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Instrugoes

1. Sé abra este caderno quando o fiscal autorizar.

2. Verifique se 0 seu nome esta correto na capa deste caderno e se a folha de respostas pertence ao grupo E.
Informe ao fiscal de sala eventuais divergéncias.

3. Durante a prova, sao vedadas a comunicagao entre candidatos e a utilizagéo de qualquer material de consulta e
de aparelhos de telecomunicagéo.

4. Duragao da prova: 4 horas. Cabe ao candidato controlar o tempo com base nas informagdes fornecidas pelo
fiscal. O(A) candidato(a) podera retirar-se da sala definitivamente apenas a partir das 15 h. Nao havera tempo
adicional para preenchimento da folha de respostas.

5. O(A) candidato(a) devera seguir as orientacdes estabelecidas pela FUVEST a respeito dos procedimentos
adotados para a aplicagéo deste concurso.

6. Lembre-se de que a FUVEST se reserva ao direito de efetuar procedimentos adicionais de identificagao e controle
do processo, visando a garantir a plena integridade do exame. Assim, durante a realizagcdo da prova, sera
coletada por um fiscal uma foto do(a) candidato(a) para fins de reconhecimento facial, para uso exclusivo da USP
e da FUVEST. A imagem né&o sera divulgada nem utilizada para quaisquer outras finalidades, nos termos da lei.

7. ApoOs a autorizacéo do fiscal da sala, verifique se o caderno esta completo. Ele deve conter 40 questdes objetivas
(7 questbes de Interpretacao de texto; 8 questdes de Conhecimentos gerais; 25 questbes de Conhecimentos
especificos em Fisica / Fisica Médica), com 5 alternativas cada uma, e 1 estudo de caso, com questbes
dissertativas. Informe ao fiscal de sala eventuais divergéncias.

8. Preencha a folha de respostas com cuidado, utilizando caneta esferografica de tinta azul ou preta. Essa folha
ndo serd substituida em caso de rasura.

9. Ao final da prova, é obrigatéria a devolugdo da folha de respostas acompanhada deste caderno de questdes.

Declaragao

Declaro que li e estou ciente das informacdes que constam na capa desta prova, na folha de respostas, bem
como dos avisos que foram transmitidos pelo fiscal de sala.

ASSINATURA

O(a) candidato(a) que n&o assinar a capa da prova sera considerado(a) ausente da prova.
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Interpretagao de texto

01

Bicudinho

VALTER | QUANDO EU ||PASSAREi AS TARPES || COMPARTILHANDO

APOSENTAR, YiVEREI CONTEMPLANDO AS FAKES NO ZAP!
EM UM RANCHO. MONTANHAS-

Caco Galhardo. Folha de S. Paulo. 27/04/2026.
A construcéo do humor na tirinha decorre principalmente de

(A) repeticao de comportamentos semelhantes ao longo da
narrativa.

(B) contraste entre a expectativa criada e o desfecho da
narrativa.

(C) utilizagdo de termos estrangeiros associados as redes
sociais.

(D) descricao objetiva da rotina de pessoas em fase de
aposentadoria.

(E) contraposicéo entre personagens de diferentes geragoes.

e ® ® o
Texto para as questdes 02 e 03

Aprimoradas por 230 anos, as vacinas sao hoje um pilar
da saude global, e, sem elas, poderiamos estar em caos. E o
que os epidemiologistas Mathew Kiang e Nathan Lo, da
Universidade Stanford, nos Estados Unidos, alertam.
Preocupados com as agbes antivacinas promovidas por
Robert F. Kennedy Jr., secretario de Saude americano, os
pesquisadores decidiram calcular os prejuizos de longa data
da falta de politicas de imunizagdo em seu pais. Em 25 anos,
a dupla estima que, se ninguém fosse vacinado contra a
poliomielite, doenca viral que ataca o sistema nervoso de
forma irreversivel, 23 mil criancas teriam paralisia. Além disso,
41 mil bebés desenvolveriam uma sindrome com problemas
auditivos, cardiacos e cerebrais caso as gestantes néo
estivessem protegidas contra a rubéola. Outro desastre seria
a auséncia da vacina contra a difteria. Sem as picadas, a
doencga faria de 130 mil a 1 milhdo de vitimas. Ja a falta de
vacina contra o sarampo levaria a morte de 290 mil individuos
no mesmo periodo. Por |4, essa vacina ainda é recomendada,
mas enfrenta resisténcia na adesdo. Em 2025, houve trés
oObitos e 2,2 mil casos. E o patégeno segue a solta, um cenario
preocupante, pois os EUA serdo um dos paises sede da Copa
do Mundo de futebol.

Larissa Beani. Como seria um mundo sem vacinas?. Revista
Veja Saude. 14/05/2025. Adaptado.

02

A argumentacéo do texto é construida, principalmente, por
meio de

(A) apresentagcéo de dados para demonstrar os impactos da
auséncia de vacinagao.

(B) comparacéo entre os sistemas de saude de diferentes
paises ao longo do tempo.

(C) descricédo detalhada do funcionamento bioldgico das
vacinas.

(D) defesa de medidas sanitarias voltadas exclusivamente ao
combate do sarampo.

(E) exposicdo de experiéncias pessoais de pacientes
afetados por doencas infecciosas.

[ @ @ —
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No trecho Ja a falta de vacina contra o sarampo levaria a morte
de 290 mil individuos no mesmo periodo, o emprego da forma
verbal “levaria” indica que o dado apresentado corresponde a
uma

(A) confirmacao estatistica de mortes registradas no periodo
analisado.

(B) projecéo de consequéncia em uma situagcéo simulada
pelos pesquisadores.

(C) hipotese sem relagdo com os calculos cientificos
mencionados.

(D) possibilidade descartada apds novas politicas de
vacinacao.

(E) comparacéo entre doencas com diferentes taxas de
mortalidade.

@ @ @ o—

Texto para as questdes 04 e 05

A promessa de autonomia langcada pelo Esclarecimento —
de que a humanidade poderia libertar-se das amarras do mito
e da tradicao pelo uso ousado da razdo — sempre carregou
consigo uma sombra. Por um lado, o projeto iluminista
aspirava a um mundo mais justo e livre; por outro, a razdo que
deveria emancipar mostrou sua face instrumental,
convertendo-se em ferramenta de calculo e dominacéo. E
nessa encruzilhada, entre promessa e catastrofe, que a
inteligéncia artificial emerge como herdeira e apice desse
processo, levando ao limite a légica da quantificagdo e da
eficiéncia. Ao adentrar o territério da psicoterapia, a IA néo
apenas testa os limites de sua aplicabilidade, como também
levanta uma questao: é possivel traduzir o sofrimento humano
em dados e protocolos?

Cristian Ardo e Nanci Nakamura. O que ndo se programa: IA,
psicanalise e os limites do método cientifico. Revista Cult.
04/05/2026. Adaptado.

04

A oposicéo central desenvolvida no texto estabelece uma
tensédo entre

A) mito e religigo.

B) ciéncia e tecnologia.

C) subjetividade e progresso.
D) autonomia e controle.

E) tradicéo e inovagao digital.

(
(
(
(
(
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No texto, a inteligéncia artificial & caracterizada como

(A) resultado inesperado do avango tecnologico.

(B) ruptura com os principios da modernidade.

(C) culminagao de uma logica orientada pela eficiéncia.
(D) solugéo para os limites da razdo humana.

(E) retorno contemporaneo ao pensamento mitico.
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Texto para as questdes 06 e 07

As coisas acontecem quando querem
E quando crescem todo mundo vé
Nao o caminho tracado a navalha
Mas o tamanho do bicho que é

Eu quero ser o que rolar pra mim
Quero, de querer, de estar a fim
Fazendo o certo independentemente
Indefinidamente

Viver bem

Comer bem

Dormir bem

Falar legal

Big bang, big bang, big bang

Tudo bem, tudo bem, 'ta legal, 'ta legal, 'ta

Jadsa. Big bang (2025).
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A repeticdo do verbo “querer” em Quero, de querer, de estar
a fim contribui para enfatizar a

(A) oposicao entre desejo e obrigagéo.

(B) intensidade da vontade expressa pelo eu lirico.
(C) incerteza diante das escolhas da vida.

(D) dependéncia de decisdes alheias.

(E) recusa em assumir responsabilidades.

07

O verso Eu quero ser o que rolar pra mim, no contexto da
cangao, sugere uma postura de

(A) dependéncia de orientagao externa.

(B) rejeicdo das mudangas pessoais.

(C) obediéncia a normas rigidas.

(D) preocupagao com reconhecimento social.
(E) abertura as possibilidades da vida.

Conhecimentos gerais

08

A Lei Federal n2 8080, editada em 1990, define a saude do
trabalhador como “um conjunto de atividades que se destina,
através das agdes de vigilancia epidemiologica e vigilancia
sanitaria, a promogao e protecédo da saude dos trabalhadores,
assim como visa a recuperacéo e reabilitacédo da saude dos
trabalhadores submetidos aos riscos e agravos advindos das
condicbes de trabalho” (art. 6°, inciso XXII, paragrafo 3). No
ambito da saude do trabalhador, essa Lei

(A) garante ao sindicato dos trabalhadores o direito de
requerer ao 6rgao competente a interdicdo da maquina, de
setor de servico e de todo ambiente de trabalho quando
houver risco iminente de vida ou saude dos trabalhadores.

(B) dispde que a informacao ao trabalhador e a sua respectiva
entidade sindical e as empresas sobre os riscos de
acidente de trabalho, doenca profissional e do trabalho
deve ser prestada pelo Ministério do Trabalho e Emprego.

(C) prevé a assisténcia ao trabalhador vitima de acidente do
trabalho e designa a Secretaria Nacional de Assisténcia
Social para assisténcia aos portadores de doenca
profissional e do trabalho.

(D) estabelece que a participagédo na normatizagéo,
fiscalizacdo e controle dos servicos de saude do
trabalhador esta restrita as instituicbes e empresas
publicas.

(E) determina que a informagdo sobre os resultados de
fiscalizacdes, avaliagbes ambientais e exames de saude,
de admissao, periédicos e de demissao estdo no ambito
do Ministério Publico do Trabalho.

09

A proposta da Clinica Ampliada € ser um instrumento para que
os trabalhadores e gestores de saude possam superar a
fragmentagcdo dos conhecimentos e da pratica ao se
relacionar com os usuarios enquanto sujeitos, buscando sua
participagdo e autonomia. De acordo com o documento
“Clinica Ampliada, equipe de referéncia e projeto terapéutico
singular” (2007), é correto afirmar:

(A) O diagnéstico pressupde certa regularidade e, portanto, é
condicao suficiente para definir todo o tratamento para
uma pessoa.

(B) Doencas complexas requerem que a equipe de saude possa
afirmar, para seguran¢a dos usuarios, que o conhecimento
que detém ¢ ilimitado.

(C) A excessiva énfase no incentivo a mudangas saudaveis
nos habitos faz com que usuarios se comportem como
poliqueixosos.

(D) Danos de tratamentos e exames sem critério podem
relacionar-se a nogao de saude como bem de consumo.

(E) A transferéncia do 6nus de um possivel fracasso para o
usuario € uma forma de produzir co-responsabilidade.

10

A portaria n2 4279 (Brasil, 2010) trata das diretrizes para a
estruturagdo da Rede de Atengdo a Saude (RAS) como
estratégia para superar a fragmentagdo da atencdo e da
gestdo nas Regides de Saude e aperfeigcoar o funcionamento
politico-institucional do Sistema Unico de Saude. Nesse
contexto, tal portaria

(A) caracteriza a RAS pela formagéo de relagbes horizontais
entre os pontos de atengcédo com o centro de comunicacao
na Atengao Hospitalar.

(B) considera que € possivel prescrever um modelo
organizacional unico para as RAS, tendo em vista o
conjunto de atributos apresentados.

(C)entende por gestédo da condicdo da saude nas RAS a
adocdo de um modelo de atencdo a saude focado no
individuo.

(D) associa a longitudinalidade a diversos beneficios dentre os
quais a possibilidade de utilizacdo dos servigcos com maior
frequéncia.

(E) diferencia a RAS baseada na Atencao Primaria a Saude
(APS) e rede de urgéncia e emergéncia pelo papel
desempenhado pela APS.
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No documento “SUS de A a Z” (Brasil, 2009), afirma-se que “a
funcéo de gerir a Saude, em qualquer esfera institucional,
coloca varios desafios que precisam ser enfrentados. E o
primeiro deles é, justamente, conseguir dominar toda a
complexidade de conceitos, nomenclaturas, agcdes e servigos
abrangidos pelo Sistema Unico de Saude (SUS)” (p.7).
Conforme esse documento, é correto afirmar:

(A) As estratégias para a melhor condugado dos sistemas de
Saude terdo que se adequar a um padréo unico de gestao.

(B) A condugéo da equipe de Saude, que assume junto com o
secretario as fungdes cotidianas de gestao, deve privilegiar
as capacidades técnicas.

(C) A elaboragao de projetos terapéuticos individuais e coletivos
com equipes de referéncia pressupde a horizontalizag&o por
linhas de cuidado.

(D) As analises de situacéo de Saude, que contribuem para a
tomada de decisdo, s&o processos pontuais, oportunos e
sintéticos.

(E) O acolhimento pressupde hora ou profissional especificos
para fazé-lo em um espaco ou local determinado.

12

Considerando as reflexdes apresentadas por Peduzzi et al.
(2020) sobre o conceito de trabalho em equipe no contexto da
saude, € correto afirmar:

(A) O trabalho em equipe interprofissional baseia-se na
hierarquizacdo entre as diferentes profissées tendo em
vista as salvaguardas das especificidades.

(B) A atuagao isolada de cada profissional, com foco na
especialidade, potencializa os resultados das acdes
empreendidas.

(C) Espagos coletivos de discussdo podem dar lugar com
sucesso a padronizagcdo de condutas profissionais
baseadas em protocolos.

(D) O trabalho em equipe requer que cada profissional abra
mao da expectativa de plena autonomia pautada no saber
técnico cientifico de sua area de atuacgao.

(E) A “colaboragdo” é caracterizada como forma menos
flexivel de trabalho interprofissional, com niveis maiores de
compartilhamento e interdependéncia de acoes.

13

Por humanizacao, entende-se a valorizacdo dos diferentes
sujeitos implicados no processo de producéo de saude:
usuarios, trabalhadores e gestores. A Politica Nacional de
Humanizacao - HumanizaSUS (2004) postula o seguinte:

(A) A humanizacao € marcada pela inseparabilidade entre clinica
e politica, entre produgao de saude e produgao de sujeitos.

(B) Na avaliagao dos servi¢os tem sido evidente o preparo dos
profissionais da equipe de saude para lidar com a
dimenséo subjetiva dos usuarios.

(C) Os modos de cuidar e as demais acbes do SUS sao
instancias separadas das modalidades de gestéao dos
SEervicos.

(D) A deficiéncia educacional da populacéo requer que 0s
usuarios sejam os sujeitos da educagao permanente em
saude.

(E) O SUS foi uma reforma completa na saude, e o estagio de
organizacgao do sistema ja foi superado.

14

Segundo Vidal et al. (2014) “A bioética alude aos problemas
morais que emergem da intervencdo humana em diferentes
campos, com destaque para aqueles inerentes as relagdes
estabelecidas em todos os niveis da atengéo a saude”(p.348).
Na revisao de literatura empreendida pelos autores sobre 0s
principais problemas éticos no ambito da Estratégia Saude da
Familia (ESF), os resultados obtidos apontam que

(A) a precariedade do trabalho, sob a perspectiva da bioética,
pode ser enfrentada mediante a rotatividade dos trabalhadores
das equipes de ESF em busca de melhores salarios.

(B) a interdependéncia entre saude e determinantes ambientais,
na sua interface com a bioética contemporanea, pode
impulsionar as agdes de promog¢ao da saude.

(C) a relacéo dialogica, como centro do vinculo na ESF, se
fundamenta na comunicacao efetiva que prescinde da
escuta ativa e da consideragao das crengas dos usuarios.

(D) o direito do usuario ao sigilo, a confidencialidade e a
privacidade tem papel secundario na formagéo do vinculo
com a equipe de saude da familia.

(E) modalidades de gestédo da ESF, tais como a terceirizagdo
por organizagdes sociais, contribuem para a formagéo de
vinculos e a longitunalidade do cuidado.

15

FY

De acordo com a Politica Nacional de Atengao Basica (PNAB)
(Portaria n2 2436/2017), a Atencéo Basica (AB) deve ser a
principal porta de entrada e centro comunitario da Rede de
Atencdo a saude (RAS), coordenadora do cuidado e
ordenadora das acbes e servicos disponibilizados na rede.
Conforme o texto dessa portaria, é correto afirmar:

(A) A responsabilidade do financiamento para fortalecimento
da AB é bipartite, cabendo precipuamente ao gestor
estadual.

(B) A divulgagéo periodica dos relatérios de indicadores da
AB, que assegura o direito a informagéo, & de competéncia
do gestor federal.

(C) A dicotomia e a oposigao entre a assisténcia e a promogao
da saude sdo desafios que excedem as atribuicdes da AB.

(D) Gerentes de Unidades Basicas de Saude podem acumular
suas atribuicbes com as fungdes de um profissional
integrante da equipe da AB.

(E) Um ambiente adequado em uma Unidade Baésica de
Saude tem como componentes a recep¢ao sem grades e
a identificagdo dos servigos, entre outros.
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Fisica / Fisica Médica
16

A acdo da radiag&o ionizante no tecido, ao interagir com
atomos e células, pode ocorrer de forma direta ou indireta. Na
acao indireta, a radiagédo produz radicais livres capazes de se
difundir, alcangar e danificar os alvos criticos. O que sé&o os
radicais livres?

(A) Atomos ou moléculas com um elétron desemparelhado em
seu orbital na camada externa.

(B) Atomos ou moléculas com todos os elétrons emparelhados,
resultando no aumento de sua instabilidade quimica.

(C) Atomos ou moléculas estaveis de alta penetracao.

(D) Moléculas que possuem excesso de protons no nucleo,
tornando-se altamente radioativas.

(E) Particulas atbmicas que, apés interagirem com o tecido,
podem regenerar suas células.

17

Sabendo que o coeficiente de atenuacédo massico para a
energia do ®Co ¢ de 1,13 x 10" cm?/g para o hidrogénio e
5,70 x 10-? cm?/g para o oxigénio, qual o valor do coeficiente
de atenuacao massico da agua?

(A)1,1 x 10" cm?¥g
(B) 5,7 x 10-2cm?g
(C)6,9 x 102 cm?g
(D) 8,5 x 102 cm?g
(E) 6,3 x 102 cm?g

Note e adote:

Massas molares (g/mol): Hidrogénio = 1; Oxigénio = 16.

[ L @ @
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A razao terapéutica dos tratamentos de radioterapia é
frequentemente modificada na pratica clinica devido a
mudancas no fator tempo e no esquema de fracionamento,
com o intuito de alterar a resposta tumoral € a do tecido
saudavel. Outra forma de modificar essa razdo é por meio do
uso de drogas, como as radiossensibilizadoras tumorais. A
figura a sequir ilustra uma situacéo hipotética que compara a
resposta ao tratamento com radiacao do tecido saudavel e do
tumor, com e sem o uso das drogas radiossensibillizadoras.

Tumor:
Radiagéao + droga

Tumor:
Radiagéo

Tecido normal: .
Radiagéo + droga Tecido normal:

=~ Radiagao

Controle local do tumor
Dano ao tecido normal

Dose de radiagao

Considerando o mecanismo de acao dos radiossensibilizadores
tumorais e os dados da figura, é correto afirmar:

(A) Ha uma razéo terapéutica favoravel no uso da radioterapia
isoladamente em relagédo ao tratamento combinado
(radiacéo + droga).

(B)O wuso da droga radiosensibilizadora aumenta a
sensibilidade do tecido normal a radiacéo e isso reduz a
razao terapéutica do tratamento combinado (radiacéo +
droga).

(C)O uso da droga aumentou a razdo terapéutica do
tratamento combinado (radiagdo + droga) em relagdo ao
tratamento apenas com radioterapia.

(D) O uso da droga radiosensibilizadora nao foi positivo para
o tratamento do tumor pois aumentou a sensibilidade do
tecido normal.

(E) Drogas radiossensibilizadoras sé&o frequentemente
empregadas em tratamentos radioterapicos por reduzirem
a razao terapéutica.

[ @ @ @
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Na andlise estatistica de dados obtidos em experimentos de
deteccdo de radiacao, diferentes modelos probabilisticos
podem ser empregados dependendo do numero de eventos
observados e das condigdes experimentais. Um desses
modelos descreve um numero finito de tentativas
independentes com duas possibilidades de resultado. Outro
surge como uma aproximagao adequada para eventos raros
e independentes. O terceiro é frequentemente utilizado
quando o0 numero médio de eventos registrados €
suficientemente elevado, permitindo uma simplificacéo
matematica adicional. Essas trés distribuicées estatisticas
sao, respectivamente:

A) Poisson, Binomial e Normal.
B) Binomial, Normal e Poisson.
C) Exponencial, Poisson e Normal.
D) Binomial, Poisson e Normal.
E) Poisson, Normal e Binomial.

(
(
(
(
(
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Um calorimetro constituido por agua é utilizado como
dosimetro absoluto pois a dose absorvida pode ser medida
diretamente a partir do aumento da temperatura da agua.
Durante uma irradiagcdo, observou-se um aumento de
temperatura de 1,0 °C. Considerando o calor especifico da
agua igual a 4,18 kJ-kg™"-°C™", qual foi a dose absorvida na
agua?

A) 4,18 Gy
) 41,8 Gy

)4180 Gy
)41800 Gy
E) 0,418 Gy

(
(B
(
(D
(
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Considere uma imagem de radiografia adquirida com um
objeto simulador, conforme descrito a seguir.

O simulador é uma caixa acrilica preenchida com agua com
dimensdes de 30 x 30 x 30 cm? (simulador de tecido mole),
com trés insercoes esféricas de mesmo diametro e de material
com mais alta atenuacao (simulador de tecido 6sseo0).

Esse simulador foi posicionado sobre a mesa de aquisicao de
imagens e suas vistas anterior e lateral sdo apresentadas na
figura abaixo (Figura I). O detector de imagem foi posicionado
abaixo da mesa radiografica e do objeto simulador.

Vista Anterior Vista Lateral

C C
o ®
B B

. Cranial

A

» il | @
a \ §

Caudal Caudal

Anterior
Posterior

Menor > Maior
atenuacdo atenuagao

Assinale a alternativa que apresenta a imagem radiografica
obtida na escala de cores indicada (Figura ).
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O fracionamento da dose é a pratica padrdo na radioterapia
convencional. Qual é a grande vantagem dessa pratica para
os tecidos saudaveis?

(A) Permite o reparo do dano subletal no tecido saudavel,
principalmente nos de resposta rapida, reduzindo a
toxicidade do tratamento.

(B) Reduz significativamente os efeitos colaterais tardios pelo
reparo do dano subletal em células de resposta lenta.

(C) Permite a repopulagédo acelerada do tecido saudavel
enquanto mantém a repopulacdo do tecido tumoral em
niveis normais.

(D) Reduz a toxicidade do tratamento pela reoxigenagcéo do
tecido normal.

(E) Aumenta a toxicidade do tratamento devido ao efeito
combinado dos 4 Rs da radiobiologia.

L L @ —
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Um tubo de raios X operando com uma tenséo de 100 kV
produz uma taxa de kerma no ar de 0,8 Gy/min medida a uma
distancia de 1,0 m do foco. Qual é a taxa de kerma no ar
quando a tensdao é reduzida para 50 kV e a medicao é
realizada a 0,5 m do foco?

(A) 0,8 Gy/min
(B) 0,4 Gy/min
(C)1,6 Gy/min
(D) 0,2 Gy/min
(E) 3,2 Gy/min

24

As imagens de ressonancia magnética sao amplamente
utilizadas na medicina. Uma grande vantagem desta técnica
€ que ela nao envolve o uso de radiagéo ionizante. Dentre as
alternativas a seguir, assinale a que indica o parametro que
gera o contraste nessa modalidade de imagem.

(A) Densidade eletronica.
(B) Nucleo de hidrogénio.
(C) Numero atémico.

(D) Impedancia acustica.
(E) Spin eletronico.

@ @ o—
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Um espectrOmetro gama, baseado em um cristal cintilador
acoplado a uma fotomultiplicadora, converte a energia
depositada pela radiagao ionizante em pulsos elétricos. Apds
a interacdo de um foéton gama no cintilador, fétons de luz
visivel sao produzidos e propagam-se em diregcdo a
fotomultiplicadora. O efeito fotoelétrico responsavel pela
liberacdo dos elétrons que iniciam a multiplicagéo eletrénica
ocorre com maior probabilidade no

(A\) cristal cintilador.
(B) primeiro dinodo.
(C) ultimo dinodo.
(D) &nodo.

(E) fotocatodo.
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Quais dos seguintes fatores influenciam a qualidade do
espectro de energia dos raios X produzido por um tubo de
raios X?

A) Tenséo e comprimento do tubo.

B) Angulo do anodo e filtragao do feixe.

C) Ondulagao (ripple) da tensao do tubo e didmetro do tubo.
D) Tensé&o do tubo e temperatura e pressdo do ar.

E) Tensé&o e corrente no tubo.

(
(
(
(
(
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A produgéo de pares constitui um importante mecanismo de
interacao dos fotons de altas energias com a matéria. Nesse
processo, um foéton incidente interage com o campo elétrico
coulombiano de um nucleo atdmico e sua energia é convertida
em massa e energia cinética de um par elétron-positron. Sobre
esse processo, é correto afirmar:

(A) Tem maior probabilidade de ocorréncia para a energia de
1,022 MeV.

(B) Ocorre com maior probabilidade em materiais de baixo
numero atémico, como hidrogénio e carbono.

(C) Toda a energia do foton € convertida em energia cinética
do positrénio.

(D) Tem baixa probabilidade de ocorrer em agua na energia
de 1,022 MeV.

(E) E o fenémeno fisico no qual a tomografia por emissdo de
positron esta baseada.

28

Segundo os requisitos basicos de radioprotecéo, o principio
da justificacdo permite a realizagéo de atividades como:

(A) Uso da radiacao, ou de substancias radioativas, em
materiais de manufatura ou bens de consumo, incluindo
brinquedos e objetos de joalheria ou adorno pessoal.

(B) Uso de fontes associadas a instalagdes e atividades que
produzam beneficios suficientes para compensar o
possivel dano correspondente.

(C) Irradiacdo de pessoas para fins de demonstracao ou
treinamento.

(D) Obtencao de imagens humanas por meio da exposicao a
radiacdo para deteccao de roubos e furtos.

(E) Uso da radiacdo com fins de expressao artistica ou de
publicidade.

[ @ L 2
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A termoluminescéncia (TL) é amplamente utilizada em
dosimetria da radiagao ionizante. Durante a aquisicao de uma
curva TL, a amostra é aquecida de forma controlada para
promover a liberagdo de cargas previamente aprisionadas.
Em temperaturas elevadas, pode surgir um sinal de fundo que
interfere na analise dos picos termoluminescente. Sobre a
origem desse sinal espurio, € correto afirmar:

(A) Decorre do aumento da eficiéncia da fotomultiplicadora.
(B) E produzido por processos de cintilagdo na amostra.
(C) Esta associado a emissao de radiagcdo de corpo negro.
(D) Surge devido as armadilhas rasas.

(E) Corresponde a emissao fosforescente.

30

A figura a seguir apresenta duas curvas de sobrevivéncia
celular. A curva A apresenta um ombro inicial em baixas
doses, seguido de uma queda linear em altas doses. A curva
B néo apresenta o ombro inicial.

iz
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A quais radiagcbes as células foram expostas,

respectivamente, nas curvas A e B?

(A) A: Raios X; B: Particulas alfa.
(B) A: Particulas alfa; B: Néutrons.
(C) A: Protons; B: Elétrons.

(D) A: Néutrons; B: Raios X.

(E) A: Elétrons; B: Raios X.

L @ @
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Na terapia de céncer com particulas carregadas pesadas,
como a protonterapia e a terapia com ions de carbono, o
conhecimento da interacdo dessas particulas com a matéria é
essencial para o planejamento do tratamento. Ao atravessar
um tecido bioldgico, particulas carregadas pesadas perdem
energia até serem completamente absorvidas. Sobre esse
processo de interacdo, é correto afirmar:

(A) A principal forma de perda de energia ocorre pela emissao
de radiacdo de freamento devido a grande massa da
particula.

(B)A perda de energia por unidade de caminho é
significativamente maior no trecho final da trajetéria da
particula.

(C) Particulas carregadas pesadas apresentam menor
transferéncia linear de energia do que fétons de mesma
energia.

(D) O poder de freamento da particula diminui continuamente
a medida que a velocidade da particula diminui.

(E) O alcance de particulas carregadas pesadas é
inversamente proporcional a sua energia cinética inicial.
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A qualidade das imagens obtidas em exames de radiografia e
tomografia computadorizada depende diretamente dos
mecanismos de interagéo dos fotons de raios X com os tecidos
biolégicos. Diferentes fendmenos fisicos contribuem para a
atenuacdo da radiacdo e para o contraste da imagem
radiografica. Sobre os principais mecanismos de interagao
dos fétons com a matéria, é correto afirmar que:

(A) O efeito fotoelétrico € o responsavel pelo contraste
radiografico por ser mais provavel na interacao de fotons
de baixa energia com materiais de maior niumero atdbmico.

(B) O espalhamento Compton €é o principal mecanismo
responsavel pelo contraste entre 0ssos e tecidos moles em
radiografias.

(C) No efeito fotoelétrico, parte da energia do foton é
espalhada em diregdes diferentes do féton incidente,
contribuindo para a formagé&o de ruido na imagem.

(D) O efeito Compton tem uma pequena contribuicdo na
formagdo de imagens radiograficas pois tem baixa
probabilidade de ocorréncia em tecidos moles.

(E) O espalhamento Compton melhora a qualidade daimagem
por remover fétons de baixa energia do feixe incidente.
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Suponha que um tomografo emitiu um feixe de raios X € o valor
do coeficiente de atenuacao linear obtido para um voxel do
pulmao foi de 0,06 cm-'. Considerando o coeficiente de
atenuagéo da agua de 0,2 cm-". Qual o valor da unidade
Hounsfield desse voxel?

O kerma é uma grandeza dosimétrica amplamente utilizada
em Fisica Médica e Protecdo Radiologica. Sobre o kerma, é
correto afirmar:

(A) Representa a energia absorvida por unidade de massa do
meio irradiado.

(B) Corresponde a energia transferida por particulas
carregadas para elétrons por unidade de massa do meio.

(C)E  numericamente  idéntico & dose absorvida,
independentemente das condi¢des de irradiagao.

(D) Sua unidade no Sistema Internacional € o coulomb por
quilograma (C/kQ).

(E) A componente colisional predomina sobre a componente
radiativa em feixes de raios X diagndstico.
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A Agéncia Internacional de Energia Nuclear recomenda o uso
de protocolos de dosimetria em radioterapia baseados em
instrumentos calibrados em dose absorvida na agua. Assinale
a alternativa que apresenta a vantagem do uso desse sistema.

(A) Facilidade da calibragdo dos equipamentos em dose na
agua, especialmente para feixes de fotons de
quilovoltagem e feixe de proétons.

(B) Os protocolos recomendados apresentam amplo volume
de dados tabulados que facilitam o uso da metodologia e
minimizam as incertezas.

(C) Utilizar camaras de ionizagado de placas paralelas para
dosimetria de fétons de alta energia para a reducéo de
incertezas.

(D) Apresenta incertezas reduzidas, padrdes primarios mais
robustos e formalismo simples.

(E) Metodologia facilitada pelo uso de fatores de correcéo
para perturbacao mais precisos € aumento no sinal
medido em feixes de elétrons.

36
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Em protecéo radiolégica, o conceito de risco associado a
exposicao a radiagao refere-se

(A) a certeza de que um individuo desenvolvera cancer apds
qualquer exposi¢ao a radiagao.

(B)a probabilidade de ocorréncia de efeitos bioldgicos
adversos e a gravidade desses efeitos decorrentes da
exposicao a radiagao.

(C)a magnitude da dose absorvida
independentemente do tecido irradiado.

(D) aos efeitos deterministicos exclusivamente, pois os efeitos
estocasticos ndo apresentam risco.

(E) ao numero de exames radiolégicos realizados por um
individuo ao longo da vida.

apenas,
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A frequéncia da onda sonora utilizada na aquisicédo de
imagens médicas € um parametro que pode ser selecionado
conforme a regido a ser imageada. Qual frequéncia deve ser
empregada para a aquisicao de imagens de ultrassom de alta
resolucao espacial de uma estrutura superficial?

(A) Alta frequéncia (10 — 15 MHz).

(B) Frequéncias intermediarias (5 — 10 MHz).

(C) Frequéncias baixas (2 — 5 MHz).

(D) Frequéncias muito baixas (menores que 2 MHz).

(E) Qualquer frequéncia pode ser usada desde que se tenha
uma alta intensidade.
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O tecnécio-99m (**"Tc) é um dos radionuclideos mais
utilizados em Medicina Nuclear. Um frasco contendo *™Tc
apresenta atividade de 100 kBqg as 20h. Sabendo que a meia-
vida fisica desse radionuclideo & de 6 horas, qual era a
atividade do frasco as 8h do mesmo dia?

Durante o planejamento da blindagem de uma sala de
radioterapia, o fisico-médico precisa calcular a espessura da
parede para garantir a seguranca no ambiente externo. A
parede interna € exposta a uma taxa de dose de 400 mGy/h,
mas o limite maximo permitido do lado externo é de 25 mGy/h.
Considerando que a camada semirredutora do material
utilizado na blindagem € de 5 cm, qual deve ser a espessura
total dessa parede para atingir o nivel de seguranca exigido?

O fosforo-32 (*2P) é um radionuclideo emissor beta negativo
(B7) utilizado em aplicagcbes médicas e bioldgicas.
Considere o seguinte decaimento nuclear:

3215P — 32XY + B— +v

Qual é o numero atémico (x) do nucleo filho Y produzido nesse
decaimento?

(A) 13
(B) 14
(C) 15
(D) 16
(E) 17

E)
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Estudo de caso
Analise o caso descrito para responder as questdes dissertativas da prova.

Um laboratério de pesquisa em radiobiologia dispde de uma fonte de raios X com energia efetiva de 100 keV. Para medidas
dosimétricas destes feixes, estdo disponiveis cAmaras de ionizacéo calibradas. O interesse atual do laboratorio € avaliar a resposta
a radiacéo de uma linhagem celular de cancer muito agressivo que se desenvolve de forma heterogénea, com um misto de regides
teciduais com células oxigenadas e hipoxicas.

As amostras s&o irradiadas no ar com um sefup padréo de irradiagdo, onde as placas de cultura celular foram posicionadas
a uma distancia de 1 m da fonte. Esse setup foi estabelecido a partir da figura 1, que apresenta o alcance CSDA de elétrons no ar
como funcéo da energia inicial do feixe. Como parte da analise experimental, s&o necessarias estimativas da dose absorvida pelas
células.

Considere que a energia necesséria para produzir um par de ions no ar € W/, =34 J/C, que a densidade da agua é de
1000 kg/m? e que a densidade do ar ¢ de 1 kg/m?. Considere ainda que, para o feixe de raios X de 100 keV, temos aproximadamente:

(%)ar =2x10"%cm?/g e (%)égua =3x107%cm?/g.
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Figura 1. Alcance CSDA para elétrons de diferentes energias no ar.

A Figura 2 mostra a curva de sobrevivéncia das amostras celulares com caracteristicas oxigenadas e hipdxicas obtidas para o feixe
de raios X no setup padréo.
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Figura 2. Curvas de sobrevivéncia para cultura celular para células oxigenadas (circulos abertos) e hipoxicas (retangulos fechados)
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Quest3o 01 (4,0 pontos)

Uma placa de cultura celular foi irradiada com o setup padréo para fonte de raios X. A exposicao medida no ponto de irradiagao
foi de 0,1 C/kg. Considerando que as condi¢des de equilibrio de particula carregada foram satisfeitas, calcule a dose absorvida
nas células.

Quest3ao 02 (3,0 pontos)

Justifique por que as condicbes de equilibrio de particulas carregadas foram atendidas nas irradiagdes realizadas nas condigdes
padrao para o feixe de raios X.

Questao 03 (3,0 pontos)

Com base na figura 2, calcule o aumento de radiossensibilidade entre as curvas para células oxigenadas em relacéo as hipéxicas.
Discuta o mecanismo radiobiolégico responsavel por esse comportamento.

Instrugoes:

e As respostas deverao ser redigidas de acordo com a norma padrédo da lingua portuguesa.
e Escreva com letra legivel e n&o ultrapasse o espaco de linhas disponiveis da folha de respostas.
e Receberdo nota zero textos que desrespeitarem os direitos humanos e textos que permitirem, por qualquer modo, a identificagdo do(a) candidato(a).
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PROVA DISSERTATIVA

RESPOSTAS ESPERADAS

Questao 01 (4,0 pontos)

Pode-se estimar o kerma no ar multiplicando a exposicao (X) pela energia média necessaria para produzir um par de
jons (W/e):

Kar = X - (W/e)

Sob condi¢des de equilibrio de particulas carregadas (CPE), o kerma no ar € igual a dose absorvida no ar. Portanto:
Dar = X - (W/e)

Substituindo os valores:

Dar = 0,1 C/kg - 34 J/IC

Dar = 3,4 J/kg

Dar = 3,4 Gy

Para calcular a dose absorvida nas células (D_cel) que € tecido equivalente (representado pelas propriedades da
agua), aplicamos a relacdo baseada na razdo dos coeficientes de atenuacao de energia em massa entre 0 meio € o
ar:

D_cel=D_ar - [ (u_abs/p)_agua / (u_abs/p)_ar ]

Substituindo os coeficientes dados no enunciado:
Doel = 3,4 - [ (3x10?)/(2x10?) ]

Como os fatores de poténcia (102) se cancelam mutuamente no numerador e no denominador, a equacéo simplifica

para:

Dmed = 3,4 - (3 / 2)
Dmed = 3,4 . 1,5
Dmed = 5,1 Gy

A dose absorvida nas células é de 5,1 Gy.

Questdo 02 (3,0 pontos)

Para o feixe de 100 keV, o alcance do elétron mais energético, segundo a Figura 1, é aproximadamente 102 g/cm?.

Considerando a densidade do ar de 1 kg/m® = 107 g/cm?, temos que a distancia percorrida pelo elétron no ar é de
10 cm.




Entao, no setup padrao, em que a amostra € posicionada a 1 m da fonte, ela esta a uma distancia maior do que o
alcance do elétron mais energético produzido pelo feixe no ar, o que garante a condi¢céo de equilibrio de particulas
carregadas.

Questao 03 (3,0 pontos)

O célculo do aumento da radiossensibilidade entre as curvas é na verdade o calculo do fator de aumento do oxigénio
(OER, do inglés, Oxygen Enhancement Ratio), definida como a razdo entre a dose de radiacdo necessaria para
produzir o mesmo efeito biolégico em condigdes de hipdxia e a dose necessaria em condi¢cdes oxigenadas. Para a
fracéo de sobrevivéncia celular dos primeiros pontos apresentados nas curvas temos a razdo 10/4, que resulta em
OER = 2,5. Valores proximos a esse sao obtidos em qualquer nivel de sobrevivéncia avaliado. A depender da fragcéo
de sobrevivéncia escolhido pelo candidato, o valor de OER pode variar entre 2 e 3.

O mecanismo responsavel pelo aumento da morte celular (ou redugdo da fracdo de sobrevivéncia) em células
oxigenadas decorre da presenca de oxigénio, em um processo descrito como a Hipdtese da fixagdo do oxigénio.
Quando o oxigénio molecular esta presente, ele reage com o DNA danificado pela radiagdo. Essa mudanga impede
qualquer tipo de reparo, fixando o dano da radiagao.




