e a implantagdo de planos nutri-
cionais e deve integrar um protocolo de atendimento para avaliagdo
nutricional, cujo objetivo deve ser o de estimar se a ingestdo de
alimentos esta adequada ou inadequada e o de identificar habitos
inadequados e/ou a ingestdo excessiva de alimentos com pobre
conteldo nutricional. Considere que uma empresa deseja coletar
dados nutricionais de todos os seus funcionarios (totalizando 120
pessoas), para descrever a dieta habitual, utilizando método de bai-
xo custo e facil aplicagdo. O método ideal para a situagdo hipotética
é:

(A)Historia dietética.

(B)Registro alimentar.

(C)Recordatério 24 horas.

(D)Pesagem direta dos alimentos.

(E)Questionario de frequéncia alimentar.

19.FUNDEP - 2023

Para realizar as atribui¢des de Nutrigdo Clinica, subdrea Assis-
téncia Nutricional e Dietoterapica em Ambulatérios e Consultérios,
o nutricionista deverd desenvolver as atividades obrigatérias a se-
guir, exceto:

(A)Promover educagdo alimentar e nutricional para clientes /

pacientes / usuarios, familiares ou responsaveis.

(B)Elaborar relatérios técnicos de ndo conformidade com ag¢des

impeditivas da boa pratica profissional, que coloquem em risco

a saude humana, e propor a¢des corretivas, encaminhando-os

ao superior hierarquico e as autoridades competentes, quando

Ihes couber.

(C)Registrar, em prontudrio dos clientes / pacientes / usudrios,

a prescri¢do dietética e a evolugdo nutricional, de acordo com

protocolos preestabelecidos.

(D)Prescrever suplementos nutricionais, em conformidade

com a legislagdo vigente, quando necessario.

20.VUNESP - 2021

Pelo fato de pacientes obesos criticos apresentarem alto risco
nutricional, a terapia nutricional deve ser cuidadosamente plane-
jada. Sendo assim, a Diretriz Brasileira de Terapia Nutricional no
Paciente Grave (BRASPEN, 2018) recomenda, para esses pacientes,
quando a via oral ndo estiver disponivel, inicio de dieta enteral,
apds admissdo na UTI, nas primeiras

(A)6-8 horas.

(B)8-12 horas.

(C)12 - 18 horas.

(D)24 - 48 horas.

(E)50 - 62 horas.
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