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1. *Cat colesterol se produce prin sinteza zilnicd endogena?
a. 10 g colesterol

b. 1 g colesterol

c. 100 mg colesterol

d. 5 g colesterol

e. 500 mg colesterol

2. Care dintre urmatoarele cresc nivelul colesterolului seric?
a. acizii grasi saturati

b. fibrele alimentare

C. acizii grasi nesaturati trans

d. acizii grasi polinesaturati

e. activitatea fizica

. *Care este cantitatea recomandata de apa, la adultul sanatos?
. 0,5-1 ml/kcal/zi

. 1,5-2 ml/kcal/zi

. 2-2,5 ml/kcal/zi

. 2 ml/kcal/zi

. 1-1,5 ml/kcal/zi
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. Selectati din lista de mai jos aminoacizii esentiali:
. treonina

. alanina

. metionina

. leucina

. prolina
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5. *Definitia unui nutrient esential este:

a. organismul nu 7l poate sintetiza, este necesar aportul exogen

b. organismul il poate sintetiza, dar este recomandat sa existe si aport exogen

c. organismul il poate sintetiza in cantitati suficiente in mod uzual, dar exista anumite situatii in care sinteza
devine insuficienta organismului

d. aportul exogen este nociv sanatafii

e. organismul il poate sintetiza in cantitati suficiente

. Gliadina (o proteina vegetala) se gdseste mai ales in urmatoarele plante:
. fasole

. Soia

gréau

. 0rz

ovaz
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. *In ficat se stocheaza, sub forma de glicogen, o cantitate de glucozi de aproximativ:
3509

. 200-220 ¢

.70-90 g

.150¢g

20-30¢g
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. Care afirmatii referitoare la indicele glicemic sunt adevarate?

. reprezintd capacitatea hiperglicemianta a unui aliment in comparatie cu un aliment de referinta
. alimentul de referinta este zaharul

. in functie de indicele glicemic, alimentele se clasifica in: cu indice mare, mediu $i mic

. alimente cu indice glicemic mare sunt: painea integrald, fasolea verde, morcovii cruzi

. iIndice glicemic mic inseamnd o valoare sub 55
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9. *La ce se refera ,,cantitatea zilnica recomandata” (recommended daily allowance) a unu nutrient?

a. aportul zilnic minim recomandat

b. aportul mediu zilnic al unui nutrient recomandat bazat pe estimari obtinute observational

sau experimental la un grup de indivizi aparent sanatosi

c. aportul mediu zilnic al unui nutrient, suficient pentru a satisface nevoile aproape tuturor indivizilor sanatosi
d. aportul mediu zilnic al unui nutrient estimat a satisface necesitatile a jumatate dintre indivizii sanatosi

e. aportul recomandat pentru o alimentatie sanatoasa

10. Rata metabolismului bazal este de:
a. 1 kcal/kg corp/zi

b. 1 kcal/kg corp/ora

c. 4 kcal/kg corp/zi

d. 24 kcal/kg corp/zi

e. 30 kcal/kg corp/zi

11. Care este efectul fibrelor alimentare la nivelul tractului digestiv superior?
a. accelereaza golirea stomacului

b. cresc senzatia de satietate

c. intarzie rata de digestie si de absorbtie a unor nutrienti

d. reduc absorbtia intestinala de calciu si fier

e. reduc excursia glicemica postprandiala

12. *Cantitatea zilnica maxima recomandata de sodiu, la omul sanatos, este:
a. 1600 mg

b. 2300 mg

c.64g

d.10¢g

e. 250 mg

13. Hipoglicemia usoara se trateaza:

a. De catre pacient

b. Prin ingerarea de glucide cu absorbtie rapida: glucoza, zahar, sirop dulce
c. Cu glucoza 33% intravenos

d. Cu glucagon intramuscular

e. Nu se trateaza

14. *Care este diureza recomandata pentru a mentine functia renala intacta?
a. 1000 ml/zi

b. 750 ml/zi

c. 75 ml/zi

d. 500 ml/zi

e. 200 ml/zi

15. Care dintre urmatoarele reprezinta roluri ale proteinelor in organism?
a. intrd in compozitia hormonilor si enzimelor

b. rol de transportor

c. sursa energetica majoritara

d. participa la procesele de glucuronoconjugare

e. favorizeaza absorbtia vitaminelor A, D, E, K

16. Care dintre urmatoarele afirmatii despre alcool sunt adevarate?
a. este nociv n orice cantitate

b. 1 g alcool furnizeaza 7 kcal

c. vinul rosu contine tanin si flavonoizi

d. nu da dependenta

e. 1 g alcool furnizeaza 9 kcal



17. * Absorbtia fierului este potentata de:
a. vitamina A

b. vitamina B1

c. vitamina B6

d. vitamina C

e. vitamina D

18. Dintre efectele cafelei citam:

a. actiune antioxidanta

b. cresterea incidentei cariilor dentare
c. amana necesitatea de somn

d. efect hepatoprotector

e. poate duce la constipatie

19. Care afirmatii despre calciu sunt adevarate?

a. absorbtia este favorizata de prezenta proteinelor

b. absorbtia este favorizata de prezenta lipidelor in cantitate mare
c. necesarul la adult este de 2000 mg/zi

d. nu exista cantitate maxima admisa

e. surse bune: lactate, varza, sardine

20. Care afirmatii despre fosfor sunt adevarate?

a. fosforul este principalul anion intracelular

b. cazeina din lapte creste absorbtia de fosfor

c. fosforul este un component major al osului

d. este necesara suplimentarea in sarcina si lactatie

e. excesul de fosfor poate duce la calcificari in tesuturile moi

21. Care afirmatii despre potasiu sunt adevarate?

a. este principalul cation intracelular

b. este necesara suplimentarea in sarcina si lactatie

c. atat deficitul, cat si excesul duc la modificari electrocardiografice
d. necesarul la adulti este de 3,5 g/zi

e. surse bune de potasiu sunt carnea si laptele

22. Care dintre urmatoarele alimente sunt bogate in potasiu?
a. banane

b. ciuperci

c. unt

d. orez alb

e. zahar

23. Care afirmatii despre vitamina A sunt adevarate?

a. este o vitamina hidrosolubila

b. depozitul hepatic este suficient pentru cateva luni, in lipsa aportului
c. rolul cel mai important este in vederea nocturna si crepusculara

d. excesul de vitamina A 1n sarcina poate afecta produsul de conceptie
e. are rol in metabolismul calciului

24. Care afirmatii despre vitamina B1 sunt adevarate?

a. este o vitamina hidrosolubila

b. este 0 componenta a membranei neuronale

c. are rol de transportor de hidrogen in diferite sisteme oxidative ale mitocondriilor
d. se gaseste in alimente de origine animala si vegetala

e. deficitul duce la boala beri-beri



25. Care afirmatii despre vitamina B9 sunt adevarate?

a. depozitele sunt suficiente pentru mentinerea nivelului seric in limite normale pentru cateva luni
b. intervine in sinteza purinelor

c. se recomanda suplimentarea la femeile in perioada fertila

d. nu se degradeaza prin preparare termica

e. face parte dintre vitaminele liposolubile

26. Care afirmatii despre vitamina B12 sunt adevarate?

a. are rol in producerea acizilor nucleici

b. intervine in formarea tecii de mielina

c. se gaseste doar in produsele de origine vegetala

d. deficitul duce la anemie megaloblastica

e. tulburdrile neurologice asociate deficitului pot fi ireversibile

27. Care dintre urmatoarele afirmatii referitoare la chirurgia bariatrica sunt adevarate?

a. Este indicatd pacientilor cu indice de masa corporald mai mare sau egal cu 40 kg/m>

b. Este indicata pacientilor cu indice de masa corporald mai mare sau egal cu 35 kg/m2 care prezinta
complicatii ale obezitatii, in cazul esecului celorlalte metode terapeutice

c. Este indicata pacientilor cu indice de masa corporala mai mare sau egal cu 30 kg/mz, in cazul esecului
celorlalte metode terapeutice

d. Include printre metode si liposuctia

e. Include, printre metode, si gastroplastia longitudinala sau “gastric sleeve”

28. Care afirmatii despre vitamina C sunt adevarate?

a. are rol antioxidant

b. se gaseste atat in produsele vegetale cat si in cele animale
c. intervine in procesul de coagulare

d. este o vitamina liposolubila

e. deficitul duce la boala numita pelagra

29. Care afirmatii despre vitamina D sunt adevarate?

a. este esentiald pentru mentinerea integritatii scheletului

b. este o vitamina liposolubila

c. se gaseste doar in produsele vegetale

d. are potential efect antiproliferativ pe celule tumorale

e. vitamina D din depozitele subcutanate se activeaza prin expunere la soare

30. *Pentru asigurarea necesarului de vitamind D este suficienta expunerea la soare, timp de:
a. 30 minute/zi, de 2-3 ori/saptamana

b. 10-15 minute/zi, de 2-3 ori/saptamana

c. 30 minute/zi, zilnic

d. 60 minute/saptamana

e. 60 minute/zi

31. Metabolismul bazal reprezinta consumul de energie al organismului in conditii bazale. Alegeti din
afirmatiile de mai jos care anume situatii se incadreaza in aceste conditii bazale:

a. stare de veghe

b. status postprandial

c. activitate fizica uzuala

d. echilibru termic

e. post proteic (24 de ore)



32. Care dintre urmatoarele afirmatii privitoare la necesarul energetic din timpul sarcinii si al perioadei de
alaptare sunt adevarate?

a. in timpul sarcinii, necesarul energetic creste cu 350-400 kcal/zi, Tn trimestrul 2

b. in timpul sarcinii, necesarul energetic se dubleaza in trimestrul 3

c. in timpul perioadei de alaptare, necesarul energetic creste cu 200-300 kcal/zi

d. Tn timpul sarcinii, necesarul energetic nu creste notabil, in trimestrul 1

e. in timpul perioadei de alaptare, necesarul energetic nu creste, fata de perioada anterioara sarcinii

33. Care dintre urmatoarele reprezinta alimente cu continut mare de purine?
a. fasolea uscata

b. carnea de pasare

c. heringii

d. sparanghelul

e. ficatul

34. In care alimente predomini acizii grasi saturati?
a. margarind

b. unt

c. untura de porc

d. avocado

e. ulei de floarea-soarelui

35. Care dintre urmatorii acizi grasi sunt esentiali?
a. acidul alfa linolenic

b. acidul erucic

c. acidul linoleic

d. acidul docosapentaenoic

e. acidul eicosahexaenoic

36. Care dintre afirmatiile referitoare la rolul acizilor grasi cu lang scurt la nivelul tractului gastrointestinal
inferior sunt adevarate?

a. cresc proliferarea colonocitelor

b. cresc productia de hormoni gastrointestinali

c. reprezinta principala sursa de energie a colonocitelor

d. stimuleaza imunitatea locala

e. cresc pH-ul intestinal

37. Care afirmatii referitoare la aportul de fibre sunt adevarate?

a. cantitatea recomandata de fibre este de 60-70 g/zi

b. cantitatea recomandata de fibre este de 15-20 g/zi

c. raportul dintre fibrele insolubile si cele solubile trebuie sa fie de 3:1

d. cantitatea recomandata de fibre este de 30-45 g/zi

e. cantitatea recomandatd de fibre este de 20% din necesarul energetic zilnic

38. Care dintre urmatoarele afirmatii referitoare la indicele de masa corporald (IMC) sunt adevarate?
a. IMC = greutate/inal{ime2

b. IMC = inal{ime/greutate2

c. IMC este un parametru optim de evaluare a persoanelor cu masa musculara bine dezvoltata

d. IMC normal este sub 94 cm

e. IMC normal este intre 18,5 si 24,9 kg/m2



39. Care dintre urmatoarele alimente sunt bogate in fosfor?
d. carnea

b. vegetalele cu frunze verzi

c. bananele

d. fasolea

e. nucile

40. Care dintre urmatoarele fac parte dintre macrominerale?
a. fierul

b. sulful

c. iodul

d. magneziul

e. potasiul

41. Care dintre urmatoarele alimente sunt bogate in fier non hem?
a. carnea rosie

b. fasolea

c. cartofii

d. ficatul

e. tofu

42. Aportul minim recomandat de macronutrienti este reprezentat de:
a. 160 g glucide/zi

b. 200 g glucide/zi

c. 40 g proteine/zi

d. 40 g lipide/zi

e. 80 g lipide/zi

43, *Supraponderea este definita printr-un indice de masa corporala cuprins n intervalul:
a. 23,5-24,9 kg/mz

b. 25-29,9 kg/m2

c. 23,5-29,9 kg/m2

d. 30-35 kg/m2

e. 25-35 kg/mz

44. Care dintre urmatoarele afirmatii referitoare la circumferinta abdominald sunt adevarate?
a. La barbati, este considerata crescutd daca este >88 cm

b. La barbati, este considerata crescuta daca este >94 cm

c. La femei, este considerata crescuta daca este >80 cm

d. La femei, este considerata crescutd daca este >74 cm

e. Se masoara la jumatatea distantei dintre rebordul costal si creasta iliaca

45. Amidonul se gaseste in:

a. Cereale (gréu, porumb, orez)

b. Tuberculi (cartof, nap)

c. Lapte si produsele din lapte

d. Radacini (morcov, pastirnac)

e. Leguminoase (mazare, naut, soia)

46. Care dintre urmdtoarele recomandari referitoare la distributia lipidelor intr-o alimentatie sanatoasd sunt
adevdrate?

a. Acizi grasi saturati: 14-16% din necesarul caloric zilnic

b. Acizi grasi saturati: <10% din necesarul caloric zilnic

c. Acizi grasi mononesaturati: 10-12% din necesarul caloric zilnic

d. Acizi grasi polinesaturati cis: 6-10% din necesarul caloric zilnic

e. Acizi grasi nesaturati trans: <1% din necesarul caloric zilnic
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47. Care dintre urmatoarele alimente sunt surse de fibre insolubile?
a. taratele de ovaz

b. mamaliga

c. orezul alb

d. coaja fructelor

e. fructele de padure

48. Care dintre urmatoarele afirmatii referitoare la dieta low-carb sunt adevarate?

a. Aportul de glucide este mai mic decat cel recomandat de ghidurile actuale (<45% din necesarul energetic
zilnic)

b. Este utilizata, de obicei, pentru scadere ponderala

c. Poate avea efecte benefice precum reducerea riscului aparitiei diabetului zaharat tip

d. Poate duce la cresterea riscului de aparitie a sindromului metabolic

e. Este contraindicata la persoanele cu diabet zaharat tip 2

49. Cele mai frecvente cauze ale hiperpotasemiei sunt:

a. Scaderea eliminarii renale a potasiului

b. Cresterea eliminarii renale a potasiului

c. Aportul exogen Tn exces (iatrogenie)

d. Aportul exogen redus

e. Transferul extracelular al potasiului (de exemplu, in acidoza)

50. *Sedentarismul reprezinta starea de inactivitate fizica ce se Intinde pe o perioada de cel putin:
a. O saptamana

b. Doua saptamani

c. O luna

d.Unan

e. Doi ani

51. Care dintre urmatoarele fac parte dintre efectele negative ale alcoolului?

a. Creste sinteza hepatica de trigliceride

b. Un consum crescut poate duce, in timp, la ciroza hepatica

c. Un consum crescut poate duce, in timp, la malnutritie

d. Scade riscul cardiovascular

e. Un consum crescut poate duce, in timp, la neoplazii (in special al tractului digestiv superior)

52. Care afirmatii despre ancheta alimentara sunt adevarate?

a. reprezinta estimarea aportului de alimente si nutrienti intr-o anumita perioada de timp

b. nu furnizeazad informatii asupra existentei sau absentei factorilor de risc implicati in bolile de nutritie, bolile
cardiovasculare si alte afectiuni

c. in planul cercetarii este utila in compararea comportamentelor alimentare a unor grupuri populationale sau
ale aceluiasi grup la intervale diferite de timp

d. anchetele alimetare stau la baza planificarii politicii economice si, in special, agricole a unei tari

e. nu are valoare in evaluarea alimentara a pacientului

53. Care dintre urmatoarele afirmatii despre carne, peste si derivate sunt adevarate?

a. reprezinta principale surse de proteine de calitate superioara

b. comparativ cu proteinele din lapte sau branzeturi, ele contin cantitati mai mari de metionina si lizind, dar
sunt mai sarace in leucina, izoleucina si valina

c. bogatia in lizina le face indicate pentru corectarea valorii biologice a proteinelor din cereale, care sunt
sdrace in acest aminoacid, ca urmare asocierea carnii sau pestelui cu derivate cerealiere fiind foarte rationala
d. proteinele din aponevroze, tendoane, fascii, reprezentate mai ales de colagen si elastina, au valoare nutritiva
mare

e. reprezinta sursa energetica primara pentru sistemul nervos



54. *Care este definitia probioticelor?

a. probioticele sunt toate microorganismele vii care se gasesc in alimente

b. probioticele sunt microorganismele vii care, atunci cand sunt administrate in cantitati adecvate, confera
gazdei beneficii din punctul de vedere al sanatatii

c. probioticele sunt molecule nedigerabile ce pot stimula selectiv cresterea sau activitatea bacteriilor cu efect
benefic, in detrimentul celor nocive

d. probioticele sunt alimentele care contin microorganisme vii si molecule nedigerabile care stimuleaza
cresterea acestora

e. probioticele sunt doar germeni din genul Lactobacillus

55. Care dintre urmatoarele reprezinta efecte ale prebioticelor?

a. scurteaza timpul de tranzit intestinal

b. induc hiporeactivitate la antigenele alimentare

c. afecteaza ecosistemul intestinal prin stimularea mecanismelor imune ale mucoasei
d. cresc numarul bacteriilor anaerobe benefice

e. altereaza pH-ul local si creaza un mediu nefavorabil pentru germenii patogeni

56. *Care este cantitatea recomandata de glucide ,,libere” (simple)?
a. sub 10% din aportul zilnic de glucide

b. sub 10% din necesarul energetic zilnic

c. sub 10 g/zi

d. sub 1% din necesarul energetic zilnic

e. sub 300 mg/zi

57. Care dintre urmatoarele alimente sunt alcalinizante urinare?
a. caisele

b. cerealele

c. portocalele

d. carnea

e. morcovii

58. Care dintre urmatoarele reprezinta indicatii ale nutritiei enterale?

a. Pacientii malnutriti cu un aport oral inadecvat de 5 zile

b. Pacientii malnutriti cu un aport oral inadecvat de 5 ore

c. Pacientii cu o stare de nutritie satisfacatoare dar cu un aport alimentar oral inadecvat de 7-10 zile
d. Pacientii cu o stare de nutritie satisfacatoare dar cu un aport alimentar oral inadecvat de 7-10 ore
e. Pacientii cu arsuri extinse

59. *Alimentatia parenterald reprezintd acel mod de alimentatie in care principiile alimentare
sunt administrate:

a. Pe sonda naso-gastrica

b. Pe gastrostoma

c. Pe jejunostoma

d. Intravenos

e. Pe sonda naso-jejunala

60. *Care este osmolaritatea maxima a unei solutii perfuzabile care poate fi administrata Intr-0
vena perifericd a membrului superior?

a. 200 mOsm/I

b. 700 mOsm/I

c. 1000 mOsm/I

d. 500 mOsm/I

e. 900 mOsm/I



61. Laptele este o sursa alimentard importantd de:
a. proteine de calitate superioara

b. vitamina C

c. calciu

d. acizi grasi polinesaturati

e. fier

62. Care dintre urmatoarele variante referitoare la congelare-decongelare sunt adevarate?

a. congelarea lenta a alimentelor favorizeaza modificarea texturii alimentelor si pierderi nutritive
b. congelarea rapida a alimentelor favorizeaza modificarea texturii alimentelor si pierderi nutritive
c. decongelarea rapida nu permite lichidului extracelular sa revina in celule

d. decongelarea lenta nu permite lichidului extracelular sa revina in celule

e. recongelarea este permisa

63. Alimentele cu rol in transmiterea toxiinfectiei alimentare cu Clostridium botulinum sunt:
a. oudle

b. laptele si produsele lactate

c. cerealele si leguminoasele uscate

d. conservele alimentare de carne, peste, legume

e. alimentele ambalate prin vidare

64. Care dintre urmatoarele afirmatii referitoare la micotoxine sunt adevarate?
a. sunt elaborate de bacterii

b. sunt elaborate de mucegaiuri

c. se dezvolta in conditii de umiditate crescuta

d. se dezvolta in conditii de umiditate scazuta

e. produc toxiinfectii alimentare

65. *Care este testul chimic folosit ca indicator de prospetime a laptelui?
a. determinarea densitatii

b. determinarea aciditatii

c. identificarea substantelor neutralizante

d. determinarea peroxidazei

e. detreminarea grasimilor din lapte

66. Obiectivele interventiei nutritionale in hipertensiunea arteriala sunt reprezentate de:
a. imbunatatirea valorilor tensionale

b. diminuarea factorilor de risc

c. obtinerea valorilor normale ale acidului uric

d. imbunatatirea calitatii vietii

e. scaderea incidentei instalarii afectarii de organe

67. *Factorii de protectie cardiovasculard sunt reprezentati de:
a. obezitate

b. sedentarism

c. activitate fizica

d. fumat

e. stres

68. Dietetica insuficientei cardiace urmareste:

a. reducerea aportului de sodiu

b. cresterea aportului de sodiu

c. combaterea denutritiei (unul dintre riscurile regimului desodat este favorizarea denutritiei)
d. hidratarea suficientd

e. restrictie hidrica absoluta



69. Factorii de risc pentru ateroscleroza sunt:
a. Fumatul

b. Diverse dislipidemii

c. Hipotensiunea arteriala

d. Diabetul zaharat

e. Obezitatea

70. Urmatoarele afirmatii despre grasimile prajite sunt adevarate:

a. prin procesul de degradare termica si oxidativa se formeaza compusi toxici, volatili si nevolatili
b. compusii nevolatili au efecte toxice asupra epiteliului bronsic

c. compusii nevolatili rezultd mai ales din uleiul de floarea-soarelui si soia

d. utilizarea repetata a aceluiasi ulei scade concentratia derivatilor toxici

e. prin prajire grasimile se transforma intr-o proportie mica in colesterol

71. Masurile igieno-dietetice din ciroza hepatica sunt reprezentate de:

a. alimentatie apropiata de cea a omului sanatos

b. consum moderat de alcool (125 ml vin/zi, 1 bere mica/zi)

c. repaus la pat, in formele compensate

d. consumul de lichide nu va depasi 1,5-2 1/zi

e. consumul de sare va fi redus la 2-4 g/zi de sare (la pacientii cu ascita)

72. Alimente care cresc secretia acida in stomac si favorizeaza refluxul gastro-esofagian sunt:
a. cafeaua

b. orezul

c. citricele

d. bauturile carbogazoase

e. lactatele

73. Ficatul gras nonalcoolic — alegeti afirmatiile adevarate

a. este o afectiune in care dieta este o veriga de tratament esentiala
b. se recomanda aport zilnic de glucide simple (minim 30 g/zi)

c. este de dorit un aport optim de fibre (peste 25 g/zi)

d. dieta trebuie sa fie hiperproteicd (2 g proteine/kg corp/zi)

e. se doreste un aport scazut de lipide saturate (sub 10%)

74. Dintre alimentele care confin oligozaharide si au un potential crescut de a face gaze in intestin fac parte:
a. painea alba

b. orezul

c. fasolea

d. secara

e. sparanghelul

75. Surse bune de calciu sunt:
a. lactate

b. spanac

c. tarate de cereale

d. nuci

e. heringi

76. Pentru prevenirea osteoporozei se recomanda:

a. evitarea exercitiului fizic, pentru a nu creste impactul asupra oaselor
b. expunerea regulata la soare

c. dietd normoproteica

d. evitarea consumului de cafea

e. sistarea fumatului

10



77. Dintre factorii alimentari care influenteaza benefic inflamatia fac parte:
a. acizii grasi omega-3

b. rodiile

c. fructele de mare

d. rozmarinul

€. carnea rosie

78. *In infectia HIV/SIDA, sciderea in greutate poate creste mortalitatea. Cresterea mortalititii se observa la
o scadere ponderala de:

a.5kgin 2 luni

b. 5 kg in 6 luni

. 5% n 6 luni

d. 5% 1n 2 luni

e. 10% in 6 luni

79. Care dintre urmatoarele afirmatii referitoare la dietoterapia in infectia cu HIV sunt adevarate?
a. Este extrem de importanta prevenirea contaminarii alimentelor

b. Alimentele se recomanda a fi repartizate in mai multe mese mici

c. Alimentele se recomanda a fi repartizate Th 2 mese mari

d. Este recomandata evitarea recongelarii

e. Este recomandata suplimentarea de calciu si vitamina D la femei si copii

80. *Care dintre urmatoarele afirmatii referitoare la pacientul cu boalda Graves-Basedow sunt adevarate?
a. creste 1n greutate

b. scade Tn greutate cu apetit crescut

c. scade 1n greutate datorita inapetentei

d. creste 1n greutate datorita apetitului crescut

e. nu isi modifica semnificativ greutatea

81. Asupra metabolismului proteic hormonii tiroidieni determina:
a. cresterea sintezei proteice in conditii fiziologice

b. cresterea degradarii proteinelor in exces

c. scaderea sintezei proteice in exces

d. scaderea degradarii proteice in exces

e. scaderea sintezei proteice in conditii fiziologice

82. Efectele metabolice ale hormonilor glucocorticoizi sunt:
a. cresterea glicemiei

b. catabolizarea proteinelor

c. cresterea lipidelor

d. scaderea glicemiei

e. in doze mari produc efecte de tip mineralocorticoid

83. * Anemia megaloblastica este o anemie:

a. Ce apare prin deficitul prelungit de fier

b. Ce apare prin carenta de acid folic sau vitamina B12
c. Ce apare secundar hemoragiilor prelungite

d. Microcitara

e. Normocroma

84. Care sunt cauzele si mecanismele sindromului diareic?
a. sarcina osmotica crescuta

b. secretie crescuta

c. inflamatie

d. tulburari de motilitate gastrica

e. timp de absorbtie crescut
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85. *Malnutritia protein-calorica semnificativa este definitd ca pierderea neintentionata a:
a. cel putin 10% din greutatea corporald uzuala

b. cel putin 1% din greutatea corporald uzuala

c. cel putin 2% din greutatea corporala uzuald

d. cel putin 5% din greutatea corporald uzuala

e. cel putin 4% din greutatea corporala uzuald

86. Obiectivele terapiei nutritionale in neoplazii sunt:
a. asigurarea unui aport alimentar adecvat

b. corectarea deficitelor nutritionale

c. mentinerea/refacerea masei musculare scheletice
d. mentinerea/cresterea performantei fizice

e. reducerea masei slabe a organismului

87. Alimente care cresc riscul de cancer sunt:
a. alcoolul Tn cantitate mare

b. carnea procesata

c. fructele crude

d. zaharul

e. cafeaua

88. Boala Alzheimer poate avea urmatoarele consecinte nutritionale:

a. scadere ponderala

b. reducerea capacitatii de a se hrani singur, mergand pana la pierderea independentei
c. alterarea perceptiei senzatiei de foame, sete, satietate

d. risc de deshidratare

e. polifagie, crestere ponderala

89. Recomandari privind administrarea meselor in boala Alzheimer:

a. reducerea stimulilor care pot distrage atentia in timpul meselor (oprirea TV/ radio)

b. alimentele vor fi moi, tdiate in bucéti mici, pasate sau lichide

c. alimentele vor fi administrate pe rand, cate unul

d. monitorizarea pacientilor pentru a identifica tulburarile de deglutitie si a preveni inecarea cu alimente
e. in boala Alzheimer nu sunt prezente tulburari de deglutitie

90. Care sunt factori nutritionali de risc pentru accidentul vascular cerebral?
a. aportul alimentar crescut de acizi grasi saturati

b. aportul redus de acizi grasi polinesaturati omega 3

c. aportul redus de sare

d. aportul crescut de acizi grasi nesaturati trans

e. aportul redus de legume si fructe proaspete

91. Modificari patologice cu impact asupra statusului nutritional care pot aparea in evolutia bolii Parkinson
sunt:

a. disfagie

b. tulburari de motilitate gastrointestinala

c. depresie si tulburari cognitive

d. scadere ponderald, malnutritie

e. lipoame
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92. *In dieta pacientilor cu boald Parkinson tratati cu inhibitori de monoaminooxidaz sunt contraindicate
alimentele care contin:

a. tiramind

b. fibre alimentare

c. flavonoizi

d. vitamine din grupul B

e. vitamina C

93. Dintre alimentele bogate 1n tiramina fac parte:
a. carnati

b. carne de pui

C. brénzeturi fermentate

d. fructe (mere, pere, portocale, banane)

e. soia

94. In infectiile urinare se recomanda acidifierea urinii prin consum de:
a. merisoare

b. prune

c. fainoase/ alimente cu amidon

d. lamaie

e. nuci

95. La pacientii cu insuficienta renald acuta, recomandarile privind aportul de proteine sunt:
a. la pacient nedializat: 0,5-0,8 g proteine/kg/zi

b. la pacient nedializat: 1-2 g/kg/zi

c. la pacient dializat: 1-2 g proteine/kg/zi

d. la pacient dializat: 0,5-0,8 g/kc/zi

e. 60% din proteine sa fie cu valoare biologica mare

96. La pacientii cu insuficienta renala cronica, aportul proteic recomandat este:
a. aport normal sau 0,8-1 g/kgc/zi, daca rata de filtrare glomerulard >70 ml/min
b. 2 g/kgc/zi, daca rata de filtrare glomerulara: 25-70 ml/min

c. 1,5 g/kge/zi, daca rata de filtrare glomerulara: <25 ml/min (fara dializa)

d. 0,6 g/kgc/zi, daca rata de filtrare glomerulara: 25-70 ml/min

e. sub 0,5 g/kgc/zi, daca rata de filtrare glomerulara: <25 ml/min (fara dializa)

97. In litiaza urinara cu calculi din urati se recomanda:
a. alcalinizarea urinii

b. consumul de ciocolata, cacao

c. reducerea aportului alimentar de purine

d. consum de carne rosie si organe interne

e. consum crescut de suc de lamaie, cirese

98. Dintre alimentele cu confinut mare de oxalati fac parte:
a. spanacul

b. carnea rosie

c. salata verde

d. arahidele

e. capsunele

99. *Necesarul caloric in repaus la un adult sub 60 de ani care este supus dializei, este de:
a. 25 kcal/kg corp/zi
b. 30 kcal/kg corp/zi
c. 35 kcal/kg corp/zi
d. 20 kcal/kg corp/zi
e. 40 kcal/kg corp/zi
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100. *Necesarul de proteine la pacientii cu hemodializa este de:
a. 0,7-0,8 g/kg corp/zi

b. 1,1-1,2 g/ kg corp/zi

c. 0,5-0,6 g/kg corp/zi

d. 1,5 g/kg corp/zi

e. 0,4 g/kg corp/zi

101.* Recomandarea pentru aportul de potasiu la pacientii cu hemodializa, cu diureza pastrata intre sedintele
de dializa, este de:

a. 1,6-2,3 g/zi

b. 2-3 g/zi

c. 3-4 g/zi

d. 4,7 g/zi

e. 1-2 g/zi

102. * Aportul recomandat de fosfor la o persoana cu insuficienta renald cronica stadiul 4, cu o
valoare normala a fosforului seric (3-4,5 mg/dl) este de:

a. 700 mg/zi

b. 1000-1200 mg/zi

c. 800-1000 mg/zi

d. 1500 mg/zi

e. 2000 mg/zi

103. *Aportul maxim permis de calciu in boala cronica de rinichi, incluzand cantitatea provenita din
substantele administrate in scopul chelarii fosforului, este de:

a. 1200 mg/zi

b. 1000 mg/zi

c. 800 mg/zi

d. 2000 mg/zi

e. 3000 mg/zi

104. Dintre nutrientii care cresc riscul de litiazd renala calcica (si trebuie evitate la pacientii cu
aceastd afectiune) fac parte:

a. Proteinele animale

b. Aportul hidric

c. Vitamina C

d. Calciu

e. Potasiu

105. Alimente de evitat la pacienti cu litiaza renala urica si guta sunt:
a. alcool

b. carne rosie

c. cirese

d. lapte

e. linte

106. Dintre criteriile de diagnostic al malnutritiei la pacientii dializati fac parte:
a. albuminemia <3,4 g/dl

b. sideremia <40 pg/dl

c. glicemia <80 mg/dI

d. greutatea corporald <80% din cea ideala

e. aport proteic <0,8 g/kg/zi
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107. In neoplazii pot aparea urmatoarele modificari metabolice:
a. cresterea catabolismului proteic

b. cresterea lipolizei la nivelul tesutului adipos periferic

c. insulinorezistenta

d. alterarea tolerantei la glucoza

e. cresterea sintezei proteice si de masd musculara

108. Factorii favorizanti ai obezitatii sunt reprezentati de catre:
a. Alimentatia hiperglucidica

b. Alimentatia hipercalorica

c. Activitatea fizica

d. Consumul de alcool

e. Sedentarismul

109. Interventiile chirurgicale utilizate pentru scaderea excesului ponderal sunt:
a. Gastric sleeve (gastroplasia longitudinala)

b. Gastric banding (inel)

c. Gastric by-pass

d. Colecistectomia

e. Splenectomia

110. Principalele complicatii metabolice asociate obezitatii sunt reprezentate de:
a. Diabetul zaharat tip 1

b. Diabetul zaharat tip 2

c. Dislipidemia

d. Sindromul febril

e. Amputatiile

111. Orlistat, medicamentul aprobat de catre Organizatia Mondialad a Sanatatii pentru tratamentul obezitatii:
a. Actioneaza prin scaderea absorbtiei de grasimi din tubul digestiv

b. Poate fi utilizat doar sub supraveghere medicala

c. Este recomandat oricarui pacient cu indice de masa corporald mai mare de 25 kg/m2

d. Are ca efect advers steatoreea

e. Nu are efecte adverse

112. Care dintre urmatorii parametrii ajuta la aprecierea statusului ponderal, pe langa indicele de masa
corporala?

a. circumferinfa abdominala

b. glicemia

c. circumferinta soldurilor

d. indicele abdomino-fesier

e. indicele glezna-brat

113. In functie de valoarea indicelui de masa corporala (IMC), denutritia se clasifici astfel:
a. Denutritie usoara: IMC >20 kg/m2

b. Denutritie usoara: IMC intre 17 si 18,5 kg/m2

c. Denutritie extrem de severa: IMC <10 kg/m2

d. Denutritie extrem de severa: IMC >19 kg/m2

e. Denutritie usoara: IMC intre 20 si 25 kg/m2
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114. Sindromul de alimentare nocturna (night-eating):

a. tulburare caracterizata prin dorinta compulsiva si incontrolabila de a consuma un anumit tip de alimente
b. se diagnosticheaza atunci cadnd mai mult de jumatate din cantitatea de alimente este ingeratd dupd ora 19
c. apare insomnia, dispare apetitul in timpul diminetii

d. dorinta de a consuma un anumit aliment este atat de incontrolabild incét persoana o resimte ca o forta care
scapa propriei vointe

e. mai mult de jumatate din cantitatea de alimente este ingerata inainte de ora 19

115. Definitia denutritiei:

a. IMC <18,5 kg/m2

b. Deficit ponderal: 5% din greutatea ideala

c. Scadere in greutate neintentionata mai mare de 10% in ultimele 3-6 luni
d. IMC <17 kg/m2

e. Scadere in greutate mai mare de 2 kg n 2 luni

116. Dieta in hemocromatoza presupune:

a. Evitarea alimentelor cu continut bogat in fier
b. Consumul crescut de alimente bogate in fier
c. Evitarea suplimentelor ce contin fier

d. Consumul suplimentelor ce contin fier

e. Evitarea bauturilor alcoolice

117. Factorii care modifica absorbtia fierului:

a. Prezenta acidului ascorbic (vitamina C) creste absorbtia fierului
b. Prezenta acidului ascorbic (vitamina C) scade absorbtia fierului
c. Alcoolul creste absorbtia fierului

d. Alcoolul scade absorbtia fierului

e. Absorbtia fierului alimentar nu este influentata de nici un factor

118. Efectele secundare gastrointestinale determinate de administrarea orala a preparatelor de fier sunt
reprezentate de:

a. Greata

b. Disconfort abdominal

c. Diaree sau constipatie

d. Nu determina efecte adverse gastrointestinale

e. Distensie gastrica

119. *Care este aportul de fier adus de o dietd uzuala:

a. 5-7 mg fier la 1000 kcal

b. 1 mg de fier la 1000 kcal

c. 50-70 mg fier la 1000 kcal

d. Nu se poate estima aportul de fier adus de o dietd obisnuita
e. 0,5-0,7 mg fier la 1000 kcal

120. Care dintre urmatoarele reprezinta caracteristici ale postului intermitent?

a. alterneaza perioade de absenta a aportului de alimente si de bauturi calorigene cu perioade de alimentatie ad
libitum

b. Tn perioada de post este interzis consumul de apa

c. postul trebuie sa se intinda pe o perioadd de minimum 36 de ore

d. are beneficii pentru scaderea in greutate, prin scaderea insulinemiei si cresterea lipolizei

e. este contraindicat la pacientii cu diabet zaharat tip 2 tratat cu metformin
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121. Cele mai frecvente cauze ale deficitului de acid folic sunt:
a. Aport alimentar inadecvat: varstnici, foamete

b. Tranzit intestinal accelerat

c. Medicatie antifolica (metotrexat)

d. Exces de utilizare: sarcina, lactatie

e. Alimentatie de tip vegan

122. Alimentatia diversificatd (complementara):

a. nu trebuie introdusa inainte de varsta de 17 saptamani (4 luni)
b. este obligatorie dupa varsta de 26 de saptamani (6 luni)

c. este hipolipidica

d. contine minimum 25% lipide (pentru un aport caloric adecvat)
e. se recomanda copilului numai dupa varsta de 1 an

123. Care dintre urmatoarele afirmatii referitoare la diversificare sunt adevarate?

a. se Incepe cu copilul in perfecta stare de sanatate

b. se poate efectua si cu doua sau chiar mai multe alimente noi administrate simultan

c. daca un aliment nu este tolerat, acesta nu va putea fi administrat copilului decat dupa varsta de 3 ani

d. in caz de refuz al unui aliment recomandat pentru varsta respectiva, parintele va insista cu administrarea lui,
deoarece in caz contrar pot surveni carente nutritionale

e. introducerea unui aliment nou se va face progresiv, iar administrarea lui se va realiza cu lingurita

124. Tncepand cu varsta de 9 luni (nu mai devreme) se pot administra copilului urmatoarele alimente:
a. orez

b. biscuiti

c. cereale mixte

d. taitei

e. paine

125. Anorexia varstnicului apare din urmatoarele motive:
a. senzatia de foame este diminuata

b. satietatea este mai marcata in timpul postului alimentar
c. prelungirea timpului de evacuare gastrica

d. senzatia de sete este accentuata

126. Care dintre urmatoarele fac parte dintre criteriile de definire a sindromului metabolic?
a. circumferinta abdominala peste 80 cm, la femei

b. circumferinta abdominala peste 94 cm, la barbati

c. prezenta hipertensiunii arteriale

d. prezenta diabetului zaharat sau a unei glicemii peste 100 mg/dl (pe neméancate)

e. colesterol seric total peste 200 mg/dl

127. *Elementul patogenic comun in sindromul metabolic este reprezentat de:
a. Insulinorezistenta

b. Tensiunea arteriala

c. Alterarea metabolismului lipidic

d. Alterarea metabolismului proteic

e. Hiperuricemie

128. Obiectivele terapeutice Tn sindromul metabolic sunt:
a. Combaterea sedentarismului

b. Combaterea fumatului

c. Combaterea consumului de alcool

d. Cresterea 1n greutate

e. Dietoterapia
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129. Care dintre urmatoarele reprezinta adaptari ale aparatului digestiv in sarcina?
a. cresterea poftei de mancare (exceptie perioadele de disgravidie)

b. scaderea motilitatii tubului digestiv

c. cresterea duratei de tranzit gastrointestinal

d. cresterea secretiei biliare

e. evacuarea incompleta a colecistului

130. Care dintre urmatoarele reprezinta modificari metabolice in sarcina?

a. cresterea usoara a glicemiei, ca urmare a insulinorezistentei

b. reducerea concentratiei potasiului seric

c. cresterea pH-ului peste limita superioara a normalului la femeia negravida
d. cresterea metabolismului bazal

e. cresterea utilizarii acizilor grasi

131. *Care este cresterea in greutate normald pe parcursul sarcinii, la femei normoponderale preconceptional?
a. 7-9 kg

b.9-11,5 kg

c. 11,5-16 kg

d. 16,5-19 kg

e. 19-21 kg

132. *Necesarul proteic la femeia gravida in trimestrul III de sarcina este de:
a. 1 g/kgl/zi

b. 1,1 g/kg/zi

c. 1,2 g/kg/zi

d. 1,3 g/kg/zi

e. 1,4 g/kg/zi

133. Care dintre urmatoarele reprezinta beneficii ale dietei mediteraneene?
a. scade riscul de diabet zaharat tip 1

b. scade riscul cardiovascular

c. este utila pentru scaderea in greutate

d. amelioreaza profilul lipidic

e. scade riscul de cancer de prostata

134. In disgravidia de prim trimestru se recomanda:
a. mese frecvente, reduse cantitativ

b. alimente solide

c. aport crescut de lipide

d. aport crescut de proteine

e. suplimente de vitamine

135. *Screening-ul pentru diagnosticul diabetului zaharat gestational se realizeaza in:
a. saptamana 5-10 de sarcind

b. sdptdmana 10-15 de sarcina

c. saptamana 20 de sarcina

d. sdptamana 30 de sarcind

e. saptamana 24-28 de sarcina

136. Diabetul zaharat gestational:

a. reprezinta diabetul zaharat preexistent sarcinii

b. reprezinta diabetul zaharat diagnosticat pentru prima oara in trimestrul II sau III de sarcina si care nu este
diabet preexistent

c. afecteaza 6% din sarcini

d. afecteaza 50% din sarcini

e. poate determina nastere prematura
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137. Tintele echilibrului glicemic in cazul diabetului zaharat gestational sunt:
a. Pe nemancate (fasting) <95 mg/dI

b. Pe neméncate (fasting) <130 mg/dI

c. La 1 ora postprandial <140 mg/dl

d. La 2 ore postprandial <120 mg/dl

e. La 2 ore postprandial <180 mg/dl

138. *Prin macrosomie fetala se intelege:
a. greutate la nastere peste 1000 g
b. greutate la nastere peste 1500 g
c. greutate la nastere peste 2000 g
d. greutate la nastere peste 3000 g
e. greutate la nastere peste 4500 g

139. *Durata recomandata pentru aldptare exclusiva este de:
a. 2 luni

b. 3 luni

C. 4-6 luni

d. 6-8 luni

e. 8-10 luni

140. Efectele benefice ale alimentatiei la san asupra organismului matern sunt reprezentate de:
a. reducerea riscului cancerului de san

b. reducerea riscului cancerului ovarian

c. reducerea riscului fracturilor ce apar dupa menopauza

d. reducerea riscului de infectie HIV

e. reducerea riscului cancerului gastric

141. Pentru o recuperare rapida dupa antrenament sau competitie (in 30-60 minute) este necesar consumul de:
a. glucide pentru refacerea glicogenului

b. proteine pentru repararea si formarea de noi fibre musculare

c. lipide

d. lichide si sodiu pentru rehidratare

e. steroizi

142. Alcoolul, in cazul sportivilor de performanta:
a. creste capacitatea de efort

b. poate fi ergolitic

c. diminua anxietatea

d. este permis n toate sporturile

e. este permis in unele sporturi

143. Urmatoarele afirmatii privind glicogenul sunt adevarate:
a. reprezinta depozit temporar al glucozei in ficat si muschi
b. glicogenul muscular este utilizat doar de catre muschi

c. glicogenul hepatic este eliberat in circulatie

d. foloseste proteinele ca substrat energetic

e. in rinichi nu existd depozite de glicogen

144. Urmatoarele afirmatii privind pierderile lichidiene in cazul sportivilor sunt adevarate:
a. in timpul exercitiului fizic se pierd fluide si electroliti prin transpiratie

b. principalul electrolit care se pierde este sodiu

c. principalul electrolit care se pierde este calciu

d. dacd nu se refac deficitul de sodiu si de electroliti apare deshidratarea

e. daca nu se refac deficitul de sodiu si de electroliti apare hiperhidratarea
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145. Cafeina, in cazul sportivilor de performanta:
a. este permisa

b. este interzisa

c. are efect ergogenic demonstrat

d. scade performanta sportiva

e. are efect neutru asupra performantei sportive

146. Incarcarea cu glucide, la sportivii de performanta, presupune:

a. administrarea de glucide, in cantitate de 5 g/kg/zi, timp de 3 zile inainte de competitie
b. administrarea de glucide, in cantitate de 7 g/kg/zi, timp de 3 zile inainte de competitie
c. administrarea de glucide, in cantitate de 9 g/kg/zi, timp de 3 zile Thainte de competitie
d. administrarea de perfuzii cu glucoza 5%, 10% sau 33%

e. intreruperea progresiva a antrenamentului fizic timp de 3 zile inainte de competitie

147. *Hiperuricemia apare ca urmare a perturbarii metabolismului:
a. Acizilor grasi nesaturati

b. Acizilor grasi saturati

c. Aminelor aromate

d. Purinelor

e. Glucidelor complexe

148. Factori de risc pentru hiperuricemie sunt:
a. Consumul de carne de vanat

b. Consumul de carne de peste

c. Consumul de fructe de mare

d. Consumul de legume

e. Consumul de fructe

149. *Alegeti care dintre valorile glicemiei de mai jos stabileste diagnosticul de diabet zaharat:
a. Glicemia la 2 ore in cursul testului de toleranta orala la glucoza de 160 mg/dl

b. Glicemia a jeun (pe nemancate) de 145 mg/dl

c. Glicemia a jeun (pe nemancate) de 110 mg/dI

d. Glicemia postprandiala de 180 mg/dl

e. Glicemia postprandiala de 138 mg/dl

150. Care din urmatoarele preparate insulinice sunt analogi de insulina cu actiune prelungita?
a. Actrapid

b. Lispro

c. Glargin

d. Humulin N

e. Detemir

151. Urmatoarele circumstante sunt factori favorizanti pentru aparitia hipoglicemiilor la pacientul cu diabet
zaharat:

a. Supradozajul insulinic

b. Administrarea de perfuzii cu solutii de glucoza 5%

c. Efort fizic intens prelungit

d. Omisiunea unei mese dupa administrarea insulinei

e. Consumul de alcool

152. Tinte terapeutice pentru pacientul adult cu diabet zaharat sunt:
a. Glicemia a jeun intre 110 s1 126 mg/dl

b. Glicemia postprandiald <180 mg/dl

c. Glicemia postprandiala <200 mg/dl

d. HbAlc <7%

e. HbAlc <5,6%
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153. Tinte terapeutice pentru pacientul adult cu diabet zaharat sunt:
a. Trigliceride <150 mg/dl

b. Trigliceride <200 mg/dl

c. Tensiunea arteriala <150/90 mmHg

d. HDL colesterol >50 mg/dl la femei

e. HDL colesterol >40 mg/dl la barbati

154, Criteriile de diagnostic al prediabetului sunt:

a. HbAlc intre 6,4% si 7%

b. HbAlc intre 5,7% si 6,4%

c. Glicemia a jeun intre 110 si 125 mg/dl

d. Glicemia a jeun intre 126 si 140 mg/dl

e. Glicemia la 2 ore in cursul testului de toleranta orala la glucoza (TTGO) intre 140 si 199 mg/dl

155. *Hipoglicemia severa se defineste prin:

a. Pacientul nu isi mai poate administra singur tratamentul si necesita ajutorul unei alte persoane
b. Conwvulsii tonico-clonice (ce mimeaza epilepsia)

c. Transpiratii, tremurdturi

d. Senzatie de foame

e. Deficit motor (ca intr-un accident vascular cerebral)

156. Care dintre urmatoarele reprezinta recomandari adevarate privind un regim de viata sanatos?
a. Se recomanda exercitiu fizic zilnic, 30-50 minute de activitate fizicd moderata

(bazata pe activitati cotidiene: mersul pe jos, urcatul scarilor etc.)

b. Optional, 30 minute de activitate fizica intensa, 4-5 zile/saptamana, cu pauza de maximum 1 zi
c. Exercitiul fizic duce la accentuarea stresului

d. Se recomanda 7-8 ore de somn/ noapte, din care cel putin 1 ord inainte de miezul noptii

e. Se recomanda ca ultima masa sa fie consumata cu cel putin 3 ore Tnainte de culcare

157. Medicamente care se iau preferabil pe “stomacul gol” sunt:
a. ciprofloxacin

b. fier

c. fosamax

d. amiodarona

e. cefuroxim

158. Medicamente care nu trebuie administrate cu suc de grapefruit sunt:
a. amiodarona

b. atorvastatina

c. fier

d. eritromicina

e. simvastatina

159. *Carnea procesata cu adaos de nitriti creste in special riscul de cancer:
a. Pulmonar

b. Mamar

c. Colorectal

d. Hepatic

e. Pancreatic
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160. Fibrele alimentare:

a. sunt substante de natura vegetald, nedigerabile de catre enzimele digestive si neabsorbabile prin mucoasa
intestinald; majoritatea sunt polimeri glucidici

b. in aceasta categorie nu sunt incluse substante de tipul gumelor, mucilagiilor, pectinelor

c. se clasificd in fibre insolubile si fibre solubile

d. pot influenta absorbtia micro- si macronutrientilor, daca sunt prezente in cantitati mari

e. sunt reprezentate numai de fibre solubile

161. Acizii grasi saturati cei mai aterogenici sunt:
a. acidul miristic

b. acidul palmitic

c. acidul butiric

d. acidul caproic

e. acidul stearic

162. Care dintre urmatoarele afirmatii referitoare la cereale sunt adevarate?
a. contin 60% proteine

b. contin vitamine din grupul B (B1, B2, B3, B5, B6, B7, B9)

c. contin toti aminoacizii esentiali, In raportul optim

d. contin fitati

e. contin aproximativ 5% amidon

163. *Care dintre urmatoarele afectiuni reprezinta o indicatie pentru dieta fara gluten?
a. insuficienta hepatica

b. intoleranta la lactoza

c. boala celiaca

d. intoleranta la fructoza

e. boala cardiovasculara

164. *Care dintre urmatoarele poate fi un efect al ingestiei unor alimente prea reci?
a. leziuni ulcerative ale mucoasei esofagiene

b. reactii peristaltice cu diaree

c. cresterea riscului de pancreatita acuta

d. scaderea riscului de cancer esofagian

e. necroza hepatica

165. Care dintre urmaoarele procedee sunt benefice pentru prepararea verzei, pentru a 1i mentine compozitia
naturala cat mai nealterata?

a. sd se consume cruda

b. sd se adauge 1dmaie 1n apa de fierbere

c. sd se adauge sare 1n apa de fierbere

d. sd se evite adaugarea de otet in timpul procesului de fierbere

e. sa fie consumata doar In forma murata

166. Care dintre urmatoarele afirmatii referitoare la aditivii alimentari sunt adevarate?
a. toti aditivii alimentari sunt toxici

b. sunt substante care nu fac parte din compoztia naturald a alimentelor

c. pot fi directi (intentionali) sau indirecti (substante contaminatoare)

d. unii aditivi se adauga la alimente pentru a le corecta gustul sau culoarea

e. unii aditivi se adauga la alimente pentru a le creste durata de pastrare
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167. Care dintre urmatoarele sunt alimente care contin predominant celuloza fina?
a. dovlecel

b. gutuie

c. mazare verde

d. morcov

e. telina

168. Care dintre urmatoarele fac parte dintre efectele unor alimente prea fierbinti?
a. leziuni inflamatorii ale mucoasei esofagiene si gastrice

b. reactii peristaltice cu diaree

c. cresterea riscului proliferarilor bacteriene

d. cresterea riscului de cancer esofagian si gastric

e. efecte toxice asupra epiteliului bronsic

169. Care dintre urmatoarele afirmatii despre iaurt sunt adevarate?

a. unele tipuri contin microorganisme benefice (de exemplu, Lactobacillus)
b. nu este tolerat de catre cei cu intoleranta la lactoza

c. contine calciu

d. nu contine vitamina B12

e. creste imunitatea si apdrarea la nivelul mucoasei intestinale

170. Care dintre urmatoarele afirmatii referitoare la carnea de peste sunt adevarate?
a. contine vitamina D

b. contine acizi grasi omega 3

c. poate induce alergii la sugari

d. nu contine proteine

e. poate creste riscul de boli cardiovasculare

171. Care dintre urmatoarele afirmatii referitoare la oleaginoase sunt adevarate?
a. contin aproximativ 50% (45-75%) lipide

b. reprezinta o sursa importanta de fibre alimentare

c. contin toti aminoacizii esentiali, in raportul optim

d. contin cantitati importante de magneziu

e. contin 50% glucide

172. Care dintre urmatoarele afirmatii despre branzeturi sunt adevarate?

a. sunt o sursa importanta de proteine de calitate superioara

b. contin, prin sarare, 1-1,5 g clorurd de sodiu la 100 g branza

c. au continut de lactoza si de vitamine hidrosolubile mai mari decat laptele

d. cele cu cazeina coagulata prin acidifiere au mai putin calciu decat cele cu cazeina
coagulata cu fermenti

e. au aceeasi cantitate de lipide, indiferent de sortiment

173. *Bauturile alcoolice:

a. au concentratie de alcool etilic de cel putin 8%
b. au concentratie de alcool etilic de cel putin 5%
C. au concentratie de alcool etilic de cel putin 10%
d. au concentratie de alcool etilic de cel putin 4%
e. au concentratie de alcool etilic de cel putin 2%
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174. Refrigerarea:

a. este 0 metoda de conservare durabila

b. inseamna pastrarea alimentului la o temperatura cuprinsa intre 0 si 10°C timp
limitat

c. inseamna pastrarea alimentului la o temperatura sub 0°C

d. scade intensitatea proceselor enzimatice si chimice

e. distruge bacteriile

175. Aportul macronutrientilor in dieta DASH trebuie sa fie de:
a. lipide 35% din necesarul caloric

b. lipide 27% din necesarul caloric

c. proteine 18% din necesarul caloric

d. glucide 55% din necesarul caloric

e. glucide 65% din necesarul caloric

176. *Factorii de protectie cardiovasculard sunt reprezentati de:
a. varsta

b. sedentarism

c. HDL-colesterol

d. fumat

e. ereditate

177. In cazul pacientilor cu boala coronariana trebuie si recomandam urmatoarele:
a. scaderea nivelului colesterolului total

b. scaderea nivelului HDL colesterolului

c. scaderea nivelului LDL colesterolului

d. scaderea nivelului trigliceridelor

e. consum crescut de alcool

178. In boala coronariani se recomanda creiterea aportului de:
a. flavonoizi

b. produse de soia

c. fructe

d. legume

€. carne rosie

179. Regimul alimentar care se impune in caz de ateroscleroza este reprezentat de:
a. Scaderea importantd a aportului de grasimi saturate

b. Cresterea aportului de grasimi nesaturate trans

c. Cresterea consumului de fructe, legume si fibre

d. Renuntarea la alcool

e. Scaderea consumului de fructe si legume

180. Urmatoarele alimente contin cantitifi mari de sodiu:
a. Fructe

b. Uleiuri

c. Mezeluri

d. Lapte

e. Carne

24



181. Care dintre urmatoarele afirmatii referitoare la educatia pentru sanatate sunt adevarate?

a. Are drept scop informarea-educarea populatiei in domeniul medical

b. Are un rol esential in dobandirea cunostintelor referitoare la manifestarile bolilor si la prevenirea lor
c. Are un rol important in dobandirea unor atitudini si deprinderi care sa fie favorabile sanatatii

d. Are drept scop implicarea activa a populatiei in domeniul pastrarii sanatatii

e. Nu necesita implicarea activa a populatiei

182. Care dintre urmatoarele reprezinta factori de risc pentru constipatie?
a. Dieta saraca 1n fibre

b. Aportul lichidian insuficient

c. Varsta <40 de ani

d. Starile anxioase sau depresive

e. Abuzul de laxative

183. Aportul recomandat de fibre alimentare este:
a. 1-2 g/zi

b. 3-4 g/zi

c. 0,1-0,2 g/zi

d. 0,3-0,4 g/zi

e. 30-45 g/zi

184. * Aportul recomandat de acizi grasi nesaturati trans este:
a. 10%
b. 20%
c.<1%
d. 30%
e. 40%

185. Precizati care sunt avantajele conservarii alimentelor prin acidifiere:

a. nu distruge drojdiile i mucegaiurile

b. distruge drojdiile si mucegaiurile

c. realizeaza un mediu stabilizator pentru vitamina C

d. se reduce volumul alimentelor

e. actioneaza bacteriostatic si bactericid pentru formele vegetative ale bacteriilor

186. Dieta DASH presupune:

a. aport crescut de cereale si produse din cereale

b. aport crescut de fructe si legume

c. aport crescut de lapte si produse lactate cu continut mic de lipide
d. aport crescut de carne rosie

e. aport crescut de dulciuri

187. Distrugerea chisturilor de Trichinella spiralis este posibila prin:
a. frigere

b. fierbere

c. congelare la -25°C timp de 10 zile

d. refrigerare la 4°C timp de 3 zile

e. refrigerare la 0°C timp de 3 zile

188. In patogeneza denutritiei proteice asociate bolii cronice de rinichi — sindromul “wasting” — intra:
a. sinteza proteica crescuta

b. degradare proteica crescuta

c. sinteza proteica redusa

d. degradare proteica redusa

e. aport exogen hiperproteic
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189. *In alimentatia copiilor cu vérsta 0-1 an, se recomanda ca raportul dintre acizii ®-6 si ®-3
sa fie de:

a. 5-10/1

b.3/1

c.11

d. 1/3

e. 1/5-10

190. Deficitul proteic la copil poate determina:

a. incetinirea cresterii

b. scaderea sintezei enzimelor, hormonilor, imunoglobulinelor
c. edeme hipoproteice

d. denutritie

e. obezitate

191. *Daca apar semne de intoleranta digestiva la introducerea unui nou aliment n dieta copilului, se va
proceda 1n felul urmator:

a. se va renunta definitiv la acel aliment

b. se va renunta temporar (1-2 saptamani) la acel aliment, urmand a se reintroduce cu prudenta

C. se va insista cu administrarea sa, deoarece, de obiceli, intoleranta digestiva se remite in 2-3 zile

d. se va administra in continuare, dar 1n cantitate mai mica

e. toate cele de mai sus pot fi adevarate, procedandu-se individualizat

192. Care dintre urmatorii factori impun anumite particularitati nutritionale la varstnici?
a. prezenta gastritei atrofice

b. afectarea sintezei cutanate, activarii renale si raspunsului intestinal la vitamina D3

c. reducerea capacitatii de aparare imuna

d. cresterea metabolismului bazal dupa varsta de 70 de ani

e. reglarea deficitara a balantei hidrice

193. Diagnosticul sindromului metabolic poate fi stabilit pe urmatoarele criterii:
a. TA >130/85 mmHg

b. Glicemie a jeun >100 mg/dl

c. HDL <70 mg/dI

d. Circumferinta abdominala >80 cm, la femei si peste 94 cm, la barbati

e. Circumferinta abdominala <80 cm, la femei si sub 94 cm, la barbati

194. Consumul de alcool in sarcind poate duce la sindromul alcoolic fetal, caracterizat prin:
a. modificari faciale caracteristice

b. malformatii cardiace

c. anomalii renale

d. anomalii ale dezvoltarii sistemului nervos central

e. intarziere a cresterii

195. *Care dintre urmatoarele reprezinta principalul beneficiu al suplimentarii cu acid folic in
sarcind si preconceptional?

a. reduce incidenta disgravidiei de prim trimestru

b. reduce incidenta hipertensiunii indusa de sarcina

c. creste probabilitatea ca fatul sa aiba o greutate normala la nastere

d. reduce riscul defectelor neurologice

e. scade probabilitatea aparitiei diabetului zaharat gestational
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196. La un sportiv de performanta, deficitul de glicogen muscular are urmatoarele consecinte:
a. scade cantitatea de glucoza metabolizata aerob

b. reduce concentratia serica a aminoacizilor ramificati

c. creste performanta sportiva

d. scade performanta sportiva

e. favorizeaza sinteza In creier a serotoninei, cu aparitia senzatiei de oboseala musculara

197. Masuri igieno-dietetice n guta sunt:
a. Dieta saraca in purine

b. Tncurajarea consumului de alcool

c. Aportul redus de proteine

d. Aport bogat de legume si fructe

e. Evitarea postului alimentar

198. Alegeti din lista de mai jos alimentele care contin peste 15% glucide:
a. Fasolea uscata (cantarita fiartd)

b. Portocala

c. Faina de malai

d. laurtul

e. Orezul fiert

199. *Alegeti care dintre valorile glicemiei de mai jos stabileste diagnosticul de scadere a tolerantei la
glucoza:

a. Glicemia la 2 ore in cursul testului de toleranta orala la glucoza de 250 mg/dl

b. Glicemia a jeun (pe nemancate) de 115 mg/dl

c. Glicemia la 2 ore in cursul testului de toleranta orala la glucoza de 178 mg/dl

d. Glicemia postprandiald de 135 mg/dl

e. Glicemia a jeun (pe nemancate) de 129 mg/dI

200. *1n toate cazurile de diabet zaharat tip 1, este obligatorie:
a. Cresterea consumului de lipide din alimentatie

b. Administrarea insulinei exogene

c. Administrarea medicatiei antidiabetice orale

d. Reducerea consumului de fibre din alimentatie

e. Reducerea aportului hidric

27



