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PRO-REITORIA DE CULTURA E EXTENSAO UNIVERSITARIA — PRCEU/USP
COMISSAO DE RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL — COREMU/USP

Processo Seletivo para inicio em 2017

Grupo 2: Fisica Médica

¢ Programa de Residéncia em Area Profissional da Saude: Fisica Médica (FMUSP/InRad)

- Areas de Concentragdo: Radioterapia (Fisica / Fisica Médica)

Diagndstico por Imagem (Fisica / Fisica Médica)

Prova de 12 Fase: 11/09/2016

S6 abra este caderno quando o fiscal autorizar.

Verifique, na capa deste caderno, se seu nome esta
correto e se consta o Programa em que vocé se
inscreveu.

Este caderno compde-se de 30 questdes objetivas,
em forma de teste de multipla escolha. Em cada
questdo, ha 5 alternativas, sendo correta apenas
uma.

Assinale a alternativa que vocé considera correta,
preenchendo com caneta esferografica de tinta azul
ou preta o espaco correspondente na folha dptica de
respostas.

Preencha a folha dptica de respostas com cuidado,
pois, em caso de erro ou rasura, ela ndo podera ser
substituida e o uso de corretivo ndo sera permitido.

Observagoes

Instrucoes

1. 6. Duracgdo da prova: 3 horas. O candidato deve controlar

o tempo disponivel. Ndo havera tempo adicional para
transcricdo de gabarito para a folha Ooptica de
respostas.

. O candidato podera retirar-se do prédio a partir de

15h30.

. Durante a prova, sdo vedadas a comunicagdo entre

candidatos e a utilizagdo de qualquer material de
consulta, eletronico ou impresso, e de aparelhos de
telecomunicagdo.

. Ao final da prova, é obrigatdria a devolucdo deste

caderno de questdes e da folha dptica de respostas.
Podera ser levado somente o gabarito provisério de
respostas.

A divulgagdo do gabarito desta prova sera no dia 12 de setembro de 2016, no site www.fuvest.br.
A divulgagdo do resultado da primeira fase do processo seletivo sera no dia 20 de setembro de 2016, no site www.fuvest.br e no

Diario Oficial.
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CONHECIMENTOS GERAIS

De acordo com a Politica Nacional de Saude, a Atencdo
Basica caracteriza-se por

a) elaborar proposta de financiamento tripartite para
criagdo ou adequacdo do Plano de Cargos, Carreira e
Salarios (PCCS) e por desprecarizar os vinculos de
trabalho e contratagao de pessoal.

b) disponibilizar acbGes e servicos em quantidade e
qualidade para atender as necessidades de saude da
populagdo no ambito dos cuidados secundarios e
terciarios.

c) seroponto de atengdo estratégico para o cadastramento
de usuarios e seus familiares, habitantes de uma
microdrea territorial, para a sua insergao nos programas
de Assisténcia Social de apoio as familias.

d) desenvolver a atencdo integral a saude, nos ambitos
individual e coletivo, com énfase em: promogdo e
protecdo, prevencdo de agravos, diagndstico,
tratamento, reabilitacdo e reducdo de danos.

e) ser a porta de entrada alternativa da Rede de Atengdo a
Saude; acolher os usudrios e familiares; promover sua
vinculagdo aos servigos e corresponsabilizar-se pela
resolucdo de suas necessidades de saude.

De acordo com a Portaria n2 4279/2010, compete a Atengdo
Primadria a Saude integrar verticalmente os servigos que sdo
ofertados de forma fragmentada pelo Sistema de Saude
convencional. Para tanto, deve assumir trés funcgdes
essenciais:

a) resolugdo, organizacgdo e responsabilizagdo.

b) primeira consulta médica, diagndstico e terapéutica.

c) abordagem  sociocultural, encaminhamentos e
matriciamentos.

d) orientagdo comunitaria, atenc¢do a crise e atendimento a
demanda espontanea.

e) atendimento as urgéncias, acompanhamento de casos
graves e coordenacado.

A organizacdo da Rede de Atencdo a Saude exige definicdo
de Regides de Saude. Cada Regido de Saude é definida por
meio

a) das Conferéncias Municipais de Saude.

b) do ultimo Censo Demografico.

c) do acordo entre os Servicos de Saude.

d) da pactuacdo entre Estado e Municipio.
e) das Portarias especificas em nivel federal.

A proposta de equipes de Consultério na Rua constitui uma
estratégia de

a) Atencdo Secundaria para o acompanhamento dos casos
de satide mental de uma determinada comunidade.

b) Atencgdo Bdsica para ampliar o acesso a Rede de Atengdo
a Saude e ofertar atengdo integral a populagdo em
situacdo de rua.

c) Atencdo Tercidria para acompanhar pessoas que se
recusam a permanecer em internagdo hospitalar.

d) Assisténcia Social, cujo intuito principal é a oferta de
internacdo em comunidades terapéuticas para a
populagdo que faz uso de alcool e outras drogas.

e) Reabilitagdo Psicossocial, que visa acompanhar pessoas
em situacao de internag¢ao domiciliar.

A Atencdo Basica em Saude deve ser desenvolvida com o
mais alto grau de descentralizagdo e capilaridade, ou seja,
deve estar proxima da vida das pessoas, ampliando assim o
acesso da populagdo a Rede de Atengao a Saude. Compdem
as acoes da Atencdo Basica:

a) os Centros de Atengdo Psicossocial e o Programa de
Agentes Comunitarios de Saude.

b) as Equipes de Saude da Familia e os Hospitais de
Retaguarda.

c) os Nucleos de Apoio a Saude da Familia e o Consultério
na Rua.

d) as Equipes de Saude da Familia para populagdes
ribeirinhas e os leitos de internacgdo psiquiatrica.

e) as Unidades Basicas de Saude e o Programa De Volta para
Casa.

A existéncia de sistemas fragmentados de Atencdo a Saude
€ um dos maiores desafios para a consolidacdo da atengdo
integral. E caracteristica dos sistemas fragmentados:

a) a forte tendéncia a coordenagdo do cuidado pela
Atencao Basica.

b) a organizagdo horizontal entre o conjunto dos servigos
disponibilizados.

c) o foco nas condi¢Ges agudas por meio de unidades de
pronto atendimento.

d) a participagdo ativa dos usudrios e dos Conselhos
Gestores.

e) o atendimento centrado nas necessidades apresentadas
pelo usuario.

GRUPO 2: FISICA MEDICA
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Dentre as cinco atribui¢cdes descritas abaixo, identifique as
qgue caracterizam o processo de trabalho das equipes de
Atencdo Basica.

I. Definir o territério de atuacdo e a populagdo sob
responsabilidade das Unidades Basicas de Saude.

Il. Realizar o acolhimento, a classificagdo etdria, a avaliagdo
de necessidade de saude e a anadlise psicossocial,
excluindo-se os atendimentos as urgéncias.

Ill. Desenvolver agdes educativas que possam interferir no
processo de saude-doenga da populagdo, no
desenvolvimento de autonomia e na busca por qualidade
de vida pelos usuarios.

IV. Realizar cirurgias de alta complexidade sob supervisdo de
equipe matriciadora e apoiar ag¢des de internagao
domiciliar de idosos.

V. Desenvolver agdes intersetoriais, integrando projetos e
redes de apoio social voltados para o desenvolvimento
da atencdo integral.

Estdo corretas apenas as atribui¢Ges indicadas em

a) lell
b) lelv.
c) I, llelVv.
d) L lleV.
e) Il,IVeV.

Uma das caracteristicas da Rede de Atengdo a Saude é

a) a formacgdo de relagdes horizontais entre os Pontos de
Atencdo e a Atengdo Basica.

b) a organiza¢do e a comunicacdo da Rede baseadas em
momentos de encontros informais entre gestores locais.

c) a baixa participacdo dos usuarios em espacos gerenciais
e a alta participa¢do dos usuarios em espacos de cuidado.

d) o descrédito para com iniciativas de maior integragao
entre os trabalhadores da Rede de um determinado
territdrio.

e) aénfase nos procedimentos médicos em detrimento dos
processos vinculares entre profissionais e usuarios.

No contexto da proposta de organizagdo da Rede de Atengao
a Saude, é importante que o trabalho em saude esteja
fundamentado nas nogdes de

a) diagndstico precoce, avaliacdo terapéutica e alta.

b) avaliacdo médica, aconselhamento e promogao.

c) triagem, orientagdo preventiva e contato com a familia.
d) acolhimento, orientagdo comunitaria e encaminhamento.
e) vinculo, comunicagdo e responsabilizagdo com o cuidado.

Grupo multiprofissional que deve ser composto de acordo
com os objetivos de cada servico de saude, tendo uma
clientela sob sua responsabilidade. Todo usudrio do Sistema
Unico de Satide deve ter e saber identificar sua equipe [...].
(Brasil, O SUS de A a Z, 2009).

Essa é a definicdo de uma equipe

a) especializada.
b) integrada.

c) de referéncia.
d) matriciadora.
e) transdisciplinar.

Diretrizes constituem as orientagGes gerais de determinada
politica. E uma Diretriz da Politica Nacional de Humanizag3o:

a) Triagem.

b) Comunicagdo Transpessoal.
c) Gestdo Verticalizada.

d) Paradigma Biomédico.

e) Clinica Ampliada.

Usuarios que permanecem em filas de espera para
atendimento em clinicas de InstituicGes de Ensino podem se
sentir pouco a vontade para expressar sua opinido sobre o
cuidado ofertado, pois eles tendem a pensar que perderdo a
vaga se “reclamarem” de alguma coisa. Do ponto de vista da
ética, é correto afirmar que, nesse tipo de situacdo, ocorre

a) resiliéncia.

b) capacidade de adaptacéo.
c) limitacdo de autonomia.
d) liberdade de escolha.

e) ndo maleficio.

GRUPO 2: FISICA MEDICA

PAG 03/10 2

Caderno Reserva

10010001

0370




Exame de Sele¢do para o Programa de Residéncia em Area Profissional da Satde nas Modalidades Uni e Multiprofissional da USP — 2017

Do ponto de vista da ética, o profissional devera fornecer ao
usudrio todas as informagbes relativas ao cuidado e
tratamento ofertado. Em relagdo ao processo de
informacdo, é correto afirmar:

a) Ele deve acontecer apenas na primeira consulta, para
ndo confundir o usudrio com informacgdes que ele ndo
conseguiria compreender.

b) Consiste na compreensdo e na assimilagdo das
informacgdes pelo usudrio, as quais podem ser retomadas
ao longo do tratamento.

c) Ele ndo deve ocorrer quando o usuario é portador de
transtornos mentais; nesse caso, a familia é que deve ser
informada sobre o cuidado ofertado.

d) A informag¢do sobre o cuidado ofertado deve ser
disponibilizada por meio da leitura do prontudrio,
conforme a exigéncia do usuario.

e) Qualquer familiar pode ser informado sobre o
tratamento ofertado ao usuario, mesmo sem o seu
consentimento prévio.

Os profissionais de saude sdo, muitas vezes, considerados
responsaveis por curar as pessoas. Essa crenga, construida
social e historicamente e validada em nossa cultura, sustenta
praticas que podem desrespeitar a dignidade humana. Em
relacdo as posturas paternalistas, tanto por parte dos
profissionais, quanto dos usuarios, é correto afirmar que elas
se expressam quando o profissional

a) ndo respeita a autonomia do usuario e quando o usudrio
guestiona a conduta do profissional.

b) ndo permite ao usuario manifestar sua vontade e quando
0 usuario aceita tudo o que é proposto pelo profissional,
por considerar que “o doutor é quem sabe”.

¢) ndo leva em consideracgdo a opinido do usudrio e quando
0 usudrio busca compartilhar com a equipe as suas
decisdes em relagdo ao cuidado ofertado.

d) busca informar o usuario sobre o cuidado ofertado para
facilitar a sua compreensdo e quando o usudrio ndo se vé
como agente ativo em seu tratamento.

e) leva em consideragdo apenas a vontade dos familiares e
guando o usuario questiona a ndo consideracdo de sua
vontade por parte do profissional.

A descoberta dos micro-organismos durante o século XIX
provocou a evolucdo no campo das ciéncias da saude
(Junqueira, 2010). Em relagdo a esse acontecimento, é
correto afirmar que houve

a) descrédito da comunidade cientifica em relacdo ao
modelo biomédico emergente.

b) validagdo pela ciéncia dos saberes populares sobre o
adoecimento.

c) significativo avango das atitudes relacionais nas praticas
de saude.

d) retrocesso do modelo agente-hospedeiro-ambiente em
funcdo de um modelo explicativo magico-religioso.

e) mudanca de foco do “doente” para as “doencas” nas
praticas de saude.

GRUPO 2: FISICA MEDICA
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FisicaA MEpica

Na frase abaixo, os algarismos romanos correspondem as palavras ou expressdes que a completam.

O termo / refere-se a particulas capazes de produzir ionizagées em um meio, sendo __Il
como Ill_;e_ IV _,as particulas sem carga, como vV .

as particulas carregadas,

E. Okuno, E. M. Yoshimura. Fisica das Radiagdes. Editora Oficina de Textos, 2010.
Podgorsak, Ervin B. Radiation Physics for Medical. Adaptado.

As palavras que completam corretamente a frase estdo indicadas em:

| Il ] \% V
P . - elétrons, pdsitrons indiretamente . R
a) | radiagdo ionizante diretamente ionizantes , P . ’ Lo fétons e néutrons
prétons, particulas alfa ionizantes
o indiretamente elétrons, poésitrons . I . R
b) | radiagdo ionizante L R P , ! diretamente ionizantes | fétons e néutrons
ionizantes prétons, particulas alfa
L . elétrons, prétons, radiagoes , L.
c) | radiacdo radiagdes corpusculares , o fotons e pdsitrons
particulas alfa eletromagnéticas
N . - . o indiretamente elétrons, positrons,
d) | radiagdo ionizante diretamente ionizantes | fétons e néutrons L . .
ionizantes proétons, particulas alfa
- . elétrons, positrons, radiagdes 3 .
e) | radiacdo radiacGes corpusculares R , s fotons e néutrons
protons, particulas alfa eletromagnéticas

Suponha que, em uma amostra de lodo-131, que tem meia-
vida de 8 dias, existam 10'° 4tomos radioativos. Apds uma
meia-vida e duas meias-vidas, o numero de &tomos
radioativos existentes, serd, respectivamente,

a) 2,5x10°e5x10°.
b) 2x10%e 22 x10%,
c) 2,5x10%e5x10%.
d) 5x10°e2,5x 10°.
e) 5x10%e2,5x10%.

As mutagBes nas células somaticas (do corpo) ou
germinativas (das gbnadas) podem ser classificadas em trés
grupos:

a) neoplasias; mutagoes
cromossomiais locais.

b) mutacGes gerais; aberragOes cromossomiais
aberragBes cromossomiais numeéricas.

¢) mutacGes coordenadas; aberragGes cromossomiais sem
dano estrutural; aberragGes cromossomiais com nimero
limitado.

d) mutagGes pontuais; mutagbes gerais; mutagdes por fase.

e) mutagBes pontuais; aberragdes cromossomiais
estruturais; aberrag6es cromossomiais numéricas.

pontuais; aberragbes

locais;

O conceito de “detrimento”, utilizado em protecdo
radiolégica, envolve a combinacdo da probabilidade de
ocorréncia, da severidade e do tempo de manifestagdo de
um determinado dano. Por isso é definido como

a) o somatodrio dos danos que poderiam ser causados em
uma pessoa ou em um grupo de pessoas expostas a
radiacdo, sem incluir o efeito hereditario.

b) a estimativa do prejuizo total que eventualmente seria
experimentado por uma pessoa ou por um grupo de
pessoas expostas a radiagdo, nao incluindo o dano nos
seus descendentes.

c) a estimativa do prejuizo total que eventualmente seria
experimentado por uma pessoa ou por um grupo de
pessoas expostas a radiagao, incluindo o dano nos seus
descendentes.

d) o somatério dos danos que poderiam ser causados em
uma pessoa ou em um grupo de pessoas expostas a
radiacdo, originados pelo efeito hereditario.

e) a multiplicacdo entre o dano bioldgico originado pelo
efeito hereditario e o tempo de exposicdo que uma
pessoa ou um grupo de pessoas fica exposto a radiagao.

GRUPO 2: FISICA MEDICA
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Suponha que um radioisétopo hipotético, que tem meia-
vida radioativa Tf;p, = 7h, seja produto do decaimento de
um isétopo pai, que tem meia-vida radioativa Tp,q; = 70h. A
produgao do radioisotopo filho, a partir do radioisétopo pai,
é feita em um equipamento chamado “gerador de
radioisotopo filho”. A atividade do is6topo pai é A, a do
isétopo filho € Agyyy, € suas variagdes, em fungdo do tempo
dentro do gerador, sdo representadas na figura abaixo:

/ pai

Atividade

Tempo

E. Okuno, E. M. Yoshimura. Fisica das Radiacdes.
Editora Oficina de Textos, 2010. Adaptado.

Sendo Apq; € Agyne, respectivamente, as constantes de
decaimento dos radioisétopos pai e filho, a atividade do
radioisotopo filho, em fun¢do da atividade do radioisétopo
pai e do tempo, t, é dada pela equagdo

Asi
filho (Aitho—Apai)t
Ari =A ;| —— 1-— filho~Apai
filho pai (}Lfilhg Apai) [ e ]

O processo de extragdo do isotopo filho de dentro do
gerador deve ser realizado quando sua atividade for maxima,
0 que ocorre quando as atividades dos isétopos pai e filho
sdo iguais. Considerando os dados do problema, o tempo
gue se deve aguardar para realizar a extragdo do isétopo
filho de dentro do gerador é, em horas, de

a) 7
b) 70
c) 25,5
d) 2,3
e) 2,5

‘ Considere In(2) =0,7 e In(10)=2,3 |

A figura abaixo representa espectros de raios X gerados por
equipamentos tipicamente utilizados em medicina.

Iy
~

1.2+ E

0.6}

0.2

Fluéncia (unidades arbitrarias)

0.0

Energia (keV)

IAEA, Diagnostic Radiology Physics: a handbook
for teachers and students, 2014. Adaptado.

Observando a figura, é correto afirmar que A, B e C
correspondem, respectivamente, aos seguintes espectros:

a) de radiagdo caracteristica, gerado antes da aplicagdo da
diferenca de potencial no tubo; de radiacdo
caracteristica, obtido com a aplicagdo de uma tensdo de
aproximadamente 5 kV no tubo; de radiagdo
caracteristica obtido com a aplicagdo de uma tensao de
aproximadamente 20 kV no tubo.

b) continuo, gerado em um tubo com anodo de molibdénio;
continuo, gerado em um tubo com anodo de rédio;
continuo, gerado em um tubo com anodo de tungsténio.

c) ideal e continuo, gerado no interior do anodo do tubo de
raios X; continuo, obtido com baixa filtracdo adicional;
continuo, tipicamente encontrado na saida de um tubo
de raios X, usado em aplica¢des de radioterapia.

d) ideal e continuo, gerado no interior do anodo do tubo de

raios X; continuo, obtido com baixa filtracdo adicional;

continuo, tipicamente encontrado na saida de um tubo
de raios X, usado em aplicagdes de diagndstico por
imagem.

gerado em um sincrotron; gerado por um equipamento

de mamografia; gerado em um equipamento de

diagndstico por imagem.

D
—
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Z
Z+2
Z+1 V
™~
Z 1V<(zZnN)
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Z-1 I
Z-2 1l
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N-2 N-1 N N+1N+2

E. Okuno, E. M. Yoshimura. Fisica das Radiag@es. Editora Oficina de Textos, 2010,
Podgorsak, Ervin B. Radiation Physics for Medical. Adaptado.

O processo de decaimento nuclear de nuclideos pode ser
ilustrado, graficamente, como na figura acima. Nessa figura,
gue apresenta o numero de néutrons, N, nas abscissas e o
numero de prétons, Z, nas ordenadas, pode-se esquematizar
a variagao dos nucleons em um nucleo atdémico apds ocorrer
um processo de decaimento nuclear. Com base nessa
representacdo grafica e adotando a notagdo generalizada
para o nuclideo pai como 42Xy, onde A denota o nimero de
massa do nuclideo, é correto afirmar que a posi¢do

IIIII

a) pode representar o nuclideo filho de um decaimento
do tipo %Xy — 7 4Yy4q + particula, em que as
particulas emitidas no processo sao um pdsitron e um
neutrino. Pode, também, representar o processo de
captura eletronica.

b) “Il” representa o nuclideo filho de um decaimento do
tipo 4Xy = z_4Yyy1 + particula, em que a particula
emitida no processo é um préton, sendo este tipo de
decaimento um dos mais comuns em elementos
radioativos encontrados na natureza.

c) “IN” representa o nuclideo filho de um decaimento do
tipo 4Xy — 4-1Yy + particula, em que a particula
emitida no processo é um nucleo de atomo de
hidrogénio.

d) “IV” representa o nuclideo filho de um decaimento do
tipo 4Xy = A*1Xy_, + particula, em que a particula
emitida no processo é um proton, sendo caracteristica
deste tipo de decaimento meias-vidas muito longas.

e) “V” pode representar o nuclideo filho de um decaimento
do tipo %Xy = ;4Yy_, + particulas, em que as
particulas emitidas no processo sdo um pdsitron e um
antineutrino.

As radiacGes consideradas de baixo LET (linear energy
transfer) sao:

a) raios X, a, raiosy, .
b) raios X, raiosy, B, B~.
c) néutrons, a, raios y.

d) raios X, néutrons, .

e) raios X, raios y, a.

A coleta de toda a carga produzida por um feixe de fétons
em um volume de ar, dividida pela massa de ar, em
condi¢ées de equilibrio de particulas carregadas, é uma
medida direta de

a) equivalente de dose.

b) LET (linear energy transfer).
c) dose absorvida.

d) exposicao.

e) ionizagdo especifica.

O instrumento de medi¢cdo mais apropriado para localizar
uma semente de lodo-125 é:

a) camara de ionizagdo do tipo dedal.

b) contador Geiger-Muller.

c) dosimetro termoluminescente.

d) diodo.

e) monitor de area do tipo cdmara de ionizagéo.

O valor médio das leituras de 1000 dosimetros pessoais é
402 mGy, com desvio padrdo de 15 mGy. Uma nova leitura
tem probabilidade de 95% de estar contida no intervalo
cujos limites sdo:

a) 372 mGy —432 mGy.
b) 387 mGy — 417 mGy.
c) 357 mGy — 447 mGy.
d) 400 mGy —450 mGy.
e) 342 mGy—462 mGy.
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O comprimento de kerma-ar de uma fonte de Iridio-192 é
400 Gy h™* cm?. A dose por minuto no ar a 1 m de distancia,
a partir de uma fonte ndo selada, serd igual a

a) 0,40 Gy.
b) 0,24 Gy.
c) 0,067 Gy.
d) 0,024 Gy.
e) 0,0067 Gy.

Os principios bdsicos de protecdo radioldogica de seres
humanos sdo:

a) do detrimento, da otimizagdo da protecdo e da aplicagdo
do limite de dose coletiva.

b) da justificativa, da otimizacdo da protecdo e da aplicagdo
do limite de dose individual.

c) da justificativa, da otimizacdo da dose individual e da
aplicagdo do limite de dose ocupacional.

d) da justificativa, da otimizagdo da dose individual e da
aplicagdo do limite de dose para individuos do publico.

e) do detrimento, da otimiza¢do da protecdo e da aplicagdo
dos niveis de referéncia em radiodiagnéstico.

Um grupo de trabalhadores que operam equipamentos
emissores de radiagcdo durante dez meses por ano tem
recebido relatérios mensais de seus dosimetros pessoais,
com valores, em média, iguais a 1 mSv. Eles procuraram o
fisico responsavel pelo programa de protecdo radioldgica da
instalacdo, preocupados com riscos a sua saude, em especial
aqueles relacionados com cancer. Considerando os
coeficientes de probabilidade de risco para o cancer fatal e
nao fatal apds exposicdo a radiagdo com baixa taxa de dose,
definidos pela Comissdao Internacional de Protegdo
Radioldgica (ICRP) como sendo 4,1 x 1072 Sv3, o fisico péde
estimar os riscos de incidéncia anual de cancer devido a
radiacdo no grupo como, aproximadamente, igual a

a) 40/100.000
b) 50/100.000
c) 40/1.000

d) 40/1.000.000
e) 50/1.000.000

A figura abaixo apresenta curvas obtidas de modelos de
efeitos bioldgicos em funcdo da dose na regido de doses
baixas. As curvas representam a incidéncia de cancer
induzido pela radiagdo em func¢do da dose absorvida.

Dose

E. Okuno, E. M. Yoshimura. Fisica das Radiagdes.
Editora Oficina de Textos, 2010.

A partir do grafico, é correto afirmar que as curvas

a) lell representam, respectivamente, o modelo sublinear
para doses baixas e o modelo linear sem limiar e ambos
sao utilizados para o estabelecimento dos limites de
dose.

b) Il e IV representam, respectivamente, o modelo
sublinear para doses baixas e o modelo linear sem limiar,
sendo este Ultimo (modelo V) utilizado para o
estabelecimento dos limites de dose.

c) Il e IV representam, respectivamente, o modelo linear
sem limiar e o modelo linear com limiar, sendo o primeiro
(modelo II) utilizado para o estabelecimento dos limites
de dose.

d) I e IV representam, respectivamente, o modelo
supralinear para doses baixas e o modelo linear com
limiar, sendo que ambos representam o efeito de
hormesis da radiagdo, hipotese que sugere efeitos
benéficos a saude em baixas doses.

e) Il e lll representam, respectivamente, o modelo linear
com limiar e o modelo supralinear para doses baixas,
sendo que ambos representam o efeito de hormesis da
radiacdo, hipotese que sugere efeitos benéficos a saude
em baixas doses, e sdo utilizados para o estabelecimento
dos limites de dose.
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