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PROCESSO DE SELECAO PARA RESIDENCIA
MULTIPROFISSIONAL EM AREA DA SAUDE

Areas de Concentragao:

- Atencdo em Oncologia;
- Atencdo em Terapia Intensiva e
- Saude do Idoso.

Prova a ser realizada pelos candidatos graduados em N UTRK;AO

INSTRUCOES AO CANDIDATO

= Além deste caderno, vocé devera ter recebido o CARTAO DE RESPOSTAS com 0 seu home e 0 nimero
de inscricdo. Confira se seus dados estdo corretos e, em caso afirmativo, assine o cartdo e leia
atentamente as instru¢bes para seu preenchimento. Em seguida, verifigue se este caderno contém
enunciadas 60 (sessenta) questdes.

01 a 10 — Sistema Unico de Saude
11 a 45 — Conhecimentos Especificos
46 a 55 — Lingua Portuguesa

56 a 60 — Lingua Estrangeira

» Cada questdo proposta apresenta quatro alternativas de resposta, sendo apenas uma delas a correta. No
CARTAO DE RESPOSTAS, atribuir-se-4 pontuacdo zero a toda questio com mais de uma alternativa
assinalada, ainda que dentre elas se encontre a correta.

= Na&o é permitido portar ou fazer uso de aparelhos de recebimento central de mensagens (pagers), aparelho
de telefonia celular, qualquer tipo de aparelho que permita intercomunica¢do, nem material que sirva para
consulta.

= N&o é permitido copiar as alternativas assinaladas no CARTAO DE RESPOSTAS.

= O tempo disponivel para esta prova, incluindo o preenchimento do CARTAO DE RESPOSTAS, é de
quatro horas.

= Reserve os quinze minutos finais para preencher o CARTAO DE RESPOSTAS, usando, exclusivamente,
caneta esferogréfica de corpo transparente de ponta média com tinta azul (preferencialmente) ou preta.

= Certifique-se de ter assinado a lista de presenca.

= Quando terminar, entregue ao fiscal o CADERNO DE QUESTOES e 0 CARTAO DE RESPOSTAS, que
podera ser invalidado se vocé nao o assinar.

prograd

APOS O AVISO PARA INiCIO DA PROVA, VOCE
DEVERA PERMANECER NO LOCAL DE REALIZACAO
DA MESMA POR, NO MiNIMO, 90 (NOVENTA) MINUTOS.
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SISTEMA UNICO DE SAUDE

01 Conforme a Lei Organica da Saude -
n® 8.080 de 19 de setembro de 1990 — encontram-
se entre os principios e as diretrizes do Sistema
Unico de Saude (SUS)

(A) a participacdo da comunidade e a
administracdo dos recursos orcamentarios e
financeiros destinados, em cada ano, a
salde.

(B) a universalidade de acesso aos servicos de
salde em todos os niveis de assisténcia e 0
direito a informacdo as pessoas assistidas
sobre sua saude.

(C) a preservacdo da autonomia das pessoas na
defesa de sua integridade fisica e moral e a
organizacdo e coordenacdo do sistema de
informacao de saude.

(D) a igualdade de assisténcia a salde, sem
preconceitos ou privilégios de qualquer
espécie e a definicdo das instancias de
mecanismos de controle, avaliagdo e
fiscalizacdo das acOes e de servicos de
saude.

Q2 De acordo com a Lei n° 8.080/90, o Sistema
Unico de Saude é constituido

(A) pelo conjunto de acdes e servicos de saude
prestados por 6rgdos e instituicbes publicas
federais, estaduais e municipais, da
Administracdo direta e indireta e das
fundagcbes mantidas pelo Poder Publico.

(B) exclusivamente pelas instituices publicas
estaduais e municipais.

(C) apenas pela iniciativa privada.

(D) pelos servicos de saude prestados

exclusivamente pelos municipios e pela
iniciativa privada em carater complementar.

03 E considerado um objetivo do Sistema Unico
de Saude, preconizado pela Lei n° 8.080/90:

(A) assisténcia aos sujeitos sem plano de salde,
sem preconceitos ou privilégios de qualquer
espécie.

(B) participacdo das equipes de saude na gestao
dos servicos.

(C) assisténcia as pessoas por intermédio de
acOes de promocdao, protecdo e recuperacao
da saude, com a realizagdo integrada das
acbes assistenciais e das atividades
preventivas.

(D) identificacdo dos fatores condicionantes
relacionados a saude do trabalhador.
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04 A Lei n® 8.142, de 28 de dezembro de 1990,
em seu Artigo 1°, determina que o Sistema Unico
de Saulde (SUS) contara, em cada esfera de
governo, sem prejuizo das funcbes do Poder
Legislativo, com as seguintes instancias colegiadas:

(A) Conselho Nacional de Secretarios de Saude
(CONASS) e Conselho de Saude.

(B) Assembleias municipal e estadual.

(C) Conferéncias de Saude e Conselho de
prefeitos municipais.

(D) Conferéncia de Saude e Conselho de Saude.

05 Leia as seguintes informagBes relativas aos
principios norteadores da Politica de Humanizacéo
do SuUs:

I Valorizacao da dimenséo subjetiva e social em
todas as praticas de atencdo e de gestdo no

SUS;
Il Fortalecimento de trabalho em equipe
profissional, fomentando as a¢Bes de

especialistas que qualificardo a assisténcia
prestada a todos os sujeitos;

Il Apoio a construcdo de redes cooperativas,
solidarias e comprometidas com a producao
de saude e com a produc¢éo de sujeitos;

IV Construcéo de autonomia e protagonismo dos
sujeitos e coletivos implicados na rede do
SUS;

V  Corresponsabilidade  dos  sujeitos  nos
processos de gestdo e de atencéo.

Estdo corretas as informacdes:

(A) 1,1, 1e V.
B) 1,1, lleV.
© 1L, 1VeV.
O) 1,11, 1VeV.

06 De acordo com a Politica Nacional de
Humanizacdo (PNH), marque a alternativa correta
em relacdo aos parametros para acompanhamento
da implementacdo da humanizagdo na Atencgéo
Bésica:

(A) Formas efetivas de acolhimento e inclusédo do
usuério, que promovam a otimizacdo dos
servicos, o fim das filas, a hierarquizacéo de
riscos e 0 acesso aos demais niveis do
sistema.

(B) Elaboracao de projetos de salde individuais
para 0s usudrios considerando as politicas
setoriais e as necessidades de saude.

(C) Incentivo as préaticas diagnéstico-curativas
por todos os profissionais de saude.

(D) Definicdo de protocolos clinicos, garantindo a
eliminacao de intervengbes desnecessarias e
respeitando a individualidade do sujeito.



07 Em relacao as prioridades do PACTO PELA
VIDA/ 2006, leias as sentencas:

I Reduzir a mortalidade materna, infantil
neonatal, infantil por doenca diarreica e por
pneumonias;

I Implantar a Politica Nacional de Saude do
Homem,;

[l Contribuir para a reducdo da mortalidade por
cancer de colo do Gtero e de mama;

IV Elaborar e implantar a Politica Nacional de
Reabilitagdo da Saude;

V  Consolidar e qualificar a Estratégia da Saude
da Familia (ESF) como modelo de atencédo
bésica a salude e como centro ordenador das
redes de atencdo a salde do SUS.

Estdo corretas as sentencas:

(A) 11, V.

(B) I, I, IV.

(C) 1,1, 1V.

(D) 1L 1L IV, V.

08 De acordo com as Leis n° 8.080/90 e

n° 8.142/90, é correto afirmar que:

(A) as acdes e os servigos de saude, executados
pelo SUS, serdo organizados de forma
descentralizada em niveis de complexidade
decrescentes.

(B) a iniciativa privada podera participar do SUS
em carater suplementar.

(C) adirecédo do SUS é Unica, sendo exercida por
diferentes 6rgdos dependendo da esfera de
governo.

(D) em cada esfera de governo, o SUS contara
com conferéncias de saude; j4 os conselhos
de salde serdo estaduais e nacionais.

09 Todas as alternativas abaixo representam
principios do SUS expressos na Lei n° 8.080/90,
exceto:

(A) universalidade de acesso.

(B) capacitacéo dos recursos humanos.
(C) integralidade de assisténcia.

(D) igualdade da assisténcia a saude.

10 No ano de 2012, acerca do Planejamento
Familiar, o governo brasileiro liberou recursos para
a Atencdo a Reproducdo Humana Assistida no
ambito do SUS, especificamente para

(A) terapia medicamentosa para ovulagéo.

(B) anticoncepc¢éo de emergéncia.

(C) fertilizagdo in vitro e/ou estimulo para
ovulacéo.

(D) fertilizag&o in vitro elou injecdo
intracitoplasmatica de espermatozoides.
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

11  Pacientes portadores de dislipidemia familiar
com niveis muito altos de triglicerideos tém risco de
pancreatite e, normalmente, apresentam
hiperquilomicronemia. Neste caso deve-se

(A) restringir somente o consumo de gorduras
saturadas a < 7% do VET.

(B) restringr o consumo de calorias,
principalmente na forma de carboidratos.

(C)  restringir o consumo de gordura a 10-15% do

VET.
(D) fazer suplementacdo com acidos graxos
6mega 3.

12  Quais critérios para cirurgia bariatrica devem
ser seguidos no tratamento da obesidade?

(A) IMC 2 40 kg/m® ou IMC 2= 35 kg/m® na
presenca de comorbidades.

(B) IMC 2 30 kg/m? ou IMC 2 25 kg/m? na
presenca de comorbidades.

(C) IMC = 35 kg/m? ou IMC = 30 kg/m? na
presenca de fatores de comorbidades.

(D) Relagdo Cintura/Quadril acima de 1,0 para
homens e 0,8 para mulheres.

13 O sodio dietético em excesso pode elevar o
risco de doencas cardiovasculares, em parte por
causar aumento nos niveis de pressdo arterial. Em
relacdo a pacientes hipertensos, se aconselha

(A) reduzir o consumo de sodio de acordo com
0s niveis de pressao arterial.

(B) reduzir o consumo de sé6dio a 2300 mg/dia e,
caso necessario, implementar posterior
reducéo a 1600 mg/dia.

(C) aumentar o consumo de potassio,
independentemente do consumo de sédio
dietético.

(D) consumir sal até 2000 mg/dia.

14  Pacientes oncoloégicos muitas  vezes
desenvolvem desnutricdo energético-proteica. As
recomendacfes de energia e proteinas, quando ha
necessidade de replecdo nutricional, sé&o
respectivamente:

(A) 21 a 25 kcallkg de peso e 1,0 g/kg de peso.

(B) 35 a 45 kcallkg de peso e 1,5-2,0 g/kg de
peso.

(C) >50kcallkg de peso e >2,5 g/kg de peso.

(D) 30 a 35 kcallkg de peso e 1,0 a 1,2 g/kg de
peso.



15 No individuo com diabetes, podemos
observar o Efeito Somogyi. Este fendbmeno pode ser
descrito como

(A) uma hiperglicemia que permanece sem
controle, apesar de altas doses de insulina
exogena, levando a visdo turva e a diurese
descontrolada.

(B) uma hipoglicemia que acontece quando o
individuo, no periodo noturno, aplica insulina
exdgena, sem consumo da ceia noturna,
levando a sintomas como sudorese, palidez e
taquicardia.

(C) uma hiperglicemia que se segue da falta de
aplicacdo de insulina exdégena, com possivel
coma hiperosmolar néo cetético.

(D) uma hiperglicemia que se segue da
hipoglicemia, consequente a secrecdo de
hormbnios contrarreguladores, e causado
normalmente por conta de excesso da
dosagem de insulina exégena.

16 A normalizagdo dos niveis de glicemia
durante a gestacéo € muito importante em mulheres
com diabetes pré-existente ou que desenvolvem
Diabetes Mellitus Gestacional. As metas de glicose
plasmatica na mulher com Diabetes Gestacional
séo:

(A) Glicemia pré-prandial < 100 mg/dL; glicemia
pés-prandial de 2 horas < 130 mg/dL.

(B) Glicemia pré-prandial < 95 mg/dL; glicemia
pés prandial de 2 horas < 120 mg/dL.

(C) Glicemia de jejum < 110 mg/dL; glicemia pos-
prandial de 2 horas < 140 mg/dL.

(D) Os mesmos critérios para uma mulher nao
gravida sem diabetes.

17 A Frutose é um monossacarideo que
apresenta um sabor edulcorante mais pronunciado
e menor indice glicémico em relacdo a sacarose. E
correto afirmar que:

(A) O perfil lipidico de quem substitui a sacarose
por frutose apresenta melhora significativa.

(B) Recomenda-se substituir toda a sacarose da
dieta por frutose, em consequéncia de seu
menor indice glicémico.

(C) Na&o parece ser vantajosa a substituicdo de
sacarose por frutose, jA que a frutose em
excesso pode levar a piora do perfil lipidico.

(D) O uso de sucos e de xaropes a base de
frutose é indicado para individuos portadores
de Diabetes Mellitus.

18 A Sindrome da Fragilidade (SF) do idoso tem
como principais componentes:

(A) desnutricdo e depresséao.

(B) uso do éalcool e depresséo.

(C) alteracéo na regulacdo hormonal e quedas.

(D) desnutrichdo e alteracdo na regulacdo
hormonal.
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19 A hipercarotenemia na anorexia nervosa é um
achado comum em razéo de:

(A) mobilizagdo de estoques de lipidios e perda
de massa corporal.

(B) ingestdo alimentar excessiva de carotenoides
e exercicio fisico intenso.

(C) mobilizacdo de estoques de
exercicio fisico intenso.

(D) perda de massa corporal e ingestédo alimentar
excessiva de carotenoides.

lipidios e

20 Os principais fatores de promocéo da saude
da tireoide em adultos séo:

(A) ferro, vitamina D e calcio.
(B) selénio, vitamina K e célcio.
(C) iodo, selénio e vitamina D.
(D) iodo, vitamina K e selénio.

21  Que alimentos conhecidos como goitrogénicos
podem exercer atividade antitireoidiana?

(A)  Repolho,
mandioca.

(B)  Couve-flor, brocolis, repolho e couve-de-bruxelas.

(C) Mandioca, brécolis, repolho e beterraba.

(D)  Repolho, couve-de-bruxelas, cenoura e nabo.

couve-de-bruxelas, cenoura €

22  Os individuos com sindrome metabdlica tém
trés ou mais das seguintes condic¢des:

(A)  Circunferéncia da cintura > 102 cm em homens
e > 88 cm em mulheres; triglicerideos séricos
de no minimo 150 mg/dL; nivel de lipoproteina
de alta densidade (HDL) < 40 mg/dL em
homens e < 50 mg/dL em mulheres; pressao
sanguinea > ou igual a 135/85 mmHg ou
glicose sérica > ou igual a 100 mg/dL.

(B) Circunferéncia da cintura > 100 cm em homens
e > 80 cm em mulheres; triglicerideos séricos
de no minimo 180 mg/dL; nivel de lipoproteina
de alta densidade (HDL) < 40 mg/dL em
homens e < 50 mg/dL em mulheres; pressao
sanguinea > ou igual a 135/85 mmHg ou
glicose sérica > ou igual a 140 mg/dL.

(C) Circunferéncia da cintura > 100 cm em homens
e > 80 cm em mulheres; triglicerideos séricos
de no minimo 150 mg/dL; nivel de lipoproteina
de alta densidade (HDL) < 40 mg/dL em
homens e < 50 mg/dL em mulheres; presséo
sanguinea > ou igual a 120/80 mmHg ou
glicose sérica > ou igual a 140 mg/dL.

(D)  Circunferéncia da cintura > 102 cm em homens
e > 88 cm em mulheres; triglicerideos séricos
de no minimo 180 mg/dL; nivel de lipoproteina
de alta densidade (HDL) < 50 mg/dL em
homens e < 60 mg/dL em mulheres; presséo
sanguinea > ou igual a 135/85 mmHg ou
glicose sérica > ou igual a 100 mg/dL.



23 Pacientes com doenca hepatica crbnica sdo
beneficiados com o uso de imunomoduladores.
Qual deles apresenta resultados mais consistentes
na prevencdo e no tratamento da encefalopatia
hepatica?

(A) Probidticos.
(B) Simbiéticos.
(C) Prebidticos.
(D) Omega-3.

24 A adicdo de glutamina na solucéo de Nutricdo
Parenteral Total (NPT) deve ser considerada em
pancreatite aguda grave, pois nessa enfermidade
observa-se:

(A) reducao da albumina.

(B) balango nitrogenado negativo.
(C) aumento da IL-10.

(D) reducao do namero de linfocitos

25 Sdo as recomendagbes de Terapia
Nutricional para pacientes com fistula digestiva:

(A) Paciente sem sepse e fistula de alto débito:
25-30 kcal/lkg/dia e terapia nutricional
parenteral.

(B) Paciente sem sepse e fistula de baixo débito:
20-25 kcallkg/dia e terapia nutricional
parenteral.

(C) Paciente com sepse e fistula de alto débito:
25-30 kcal/kg/dia e terapia nutricional enteral.

(D) Paciente com sepse e fistula de baixo débito:
20-25 kcal/kg/dia e terapia nutricional enteral.

26 Para pacientes com doenca de Crohn, é
correto afirmar que:

(A) Formulas com aminoacidos livres ou
peptideos ndo sdo recomendadas.

(B) A terapia nutricional parenteral deve ser
usada como tratamento primario na doenga
ativa.

(C) Deve-se sempre utlizar formulacdes
contendo glutamina, d&mega-3 e TGF-3, além
de modificar o teor lipidico da dieta.

(D) A taxa de remissdo da doenca, utilizando-se
a terapia nutricional enteral exclusiva, € maior
e mais efetiva do que o uso de corticoides.

27 E observado em pacientes com Ulcera
péptica, exceto:

(A) deficiéncia de vitamina B12.

(B) reducao da biodisponibilidade de ferro.
(C) reducao da homocisteina.

(D) reducéo da biodisponibilidade de calcio.

28 Pacientes com gastrite devem evitar o
consumo de:

(A) abacaxie limao.

(B) cerveja e vinho.

(C) chéaverde e acafrao.
(D) fibras alimentares.
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29 Cereais sdo alimentos de origem vegetal,
constituidos de grdos e largamente consumidos
pelos povos do mundo todo. Sabemos que as
estruturas do grdo dos cereais sdo: casca e
peliculas envolventes, endosperma e germe. Os
nutrientes que compdem a casca e as peliculas
envolventes sao:

(A) amido, proteina de alto valor bioldgico e
minerais.

(B) celulose, vitaminas lipossoluveis e amido.

(C) celulose, minerais e vitaminas.

(D) celulose, minerais e vitaminas lipossoliveis.

30 Os extratos de carne estimulam a secrecao
dos sucos digestivos e, dessa forma, contribuem
para a digestibilidade de outros alimentos. Os
percentuais de absorcdo das proteinas das carnes
e das gorduras s&o respectivamente:

(A)  42% e 99%.
(B) 70% e 50%.
(C) 87% e 96%.
(D) 99% e 45%.

31 O alimento pode ser fracionado em partes
menores e cada parte contém diferentes
componentes. Um alimento sélido e um liquido
podem ser separados por meio de opera¢des como:
espremer, filtrar, sedimentar e centrifugar. O
processo de sedimentar consiste em

(A) deixar o liquido em repouso para que as
particulas solidas, nele contidas, depositem-
se no fundo do recipiente.

(B) extrair um liquido de um alimento soélido,

utilizando agentes de pressdo, como
espremedor elétrico.
(C) separar dois componentes liquidos,

deixando-os descansar e fazendo com que
se separem, devido as diferentes densidades.

(D) separar por meio de tamis particulas sélidas
de um liquido.

32 Segundo a portaria CVS-6/99, a técnica
correta para dessalgue de carnes salgadas deve
ser realizada por

(A) imersao em agua, no maximo a 10°C, trocada
a cada 4 horas ou por fervura.

(B) imersao em agua, no maximo a 10°C, trocada
a cada 2 horas ou por fervura.

(C) imersdo em agua, no maximo a 21°C, trocada
a cada 4 horas ou em agua em temperatura
ambiente.

(D) imersdo em 4gua, no maximo a 21°C, trocada
a cada 4 horas ou em agua sob refrigeracéao.



33 As proteinas constituintes da clara séo:
ovalbumina, conoalbumina, ovomucoide, lisozima,
ovomucina, avidina, ovoglobulina, dentre outras.
Sao caracteristicas da lisozima:

(A) glicoproteina resistente ao calor, de
consisténcia semelhante a geleia,
responsavel pelo espessamento da clara,
viscosa em meio alcalino e resistente ao
calor.

(B) enzima que corresponde a 3% da clara, ajuda
a proteger o conteddo do ovo da invaséo
bacteriana e é inativada pelo calor.

(C) enzima que corresponde a 10% da clara,
ajuda a proteger o conteldo do ovo da
invasdo bacteriana e é inativada por baixas
temperaturas.

(D) corresponde a 50% das proteinas totais,
pode ser desnaturada por agitacdo e
coagula-se por aguecimento.

34 Segundo o coédigo de ética do profissional
nutricionista, é correto afirmar que ele deve

(A) prescrever tratamento nutricional ou outros
procedimentos antes de proceder a avaliacdo
pessoal e efetiva do individuo sob sua
responsabilidade profissional.

(B) exercer a profissdao com ampla autonomia,
sendo obrigado a prestar servigcos a outros
profissionais  incompativeis com  suas
atribuicbes, cargo ou funcdo técnica, desde
gue para beneficio do individuo.

(C) alterar prescricdo ou orientacdo de
tratamento determinada por outro
nutricionista quando tal conduta for adotada
em beneficio do individuo, devendo
comunicar o fato ao responsavel pela
conduta alterada ou ao responsavel pela
unidade de atendimento nutricional.

(D) manter sua identidade profissional, assinando
ou assumindo responsabilidade por trabalhos
realizados por outros nutricionistas, atuando
em equipe, além de permitir que estes
assinem trabalho por si executado.

35 Pacientes com doenca pulmonar obstrutiva
cronica tém comprometimento prévio do estado
nutricional, necessitando mais de potassio, fésforo,
magnésio, zinco e vitaminas do que pacientes
eutroficos. A fim de acelerar a replecdo das
deficiéncias, as necessidades finais de energia e de
proteina podem chegar respectivamente a:

(A) 40-45 kcal/kg/dia e 0,8 g/kg/dia.
(B) 40-45 kcal/kg/dia e 1,5 g/kg/dia.
(C) 55-65 kcallkg/dia e 0,8 g/kg/dia.
(D) 55-65 kcal/kg/dia e 1 g/kg/dia.

Hoapis Universitano
Antoénio Pedro

36 Segundo o Projeto Diretrizes, a triagem
nutricional em pacientes hospitalizados deve ser
realizada em até

(A) 72 horas da admisséo, para identificar o risco
nutricional.

(B) 48 horas da admissao, para identificar o risco
nutricional.

(C) 24 horas da admissao, para identificar o risco
nutricional.

(D) 12 horas da admissao, para identificar o risco
nutricional.

37 Sobre a avaliacdo subjetiva global, é correto
afirmar que:

(A) E um método complexo e de baixo custo e,
apés treinamento adequado, pode ser
efetuado por qualquer profissional da salde
da Equipe Multiprofissional de Terapia
Nutricional.

(B) E um método simples e de alto custo e, apos
treinamento adequado, pode ser efetuado por
qualquer profissional da salde da Equipe
Multiprofissional de Terapia Nutricional.

(C) E um método de avaliacdo nutricional com
baixa reprodutibilidade e ndo é capaz de
prever  complicacdes relacionadas a
desnutricdo além de ser indicado a doentes
sob diferentes condigdes.

(D) E um método originalmente desenvolvido e
validado para uso em pacientes cirirgicos,
sendo, posteriormente, aplicado e adaptado a
outras situacgdes clinicas.

38  Sobre farmacos que interferem na absor¢éo
de nutrientes, é correto afirmar que:

(A) A Metildopa leva & ma absorcéo de gordura e
sacarose.

(B) A Colestiramina aumenta a absor¢&o de 4cidos
biliares e gordura e diminui a absor¢do de
vitaminas A, D e B12.

(C) A Neomicina leva a méa absorcéo ileal de acido
félico e amido resistente.

(D) As Biguanidas, como a Metformina, inibem
competitivamente a absorcéo de vitamina B12.

39  Segundo o] Projeto Diretrizes, as
recomendac¢fes nutricionais para pacientes com
insuficiéncia renal aguda (IRA) séo:

(A)  No estresse leve, a recomendacéo de energia é
de 30 — 35 kcal/kg de peso atual ou ideal.

(B) O célculo da ingestdo de liquidos é feito com
base no volume de diurese do dia anterior,
acrescido de 250 mL, proveniente do somatorio
de perdas de drenos ou fistulas.

(C) No estresse moderado, a recomendacao de
energia é de 20 — 25 kcal/kg de peso atual ou
ideal.

(D) No estresse moderado, a recomendacdo de
proteinas € de 0,6 — 1,0 g/kg de peso ideal ou
atual.



40 Sobre a terapia nutricional em pacientes
portadores do virus HIV ou vivendo com AIDS, é
correto afirmar que:

(A) A terapia nutricional enteral s6 esta indicada
guando o paciente apresenta perda de peso
maior que 10% nos ultimos 3 meses.

A recomendacdo de energia para pacientes
sintomaticos com CDh4 inferior a
200 células/mm? é de 40 kcal/kg/dia.

Na fase estavel da doenca, a oferta proteica
diaria deve ser de 1,5 g/kg de peso ideal.

A recomendacdo diaria de energia para
pacientes assintomaticos é de 40 kcal/kg.

(B)

©)
(D)
41 O mecanismo de difusdo facilitada de glicose
para o interior das células é realizado por uma
familia de proteinas transportadoras (GLUTS)

localizadas na membrana celular. Com relagdo a
essas proteinas podemos afirmar que:

(A)
(B)

(©
(D)

A Glut-1 promove a entrada de glicose de
forma basal e constante.

A Glut-2 é a que tem maior afinidade pela
glicose.

A Glut-3 é dependente de insulina.

A Glut-4 é expressa em maior quantidade no
cérebro.

42 N&o se pode considerar como indicagdo de
nutricdo parenteral o seguinte aspecto isolado:

(A)
(B)
(©
(D)

obstrucao intestinal baixa.

fistula digestiva baixa de alto débito.
fistula digestiva alta de baixo débito.
menos de 60 cm de intestino funcionante.

43 Quanto as fibras alimentares, & correto

afirmar que:

(A) As fibras sollveis aceleram o transito
intestinal.

(B) A fibra soluvel mais abundante na natureza é
a lignina.

(C) As fibras solaveis formam acido butirico
durante a fermentacao intestinal.

(D) As fibras insolaveis retardam o transito
intestinal.

44  Sobre a terapia nutricional em pacientes

criticos, é correto afirmar que:
(A)
(B)
©
(D)

A NutricBo Parenteral é a via preferencial de
alimentacdo para esses pacientes.

E recomendavel que s6 seja iniciada apos
72 horas de internacao.

A Nutricdo enteral pode ser iniciada mesmo
em vigéncia de instabilidade hemodinamica.
Na fase aguda, a oferta energética deve ser
de 20 a 25 kcal/kg/dia.
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45 Quanto ao controle glicémico no paciente
grave, é correto afirmar que:

(A) A manutencdo da glicemia acima de
200 mg/dL oferece menor risco de
complicacdes.

(B) Recomenda-se a manutengcdo da glicemia
abaixo de 180 mg/dL.

(C) O controle da glicemia em valores fisiolégicos
de 70 a 110 mg/dL é o mais recomendado.

(D) A manutencéo da glicemia em até 150 mg/dL

estd associada a maior mortalidade.

LINGUA PORTUGUESA

TEXTO
Realidade e percepcéo

Quando se diz que uma imagem vale mais do
gue mil palavras, logo pensamos em cenas e
fotografias que ndo precisam de explicacdo: a forga
de sua mensagem dispensa legendas. Mas a

5imagem ndo € apenas algo que se enxerga
concretamente. Quando vi a foto do caixdo de
Ronald Biggs coberto pela nossa bandeira, sabia
que aquilo significava apenas uma homenagem do
filho brasileiro que o ladrdo inglés teve, mas,

10 subliminarmente, a imagem também fazia uma
associagdo indigesta entre o banditismo e as cores
verde e amarelo. Essa imagem negativa que temos
do nosso pais ndo é gratuita. Por maior que seja a
quantidade de brasileiros honestos, incluindo até

15alguns politicos, ndo adianta: o Brasil tem um
histérico de corrupcao e violéncia que induz a essa
percepcao.

Percepcédo é algo que se constréi dia apoés
dia, fato apés fato, e que uma vez consagrada, é

20dificil mudar. Mesmo que todos os trens da
Inglaterra partam e cheguem com atraso nos
préximos meses, sera preciso tempo para desfazer
a imagem que aquele pais tem de pontual. O
contrario também acontece. Ronald Biggs, depois

25que fugiu para o Brasil, ndo roubava mais nem o
troco, era apenas um aventureiro que se
transformou em wuma folclérica celebridade. O
episédio do assalto ao trem pagador, cinco décadas
antes, foi deixado de lado em prol da construcdo de

30uma imagem de anti-heroi, e ele acabou sendo
enterrado com cobertura de imprensa.

Poucas coisas sdo tdo fortes quanto a
imagem que a gente cria. E como todos gostam de
saber com quem estdo lidando para evitar

35surpresas, essa imagem vira referéncia e pode agir
a nosso favor e também contra — preconceitos vém
dai.

Nem todo alemé&o é sisudo, nem todo baiano
€ preguicoso, nem todo galcho é machista, mas

40essa é a “foto” que guardamos deles em nossos
porta-retratos mentais. Estereétipos de grupo.
Individualmente acontece a mesma coisa. A sua
vida passa como se estivesse numa esteira de linha



de producao, até que um dia vocé ganha um rétulo

45— que ndo veio do nada, vocé de certa forma
colaborou para ser etiqguetado como um fofoqueiro,
um bebum, um mulherengo. E também colaborou
para ser reconhecido como um cara focado, um
homem responsavel, um sujeito que cumpre o que

50 promete. Vocé pode mudar? Pode. Para melhor e
para pior. A vida é longa. Angelina Jolie passou de
bad girl a cidada ativista e de familia — adotou
criancas, visitou paises assolados pela fome, a
nossos olhos virou outra pessoa.

55 Mas, para comuns mortais, € bem mais
penoso reverter a prépria imagem. A imprensa ndo
cobre.

Rétulos, mesmo os bons, sdo limitadores. O
ideal seria que pudessem esperar qualquer coisa de

60 nds, ja que somos mesmo capazes de surpreender.
Mas o mundo se apega as certezas, nao as
davidas. Entdo, tenha em mente que tudo o que
vocé faz (e principalmente o que vocé repete) ficara
arquivado na meméria daqueles com quem convive,

65 e serd um trabalhdo desfazer essa imagem. N&o
gue seja impossivel, mas vai exigir mil palavras.

(Martha Medeiros, Revista O GLOBO, 2 de fevereiro de
2014, pagina 6)

46  Martha Medeiros diz que “a imagem nao é
apenas algo que se enxerga concretamente” (linhas
4-6). O vocabulo “apenas” pressupde que a palavra
‘imagem” &, portanto, empregada com mais de um
sentido, no texto.

Assinale a alternativa que apresenta esses
sentidos:

(A) sentido conotativo: visual / sentido denotativo:
percepcgao.

(B) sentido denotativo: visual / sentido conotativo:
percepcao.

(C) sentido denotativo:
conotativo: percepcao.

(D) sentido literal: percepgéo / sentido conotativo:
estereotipo.

esteredtipo / sentido

47  “Quando se diz que uma imagem vale mais
do que mil palavras, logo pensamos em cenas e
fotografias que ndo precisam de explicacdo: a forca
de sua mensagem dispensa legendas.” (linhas 1-4)
As pausas podem ser responsaveis por estabelecer
relacbes semanticas. Assim, pode ocorrer de
nenhum elemento estar expresso na superficie do
texto, mas o nexo semantico poder ser facilmente
recuperavel pelo leitor.

No fragmento acima, os dois pontos podem ser
substituidos por um conectivo, para expressar uma
determinada relagdo semantica.
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Assinale a alternativa que apresenta o conectivo e a
relacdo semantica adequados ao sentido do
fragmento:

(A) pois / relacéo de condicao.

(B) se/relacdo de conclusao.

(C) jaque/relagao de causa.

(D) porque / relacdo de conformidade.

Para responder as questdes 48, 49 e 50, leia o
fragmento seguinte:

“Quando vi a foto do caixdo de Ronald Biggs
coberto pela nossa bandeira, sabia que aquilo
significava apenas uma homenagem do filho
brasileiro que o ladrdo inglés teve, mas
subliminarmente, a imagem também fazia uma
associacdo indigesta entre o banditismo e as cores
verde e amarelo.” (linhas 6-12)

48 Por meio da coesdo lexical, é possivel
associar palavras ou expressdes que guardam
entre si relacdes de sentido. Indique a alternativa
em que o primeiro termo equivale, semanticamente,
no texto, ao segundo:

(A) Ronald Biggs / ladrao inglés.

(B) Ronald Biggs / filho brasileiro.

(C) banditismo / ladréo inglés.

(D) cores verde e amarelo / Ronald Biggs.

49 Assinale a alternativa que mantém sentido
semelhante ao do fragmento a seguir: “mas,
subliminarmente, a imagem também fazia uma
associagdo indigesta entre o banditismo e as cores
verde e amarelo.”:

(A) aimagem faz uma associacdo positiva entre
o banditismo e as cores da bandeira
brasileira.

(B) a imagem do caixdo coberto com a nossa
bandeira, implicitamente, leva a uma
representacéo negativa do Brasil.

(C) a autora recorre as cores da bandeira para
protestar contra o banditismo.

(D) a autora refere-se explicitamente a
associacédo indigesta entre o banditismo e as
cores verde e amarelo.

50 A figura de linguagem utilizada para
representar a bandeira do Brasil pelas cores verde
e amarelo é a:

(A) Comparacao.
(B) Personificacao.
(C) Gradacéo.

(D) Metonimia.



51 Para se chegar a compreensao/interpretagédo
de textos, geralmente, € necessario ativar
conhecimentos de mundo compartilhados
culturalmente.

Identifique a  sequéncia que apresenta
conhecimento de mundo compartilhado necessario
para a interpretacdo global do texto “Percepcéo e
realidade”:

(A) aventureiro / folclérica celebridade / cinco
décadas atras / corrupgéao e violéncia.

(B) filho brasileiro [/ folclérica celebridade/
aventureiro/ cinco décadas atras.

(C) ladrdo inglés / cores verde e amarelo /
corrupcdo e violéncia / banditismo.

(D) Ronald Biggs / ladréo inglés/ assalto ao trem
pagador/ cinco décadas atras.

Agora leia o fragmento seguinte para responder as
gquestbes 52 e 53:

“‘Nem todo aleméo € sisudo, nem todo baiano €
preguicoso, nem todo gaucho é machista, mas essa
é a “foto” que guardamos deles em nossos porta-

retratos mentais.” (linhas 38-41)

52 Assinale a alternativa em que a substituicdo
do conectivo sublinhado altera o sentido do
enunciado acima:

(A) Embora nem todo alem&o seja sisudo, nem
todo baiano seja preguicoso, nem todo
gaucho seja machista, essa é a “foto” que
guardamos deles em nossos porta-retratos
mentais.

(B) Nem todo alemao é sisudo, nem todo baiano
€ preguicoso, nem todo gaudcho é machista,
no entanto, essa € a “foto” que guardamos
deles em nossos porta-retratos mentais.

(C) Nem todo aleméo € sisudo, nem todo baiano
€ preguicoso, nem todo galcho € machista;
portanto, essa é a “foto” que guardamos,
deles em nossos porta-retratos mentais.

(D) Ainda gue nem todo aleméo seja sisudo, nem
todo baiano seja preguicoso, nem todo
gaucho seja machista, essa é a “foto” que
guardamos deles em nossos porta-retratos
mentais.

53 As formas verbais sublinhadas, com dois
tracos, no trecho acima, estdo no presente do
indicativo e exprimem:

(A) fato que tem propriedades permanentes.
(B) fato que ocorre no momento da fala.

(C) fato que tem valor de futuro.

(D) fato que equivale a uma verdade cientifica.
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54  Pode-se afirmar que o texto “Realidade e
percepcao” apresenta uma estrutura
predominantemente;

(A) descritiva.
(B) dissertativa.
(C) narrativa.

(D) enumerativa.

55  “Entdo, tenha em mente que tudo o que vocé
faz (e principalmente o que vocé repete) ficara
arquivado na memoéria daqueles com quem convive,
e sera um trabalhdo desfazer essa imagem. N&o
que seja impossivel, mas vai exigir mil palavras.”
(linhas 61-65)

Os vocabulos sublinhados foram formados,
respectivamente, pelos processos de:

(A) derivacdo prefixal / derivacdo prefixal /
derivacgéo sufixal.

(B) derivacdo impropria / derivacdo prefixal /
derivacgéo sufixal.

(C) derivacdo sufixal / derivagdo sufixal /
derivacao prefixal.

(D) derivacdo parassintética / derivacdo sufixal /
derivacao prefixal.

LINGUA ESPANHOLA

Leia o texto com atencdo e assinale a alternativa
correta nas questdes formuladas a seguir:

IV Fiesta de la Tiradura de Casa de Liucura —
Chiloé

La Municipalidad de Puqueldén organiza una nueva

jornada de tiradura de casa o minga, que se llevara

a cabo este 1° de febrero a las 11.00 horas, en la

localidad de Liucura (isla de Lemuy, frente a
5 Chonchi).

Esta original costumbre surgida de la capacidad de

adaptacién del genio chilote al medio en que vive,

nacié después del gran terremoto de 1960, bajo el

impulso de la ancestral solidaridad comunitaria de
10los islefios, muy bien reflejada en la Minga:

“La minga es una tradicion chilota de colaboracién
entre los habitantes, para cumplir con una meta que
una persona sola no podria lograr o le seria muy
dificil”.

15 “Existen mingas con diferentes objetivos. Por
ejemplo, una minga de cosecha, en la cual todos
cooperan para obtener una rapida cosecha, o una
minga de movimiento de casa, en la que todos
contribuyen para trasladar una vivienda a un lugar

20 diferente”.

“La persona que invita a una minga debe, eso si,
alimentar y atender a todos los que participan en
ella.” (www.laislachiloe.cl)

10



http://www.laislachiloe.cl/

La Tiradura consiste, pues, en la minga o

25 colaboracién colectiva para el traslado de una casa,
inclusive — cuando es preciso — a través de una
sorprendente travesia maritima; donde se ve la
vivienda flotando sobre las aguas, navegar por los
canales de un sector a otro del archipiélago,

30 amarrada a una lancha que la remolca. Al llegar al
punto del desembarco, la casa pasa a ser
arrastrada por un buen nimero de yuntas de
bueyes, encargadas de sacarla del agua y ubicarla
en su lugar de destino. Todo ello es comandado por

35un carpintero que conoce las exigencias técnicas
del transporte y al que todos obedecen
diligentemente en la operacion.

Hoy la Tiradura se vive principalmente como una
fiesta costumbrista, plena de un sugestivo color

40local, acompafiada naturalmente al son de la
musica caracteristica del folclor chilote y disfrutando
de la reconocida gastronomia tipica del
archipiélago. Un atrayente modo de mantener vivo
el amor de un pueblo por su propia identidad.

Fonte: http://identidadyfuturo.cl/2014/01/iv-fiesta-de-la-
tiradura-de-casa-de-liucura-chiloe/

56 O texto trata sobre uma tradicdo chilota,
propria da populacdo do arquipélago de Chiloé, no
sul do Chile, que se baseia na “minga”, uma forma
de

(A) festa ancestral.

(B) costume bérbaro.

(C) trabalho colaborativo.
(D) construgéo tradicional.

57 A “tiradura de casa” consiste em

(A) transportar uma casa através do mar.

(B) derrubar a casa de um morador das ilhas.
(C) comemorar a mudanga de um amigo.

(D) construir uma vivenda coletiva.

58 Nalinha 34, do sexto paragrafo, a construgédo
“todo ello” se refere a:

(A) festa dos chilotes.

(B) mdsica do arquipélago.
(C) escrita do texto.

(D) operagéo de “tiradura”.

59 Segundo o texto, as atuais “tiraduras de
casa” sdo acompanhadas de:

(A) ceriménias e discursos oficiais.

(B) mdusica e comida tradicionais.

(C) cancgdes e retransmissao televisiva.
(D) desfiles e pratos tipicos.
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60 O texto do site “Identidad y Futuro” sobre a
IV Festa de Tiradura de Casa de Liucura
desenvolve fundamentalmente uma

(A) argumentacdo em torno da necessidade de
conservar as festas tradicionais.

(B) descricdo de todos os procedimentos de
preparacéo das casas para o traslado.

(C) narragdo dos acontecimentos que precedem
ao desenvolvimento da festa.

(D) exposicdo sobre a festa tradicional que se
celebra no arquipélago de Chiloé.

LINGUA INGLESA

Garden ecotherapy: 'Here it's just easier
for people to open up’

Sage Greenfingers offers horticultural therapy for
people with mental health problems.

Sage Greenfingers project volunteer Bethan

Robinson. Photograph: Sam Atkins

Why it started

The garden was initiated in 1996 by Pitsmoor
Surgery, a progressive clinic in a disadvantaged part
of Sheffield called Burngreave. Sam Challis, from
Sheffield Universirty, says: *“We know that
ecotherapy makes a huge difference to people with
mental health problems — being active outdoors in
green spaces has a positive impact on mental
health”. Horticultural projects such as SAGE
Greenfingers in Burngreave are hugely important in
helping people recover from a mental health
problem or manage their symptoms; and also play a
role in preventing people developing such problems
in the first place.

What happens

The garden works with people who have chronic
mental health problems or disabilities, and those that
haven’t been accessing any other forms of support
who may have become isolated socially. The garden
grows flowers, fruits, vegetables and exotic plants
such as fig and olive trees.

Does the group get funding?

The garden’s director, Diana Totler, says: “Funding
is our biggest challenge. We have had small
amounts of money from the city council but generally


http://identidadyfuturo.cl/2014/01/iv-fiesta-de-la-tiradura-de-casa-de-liucura-chiloe/
http://identidadyfuturo.cl/2014/01/iv-fiesta-de-la-tiradura-de-casa-de-liucura-chiloe/

we’re very dependent on charitable trust and general
public donations.”

What can you do to help?

“We're always keen for more volunteers”, says
Tottle. “We've had times where it's difficult to get
enough volunteers to support what we need. You
can join the Friends of Sage network to receive a
newsletter about the garden, and hear of more ways
to get involved or help promote the work of the
garden.”

Adapted from:

http://www.theguardian.com/lifeandstyle/2014/sep/18/how-
to-set-up-therapeutic-garden-project

Leia o texto e responda as seguintes questdes:

56 Além de informar sobre o projeto Sage
Greenfingers, o texto tem como objetivo

(A) promover o cultivo extensivo de plantas
exoticas.

(B) vender frutas e vegetais para angariar fundos
para o projeto.

(C) divulgar os servicos de uma clinica de
reabilitacéo fisica.

(D) recrutar mais voluntarios para trabalhar no
projeto.

57 A ecoterapia tem como meta principal:

(A) auxiliar na recuperacdo de pessoas com
algum tipo de deficiéncia mental cronica.

(B) a cura de doengas mentais cronicas através
da alimentac&o natural.

(C) o preparo de voluntarios para o trabalho com
pessoas que sofrem de doenca mental.

(D) o levantamento de fundos que possam
viabilizar financeiramente projetos sociais.

58 O projeto Sage Greenfingers é realizado

(A) em uma &rea nobre em Sheffield.

(B) na Universidade de Sheffield.

(C) em um jardim em Sheffield.

(D) em um hospital psiquiatrico em Sheffield.

Answer the following questions:

59  Mark the sentence (taken from the text) which
indicates an indirect request for help:

(A) The garden grows flowers, fruits, vegetables
and exotic plants.

(B) We're always keen for more volunteers.

(C) The project offers horticultural therapy for
people with mental health problems.

(D) Being active outdoors in green spaces has a
positive impact on mental health.

Hoapis Universitano
Antoénio Pedro

60 In the text, the part of Sheffield called
Burngreave is referred to as being “disadvantaged”.
This means that, according to the author, the people
who live in that area

(A) have fewer social and economic opportunities.

(B) are not involved with therapeutic gardening
activities.

(C) are regular patients of the Pitsmoor Surgery.

(D) are facing serious mental health problems.



