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REGULAMENTO DO EXAME PARA CERTIFICAGAO
DE ESPECIALISTA EM FiSICA MEDICA - 2022

1. INSCRICOES

As inscricdes devem ser feitas pelo portal da ABFM, acessando a aba Certificacdo Especialista —
Formulario de Inscricdo. As inscricdes devem ser feitas no periodo de 16 de maio a 20 de junho de
2022.

2. REQUISITOS PARA A INSCRICAO
2.1 Graduado em Fisica ou Fisica Médica ou atender a Lei 13691/2018.

2.2 Ter experiéncia em Fisica Médica na area especifica, conforme critérios de experiéncia minima
descritos neste regulamento. Para efeito de atendimento aos critérios de experiéncia minima, so
serao considerados os tempos de experiéncia apds a conclusdo da graduacéo.

3. DOCUMENTAGAO

O candidato devera enviar os seguintes documentos:

- Formulario de inscrigao

- Copia do diploma de graduagédo em Fisica ou Fisica Médica ou documento comprobatério con-
forme lei 13691/2018.

- Comprovacgao de ter realizado a experiéncia minima exigida, assinada por fisico especialista da
area, socio da ABFM, que tenha supervisionado presencialmente o treinamento feito, com indi-
cacao da instituigdo em que ocorreu, ou certificado de conclusado de programa de residéncia regu-
lamentada pelo MEC.

- A comprovacgéao de experiéncia minima pode ser complementada por treinamentos em diferentes
instituicdes, desde que sempre comprovados por fisico especialista da area, sdcio da ABFM e sob
sua supervisao presencial.

A partir de 2023, a complementagao de comprovacao de experiéncia minima em outras instituicoes
devera estar limitada a 20% da carga horaria para radioterapia e 50% para as demais areas.

- Sera disponibilizado no site um modelo para comprovagao de experiéncia minima. Recomenda-
mos a utilizacdo do referido modelo para facilitar o processo de analise de documentacgao.

- Documentacéo extra ou complementacao de informacdes poderao ser solicitadas pela coorde-
nacgao da prova.

www.abfm.org.br
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4. CRITERIOS DE EXPERIENCIA MiNIMA

4.1 - Medicina Nuclear

2850 horas utilizando um calibrador de doses, duas ou mais camaras cintilograficas, sendo no
minimo uma tomografica (SPECT), dois (2) radioisétopos diferentes, em instituicdo que utilize
rotineiramente essas técnicas.

1000 horas utilizando rotineiramente no minimo um quarto para tratamento terapéutico com
radioisétopos, em instituicdo que utilize rotineiramente esses procedimentos.

300 horas, utilizando no minimo uma camara tomografica por emissao de podsitron (PET), em
instituicao que utilize rotineiramente essa modalidade.

4.2 - Radiodiagndstico

2850 horas utilizando equipamentos de radiologia convencional, fluoroscopia e equipamentos
portateis, mamografia, radiologia intervencionista e tomografia computadorizada, em instituicao
que utilize rotineiramente esses equipamentos;

1500 horas acompanhando exames de hemodinémical/intervencionistas, em instituicao(des)
que realize(m) rotineiramente esses exames.

750 horas com equipamentos odontoldgicos, detectores computadorizados (CR) ou digitais
(DR), tanto para radiologia convencional, intervencionista quanto para mamografia; em institu-
icdo que utilize esses equipamentos.

500 horas de exames de ressonancia magnética, e exames de ultrassonografia; em institu-
icdo(0es) que realize(m) rotineiramente esses exames;

comprovacao de ter trabalhado neste periodo com controle de qualidade em negatoscoépios
ou monitores, camaras escuras, leitores CR, vestimentas de protegao radiolégica, contato
tela-filme, avaliagéo de fésforos para CR e levantamentos radiométricos e monitoragéo da ra-
diacao de fuga.

4.3 - Radioterapia

3800 horas de experiéncia em acelerador linear e sistema de planejamento para radiotera-
pia externa tridimensional, em instituicdo que utilize rotineiramente esses equipamentos e que
tenha no minimo 80 horas semanais de trabalho de especialistas em Fisica da Radioterapia
pela ABFM para o primeiro candidato e 40 horas para os candidatos subsequentes;

950 horas em braquiterapia por alta taxa de dose e acelerador linear de dupla energia com feixe
de elétrons, em instituicao que utilize essas técnicas e que tenha pelo menos um fisico especial-
ista em Fisica da Radioterapia pela ABFM.

Observacao: a partir de 2024 havera unificagao da carga horaria minima total de experiéncia exigi-
da para todas as areas, com equiparagao a carga horaria de programas de residéncia, atualmente
em 5760 horas. Além disso, os nao residentes deverao cumprir esse tempo de experiéncia em pelo
menos 3 anos, sempre contados apos a graduagao.

CERTIFICACAO DE ESPECIALISTA EM FISICA MEDICA



5. PAGAMENTO

As inscri¢coes serao confirmadas via e-mail até 30 de junho de 2022. Para concluir sua inscri¢gao, o
candidato devera pagar a taxa de inscricdo do exame conforme a tabela a seguir:

CATEGORIA TAXA DE INSCRICAO (R$)| TAXA DE CERTIFICACAO (R$)
Sécios ha mais de dois anos 1.200,00 600,00
Sécios ha menos de 2 anos 1.800,00 600,00
Saocios ha menos de 6 meses 3.200,00 600,00
Nao sdcios 5.000,00 -
Sécios reprovados em 2021 600,00 600,00

O pagamento da taxa de inscrigdo devera ser efetuado até 11 de julho de 2022. O ndo pagamen-
to implicara no indeferimento automatico da inscricdo, sem direito a recurso. Apds a divulgagao
dos resultados, os candidatos aprovados deverédo pagar a taxa de certificagdo, conforme a tabela
acima, até o dia 10 de dezembro de 2022. O ndo pagamento implicara no reajuste dos valores a
critério do Conselho Deliberativo.

6. DAS PROVAS

6.1 Local e datas

O local e as datas das provas serao definidos e informados pelo site da ABFM, com antecedéncia
minima de 60 dias da data da prova.

6.2 Cronograma

O cronograma sera definido e informado pelo site da ABFM, com antecedéncia minima de 60 dias
da data da prova.

6.3 Temas, pontuagao e critérios
6.3.1 Prova discursiva

A prova discursiva tera os seguintes temas e pesos:

Medicina Nuclear N° Perguntas Pontos
Fisica geral 2 1,0
Processamento de sinais 2 2,0
Instrumentacao 2 2,0
Dosimetria interna 2 1,0
Garantia da qualidade 2 1,5
Segurancga radiolégica 2 1,5
Medicina 2 1,0
Total 14 10

www.abfm.org.br
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Radiodiagnéstico N° Perguntas Pontos
Fisica Geral e Fundamentos
: . 2 1,5
de radiologia
Detectores de Imagens e Pro-
- . 2 1,5
cessamento digital de imagens
Radiologia convencional, Digi-
: 2 1,5
tal, Mamografia
Fluoroscopia e Radiologia
: o 2 1,5
intervencionista
Tomografia Computadorizada 2 1,5
RessonanciaMagnética e Ul-
2 1,0
trassom
Garantia de Qualidade e 5 15
Protecdo Radioldgica ’
Total 14 10
Radioterapia N°Perguntas Pontos
Fisica geral 2 1,0
Dosimetria 2 2,0
Teleterapia 2 2,0
Braquiterapia 2 2,0
Garantia da qualidade 2 2,0
Seguranca radiolégica 2 1,0
Medicina 2 1,0
Total 14 1"

A prova discursiva sera atribuida uma nota de zero a dez, conforme critérios da tabela acima.
6.3.2 Prova objetiva

A prova objetiva tera os mesmos temas e pesos da prova discursiva.

Cada tema tera 15 perguntas, exceto o tema Medicina, para as areas de Medicina Nuclear e Ra-
dioterapia, e o tema Ressonancia Magnética e Ultrassom, para a area de Radiodiagndstico, que
terdo 10 perguntas. Cada tema tera uma nota de zero a dez. A nota da prova objetiva sera calculada
considerando o peso de cada tema, conforme estabelecido na prova discursiva.

6.3.3 Temas da prova oral

Fisica geral e Medicina, para as areas de Medicina Nuclear e Radioterapia, e Fisica Geral e Fun-
damentos de Radiologia e Ressonancia Magnética e Ultrassom para a area de Radiodiagndstico,

CERTIFICACAO DE ESPECIALISTA EM FISICA MEDICA



serao avaliados exclusivamente nas provas discursiva e objetiva. Os demais temas podem ser
objeto da prova oral.

7.COMPOSIGAO DA NOTA DA PROVA ESCRITA

A nota final da prova escrita sera a média aritmética da prova discursiva e da prova obijetiva.

8. CRITERIOS PARA APROVAGAO NA PROVA ESCRITA
8.1 Os critérios para aprovagao na prova discursiva serao:

— Nota média minima maior ou igual a 4,0 (quatro).
— Aproveitamento de pontos por tema maior ou igual a 20% (vinte porcento).

Candidatos reprovados por esses critérios estardo automaticamente reprovados e nao seréao sub-
metidos a prova oral.

8.2 Os critérios para aprovagao na prova objetiva serdo os seguintes:

— Nenhum tema com menos de 5 acertos nas 15 perguntas de cada tema

— Maximo de um tema com menos de 6 acertos nas 15 perguntas de cada tema
— Maximo de dois temas com menos de 7 acertos nas 15 perguntas de cada tema
— Maximo de trés temas com menos de 8 acertos nas 15 perguntas de cada tema

Para os temas com 10 perguntas, o critério sera o minimo de 4 acertos nas 10 perguntas feitas.

Candidatos reprovados por esses critérios, estardo automaticamente reprovados e nao serao sub-
metidos a prova oral.

8.3 Os candidatos com média na prova escrita menor que 5,5 (cinco e meio) estarao reprovados e
nao serao submetidos a prova oral.

8.4 Candidatos com média final na prova escrita maior ou igual a 7,0 (sete) e que tenham cumprido
todos os critérios para aprovagao nas provas discursiva e objetiva, estardo aprovados e dispensa-
dos da prova oral. A nota final sera somente a média final da prova escrita.

8.5 Candidatos com média final na prova escrita maior ou igual a 5,5 (cinco e meio) e menor que
7,0 (sete) e que tenham alcangado mais que 70% (setenta porcento) de acerto na prova escrita em
todos os temas possiveis da prova oral estardo aprovados sem a necessidade de submeter-se a
prova oral. A nota final da prova sera 7,0 (sete).

8.6 A titulo de esclarecimento, podem ocorrer casos em que a média geral do candidato seja maior
do que 7,0 (sete) mas ele seja reprovado por ndo cumprir com todos os critérios para a aprovagao.
Isso se daria por aproveitamento muito baixo em um ou mais temas, junto com aproveitamento
excelente nos demais temas. Tratando-se de certificacdo de especialista, o Conselho Deliberativo
da ABFM decidiu que os candidatos nao podem apresentar desempenho muito fraco em nenhum
dos temas, o que levaria a reprovagao automatica, independentemente do desempenho em outros
temas ter sido excelente.

www.abfm.org.br
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8.7 As notas serao arredondadas para uma casa decimal conforme norma ABNT.

9. PROVA ORAL

9.1 Os candidatos serao avaliados oralmente somente nos temas em que nao tenham alcangado
70% (setenta porcento) de aproveitamento na prova escrita, estando dispensados de avaliagdo nos
outros temas. Para aprovacao, o candidato devera alcangar nota maior ou igual a 7,0 (sete) como
meédia aritmética da prova oral e da prova escrita de cada tema.

9.2 Candidatos que nao tenham alcangado pelo menos a média 5,0 (cinco) na prova escrita em
qualquer dos temas da prova oral estarao reprovados e nao serao submetidos a prova oral.

9.3 Candidatos que necessitem de prova oral em 4 ou 5 temas estarao automaticamente reprova-
dos e ndo serdo submetidos a prova oral.

9.4 Os candidatos aprovados em todos os temas a que se submetam a prova oral receberdo média
final igual a 7,0 (sete) e estardao aprovados.

9.5 Os candidatos reprovados em quaisquer dos temas estarao reprovados.

10. DIVULGAGAO DO RESULTADO

O resultado da prova oral sera divulgado por e-mail.

11. PEDIDO DE RECURSO

O pedido de recurso podera ser feito, em até 10 dias corridos apds a divulgacao do resultado, por
e-mail, através do endereco titulo@abfm.org.br.

A prova devera ser revisada por pelo menos 2 socios especialistas que nao tenham participado do
processo em nenhum momento.

Caso o recurso seja acatado e o inscrito se enquadre como candidato a prova oral, o Coordenador
Geral da prova marcara nova data e local para sua realizacao, que devera ser aplicada em prazo
inferior a 45 dias e superior a 15 dias apds a comunicacao do aceite ao candidato.

12. GUARDA DAS PROVAS ESCRITAS

As provas discursiva e objetiva serdo mantidas pela ABFM até 30 dias apds a conclusao do processo.
ApOs essa data elas serdo destruidas, mantendo-se em arquivo somente a planilha de resultados.
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13. VISTAS DAS PROVAS
Os candidatos que desejarem poderdo examinar suas préoprias provas junto com um membro da

comissao organizadora, em data a ser informada ou a combinar com o candidato.

14. CASOS OMISSOS
Os casos omissos serao decididos pelo Coordenador Geral da prova ad referendum do Conselho

Deliberativo da Associacao.

www.abfm.org.br
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PROGRAMAS

A lista a seguir inclui os itens mais importantes. Entende-se, porém, que por se tratar de prova para
certificacao de um especialista, qualquer tema da area podera ser abordado.

1. PARA TODAS AS AREAS

FiSICA GERAL

— Estruturas atébmicas e nucleares;

— Decaimento radioativo: modos e leis de transi¢oes nucleares, radioatividades natural e artificial;
— Radiacbes ionizantes: tipos, caracteristicas;

— Interagdes das radiagdes ionizantes com matéria: particulas carregadas, néutrons e raios X e
gama;

— Producao de raios X;

— Producéo de radionuclideos e de raios X: reatores nucleares, aceleradores de particulas;

— Radiac¢bes ndo ionizantes: tipos, caracteristicas, interacdées com matéria;

— Fontes e producédo das radiagdes ultravioleta, infravermelho, laser, micro-ondas e radiofrequén-
cias.

MEDICINA

— Anatomia e fisiologia humanas;

— Interagdes das radiagdes com tecidos bioldgicos;

— Efeitos bioldgicos: somaticos (agudos e tardios) e genéticos;

— Radiossensibilidade de tecidos biolégicos e fatores que a modificam;
— Efeitos biologicos devidos a exposi¢cado de baixos niveis de radiagéo.

FiSICA MEDICA GERAL
— Conhecimento basico de todas as areas.

INSTRUMENTACAO ELETRONICA BASICA

— Equipamentos basicos: fontes de radiacao, pré-amplificadores, amplificadores, tubos de raios
catddicos, osciloscopio e monitores, sistemas de registro grafico;

— Transdutores e eletrodos;

— Nocdbes sobre processamento de sinais elétricos.

MEDICAO DA RADIACAO

— Unidades e medidas de radia¢des ionizantes e n&do ionizantes;

— Tratamento estatistico das medidas: tipo de erros, precisao e exatidao, distribuicbes estatisticas,
analise e ajustes, testes estatisticos.

DETECTORES DE RADIACOES

— Detectores a gas: mecanismos de detecc¢ao e parametros caracteristicos, camaras de ionizagao,
contadores Geiger-Muller, contadores proporcionais;

— Detectores a cintilacdo: mecanismos de detecgao e parametros caracteristicos, tipos de cristais,
cintiladores liquidos;
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— Detectores semicondutores: mecanismos de deteccao e parametros caracteristicos, tipos de ma-
teriais semicondutores;

— Detectores termoluminescentes: processos termoluminescentes, mecanismos de detecgcao e
parametros caracteristicos;

— Filmes: mecanismos de deteccdo e parametros caracteristicos, tipos de filmes.

TECNICAS DIAGNOSTICAS

— Radiologia Diagndstica: tubos de raios X e imagens radiologicas;
— Medicina Nuclear: caracteristicas e aplicacoes;

— Ressonancia Magnética Nuclear: caracteristicas e aplicagoes;

— Ultrassonografia: caracteristicas e aplicagdes.

PROTEGAO RADIOLOGICA

— Conceitos basicos de protegao radiolégica, grandezas e unidades;

— Dosimetria externa e medidas de doses, monitoracédo pessoal e ambiental, calculo de barreiras;
— Seguranca radiolégica: doses maximas permissiveis, conceito de ALARA, métodos de redugao
de dose, planejamento e administracao de instalagdes, transporte de materiais radioativos, descon-
taminacgéo e geréncia de rejeitos;

— Normas e regulamentos: locais, nacionais e internacionais.

SUGESTOES DE REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS
Obs: 0 exame ndo estara necessariamente restrito a essa bibliografia.

[1] CNEN-NN-3.01 Diretrizes Basicas de Radioprotecao, 2005 e suas respectivas posi¢des regu-
latérias.

[2] DEVOS, D. C. Basic Principles of Radiographic Exposure. Philadelphia London, Ed. Lea
&Febiger, 1990.

[3] EVANS, R. R. D. The Atomic Nucleus. Florida, USA, E. Krieger Publishing Co, 1982.

[4] International Organization for Standartization. Guide to the expression of uncertainty in measure-
ment, 1993.

[5] KNOLL, G. - Radiation Detection and Measurement, 3rd. Edition. John Wiley and Sons.USA,
1999.

[6] MOULD, R.F. RadiationProtection in Hospital. U.S.A, 1990.

[7] OKUNO, E & CALDAS, I. L & CHOW, C. Fisica para Ciéncias Biologicas e Biomédicas. Séao
Paulo, Ed. Harbra Ltda, 1982.

[8] OKUNO, E. Radiacéo: efeitos, riscos e beneficios. Sdo Paulo, Ed. Harbra Ltda., 1988.

[9] SEGRE, E. - Nuclei and Particles - An Introduction to Nuclear and Subnuclear Physics. W. A,
Benjamin, 1965.

[10] TURNER, J.E; BOGARD, J.S; HUNT J. B.; RHEAT. A. - Problems and Solutions in Radiation
Protection. USA, 1988.
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2. PARA MEDICINA NUCLEAR

FUNDAMENTOS DE MEDICINA NUCLEAR

— Principios da Medicina Nuclear;

— Nocdes de bioquimica e radiofarmacia;

— Procedimentos e medicina nuclear diagnéstica;
— Aplicacoes terapéuticas de radiofarmacos.

SISTEMAS DE DETECGAO

— Espectroscopia;

— Parametros basicos de deteccao e medicao: eficiéncia de detecgéo, tempo morto;
— Calibradores de dose;

— Contadores de poco - Nal(Tl);

— Contadores liquidos de cintilagao;

— Sistemas semicondutores;

— Sensores externos para captacgao in vivo;

— Densitometria 6ssea.

CAMARA CINTILOGRAFICA

— Principio basico da camara de Anger e a imagem radionuclidica;

— Componentes principais e suas caracteristicas: sistema de detecgao e eletrénica associada, co-
limadores;

— Apresentacao das imagens: osciloscépio de persisténcia, monitores e sistemas de registro;

— Caracteristicas de desempenho: uniformidade e linearidade, resolucdo energética, temporal e
espacial, sensibilidade, eficiéncia de deteccao, tempo morto;

— Colimadores: tipos e caracteristicas;

— Interface camara-computador;

— Controle de qualidade e testes de aceitacao.

OUTROS SISTEMAS DE FORMAGAO DE IMAGENS RADIONUCLIDICAS

— Mapeadores lineares: principio de funcionamento, colimadores, caracteristicas de desempenho,
controle de qualidade;

— Camaras multi-detectores: principio de funcionamento, caracteristicas e indicagdes de uso.

CARACTERISTICAS E QUALIDADE DA IMAGEM RADIONUCLIDICA

— Parametros caracteristicos: contraste, resolugcao espacial, ruido, distor¢des e artefatos;
— Métodos de avaliacédo e quantificagao das caracteristicas de desempenho;

— Fatores que afetam a qualidade de imagem e suas possiveis correcoes;

— Programas de controle e garantia de qualidade.

TOMOGRAFIA POR EMISSAO DE FOTONS E DE POSITRONS

— Principio da tomografia por emissao de fétons: caracteristicas, fatores que afetam a qualidade da
imagem tomografica;

— Fundamentos da reconstrugcao tomografica: métodos analiticos, algébricos e outros;

— Camaras tomograficas por emissao de féton unico (SPECT): tipos e caracteristicas;

— Camara tomografica (SPECT) de um detector: caracteristicas de desempenho, testes de aceit-
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agao, programa de controle e garantia de qualidade;

— Camara tomografica (SPECT) de multi-detectores: caracteristicas de desempenho, testes de
aceitacao, programa de controle e garantia de qualidade;

— Desempenho clinico (SPECT): escolha do colimador, érbita, amostragem angular, arco de varre-
dura, algoritmo de reconstrucao e outros fatores relevantes;

— Tomografia por emissédo de pdsitron (PET): diferencas do SPECT, caracteristicas, sistemas de
formacgao de imagens, principais indicagdes clinicas.

TERAPIA COM FONTES NAO SELADAS

— Aspectos fundamentais da terapia com fontes néo seladas;
— Principais indicagbes e monitoragao de pacientes;

— Projeto e planejamento de areas de terapia e rejeitos.

PROTEGCAO RADIOLOGICA E DOSIMETRIA

— Principios basicos de radioprotecéo;

— Grandezas e unidades utilizadas em radioprotec¢ao;

— Célculo de blindagens;

— Monitoragdo: individual, de area, investigagao de contaminagao;

— Legislacdo e normas: nacionais e internacionais;

— Gerenciamento de rejeitos radioativos;

— Seguranca radioldgica: sinalizagdes e controle de areas, dispositivos e vestimentas de protecao.

PROCESSAMENTO DIGITAL DE IMAGENS

— Fundamentos da imagem digital;

— Representagodes e transformadas de imagens;

— Métodos basicos de processamento: reducao de ruidos, realces, restauragoes, filtragens espaci-
ais e no dominio de frequéncias, detectores de bordas, segmentagao, reconhecimento de padrdes,
analise de movimentos, visualizagao 3D, espago de cores;

— Aplicagdes clinicas.

RADIOLOGIA DIAGNOSTICA

— Tubos de raios X: espectro e caracteristicas;

— Qualidade dos raios X;

— Imagens radioldgicas: caracteristicas e qualidade;

— Tipos de imagens radiologicas e suas aplicagdes.
SUGESTOES DE REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Obs: 0 exame nao estara necessariamente restrito a essa bibliografia.

[11 ANVISA - Resolugcdo RDC n° 38 de 04 de junho de 2008. Dispde Sobre a Instalagéo e o Funcio-
namento de Servicos de Medicina Nuclear “in vivo”.

[2] CNEN - NE 3.05 - Requisitos de Radioprotecao e Seguranga para Servigos de Medicina Nuclear.
[3] COLCHESTER, A.C.F. ed.- Information Processing in Medical Imaging.

[4] GONZALEZ, R.C. & WINTZ, P. Digital Image Processing.

www.abfm.org.br
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[5] International Atomic Energy Agency. Quality Control of Nuclear Medicine Instruments, 1991 -
TECDOC 602.

[6] International Atomic Energy Agency. TRS n° 454 - Quality Assurance for Radioactivity Measure-
ment in Nuclear Medicine.Vienna, 2006.

[7]1 IPSM 65 - Report No. 65. Quality Standards in Nuclear Medicine.The Institute of Physical Sci-
ences in Medicine.

[8] IPSM 66 - Report No. 66. Quality Control of Gamma Cameras and Associated Computer Sys-
tems.The Institute of Physical Sciences in Medicine.

[9] JAIN, A K. Fundamentals of Digital Image Processing.

[10] LAWRENCE, E. Nuclear Medical Physics. Williams, eds.

[11] PALMER, E.L. & SCOTT, F. A. & STRAUSS, H.W. Pratical Nuclear Medicine.
[12] ROLLO, D. F. Nuclear Medicine Physics, Instrumentation, and agents.

[13] ROSENFELD, A. & KAN, A.C. Digital Picture Processing.

[14] SORENSON, J. A. & PHELPS M. E. Physics in Nuclear Medicine.

3. PARA RADIODIAGNOSTICO

FUNDAMENTOS DE RADIOLOGIA

Fundamentos de radiologia

— Producao de raios X;

— Tubos de raios X e Geradores de alta frequéncia;

— Espectro de raios X;

— Colimacao e filtracao;

— Grades antiespalhamento;

— Fatores que influenciam o espectro de raios X;

— Fatores geométricos;

— Intensificadores de imagens;

— Formacéao de imagens radiograficas;

— Descritores de qualidade de imagem

— Noc¢des de anatomia radiografica

Efeitos bioldgicos das radiagdes

— Interagdes das radiagdes com tecidos bioldgicos;

— Efeitos bioldgicos: somaticos (agudos e tardios) e genéticos;

— Radiossensibilidade de tecidos biolégicos e fatores que a modificam;
— Efeitos bioldgicos devidos a exposi¢cao de baixos niveis de radiacao

DETECTORES DE IMAGENS E PROCESSAMENTO DIGITAL DE IMAGENS
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Detectores de imagens

— Filmes;

— Detectores digitais:

Detector de fosforo fotoestimulavel (PhotostimulablePhosphor — PSP);
Detector de tela plana (Flat panel detector) de converséao direta e indireta;
CCD

CMOS

Processamento digital de imagens

— Fundamentos da imagem digital;

— Representagbes e transformadas de imagens;

— Métodos basicos de processamento

— Aplicagbes clinicas;

— PACS.

RADIOLOGIA CONVENCIONAL, DIGITAL, MAMOGRAFIA
Radiologia convencional e digital

— Aparelhos de raios X convencionais fixos e moveis
— Colimacao e filtragao

— Grades antiespalhamento

— Sistemas Tela-filme

— Sistemas Digitais

— Controle Automatico de Exposicao

— Descritores de qualidade de imagem

— Artefatos

— Dosimetria e indicadores de dose

— Radiologia odontoldgica intraoral e extraoral

Mamografia

— Tubos especiais de raios X, anodo, filtros e espectro

— Compresséao

— Grades antiespalhamento

— Sistemas tela-filme

— Sistemas digitais

— Sistema automatico de exposicao

— Magnificagéo

— Tomossintese

— Bidpsia estereotaxica

— Descritores de qualidade de imagem

— Artefatos

— Dosimetria e indicadores de dose

FLUOROSCOPIA E RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA
— Tubos de raios X, filtragao

— Intensificadores de imagens;

— Fluoroscopia continua e pulsada

— Sistema automatico de exposicao

— Magnificagéo eletrénica

— Modos de aquisigao digital: Cine, Angiografia por Subtragéo Digital, Roadmap
— Aplicagdes especificas: vascular, radiologia intervencionista, cardiologia, neuroradiologia
— Descritores de qualidade de imagem

— Artefatos
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— Dosimetria e indicadores de dose

— Indicadores de dose/kerma.

— Kerma no ponto intervencionista

— Consideragdes de protecao dos pacientes e profissionais

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA (TC)

— Historico

— Principios basicos

— Tubos de Raios X, filtragao, tipos de detectores, espectro de raios X
— Matriz de detectores

— Aquisicao axial e helicoidal

— Parametros de aquisicéo e reconstrugao

— Aplicagdes especiais

— Controle automatico de exposigédo em TC

— Tomografia Computadorizada com Dupla Energia
— Cone beam

— Descritores de qualidade de imagem

— Artefatos

— Dosimetria e indicadores de dose

— Otimizagao de protocolos

RESSON NCIA MAGNETICA (RM) E ULTRASSOM
Ressonancia magnética

— Principios basicos

— Formacéao de imagens

— Blindagens de radiofrequéncia

— Segurangca em RM

Ultrassom

— Principios basicos

— Transdutores

— Modo-A, Modo-B e Modo-M
— Doppler

— Formacéao de imagens

GARANTIA DE QUALIDADE E PROTEGAO RADIOLOGICA

Garantia de Qualidade e Prote¢ao Radiolégica

— Conceitos de Garantia de Qualidade

— Gestao de programas de garantia de qualidade e gerenciamento de tecnologias em servigos de
radiodiagndstico

— Principios de Protecdo Radiologica

— Niveis de referéncia de dose em Diagndstico: conceitos, objetivos, levantamento, grandezas e uso
— Comunicagao, Educacao e treinamento

— Calculo de barreiras e Levantamento radiométrico

— Monitoracgao individual

— Normas e regulamentos: regionais, nacionais e internacionais em radiodiagnostico
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Dosimetria

— Grandezas gerais e especificas: definicdo, aplicagdo e formas de medigao de exposigéo, kerma
incidente, kerma na entrada da superficie, rendimento do tubo, produto kerma-area, grandezas
para dosimetria em tomografia

— Grandezas relacionadas ao risco biolégico: defini¢do, aplicagao, coeficientes de conversao e for-
mas de determinagéo de dose no 6rgao ou tecido, dose glandular, Dose equivalente, Dose Efetiva

Controle de Qualidade

— Radiologia convencional e digital

— Mamografia convencional e digital

— Fluoroscopia e Radiologia Intervencionista
— Tomografia computadorizada

— Ultrassom

— Ressonancia magnética

— Radiologia intraoral e extraoral

— Processadoras automaticas de filmes radiograficos
— Impressoras de filmes radiograficos

— Monitores de laudos

Instrumentos de medigao

— Camaras de ionizagao e eletrobmetros;

— Dosimetros de estado solido;

— Fantomas;

— Dispositivos para medidas geométricas e resolugio;

— Medidor de tensao;

— Medidor de tempo
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4. PARA RADIOTERAPIA

DOSIMETRIA

— Fontes de radiacbesionizantes;

— Grandezas e unidades;

— Instrumentagdo de medida da radiagao ionizantes;
— Métodos de medida da radiacao ionizante;

— Equilibrio de particulas carregadas;

— Dose absorvida e Kerma;

— Teoria da cavidade: Bragg-Gray e Spencer-Attix;
— Testes de aceite e controle da qualidade;

— Comissionamento de equipamentos de tratamento e sistemas de planejamento;
— Algoritmos de célculo de dose;

— Protocolos de dosimetria.

PLANEJAMENTO DE TRATAMENTO

— Simulacéao e aquisicao de dados do paciente;
— Conceitos basicos;

— Terapia com campos estacionarios e moveis;
— Corregoes de falta de tecido e heterogeneidades;
— Campos irregulares;

— Irradiagao de meio corpo e de corpo inteiro;
— Feixe de elétrons e TSI,

— Distribuicéo de dose;

— Técnicas de tratamento;

— DVH.

BRAQUITERAPIA

— Fontes de radiacao seladas;

— Implantes: calculo e reconstrucao tridimensional,
— Sistemas dosimétricos;

— Sistema remoto de tratamento;

— Distribuicdo de isodose e métodos de otimizagéo;
— DVH,;

— Técnicas de tratamento.

PROTEGAO RADIOLOGICA

— Dose equivalente: conceito e unidade;

— Sistemas de limitacdo de dose;

— Barreiras e blindagens;

— Levantamento radiométrico;

— Monitoracédo individual;

— Preparacgao e resposta para situagdes de emergéncia;
— LegislagdoCNEN e ANVISA.

RADIOBIOLOGIA

— Conceitos: LET e RBE;

— Radiossensibilidade;

— Cinética tumoral, celular e residual;
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— Efeitos agudos e tardios;
— Modelos radiobioldgicos.

MEDICINA

— Anatomia e fisiologia;

— Oncologia.
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