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Apresentacao de conteudo:
Unidade Hospitalar

* Possui qualidade?
* Exerce gestao da qualidade?

* Possui acoes para controle de qualidade?
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Apresentacao de conteudo:
Equipamento

* Equipamentos necessarios para os testes de
gualidade

- Sensitdmetro;

- Densitometro;

- CronGmetro digital para raios X;

- Cunha de Stanton (dispositivo para medir kV); e
- Simulador radiografico da mama
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Apresentacao de conteudo:
Equipamento

* Equipamentos necessarios para os testes de
qualidade

- Simulador radiografico da mama




A filosofia da qualidade

* Qualidade vem do latim Qualitate, e € utilizado em

situagcoes bem distintas, sendo geralmente
empregado para significar um estado de
"exceléncia".

 Para produtos e/ou servicos vendidos no mercado,
ha varias definicoes para qualidade:
* "conformidade com as exigéncias dos clientes";
* "relacao custo/beneficio";
* "adequacao ao uso";

* "valor acrescentado, que produtos similares nao
possuem”;

* "fazer bem a primeira vez".




A filosofia da qualidade

* A qualidade de um produto ou servico pode ser
olhada de duas opticas: a do produtor e a do
cliente.

Do ponto de vista do produtor, a qualidade se
associa a concepcao e producao de um produto
gue va ao encontro das necessidades do cliente.

Do ponto de vista do cliente, a qualidade esta
associada ao valor e a utilidade reconhecidas ao
produto, estando em alguns casos ligada ao
preco.




A filosofia da qualidade

 Controle da qualidade, garantia da
qualidade e gestao da qualidade
sao conceitos relacionados com o
de qualidade, em varias areas,
como na industria e servicos.




A filosofia da qualidade

» Gestao da qualidade € o processo de conceber,
controlar e melhorar os processos da empresa.

Garantia da qualidade sido as acbes tomadas
para reducao de riscos de falhas ou defeitos do
produto.

Controle da qualidade sao as acoes
relacionadas com a medicao da qualidade, para
diagnosticar se o0s requisitos estao sendo
respeitados e se 0s objetivos da empresa estao
sendo atingidos.




A filosofia da qualidade

* Evolucao do pensamento da qualidade

- Segundo Garvin, os diversos periodos e acontecimentos
relacionados a qualidade podem ser apresentados em
quatro fases (MARSHALL JUNIOR, 2004):

* inspecao,
* controle estatistico da qualidade,

* garantia da qualidade e
* gestao estrategica da qualidade




A filosofia da qualidade

* Evolucao do pensamento da qualidade
- Primeira fase - Inspecao:

* Nos inicio, até meados do seéculo XIX, a inspecao era
implementada pelo proprio artesao que fabricava a peca;

e Com o uso de pecas intercambiaveis, a inspecao passou a
ser formal e realizada no processo produtivo;

* Com a produgdo em massa a inspecao tornou-se
inadequada, por ser oneroso realizar a inspecao em 100%
dos produtos. Nesse contexto surgiu o controle estatistico da
qualidade




A filosofia da qualidade

* Evolucao do pensamento da qualidade

- Segunda fase - Controle estatistico da qualidade:

* Nesta fase foi reconhecida que a variabilidade era um fato
concreto na industria;

* E que o objetivo de se alcancar qualidade era identificar as
variacoes aceitaveis do processo devidas ao acaso € 0s
problemas reais no processo produtivo.




A filosofia da qualidade

* Evolucao do pensamento da qualidade

- Terceira fase - Garantia da qualidade:

* Nesta fase quatro elementos distintos passaram a ser vistos:

- Quantificagdo dos custos da qualidade (em aceitaveis e inaceitaveis);
- Controle total da qualidade (controle do projeto a entrega ao cliente);

- Engenharia da confiabilidade (redugcdo de falhas observando o
produto);

Zero defeito (qualidade comecga a ser pensada sob o ponto de vista
estratégico).
* Nos trés primeiros elementos visava-se prevencao de
defeitos sem visam estratégica;

e Somente na busca do “zero defeito” adota-se visao
estratégica da qualidade, conseguindo conscientizacao e
motivacao dos funcionarios.




A filosofia da qualidade

* Evolucao do pensamento da qualidade

- Quarta fase - Gestao estratégica da qualidade:

* No final do século XX a qualidade passou a ser definida sob o
ponto de vista do cliente;

» Observa-se o0 que a concorréncia oferece e com a
aceitabilidade do produto pelo cliente;

* A evolucao do pensamento da qualidade € que agora ela esta
relacionada as necessidades e aos anseios dos clientes.

e Nao importa ter o melhor processo para fazer o melhor
produto se ele ndao esta em sintonia com o consumidor,

* Qualidade com foco no cliente € a razao de ser de todos os
processos organizacionais.




A filosofia da qualidade

* As principais linhas de pensamento da qualidade

- Dentre as linhas de pensamento da qualidade,
destacam-se o0s enfoques de Deming, Juran,
Crosby e o grande nome da qualidade em saude

Donabedian.




A filosofia da qualidade

* As principais linhas de pensamento da qualidade

- Deming criticou o sistema empresarial norte-americano
por ndo adotar a participacao dos trabalhadores no
processo de decisdo. Acreditava que os gestores eram
0S principais responsaveis pelos problemas da
qualidade e na realidade deveriam remover as barreiras
que impediam a realizacao de um bom trabalho e para tal
formulou um plano de gestao que ficou conhecido como
“Os 14 pontos de Deming”.




A filosofia da qualidade

* As principais linhas de pensamento da qualidade

- Com Juran o controle de qualidade deixou de ser visto
apenas como um instrumento estatistico voltado para
0s engenheiros na linha de producao e passou a ser
encarado como ferramenta de administracio, levando ao
estabelecimento do denominado controle de qualidade
total.

- Segundo Juran a gestao da qualidade compreende trés
processos basicos — planejamento (foco no cliente),
controle (foco o desempenho) e melhoria (da infra-
estrutura ao desempenho dos times) - a chamada trilogia
de Juran.




A filosofia da qualidade

* As principais linhas de pensamento da qualidade

- Crosby esta associado aos conceitos de zero defeito e
de fazer certo na primeira vez.

Ele acredita que zero defeito ndao é apenas um slogan,
mas um padrao de desempenho. Sua maior contribuicao
foi a quantificacao da qualidade em termos financeiros,
levando os gerentes a entender que atingir a qualidade
€ mais barato do que nao atingi-la.

Desenvolveu um processo de gestao baseado em 14
etapas que busca qualidade baseada em padrbes e
prevencao, que a avaliacdo do desempenho é o defeito
zero e que a mensuracao da qualidade € o preco da
ndo conformidade.




A filosofia da qualidade

* As principais linhas de pensamento da qualidade

- O grande nome da qualidade em saude, Avedis
Donabedian, define a qualidade como uma propriedade
da atengcao medica com diversos graus ou niveis.

Esta propriedade pode ser definida como a obtencéo
dos maiores beneficios, com 0s menores riscos para o
paciente, beneficios estes que sao em funcao do
alcancavel de acordo com os recursos disponiveis e 0s
valores sociais existentes.

Donabedian desenvolveu um conceito de avaliacao de
qualidade em saude a partir de indicadores de
estrutura, processo € resultado do atendimento
hospitalar, que se tornou referéncia para gestdo em
saude.




A filosofia da qualidade

* Pensamento da qualidade - Donabedian

— Estrutura compreende:

* recursos materiais
- como as instalagbes e os equipamentos;

recursos humanos
- quantidade, variedade e qualificagao;

caracteristicas organizacionais

- como a organizagao do staff - médico, enfermagem e dos demais
profissionais;

existéncia das funcdes de ensino e pesquisa,
tipo de supervisao exercida,

processos de revisdo e meétodos de pagamento pelos
cuidados,

- podem gerar indicadores, como por exemplo, numero de funcionarios por
leito, enfermeiros por leito etc.




A filosofia da qualidade

* Pensamento da qualidade - Donabedian

- Processo compreende:

* diz respeito ao atendimento médico, de enfermagem e de outros
profissionais que interferem no diagnodstico e/ou terapéutica,
gerando indicadores tais como

- uso de antibiadticos,

- percentual de condutas invasivas comparado com tratamentos
conservadores etc.

os produtos gerados (servigos),
os resultados obtidos e
o impacto ou efeito no cliente.




A filosofia da qualidade

* Pensamento da qualidade - Donabedian

- Resultado compreende:

* 0s indicadores do produto final podem ser identificados nos
numeros de pacientes saidos do sistema, curados ou nio; com
sequelas ou nao.

* a qualidade do atendimento meédico-hospitalar podendo ser
avaliada pelos produtos resultantes de sua acao:
Obitos ocorridos e suas causas;
casos de infeccao hospitalar;
numeros de erros médicos;
cirurgias realizadas,

a satisfacdo com os cuidados e com seus resultados por parte dos
pacientes e de seus familiares.




A filosofia da qualidade

* A certificacao hospitalar (afericao de qualidade)

- indica para os clientes de saude, as instituicdoes que
atendem a certas expectativas de qualidade.

- Essas expectativas podem estar relacionadas a

* infra-estrutura
- Onde existe uma organizagcdo com servigo radiologico?

* processos de cuidados
- Qual o tempo de espera para ser atendido no ambulatério ou na

emergéncia?

e resultados dos cuidados
- Sera que meu filho vai ficar bom?




A filosofia da qualidade

* A certificacao hospitalar

- & um processo de reconhecimento da existéncia de
determinados padroes de qualidade nos servicos de
saude de uma comunidade. Ela, porém, ndo garante,
por si, que os servicos prestados sejam de qualidade,
indica somente que os servicos tém condicoes de
produzi-la caso assim o desejem.




A filosofia da qualidade

* A certificacao hospitalar é

- um processo educativo que serve a melhoria da
qualidade dos servicos hospitalares

- 0 reconhecimento da existéncia dos indicadores da
qualidade e que testemunha a seriedade com que a
organizacao prestadora de servicos hospitalares encara
seu trabalho e garante sua legitimidade social.




Qualidade em saude - Gestao

* Entendendo a qualidade nos servicos de saude

- Buscar entender qualidade nos servicos de saude é€,
antes de tudo, perceber sua falta ou auséncia.

- E perceber que na realidade o gue se pratica em muitos
casos, conforme frequentemente noticiado, nos hospitais

€ a ndo qualidade, que € caracterizada entre outros
fatores por:




Qualidade em saude - Gestao

* Fatores de nao qualidade

Reunides improdutivas.

Excesso de estoques.

Desperdicio.

Processos inadequados.

Adocao de fluxo de informacgao inadequado.

Realizacado de exames desnecessarios (x50% dos
exames radiologicos sao desnecessarios).

Reducao da vida util dos aparelhos (falta de geréncia de
manutencao).




Qualidade em saude - Gestao

* Gestdo da qualidade nos Estabelecimentos de
Assisténcia a Saude - EAS

- As EAS devem ser concebidas como empresas
prestadoras de servicos de saude, com disposicao
permanente para atender ao maior numero de
expectativas e demandas de um paciente/cliente, em
um mundo de competéncia e de qualidade.

Varios (gestores acreditam praticar servigos com
qualidade mas, sequer possuem uma estratégia para
nortear suas acdes. Obtém no maximo uma qualidade
virtual que so eles vislumbram.




Qualidade em saude - Gestao

* Gestdo da qualidade nos Estabelecimentos de
Assisténcia a Saude - EAS

- Neste ponto vale lembrar a friade de avaliacdao de
qualidade em saude a partir de indicadores proposta por
Donabedian: estrutura, processo e resultado.

- Desta forma promove-se a qualidade dos servicos de
saude com melhoria continua da qualidade atendendo
as necessidades basicas tanta de quem presta servico
quanto de quem os utiliza.




Qualidade em saude - Gestao

» Gestao da qualidade nos Estabelecimentos de
Assisténcia a Saude - EAS

- Quem utiliza os servicos de Saude?

- Quem sao os clientes para os quais devemos praticar a
qualidade?

- O conceito de cliente é essencial do ponto de vista da
area de saude.

* Clientes de saude podem ser agrupados em externos € internos:

- Externos: “paciente/cliente” e seus familiares; e financiadores de saude
(publico e privado)

- Internos: sdo as unidades interdependentes que compdem os EAS, pois
recebem servicos umas das outras.




Qualidade em saude - Acreditacao

* Certificacao voluntaria de qualidade — sumario

Introducao

Definicao de acreditacao

Metodologia do processo de acreditacao

Manual brasileiro de acreditacao

Discussbes sobre o manual de acreditacdo do CBA

Consideracoes finais sobre o tema




Qualidade em saude - Acreditacao

* Origem do processo de acreditacao

- O modelo surgiu nos Estados Unidos em 1919.

- Atualmente mais de 18 mil instituicoes naquele pais
sao avalizadas por esta metodologia, entre hospitais,
clinicas, casas de saude, entre outros.

- Mais de 90% dos Hospitais americanos possuem
acreditacao.




Qualidade em saude - Acreditacao

* O processo de acreditacao no Brasil

- Teve Inicio a partir de quatro iniciativas em
acreditacao (RJ, SP, PR e RS);

- Ministério da Saude coordenou esforcos para
consolidar metodologia unica, de consenso, de um
programa nacional de Acreditacao Hospitalar;

- Ganhou impulso, a partir de 1997 quando o Ministério
da saude (MS) encaminhou o “Projeto de Acreditacao
Hospitalar’” ao REFORSUS.




Qualidade em saude - Acreditacao

* O que € acreditacao

- E um processo de certificacdo voluntaria que
visa introduzir nas instituicoes prestadoras de
servicos de saude a cultura da qualidade.

* Em que se baseia

- Em um processo de avaliacao e certificacao da
qualidade dos servicos de assisténcia a saude,
analisando e atestando o grau de qualidade
alcancado pela instituicao, a partir de padroes
de qualidade previamente definidos.




Qualidade em saude - Acreditacao

* Acreditacao no Brasil hoje

- Existem dois processos representativos:

* Manual Brasileiro de Acreditacao, desenvolvido pelo
Ministério da Saude e gerenciado pela Organizacao
Nacional de Acreditacao (ONA), com base no manual
de acreditacdo da OPAS;

e Manual de Acreditacao do Consorcio Brasileiro de
Acreditacao de Sistemas e servigcos de Saude (CBA),
com base no manual de acreditacdo para hospitais da
JCI.




Qualidade em saude - Acreditacao

* ONA - Organizacao Nacional de Acreditacao

- Gerencia o Sistema Nacional de Acreditacido e o
Programa Brasileiro de Acreditacao desde 1999.

- Reconhecida como instituicao competente e
autorizada para operacionalizar o Processo de
Acreditacao pela portaria GM/MS 538 (17/04/2001).




Qualidade em saude - Acreditacao

* Metodologia do processo de acreditacao

- A metodologia utilizada pelo Manual Brasileiro
de Acreditacao:

* Verifica o cumprimento ou nao de padrbes pré-
estabelecidos;

* Estes padroes estido divididos em trés niveis de
complexidade crescente;

* Cada padrao deve ser plenamente atendido para ser
considerado satisfatorio




Qualidade em saude - Acreditacao

* Logica orientadora

- O nivel 1 corresponde ao minimo de qualidade
com o qual deve funcionar um servico.
Somente se acredita um hospital se todos os
servigcos atingirem qualquer um dos niveis de
qualidade e a acreditacao sera dada pelo
menor nivel obtido.




Qualidade em saude - Acreditacao

* Principios orientadores

Nivel 1 Seguranca:

Habilitacdo do corpo funcional;
Atendimento aos requisitos fundamentais para o cliente;
Estrutura basica capaz de garantir a execucao das tarefas.

Nivel 2 Seguranca e organizacao:
Existéncia de normas e procedimentos documentados e aplicados;

Evidéncias de uma logica de melhoria tanto da assisténcia quanto
dos procedimentos médicos;

Evidéncia de atuagdo focada no cliente/paciente.
Segurancga, organizacao e praticas de gestao e qualidade:
Evidéncias de ciclos de melhoria em todas as areas;
Sistema de informacao institucional consistente;
Sistema de afericio de satisfagcao dos clientes;
Programa institucional de qualidade implantado.




Qualidade em saude - Acreditacao

* Resultados da acreditacao

- As organizagboes prestadoras de servicos
poderao apresentar-se como:

* Nao acreditado;

* Acreditado — nivel 1;

* Acreditado pleno — nivel 2;

* Acreditado com exceléncia — nivel 3.




Qualidade em saude - Acreditacao

* |nstrumento de avaliacao da Acreditacao

- Manual Brasileiro de Acreditacao (7a. Edicao)

* Normas para o Processo de Avaliacao

- Avaliacdo das Organizacoes Prestadoras de
Servicos




Qualidade em saude - Acreditacao

* |nstrumento de avaliacao da Acreditacao

- Manual Brasileiro de Acreditacao (7a. Edicao)

* Lideranca e administracao

* Organizagao Profissional

* Atencao ao paciente/cliente

* Diagnostico

* Apoio técnico

* Abastecimento e apoio logistico
* Infra-estrutura e

* Ensino e pesquisa




Qualidade em saude - Acreditacao

* Normas para o Processo de Avaliagao

- Avaliacido das Organizacbes Prestadoras de
Servicos

» Servicos de saude

* Hospitalares

* Hemoterapia

* Laboratério clinico

* Nefrologia e terapia renal substitutiva

* Radiologia, radiodiagndéstico por imagem, radioterapia
e medicina nuclear

» Servicos ambulatoriais, Terapéuticos e/ou Pronto
SOCOITO




Qualidade em saude - Acreditacao

* Manual de acreditacao utilizado pelo CBA

- Segue um modelo distinto, cujo os padrdes sao
orientados para a area de processos, buscando
a avaliacao objetiva do desempenho do hospital,

- Os padroes separam-se em funcdes voltadas
para o paciente e para a organizacao,

- A acreditacao nao se da por niveis, mas esta
condicionada a exigéncias que devem ser
cumpridas em determinado tempo.




Qualidade em saude - Acreditacao

* Consideracoes finais

- O modelo de acreditacao da ONA (MS), esta
baseado em trés niveis de qualidade,
parecendo, em principio, mais adequado a
realidade brasileira por permitir uma evolucao
gradativa das unidades hospitalares;

- O modelo de acreditacao do CBA ¢ voltado para
OS processos, por ser baseado no modelo
JCAHO considera que as questdoes basicas de
estrutura estao equacionadas;

- Os modelos encontram-se em estagios de
evolucao diferentes.




Qualidade em saude - Acreditacao

* Consideracoes finais

- Acreditagcao visa garantir a qualidade dos
servigos prestados aos pacientes;

- A qualidade ¢é determinada pela estrutura,
processo e resultado
e Estrutura — € o que o hospital possui;
* Processo — € 0 que o hospital faz;

* Resultado — €& a consequéncia da aplicacao do
processo dentro de uma determinada estrutura.




Qualidade em saude - Acreditacao

e Servicos de saude acreditados — Brasil (2008)

Acreditado | Acreditado | Acreditado
Pleno Exceléncia

ONA 69 40

CBA 16

* Servicos de radiologia: (1) acreditado - Jundiai/SP




Qualidade em saude - Acreditacao

* Servicos acreditados pela ONA (Rio de Janeiro)

- Acreditado
* Hospital Badin (validade 18/12/2009)

- Acreditado por Exceléncia

* Hospital Vita Volta Redonda (validade 05/06/2009)
* Hospital Pro cardiaco (validade 08/05/2010)
* Casa de Saude Sao Jose (validade 15/12/2010)
* Hospital Barra D'or (validade 18/12/2010)
Hospital Quinta D'or (validade 18/12/2010)




Qualidade em saude - Acreditacao

* Servicos acreditados pela CBA (Rio de Janeiro)

- Acreditado

 AMIL Total Care Barra da Tijuca (desde 2005)

 AMIL Total Care Botafogo (desde 2006)

* Hospital Copa D'or (desde 2007)
Hemorio (desde 2004)
Hospital do Cancer Il - INCA - MS(desde 2007)
Hospital do Cancer IV - INCA — MS (desde 2007)
PRONEP (desde 2007)
Unidade Hospitalar | do INTO — MS (desde 2006)




Qualidade em saude - Acreditacao

e Referéncias

- ONA - Organizacao Nacional de Acreditagao
* www.ona.org.br

- CBA — Consorcio Brasileiro de Acreditacao

* www.cbacred.org.br



http://www.ona.org.br/
http://www.cbacred.org.br/

Qualidade em saude - Mezomo

A responsabilidade pela qualidade da saude nao e de
alguem especificamente, mas de todos ou de cada um.

Nada, portanto de debitar ou atribuir a qualidade ao
medico, ao governo ou a quem quer que néao pertenca
ao quadro da organizacao.

O controle e a inspecdao nédo produzem qualidade,
principalmente se eles forem feitos apenas
periodicamente.

Dinheiro ndo significa automaticamente qualidade.

* Gestao da Qualidade na Saude — Jodo Catarin Mezomo




Qualidade em saude - Mezomo

* A qualidade é, ao mesmo tempo, uma filosofia e um
conjunto de ferramentas para a melhoria dos
processos que todos devem utilizar para produzir
servicos com qualidade.

Nao é algo a ser cumprido por um setor ou por
pessoas selecionadas, mas € o resultado de muito
esforco corporativo, do enfoque no cliente e da
melhoria dos processos realizada com a
participacao de cada pessoa.

* Gestdo da Qualidade na Saude — Jodo Catarin Mezomo




Programa de garantia da qualidade
(PGQ): Radiodiagnostico

* Programa de garantia da qualidade

- Conjunto de acodes sistematicas e planejadas visando
garantir a confiabilidade adequada quanto ao
funcionamento de uma estrutura, sistema,
componentes ou procedimentos, de acordo com um
padrao aprovado.

Em radiodiagnoéstico, estas acées devem resultar na
producao continuada de imagens de alta qualidade com
0 mMinimo de exposicao para os pacientes e operadores.

- A parte do programa de garantia de qualidade que
consiste do conjunto das operacoes destinadas a
manter ou melhorar a qualidade é chamada de
controle de qualidade.




Programa de garantia da qualidade
(PGQ): Radiodiagnostico

Controle da Teste de Desempenho
Qualidade

I'este de Constancia
Protecao
Radiologica
Testes de Aceitacao




Programa de garantia da qualidade
(PGQ): Radiodiagnostico

* Programa de garantia da qualidade

- Esta dividido em varias etapas:

» analise dos aspectos iniciais como: ambiente, de perda de
filmes e avaliacao inicial dos equipamentos;

» estabelecimento de um programa de manutencao para 0s
equipamentos adequado ao servigo;

» testes de qualidade das condicoes da camara escura,
incluindo as condigcdes de processamento e manuseio de
filmes e chassis e adaptacdo de melhores técnicas para
cada aparelho;

* realizacdo de Levantamento Radiométrico do ambiente e
testes do Conftrole de Qualidade dos Equipamentos; e

» testes de aceitacdo de novos aparelhos que venha a ser
adquiridos, reciclagem e cursos.




Programa de garantia da qualidade
(PGQ): Radiodiagnostico

* Programa de garantia da qualidade - Definir

- Meta:
* objetivo a ser atingido;
» quantificada e dimensionada no tempo;
» desafiadora mais realizavel

- Método:

* modo de execucao;

* recursos necessarios.




Programa de garantia da qualidade
(PGQ): Radiodiagnostico

* Programa de garantia da qualidade - Falta




Programa de garantia da qualidade
(PGQ): Radiodiagnostico

e Portaria 453/98 — SVS / MS

- Constitui, na pratica, em um Programa de Garantia
de Qualidade (PGQ) obrigatério em radiodiagnéstico
medico e odontologico.

- Ela estabelece que:

 “todo equipamento de raios X diagndéstico deve ser
mantido em condicoes adequadas de funcionamento e
submetido regularmente a verificacées de desempenho.
Atencao particular deve ser dada aos equipamentos
antigos. Qualquer deterioracdo na qualidade das
radiografias deve ser imediatamente investigada e o

problema corrigido”.




Programa de garantia da qualidade
(PGQ): Radiodiagnostico

e Portaria 453/98 — SVS / MS

- Essa determinacio tem trés aspectos importantes.

* O primeiro diz respeito ao fato de que a qualidade do
equipamento de raios X e do sistema de processamento de
imagem interfere diretamente na qualidade do diagndéstico,
0 que pode ser vital para o paciente;

O segundo aspecto diz respeito ao fato de que os
procedimentos em radiodiagnostico utilizam radiacao
ionizante, o que pode causar danos nao sO a pessoa
exposta como também aos seus descendentes e
profissionais envolvidos;

O terceiro aspecto interessa diretamente ao titular da
instalacao pois diz respeito a economia que a implantacao
do PGQ pode trazer.




Programa de garantia da qualidade
(PGQ): Radiodiagnostico

* Garantia de Qualidade segundo Portaria 453

- Art. 3.55 - Os titulares devem implementar um PGQ, integrante
do programa de protecao radiolégica, com o0s seguintes
objetivos:

* Verificar, através dos testes de constdncia, a manutencao das
caracteristicas técnicas e requisitos de desempenho dos equipamentos de
raios X e do sistema de detecgao/registro de imagem;

Identificar, levando-se em consideragao as informacgdes fornecidas pelos
fabricantes, possiveis falhas de equipamentos e erros humanos que possam
resultar em exposicoes médicas indevidas e promover as medidas
preventivas necessarias;

Evitar que equipamentos sejam operados fora das condi¢cdes exigidas neste
Regulamento e assegurar que as acOes reparadoras necessarias sejam
efetuadas prontamente, mediante um programa adequado de manutencao
preventiva e corretiva dos equipamentos;

Estabelecer ¢ implementar padrdées de qualidade de imagem e verificar a
sua manutencao.




Programa de garantia da qualidade
(PGQ): Radiodiagnostico

 Garantia de Qualidade segundo Portaria 453

- Art. 3.56 — O programa de garantia de qualidade deve
incluir,

* 0 assentamento dos testes e avaliacoes realizadas e os
resultados obtidos, assim como

* a documentacdo e verificacao dos procedimentos
operacionais e das tabelas de exposicao,

- considerando os requisitos de protecao radioldgica
estabelecidos neste Regulamento.




Programa de garantia da qualidade
(PGQ): Radiodiagnostico

e Garantia de Qualidade segundo Portaria 453

- Art. 3.58 — Toda vez que for realizado qualquer ajuste
ou alteracdo das condicdes fisicas originais do
equipamento de raios X, deve ser realizado um teste
de desempenho, correspondente aos parametros
modificados, e manter o relatorio arquivado no servico.




Programa de garantia da qualidade
(PGQ): Radiodiagnostico

e Garantia de Qualidade segundo Portaria 453

- Art. 3.60 — Os instrumentos para medicao de niveis
de radiacao em levantamentos radiométricos e
dosimetria de feixe devem ser calibrados a cada 2
anos em laboratorios credenciados, rastreados a rede
nacional ou internacional de metrologia das radiacoes
lonizantes, nas qualidades de feixes de raios X
diagnasticos.




Programa de garantia da qualidade
(PGQ): Radiodiagnostico

e Garantia de Qualidade segundo Portaria 453

- Art. 4.44 — Todo equipamento de raios X diagnosticos
deve ser mantido em condicoes adequadas de
funcionamento e submetido regularmente a
verificagcoes de desempenho. Atencao particular deve
ser dada aos equipamentos antigos. Qualquer
deterioracao na qualidade das radiografias deve ser
Imediatamente investigada e o problema corrigido.




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos inciais

* Ambiente de um servico de radiodiagnostico
* Legislacao - RDC n.50

* Radiografia como indicacao de qualidade
* Filmes rejeitados e filmes aceitos

* Testes iniciais de controle de qualidade
* Condicodes iniciais do aparelho de raios X




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Legislagio - RDC n.5(

* Ambiente de um servico de radiodiagnodstico

- Regulamento Tecnico destinado ao planejamento,
programacao, elaboracao, avaliagcao e aprovacao de
projetos fisicos de estabelecimentos assistenciais de
saude, a ser observado em todo territério nacional,
na area publica e privada compreendendo:

* as construgbes novas de estabelecimentos assistenciais de
saude de todo o pais;

*as areas a serem ampliadas de estabelecimentos
assistenciais de saude ja existentes;

* as reformas de estabelecimentos assistenciais de saude ja
existentes e o0Ss anteriormente nao destinados a
estabelecimentos de saude.




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Legislagio - RDC n.5(

* Unidade funcional: 4 — Apoio ao diagnostico e terapia
- 4.2 Imaginologia (Radiologia)

Sala de preparo de pacientes: 6m?
Sala de preparo de contraste: 2,5m?
Sala de servicos: 5,7m?

Sala de exames (c/ comando):

- Geral: 1,0m da borda lateral as paredes e 0,6m das demais boradas;

- Odontolégico: 4m? comando fora da sala ou 6m? comando dentro da sala (intra-
oral pode ficar dentro da sala com cabo disparador 2m;

- Mamografia: 8m? com dimensdo minima de 2m;

Area de comando: 4m? com dimens&o minima de 1,8m;

Sala de interpretacao e laudos: 6m?




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Legislagio - RDC n.5(

* Unidade funcional: 4 — Apoio ao diagnostico e terapia

- 4.2 Imaginologia (Tomografia)
» Sala de inducao e preparacao anestésica: distancia entre o leito e a parede
de 0,8m;

e Sala de exames:

- Distancia minima das extremidades da mesa a parede de 1m;
- Distancia minima das extremidades do equipamento a parede de 0,6m;

» Area de comando: 6m? ;

e Sala de interpretacao e laudos: 6m?




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Legislagio - RDC n.5(

* Unidade funcional: 4 — Apoio ao diagnostico e terapia

- 4.2 Imaginologia (Ultra-sonografia)

e Sala de exames:

- Geral: 6m?;
- Oftalmolégico: 4m? ;

» Sala de ecocardiografia: 5,5m?;

e Sala de interpretacao e laudos: 6m?




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Legislagio - RDC n.5(

* Unidade funcional: 8 — Apoio logistico

- 8.6 Conforto e higiene

» Sanitario para paciente, doador e publico

- Individual: 1,6m?, dimensao minima 1,2m

- Individual p/ deficiente: 3,2m?, dimensao minima 1,7m;
* Banheiro para paciente interno

- Individual: 3,2m?, dimensdo minima 1,2m

- Individual p/ deficiente: 4,8m?, dimensao minima 1,7m;

» Sala de espera para publico: 1,3m? por pessoa.




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Legislagio - RDC n.5(

* Unidade funcional: 8 — Apoio logistico

- 8.3 Revelacdo de filmes e “Chapas’

* Laboratorio de processamento

- Sala de revelacéao
- Area receptora de “chapas’ processadas

* A depender da quantidade de equipamentos e do tipo de testes;

* Arquivo de “chapas” e/ou filmes e/ou fotos: 2m?;

* Infelizmente na RDC 50 ainda esta escrito “chapas’.




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos inciais

* Filmes rejeitados

- Radiografias inaceitaveis podem induzir a laudos
errados com falsos positivos ou falsos negativos e
sao resultados de uma variedade de fatores:

* posicionamento inadequado,

* ajustes de fator de técnica incorreto e
* problemas relacionados com o equipamento.

- Uma revisdo dos filmes rejeitados deve ser
realizada periodicamente para identificar a
magnitude do problema e tambéem para determinar
suas causas.




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos inciais

e Filmes aceitos

- Quando uma radiografia € aceita deve-se perguntar se
a mesma esta ou nao dentro dos limites de
aceitabilidade para se conseguir um bom diagnostico;

- Repetir um procedimento sé quando os limites de
aceitabilidade de uma radiografia ndo foram
alcancados;

- Uma revisdao analitica destes fiimes deve ser
realizada periodicamente;

- O padrao de contraste e densidade da imagem sao
importantes indicadores para aplicacao de testes de
afericao da qualidade dos equipamentos.




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos inciais

* Testes inicias de controle de qualidade

- Os testes devem ser realizados rotineiramente ou
basicamente esquematizados para possibilitar a
visualizacao de variagbes no desempenho do
aparelho, possibilitando que as condicoes inicias
sejam avaliadas.




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos inciais

* Testes inicias de controle de qualidade

- Condicoes iniciais do aparelho de raios X
* Integridade mecéanica,;

- falta de algum elemento estrutural (parafuso, pino etc). Medidores,
registradores e outros indicadores devem ser verificados.

e Estabilidade mecanica;

- estabilidade e inflexibilidade do suporte do tubo de raios X e
receptor de imagem; inspecao nos interruptores elétricos ou travas

mecanicas; reprodutibilidade por marcagdes fisicas, assim como
exatidao da escala de angulacao.

 Integridade elétrica; e

- condicdes externas; instalacdo dos cabos de alta voltagem.

« Alinhamento e distancia foco-filme (DF F )

- indicadores sobre o suporte de tubo e o colimador; avaliagao do
alinhamento da fonte de raios X e o centro da grade.




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos de manutengao

* Manutencao

Corretiva — MC;
Preventiva — MP;

Preditiva — MPd;
Centrada em confiabilidade — MCC

e Calibracao e Ensaios




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos de manutengao

e O termo manutencao tem origem no ambito
militar, passando a ser aplicado na industria
apenas no periodo pos-Segunda Guerra Mundial
(1950) nos Estados Unidos.

e Segundo a Associacao Brasileira de Normas
Técnicas — ABNT manutencao:

- € a combinacdo de todas as acdes técnicas e
administrativas, destinadas a manter ou recolocar um
item em um estado no qual possa desempenhar uma
funcao requerida.




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos de manutengao

* Segundo a Organizacao Pan-Americana de
Saude (OPAS), dos equipamentos existentes,
o percentual de indisponibilidade por falta
de algum aspecto referente a geréncia de
Equiamentos Meédicos Hospitalares (EMH)
oscila entre 30% e um intoleravel teto de
96%, dependendo do tipo, especialidade,
complexidade do hospital.




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos de manutengao

e O processo de manutencao sofreu importantes
transformacdes, principalmente nos ultimos 25
anos.

 Essa evolugcao deu-se, sobretudo, pelas exigéncias
de mercado, que determinaram, a necessidade de
reducao do tempo de Inatividade dos
equipamentos.

* As mudancas ocorridas podem ser caracterizadas
por quatro geracoes distintas:

- manutencgao corretiva (MC),

- manutencao preventiva (MP),

- manutencao preditiva (MPd) e

- manutencao centrada em confiabilidade (MCC).




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos de manutengao




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos de manutengao

* Manutencao Corretiva

- Politica de manutencao predominante em qualquer
Estabeleciento de Assisténcia a Saude (EAS), na
grande maioria das vezes, a unica empregada;

Realidade encontrada em paises em
desenvolvimento, onde a preocupacao € restaurar o
equipamento, nao importando a verificacao de sua
funcionalidade e seguranca;

Técnica de geréncia que espera pela falha da
maquina ou equipamento, antes que seja tomada
qualquer acao de manutencao;




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos de manutengao

* Manutencao Corretiva

- Os maiores dificuldades associadas com este tipo de
geréncia de manutencao sao:

» Altos custos de pecas sobressalentes;
» Altos custos de trabalho extra;
» Elevado tempo de paralisacao da maquina ou equipamento, e

* Baixa disponibilidade de producao ou horas de execucao da
atividades




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos de manutengao




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos de manutengao

* Manutencao Preventiva

- Ao contrario da manutencio corretiva que visa acao
corretiva de uma falha ocorrida, a manutencao
preventiva (MP) caracteriza-se por procedimentos que
visam antecipar-se a falha e corrigi-la.

No entando um planejamento faz-se necessario para
que se evite estratégias puramente curativa (MC) ou
totalmente programadas (MP) afim de se evitar
desperdicios de recursos tanto humanos quantos
financeiros.




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos de manutengao

* Manutencao Preventiva

- Entra as vantagens da aplicacao da MP encontram-se:

* reducao das horas improdutivas;
aumento da vida util do equipamento;
aumento do indice de confiabilidade;
aumento do valor de revenda;

além da reducdo dos custos operativos totais de manutencgéo.




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos de manutengao

* Manutencao Preventiva

- Talvez a diferenca mais importante entre
manutencao corretiva e preventiva seja a capacidade
de programar o reparo quando ele tera o menor
impacto sobre as atividades dos EAS.

- A maioria dos EAS, em especial os servicos de
producao de imagem radioldgica, possuem um ritmo
de trabalho intenso e portanto, o tempo perdido
dificilmente pode ser recuperado.




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos de manutengao

* Manutencao Preditiva (MPd)
ou Baseada na Condicao
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Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos de manutengao

* Manutencao Preditiva

- A premissa comum da manutencido preditiva €

corrigir falhas potenciais antes da deterioragao,
guebra ou danos irreversiveis:

* Primeiro - através do estabelecimento do diagndstico,
detectando a irregularidade e quantificando a origem e a
gravidade do defeito;

» Segundo - pela analise de tendéncias, determinando os
limites para a programacao e execugao dos reparos.




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos de manutengao

* Manutencao
— Curva de Tempo Médio para Falha — CTMF (Curva da banheira)

Estratégiag de manutenchio:

Praventiva monltoramento
dos condigbas
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Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos de manutengao

* Manutencao Centrada em
Confiabilidade - MCC
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Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos de manutengao

* Manutencio Centrada em Confiabilidade

- Uma manutencao centrada na confiabilidade ou ainda
planejada, sofre influéncia:

* Do tipo de instalagao;
Do porte do equipamento hospitalar;
Da complexidade do equipamento;
Da confiabilidade desejada recursos disponiveis habilitagdo; e

Da experiéncia em cada uma das técnicas apresentadas.




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos de manutengao

e Calibracao e Ensaios de EMH




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos de manutengao

e Calibracao e Ensaios de EMH

- Os EMH precisam estar manutenidos, aferidos e/ou
calibrados para que sua permanéncia em servico nao
resulte em falhas que afetem de forma significativa

sua qualidade e a percepcao da mesma pelos
clientes;

- Falhas que podem ter consequéncias:

» Econdémicas/operacionais: afetam a capacidade operacional,
* Seguranca :podem ferir, machucar ou matar alguém;

» Sociais : represamento de exames, consultas ou cirurgias




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos de manutengao

* Equipamentos de raios X utilizados para
diagndstico no Brasil em 1999 - IRD/CNEN

Aplicacao Reqgido

Sudeste | Centro-oeste Mordeste Total

Odontologico 60000 10000 15000 105000
Convencional 15000 2000 5000 26000

Mamografia 1286 152 347 2149
Tomografia 945 107 257 1555




Controle de qualidade em
radiodiagnostico: Aspectos de manutengao

* Calibracao e Ensaios de EMH

- A Portaria 453 obriga os EAS no setor de
radiodiagnostico médico e odontologico a aplicarem
sistemas de controle de qualidade e para tal requer
que instrumentos calibrados e adequados estejam
disponiveis.

No Rio de Janeiro apenas o LCR — Laboratorio de
Ciéncias Radiologicas, pode emitir laudo atestando
que um aparelho de raios X esta de acordo com a
legislacao.

* http://www.Icr.uerj.br




Controle de Qualidade em
Processadoras Automaticas
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Camara escura

Processamento manual de filmes

Processadora automatica
Teste sensitometrico

Outros procedimentos de afericao
da qualidade

Calculo do coeficiente
miliamperimétrico




Controle de Qualidade em
Processadoras Automaticas

* Um dos aspectos mais importante da implantacao do
PGQ sdo o funcionamento das processadoras
automaticas;

* De acordo com dados da literatura, erros devidos a
processamento incorreto podem representar 13%
dos filmes rejeitados em um servico;

* A qualidade da imagem, a reprodutibilidade de
resultados e as doses fornecidas aos pacientes sa@o
dependentes do processamento de filmes realizado.




Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Camara escura

 Antes de comecar o controle de qualidade (CQ)
das processadoras, € necessario avaliar as
condicdes de operacao das camaras escuras.

- termo geralmente empregado para denominar nao soO o
recinto escuro onde se revelam filmes, mas todo o
conjunto de meios que compdem O processo quimico,
denominado processamento que torna visiveis as
imagens latentes dos filmes expostos aos raios X.




Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Camara escura

* Uma camara escura deve ser planejada e construida
considerando a quantidade de radiografias que serao
reveladas e o fluxo de atividade prevista no servico.

e A camara escura ideal deve:

* proteger o seu interior da entrada de radiacao dispersa, alem
de bloqueiar a entrada de luz nas aberturas;

* ter vedacao na porta, passador de chassis e sistema de
exaustao;

* ter interruptores de luz clara posicionados de forma a evitar o
seu acionamento acidental;

* possuir uma ventilacado ambiente eficiente;
* possuir revestimento do piso nao poroso;

e continua




Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Camara escura

e A camara escura ideal deve:

* possuir planejamento para disposicao dos materiais;

e ter os tanques de produtos quimicos da processadora fora da
camara escura;

* ter as paredes em tons claros e nao pintada de preto;

e ter bancada de trabalho com espaco suficiente para que o
chassi seja aberto e o filme colocado ou retirado;

* posicionamento adequada da processadora por ser a mesma
uma fonte de calor;

* tanques de produtos quimicos da processadora devem ficar
fora da camara escura;

* possuir luz de seguranga posicionada a uma distancia nao
inferior a 1,2m do local de manipulacao de filmes;

e ter local de manuseio do filme radiografico limpo, livre de
sujeira, po ou liquido.




Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Camara escura

o
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Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Processamento manual

* O processamento visa transformar a imagem latente
invisivel, formada durante o processo de exposicao
do filme, em imagem visivel de prata metalica, de
forma que esta imagem seja a mais representativa
possivel das estruturas da regiao do corpo humano

radiografado.

O processo manual € composto de cinco etapas:
* Revelacao
* Banho interruptor
* Fixacao
* Lavagem

e Secagem



Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Processamento manual

Revelacao:

- fase do processamento na qual se da a formacdo da imagem
propriamente dita;

Banho interruptor:
- que tem a funcao de neutralizar o revelador;

Fixacao:

- onde os cristais que nao receberam luz e portanto ndo possuem a
Imagem latente sao dissolvidos e eliminados da camada da
emulsao;

Lavagem:

- onde os subprodutos de fixagcdo e outras substancias soluveis
indesejaveis sao retirados do filme com o uso de agua corrente
filtrada;

Secagem

— ocorre a retirada da excesso de agua, deixando a radiografia apta
para o0 manuseio pelo medico radiologista para diagndstico.




Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Processamento manual

* Revelacso:

e Banho interruptor: k AT Lavagem:

Secagem:




Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Processamento automatico

* O processamento automatico de filmes radioldgicos
trouxe grandes vantagens para os servigos radiologicos,
cComo:

diminuicao de tempos,
indices de eficiéncia maiores,

diminuicao das possibilidades de contaminagao por solucoes
quimicas;

diminuicao de erros devidos a manipulacdoes inadequadas, muito
comuns no processo manual;

treinamento dos operadores mais simples e rapido, o que diminui
0S custos;

melhores condi¢cGes operacionais de limpeza do ambiente;

aumento da produtividade e eficiéncia do servigo radiologico.



Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Processamento automatico

 E basicamente constituida por um conjunto de
tanques sequenciais de processamento,
atravées dos quais as peliculas sao
transportadas, por meio de 4 conjuntos de
rolos, chamados racks, um para cada tanque.

Os rolos podem ser acionados eletricamente
ou por meio de engrenagens ou parafusos
sem-fim. Os quatro racks correspondem as 4
fases de processamento do filme radiografico:
revelacao, fixacdo, lavagem ¢ secagem.




Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Processamento automatico

* Aspectos da processadora automatica:

Os tanques de processamento manual sdo da ordem de 100
litros, as processadoras trabalham com tanques de revelacao: 7
litros, fixacao: 6 litros e lavagem: 6 litros;

Os tanques de pequena capacidade sdo mais eficientes em
manter a temperatura das solucdes constantes;

A medida que os filmes vdo sendo processados, ocorre
esgotamento ou enfraquecimento de capacidade ativa das
solugdes mais rapidamente (tanques menores);

Para manter a atividade das solugcdes em um nivel constante
durante os varios processamentos € necessario utilizar-se da
técnica de reforco ou regeneracao.




Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Processamento automatico

SECAO DE REVELACED
OE FILME

SECAD DE




Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Processamento automatico




Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Processamento automatico

(b)
motor do motor de tracao
ventilador dos rolos




Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Teste Sensitométrico

* Sensitometria € a tecnica que relaciona a
resposta do filme com a exposicao recebida.

* A curva sensitometrica, relaciona o grau de

enegrecimento do filme, ou densidade oOptica
(DO), com a exposicao recebida pelo filme.

* Avalia 0 contraste, a velocidade
(sensibilidade) e o valor de base+fog.




Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Teste Sensitométrico

Regides de baixa densidade
estao na parte inferior da curva e
representam a base+fog (DO
sem exposicao);

Altas densidades estao no
“‘ombro” da curva e representam
a densidade maxima do filme.

Todas as densidades uteis ao
diagnostico encontram-se na
regiao linear da curva, que
também é chamada de latitude
do filme (toda a escala de cinza).
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Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Teste Sensitométrico

* O método sensitometrico consiste em expor um filme a
luz padrao de um sensitbmetro, que ira provocar o
enegrecimento do filme radiografico com tons de cinza
compativeis com a sensibilizacao realizada obtendo
desta maneira uma tira sensitométrica com varios
degraus permitindo o controle do processamento
realizado pela processadora.

Sensitometro e um densitbmetro sao essenciais para a
realizacao deste meéetodo de controle, pois através do
sensitbmetro € possivel a sensibilizacao do filme com
valores conhecidos de Iuminosidade e com o
densitbmetro € possivel medir a densidade optica (DO),
verificando se o grau de enegrecimento esperado foi
alcancado.




Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Teste Sensitométrico
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Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Teste Sensitométrico

* Os resultados obtidos podem ser inseridos num
protocolo de teste onde também podem ser
registrados a temperatura do revelador, a
velocidade, o contraste e o valor de base+fog do
filme utilizado.

Desta forma quando sao observadas variacoes
maiores do que as preestabelecidas, acoes
corretivas devem ser tomadas.




Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Outros procedimentos

* Avaliacao do nivel de FOG

- O método mais eficaz para testar o nivel de fog é expor
um filme a luz do sensitdmetro, sob condigbes normais
de trabalho, e processa-lo nos tempos 1, 2 e 4 minutos
apos a exposicao.

Os resultados obtidos serao comparados ao filme
“padrao” (0 minuto), que deve ter sido obtido
anteriormente expondo um filme a luz do sensitbmetro,
porém com todas as luzes de seguranca desligadas.

Os resultados devem demonstrar que a diferenca de
DO entre o filme padrao e os filmes obtidos nos tempos
1, 2 e 4 minutos devem ser no maximo de 0,05 DO.




Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Outros procedimentos

* Avaliacao do nivel de FOG (Resultados):

- Camaras escuras que passam no teste de 4
minutos sao consideradas em excelentes
condicoes.

- As que passam no teste de 2 minutos sao
consideradas em boas condicoes.

- No entanto, se for aprovada apenas no teste de 1
minuto, devera ser reavaliada.




Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Outros procedimentos

* Avaliacao do PH

- A medida do pH é utilizada para avaliar a atividade
quimica do revelador e fixador, sendo os valores
recomendados, respectivamente, entre 10 e 11
para o revelador e entre 4 e 5 para o fixador.

- A analise da agua utilizada no processamento e
extremamente importante. O valor de pH deve ser
= 7,0 caso contrario pode-se produzir alteracoes no
pH do revelador, por exemplo = 5,3, indicando que
a agua encontra-se acida, acelerando a oxidacao
do revelador.




Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Outros procedimentos

* Avaliacao da temperatura

- A temperatura ideal do revelador depende do tipo de
flme, do ciclo de processamento e das
recomendacoes do fabricante.

- Consequentemente, € de extrema importancia seguir
atentamente as instrugcdes dos fabricantes, mantendo:

* temperatura do revelador dentro dos limites de tolerancia de
+ 0,3°C.

» temperatura do fixador pode oscilar entre 29,4°C e 35°C.
» temperatura da agua deve ficar entre 4,5°C e 29,5°C.

- Temperaturas extremas podem causar problemas de
fixacdo e de lavagem, além do aparecimento de
artefatos.




Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Coeficiente miliamperimétrico

* Quando a maioria dos alunos de tenologia iniciam
o CST em Radiologia um dos questionamentos
mais frequentes € “Como calculo o mAs?’ e a
maioria dos educadores responde que isto
depende de varios fatores.

Na realidade existem fatores que associam, de
forma empirica, a determinacao do fator mAs ao
ajuste do fator kV, mas para que possam ser
utilizados o servico de radiodiagnostico deve
manter um rigido controle de qualidade no
sistema de processamento de imagem e no
ambiente de camara escura.




Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Coeficiente miliamperimétrico

e O calculo do fator mAs por este método esta
associado ao controle de qualidade da camara
escura como ja foi relatado anteriormente e a
coeficiente relacionados as estruturas do corpo
em funcao de sua densidade ou absorcao aos
raios X, ao rendimento do aparelho de raios X
(500mA e microprocessado) e no tipo de
processamento utilizado.




Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Coeficiente miliamperimétrico

Coeficiente Miliamperimétrico {CM)

Esqueleto Axial
Coluna Cervical® APILAT

Coluna Toracica AP

Regido Incidéncia Fator

Apendicular Inferior
Pododactilos APILAT/OBL 0.1
Pa APLAT/OBL 0.1
Calcaneo AXIALILAT 0.1
Tomozelo APILAT 0,1
Parna APILAT 0,2
Joelho APILAT/OBL 0,2
Coxa AFILAT 0.3
Pelve AP 0.5
Apendicular Superior
Quirodactilos APIPAILATIOBL 0,1
Mao PA/APIOBL 0.1
Mao LAT 0.1
Punho APPAILAT 0.1
Punho AXIAL 0,2
Antebraco APILAT 0,2
Cotovelo APILAT 0,2
Brago APLAT 0.2
Ombro AP 0.2

Coluna Toracica LAT
Coluna Lombar APIOBL
Coluna Lombar LAT
Sacro-coccix APILAT
Cranio PAJAP
Cranio AXIALILATHIRTZ
Sela turca PAJAP

Sela turca LAT

Seios da face FNMNMHIRTZ
Seios da face LAT
Panoramicas
Torax PA
Torax LAT/OBL
Abdome AP
Abdome LAT




Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Coeficiente miliamperimétrico

e QO fator kV € ajustado pela formula:

- kV =2 x espessura +constante

* O fator mAs passa a serigual a :
- mAs = kV x CM

* Conforme estudo sobre variacado da técnica
radiografica em fungao do tipo de processamento do
filme realizado pelo Prof. Rafael C. Silva, se for usado
processamento manual o valor do fator mAs devera
ser acrescido de 20%, bem como se for utilizado um
aparelho de raios X com rendimento inferior ao
descrito no item 7.1 o fator mAs também devera ser
acrescido de 20% sobre o valor calculado.




Controle de Qualidade em Processadoras
Automaticas: Coeficiente miliamperimétrico

Avar'r'ai.ia de método de Calculo de mAs

Regido
Apendicular infarior

Incidéncias

Pododactilos
Fe

Caledneo
Calcanec
Tarnozelo
Ferma
Josiho

Coxa

Pelve

EPILATIOBL
APLATIOEL
AXIAL
LAT
AF{LAT
AP/LAT
APLAT/OBL
APILAT
AP

Apendicular superior

Dwirodsctiles
Mao

Mic

Punha
Funhg
Antebrago
Cotowelo
Erazo

Ombro

AB/PA/LATIOBL
FA/EFIDEL
LAT
ARIFAILAT
AXKIAL
LPILAT
ARILAT
APILAT
AP

Esgualato Axal

Coluna Carvical
Coluna Toracica
Coluna Toracica
Coluna Lombar
Coluna Lombar
Sacro-coscix

C rénio

Cranio

Sala turca

Sela turca

Seios da face
Seios da face

APILAT
LP
LAT
APIOBL
LAT
APILAT

ﬂ-‘-{lﬁﬁf'ﬁ%ﬂﬂf
AFTPA

LAT
FH/MHNHIRTZ
LAT

Panordmicas

Tarax
Tarax
Abdome
Abdome

P
LATIOBL

Biazoli
KV _mAs

L

a0
55

[=x)
55

e = R = R =y =

Eh & &h Rt |=

L
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Boizson
KV mAs

45
48
52
50
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42
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48
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Controle de Qualidade em Aparelhos
de Raios X

* A Portaria regulamenta, em seus itens 4.44 e
4.45, as condicdoes ideais de funcionamento de
todos os equipamentos de raios X, que devem
passar regularmente por testes de verificagcao de
desempenho, os quais sao divididos em quatro
grupos, por intervalo de tempo.

e S0 eles: testes bianuais, anuais, semestrais e
semanais.




Controle de Qualidade em Aparelhos
de Raios X

e Testes bianuais:

valores representativos de dose dada aos
pacientes em radiografia e CT realizadas no
Servico;

valores representativos de taxa de dose dada
ao paciente em fluoroscopia e do tempo de
exame, ou do produto dose-area.




Controle de Qualidade em Aparelhos
de Raios X

e Testes anuais:

exatidao do indicador de tensao do tubo (kV);

exatidao do tempo de exposicao, quando aplicavel;

camada semi-redutora;

alinhamento do eixo central do feixe de raios-x;

rendimento do tubo (MGy / mA min m?);

linearidade da taxa de kerma no ar com o0 mAs;
reprodutibilidade da taxa de kerma no ar;
reprodutibilidade do sistema automatico de exposicao;

tamanho do ponto focal,

iIntegridade dos acessorios e vestimentas de protecao

iIndividual;

vedacao da camara escura.




Controle de Qualidade em Aparelhos
de Raios X

e Testes semestrais:

exatidao do sistema de colimacao;

resolucao de baixo e alto contraste em fluoroscopia;
contato tela-filme;

alinhamento de grade;

integridade das telas e chassis;

condigdes dos negatoscopios;

indice de rejeicao de radiografias (com coleta de dados
durante, pelo menos, dois meses).




Controle de Qualidade em Aparelhos
de Raios X

e Testes semanais:

calibragao, constancia e uniformidade dos numeros de
CT,;

temperatura do sistema de processamento;
sensitometria do sistema de processamento.




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Medida de kV (Cunha de Stanton)

* Finalidade: Aferir a energia do feixe de raios X,
garantindo a conformidade do mesmo com o
ajuste de kV realizado no Aparelho.

» Este tipo de teste, proposto pelo Dr. Thomaz
Guilard, possibilita uma maneira economicamente
viavel de se manter a qualidade do feixe de raios
X em conformidade com a legislacao.




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Medida de kV (Cunha de Stanton)

e A cunha de Stanton




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Medida de kV (Cunha de Stanton)

* A cunha de Stanton
(verso e detalhe)




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Medida de kV (Cunha de Stanton)

A cunha de Stanton

- Consiste de uma caixa de material plastico contendo
um paralelepipedo de polietileno e uma cunha de cobre
(com de 12 degraus) que é colocada paralelamente ao
bloco;

Sob o paralelepipedo e a cunha de cobre, ha uma folha
de chumbo, contendo duas colunas de doze orificios;

Para se determinar a kV coloca-se o dispositivo sobre
um chassi e faz-se uma exposicao apropriada para a kV
gue se deseja avaliar.

- ApOs processamento, com um densitometro, determina-
se as densidades opticas coincidentes entre os circulos
abaixo do bloco de polietileno e circulos abaixo da
cunha de cobre.




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Medida de kV (Cunha de Stanton)

* O fator mAs necessario para uma dado kV, dependera
do écran, do filme utilizado e da distancia ajustada;

A tabela a seqguir oferece valores padroes de mAs
para o dispositivo usando telas rapidas e filmes
comuns utilizados nos servigos de radiologia.

Distancia da Fonte|Regiao U“idﬂd}* _ Uﬂ_il!ﬂ'flﬂ
Util Monofasica Trifasica

a Superficie da
Mesa (cm) kVp mMAS mR mAs |mR

o0 40 - 55 Fb he 450
100 a0~ J0 30 26 90
100 70 - 85 10 ¥ 43
100 85-100 (2,2 1,6 15
100 100-115 |09 0,6 12




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Medida de kV (Cunha de Stanton)

e kV:55-70
* mAS: 26

e \isual: 50u6?

1® &
20 @
3a® @

4 &

KV: 85 -100
mAs: 1,6

Uso de densitdmetro

N° de degrau

6 ® ® 136
7144 @ @ 1,35
8129 @ @ 135
9 ]




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Medida de kV (Cunha de Stanton)

e Utilizando principios de interpolacao pode-se
melhorar esta precisao.

Do do| DO da

Degrau N° _
referencia

1.44-1.35
DO =7+ ~——e—a—- =7.6
1.44-1.29




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Medida de kV (Cunha de Stanton)

* Determinacao do kV

g-
o |
© 8-
. -
o 7+
0
o °
=
[®
| -
O 4
E s
=, 7
i‘l_

Numero de Degrau

| |
100 110




Controle de Qualidade em Aparelhos
de Raios X: Medida de kV (cunha de Stanton)

 Para um teste completo, varios ajustes do fator
KV devem ser verificadas.

e O fator kV mais utilizado deve ser verificado
tambem para cada mAs normalmente utilizada.

* Testes de rotina devem ser efetuados para um ou
dois ajustes de fator kV (alta-voltagem) mais
comumente utilizadas no aparelho a ser testado.




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Medida de kV (Cunha de Stanton)

 Para um teste completo, varios ajustes do fator
KV devem ser verificadas.

e O fator kV mais utilizado deve ser verificado
tambem para cada mAs normalmente utilizada.

* Testes de rotina devem ser efetuados para um ou
dois ajustes de fator kV (alta-voltagem) mais
comumente utilizadas no aparelho a ser testado.




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Medida de kV (Cunha de Stanton)

* Medidor digital de dupla aplicacao: Medidor de
kKVp e Medidor de Tempo de exposicao.




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Medida de kV (Cunha de Stanton)

* Teste de exatidao e reprodutibilidade do kV

- Exatidao: visa avaliar o quanto esta exato o valor medido
em relagao ao valor registrado no painel da maquina;

- Reprodutibilidade: visa avaliar se ocorrem variagbes nos
valores do kV quando a mesma tensao € utilizada com mAs
diferentes.

* Frequéncia minima: Anual ou apos reparos




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Medida de kV (Cunha de Stanton)

* Teste de exatidao e reprodutibilidade do kV

Localizagao:

No de Série:

Equipamento marca:

kVp

mAs =

nominal

kVp kVp
3 4




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Medida de kV (Cunha de Stanton)

» Teste de exatidao e reprodutibilidade do kV

kKV__ .
D (%) — 100 X ( nominal

KV

- kV

médio)

nominal




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Medida de kV (Cunha de Stanton)

* Teste de exatidao e reprodutibilidade do kV

- Interpretagao dos resultados:

* No caso da Exatidao, se o resultado obtido nao variar
mais que 10%, ela sera considerada em conformidade

com a portaria 453/98;

* Para a Reprodutibilidade, a variagao ndo deve ser (em
modulo) maior que 10% para estar em conformidade

com a portaria 453/98.




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Tempo de Exposicao

* O cronbmetro digital para raios X utiliza um
semicondutor como detector de raios X.




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Tempo de Exposicao

* O equipamento possui precisao de quatro
digitos, permitindo fazer medidas em

intervalos de milésimos de segundo,
condizente com tempo de exposicao dos
equipamentos de raios X para diagnostico.




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Tempo de Exposicao




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Tempo de Exposicao
* Metodologia

— Compatibilizar com forma de onda do equipamento de
raios X a ser testado, monofasica ou trifasica;

alta-voltagem acima de 50 kV, preferencialmente 80
kKV:

posicionar o cron0Ometro digital para raios X sobre uma
superficie plana e ajustar o localizador a uma altura

proxima do detector;
 Na 12 medida variar a distancia, com a mesma técnica, a fim
de verificar influéncia na leitura do equipamento

efetuar o disparo e observar o tempo de exposicao no
visor (tempo dado em milissegundos);

deve apresentar, segundo a legislagao, variagcao de
+10% do tempo de exposicao selecionado.




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Tempo de Exposicao

 Teste de exatidao e reprodutibilidade do tempo de
exposicao

- Exatidao: visa avaliar o quanto esta exato o valor medido
em relagao ao valor registrado no painel da maquina;

- Reprodutibilidade: visa avaliar se ocorrem variacoes nos
valores de tempo de exposicao quando os mesmos kV e
mAs sdo usados com tempos diferentes.

* Frequéncia minima: Anual ou apds reparos




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Tempo de Exposicao

» Teste de exatidao e reprodutibilidade do tempo de
exposicao

médio)

t
D (%) — 100 X ( nominal

t

nominal

R (%) = 100 x




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Tempo de Exposicao

* Teste de exatidao e reprodutibilidade do kV (portaria
453/98)

- Interpretacao dos resultados:
* No caso da Exatidao: menor ou igual a 10%, ;

* Para a Reprodutibilidade: menor ou igual a 10%.




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Fuga no Cabecote

* Aferir se ha fuga ou nao no cabecote dos
equipamentos emissores de raios X, € de
grande ajuda para explicar registro eventuais
e nao planejados de exposicao de doses no
controle dosimetrico dos individuos
ocupacionalmente expostos (IOE).




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Fuga no Cabecote




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Fuga no Cabecote

* Metodologia

- Manual de radiodiagnostico
medico — ANVISA e Portaria
453.




Controle de Qualidade em Aparelhos de

Raios X: Fuga no Cabecote

* Metodologia

Fechar totalmente o sistema de colimacao do equipamento de
raios X, adicionando placas de chumbo até que ele fique
totalmente coberto;

Escolher uma técnica de operacdo que forneca o maior kV e a
maior corrente anodica possivel para o equipamento funcionar no
modo fluoroscopia (regime continuo);

No caso do equipamento nao funcionar em modo fluoroscopia,
selecionar o maior mAs possivel para a tensao escolhida.

* OBS: Deve-se ter cuidado para que o tempo de exposicdo seja adequado ao
tempo de resposta da camara de ionizagdo, operando em modo taxa.

Posicionar o detector, com o auxilio do tripé, a 1 m do cabecote do
equipamento de raios X que sera avaliado;

* OBS: Na falta do uso do tripé, o profissional devera utilizar as vestimentas de
protec¢éo individuais adequadas ao procedimento.

Repetir o procedimento anterior para varios pontos em torno do
cabecote;

Fazer todas as medidas em modo taxa.



Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Fuga no Cabecote




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Fuga no Cabecote

Camara de ionizacao
cabecote ¢

colimador Y

* Fonte: Prof. Rafael Silva



Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Fuga no Cabecote

O

W . Cabecote

- Prof. Rafael Silva

e Fonte:




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Fuga no Cabecote

* |Interpretacao dos resultados:

- A partir dos valores obtidos, comparar estes
resultados com o0s niveis de radiacao de fuga
estabelecidos pela legislacao e listados na
tabela abaixo.

TIPO DE EQUIPAMENTO LIMITES
RADIOLOGIA MEDICA 1,0 mGy/h a 1 m do ponto focal

, 0,25 mGy/h a 1 m do ponto focal
RADIOLOGIA ODONTOLOGICA (intra-oral)

1,0 mGy/h a 1 m do ponto focal (demais)




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Teste de colimacédo e alinhamento

* Teste de colimacao




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Teste de colimacédo e alinhamento

e Finalidade

- Colimacao: visa avaliar a diferenca entre a
area do campo iluminado e a area a ser
iIrradiada;

- Alinhamento do eixo central do feixe de
raios X:. visa avaliar a perpendicularidade do
eixo central do feixe de raios X com a mesa de
exames.




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Teste de colimacédo e alinhamento

* Teste de colimacao

- Um problema comum de unidades de raios-X € o
desalinhamento entre o campo de luz indicado e
campo de raios-X.

- Este desalinhamento pode causar uma exposicao
desnecessaria ao paciente, como também a perda
de detalhes importantes.




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Teste de colimacédo e alinhamento

* Metodologia

- Coloca-se a placa de teste sobre o chassi.
- Ajusta-se uma DF F de 1m.

- Faz-se uma exposicao com técnica definida pelo
fabricante

- Avalia-se 0 desalinhamento
radiografica gerada.

na imagem

Distancia entre a fonte e
o campo de luz
(Superficie da mesa)

Fatores de exposicoes
para combinag¢oes ecran
universal e filme verde

Desalinhamento maximo
permitido ( 2% da DFF )

90 cm

60 kVp, 2 mAs

1.8 cm

120 cm

60 kVp, 3 mAs

24 cm

180 cm

100 kVp. 2 mAs

3.6 cm




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Teste de colimacédo e alinhamento

e Resultados

- O maximo desalinhamento recomendado, pela
legislacao, é 2% da distancia foco-filme (DFF).




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Teste de colimacédo e alinhamento

e Teste de alinhamento vertical do feixe




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Teste de colimacédo e alinhamento

e Teste de alinhamento vertical do feixe

- O dispositivo de testar alinhamento vertical de
feixe, contém duas esferas de aco com diametros
de 0,8 mm, uma diretamente abaixo da outra e
separadas por 15 cm.

- A perpendicularidade e centralizacao do campo de
luz deve ser verificada pela distancia entre as
sombras das esferas de aco superior e a esfera
colocada na superficie inferior do dispositivo.




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Teste de colimacédo e alinhamento

* Metodologia

- Coloca-se o cilindro sobre o chassi (pode-se usar
em conjunto com a placa de teste de colimacao) .

- Ajusta-se uma DF _F, de 1m.

- Faz-se uma exposicao com técnica definida pelo
fabricante.

- Avalia-se 0 desalinhamento na Iimagem
radiografica gerada.




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Teste de colimacédo e alinhamento




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Teste de colimacédo e alinhamento

e Resultados

- Se as imagens das duas esferas de aco se sobrepde, a
centralizacdo a perpendicularidade do raio central esta
dentro de 0,7°.

- Se a imagem da esfera superior (sombra maior)
iInterceptar o primeiro circulo, o raio central estara
desviado de 1,4° da perpendicular.

- Se a imagem da bola superior interceptar o segundo
circulo, o raio central estara desviado de 2,8° da
perpendicular devendo ser corrigido (a portaria 453
permite um desalinhamento maximo de 3°).




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Contato Tela Filme

e Teste do chassi




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Contato Tela Filme

e Outro fator Iimportante no controle de
qualidade, é a inspecao regular de todos os
chassis no sentido de que oferecam um bom
contato entre o écran e o filme e também

verificar as condicdes da tela intensificadora
(écran).

* Esta inspecao podera facilmente ser efetuada
pela utilizacao do dispositivo de teste de
contato, tela filme.




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Contato Tela Filme

O dispositivo de teste consiste pode ser adquirido
para uso em chassi para radiologia convencional,
contendo uma rede de arame de 3 fios/cm, e
tambem para uso em mamografia, contendo uma
rede de arame de 17 fios/cm.

* Ambos o0s dispositivos sao incrustados em um
plastico para melhor manipulacao.

* Dimensao das unidades:
- Radiologia convencional: 265 x 370mm;
- Mamografia: 295 x 330mm.




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Contato Tela Filme

* Metodologia

- Coloca-se a tela de contato sobre o chassi.
- Ajusta-se uma DF _F, de 1m.

- A exposicao deve ser ajustada para se conseguir
uma densidade de imagem = 1 DO.

- Faz-se uma exposicdo com técnica definida pelo
fabricante (kV=40 e mAs= 2).

- Avalia-se a imagem radiografica gerada.
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Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Contato Tela Filme

e Resultados

- Se a radiografia for analisada de uma distancia de 2m,
areas de pobre contato serao facilmente vistas com um
leve crescimento nas densidades.

Se analisada de perto, ou com uma lente de ampliacao,
as areas de pobre contato apresentam imagens
borradas da rede de metal.

Densidades reduzidas em algumas areas podem ser
devido a danificacao quimica sobre uma ou ambas telas
intensificadoras.

Pequenos vazamentos de luz podem tambeéem ser
detectados sobre a radiografia quando as areas das
bordas do filme apresentarem acréscimo na DO.




Controle de Qualidade em Aparelhos de

Railos X: Contato Tela Filme

* Limpeza das telas intensificadoras (écrans) e chassis

As telas e os chassis usados na radiologia convencional e
mamografia devem ser limpos periodicamente.

O objetivo € minimizar a ocorréncia de artefatos que afetam
a qualidade de imagens;

Em mamografia sao utilizados filmes de emulsao simples,
gue sao mais suscetiveis aos artefatos;

A sujeira ou poeira obstrui o trajeto de Iluz da tela
intensificadora até a emulsdao do filme durante uma
exposicao, formando assim uma sombra dessa particula no
filme processado;

Artefato: toda imagem representa no filme que nao
corresponde a fisiologia estudada e nem a uma provavel
patologia.




Controle de Qualidade em Aparelhos de

Ralos X: Contato Tela Filme

* Procedimento de limpeza dos chassis e ecrans

Escolha um local, como um balcao ou mesa, limpe esse local
antes de comecar o procedimento;

Limpe o lado de fora dos chassis com um pano umido, evitando
que a poeira va para o interior do chassi quando for aberto.
Escolha um pano que n&o solte fiapos;

Utilize um pincel macio ou uma haste de algodao para limpeza
das bordas e das dobradicas;

Umedeca um pano sem fiapos ou compressa cirurgica com uma
pequena quantidade do liquido de limpeza indicado pelo
fabricante ou alcool isopropilico, ou ainda um produto que seja
antiestatico, pois este evitara que mais poeira grude na tela;

Nao derrame o produto de limpeza diretamente na tela, uma
quantidade grande desse liquido pode mancha-la;

Nao limpe a tela com produtos secos, isso pode riscar e danificar
a sua emulsao;

Deixe os chassis entreabertos para que sequem completamente.




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Contato Tela Filme




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Teste de Intensidade do Feixe

 Teste de intensidade do feixe para tubo de raios X
convencionais (mMR/mAs) utilizando canetas
dosimetricas

- Caneta dosimétrica




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Teste de Intensidade do Feixe

* Metodologia

medir a exposicao aos raios X fazendo uso de canetas
dosimetricas

distancia foco-filme (DFQF| = 1m)
tamanho de campo (10cm x 10cm).

ajustar os fatores kV e mAs

e Para 80 kV

- aparelhos monofasicos rendimento de 4,6 mR/mAs
- aparelhos trifasicos rendimento de 6 mR/mAs.

Um aparelho que nao apresente este rendimento deve ser
avaliado para kV, mAs e filtragem.




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Teste de Intensidade do Feixe

* Exemplo

- Um tecnodlogo precisa valiar o rendimento de um aparelho
monofasico (I = 200mA) fazendo uso de uma caneta

dosimétrica e tendo como referéncia um ajuste de 60 mAs.
Como o0 mesmo deve proceder? (usar rendimento de 4,6 mR/mAs)

Resposta
Leitura esperada: 4,6 x 60 = 276 mR

Ajustar 03 exposig¢oes (80 kV e DF _F, = 100cm):

- mA=100 e t=0,6s; mMA=200 e t=0,3s; mA=150 e t=0,4s

Se Leitura real = 276mR — OK, caso contrario necessario
ajuste.




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Teste de Intensidade do Feixe
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Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Teste de rendimento do tudo

e Teste de rendimento do tubo de raios X

- Visa avaliar se ocorrem variagbes significativas no
rendimento do tubo de RX e gerar um valor padrao a
ser utilizado como referéncia.

* Frequéncia minima: Anual ou apos reparos

* Instrumentacao: Camara de ionizacao




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Teste de rendimento do tudo

e Teste de rendimento do tubo de raios X

0,876 x L x 0,01 60s

medio

R (MGy/mA.min) = x f(pXT) x

mAS (I x t)

101,3 (273,15 + T)
X

P 295,15




Controle de Qualidade em Aparelhos de
Raios X: Teste de rendimento do tudo

* Interpretacao dos resultados:

- Se os valores de tensao e corrente e o valor da
camada semi-redutora estiverem corretos, este valor
de rendimento (R) devera ser considerado o padrao ou
a linha de base para todos os testes no futuro.

- O valor encontrado com 80 kVp deve estar situado na
seguinte faixa:

Sistema monofasico = 2,4 mGy < x < 4,8 mGy

MmA.min MA.mi

Sistema trifasico 4,8 mGy < x < 6,4 mGy

MmA.min MA.mi




Controle de Qualidade em
Mamografos

e Mamaografo

e




Controle de Qualidade em
Mamografos

* Fisica da mamografia
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Controle de Qualidade em
Mamografos

* Fisica da mamografia

Espessura da Tipo de mama

mama (cm) adiposa mista
KVpfiitro KVpfiitro KVpfiltro




Controle de Qualidade em
Mamografos

* Mamografia CC

— Camara

™ Haz de rayos X

—— Placa para
la pelicula

En la mamografia, se comprime
cada seno en sentido horizontal
y luego oblicuo mientras se toma
la imagen de rayos X desde
cada posicion




Controle de Qualidade em
Mamografos

* Mamografia MLO




Controle de Qualidade em
Mamografos

* Simulador radiografico da mama




Controle de Qualidade em
Mamografos

e A Portaria 453/98, no item 4.48, afirma:

- “Em cada equipamento de mamografia, deve ser
realizada, mensalmente, uma avaliacao da qualidade
de imagem com um fantoma mamografico
equivalente ao adotado pela ACR. Nao devem ser
realizadas mamografias em pacientes se o critério
minimo de qualidade de imagem nao for alcancgado.
As imagens devem ser arquivadas e mantidas a
disposicao da autoridade sanitaria local.”

* ACR - Colégio Americano de Radiologia




Controle de Qualidade em
Mamografos

* A Portaria 453/98, no item 4.49 — Padrdes de
desempenho, na letra “q” afirma:

“Os sistemas de radiografia de mama devem ser
capazes de identificar a imagem de uma fibra de
0,75 mm, uma microcalcificacao de 0,32 mm e uma
massa de 0,75 mm no fantoma, equivalente ao

adotado pelo ACR'.”
* ACR - Colégio Americano de Radiologia




Controle de Qualidade em
Mamografos

A qualidade da imagem mamografica deve ser avaliada com
um simulador radiografico de mama (fantoma), similar ao
adotado pelo Colégio Americano de Radiologia — ACR.

Ele simula uma mama comprimida entre 4 e 5 cm e possui, no
interior, detalhes que produzem imagens radiograficamente
semelhantes a estruturas normais e anormais presentes na
mama (microcalcificagoes, fibras e massas tumorais).

Na superficie destes simuladores podem ser posicionados
grades metalicas e discos de polietileno, conforme o diagrama
a seqguir, para medida de alto e de baixo contraste,
respectivamente.

Produz-se a imagem a ser avaliada radiografando-se o fantoma
com a técnica de 28 kV e usando-se o controle automatico de
exposicao.




Controle de Qualidade em
Mamografos




Controle de Qualidade em
Mamografos

Region materials

1.56 mm nylon fiber

1.12 mm nylon fiber

089 mm nylon fiber

0.75 mm nylon fiber

0.54 mm nylon fiber

(.40 mm nylon fiber

0.54 mm simulated microcalcification
0. 40 mm simulated microcalcification
032 mm simulated microcalcification
024 mm simulaed microcalcification
0.16 mm simulaed microcalcification
200 mm wmor-ike mass

1.00 mm wmor-like mass

075 mm wmor-iike mass

050 mm wmor-fike mass

025 mm wmor-ike mass
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Controle de Qualidade em
Mamografos

 Simulador radiografico para mama, apresentado no slide
anterior contem estruturas semelhantes as encontradas na
mama, como:

- Fibras;
- Microcalcificacoes;
- massas

* Além de estruturas para medida de alto e baixo contraste,
como:

- Discos;
- grades.




Controle de Qualidade em
amérafos

* Microcalcificacdées sao achados comuns na mamografia, a sua
ocorréncia € sinal extremamente importante, principalmente por que
podem constituir a unica alteracao radioldgica visivel na mamografia,
alem de poderem ser os sinais mais precoces de malignidade em
exames mamograficos.

Estima-se que de 20% a 30% dos casos que apresentam
microcalcificagcbes sao diagnosticados como malignos.




Controle de Qualidade em
Mamografos

A

Figura 1. A: Radiografias obtidas ern médio-lateral a 90° mostram nddulo de média radiodensidade, con-
tomos lobulados e bem definidos, medindo cerca de 2,5 cm, localizado na regiao retroarcolar da rmama
esquerda. B: Detalhe do nddulo descrito.

* Paciente do sexo masculino, 35 anos de idade, branco, com queixa de
nodulacao indolor ha oito meses na mama esquerda evoluindo para
leve incbmodo nos ultimos trés meses.

* Hamartoma foliculo-sebaceo cistico (HFC) - rara lesao cutanea de
elementos mesenquimais, sebaceos e foliculares




Controle de Qualidade em
Mamografos

 Para estudo da qualidade da imagem, sao avaliados
na imagem obtida do simulador radiografico:

I. definicao da imagem (resolucao espacial);

li. detalhes de alto contraste;

lii. limiar de baixo contraste;

iv.detalhes lineares de baixo contraste (tecido fibroso);
V. massas tumorais e

vi.densidade otica de fundo.




Controle de Qualidade em
Mamografos

* Para estudo da qualidade da imagem, sao avaliados
na imagem obtida do simulador radiografico:

I. definicao da imagem (resolucao espacial);

* um dos parametros que determinam a qualidade da imagem clinica €
a resolugao espacial, cuja medida pode ser efetuada radiografando-se
o fantoma com as 4 grades metalicas com as definicbes aproximadas
de 12, 8, 6 e 4 pares de linhas por milimetro (pl/mm).

* Resultado esperado:

- A resolucao espacial deve ser =2 12 pl/mm, ou seja, as 4
grades metalicas devem ser visibilizadas com definicao.




Controle de Qualidade em
Mamografos

 Para estudo da qualidade da imagem, sao avaliados
na imagem obtida do simulador radiografico:

Il. detalhes de alto contraste;

* um segundo aspecto relativo a definicao do sistema de producao da
imagem ¢é a habilidade de visibilizar objetos de pequeno tamanho e
alto contraste, tais como microcalcificacdes. Os simuladores
radiograficos de mama possuem diversos conjuntos de objetos de
material denso que simulam microcalcificacées de tamanhos variados.

* Resultado esperado:

- Deve-se visibilizar até o conjunto de microcalcificagcbes de
0,32 mm de diametro.




Controle de Qualidade em
Mamografos

 Para estudo da qualidade da imagem, sao avaliados
na imagem obtida do simulador radiografico:

li.limiar de baixo contraste;

» esta medida deve proporcionar uma indicacado do limiar detectavel
para objetos de baixo contraste e com alguns milimetros de diametro.
E realizada radiografando-se o simulador radiografico de mama
(fantoma) colocando-se sobre a superficie alguns discos de poliéster
com 5 mm de diametro e de espessuras entre 0,5 e 3,0 mm. O
percentual de variacdo do contraste € estabelecido em funcdo da
densidade otica das regides do filme dentro e fora dos discos de
poliéster.

* Resultado esperado:

- Sugere-se 1,5% como limiar de contraste para discos de 5
mm de diametro.




Controle de Qualidade em
Mamografos

 Para estudo da qualidade da imagem, sao avaliados
na imagem obtida do simulador radiografico:

iv.detalhes lineares de baixo contraste (tecido fibroso);

* 0s simuladores radiograficos de mama (fantomas) possuem objetos
lineares de baixo contraste com diversos diametros, que simulam
extensdes de tecido fibroso em tecido adiposo. Quando o fantoma é
radiografado, estes detalhes lineares de baixo contraste permitem a
medida da sensibilidade do sistema de produgao da imagem em
registrar estruturas filamentares no interior da mama.

* Resultado esperado:

- E necessario visibilizar até a fibra de 0.75 mm de diametro.




Controle de Qualidade em
Mamografos

 Para estudo da qualidade da imagem, sao avaliados
na imagem obtida do simulador radiografico:

V. massas tumorais;

* a capacidade de registrar a imagem de massas tumorais € uma
medida bastante realistica da qualidade da imagem em mamografia.
Para tal, os fantomas de mama dispbéem de calotas esféricas de nylon
que simulam massas tumorais. Estas calotas possuem diametros e
alturas variadas. Quando o fantoma € radiografado, estas calotas
esféricas produzem uma série de imagens bastante similares as
massas tumorais que ocorrem na mama.

* Resultado esperado:

- E necessario visibilizar até a calota de 4 0 mm de didmetro
e 2,0 mm de espessura.




Controle de Qualidade em
Mamografos

 Para estudo da qualidade da imagem, sao avaliados
na imagem obtida do simulador radiografico:

vi.densidade 6tica de fundo.

* mede-se a densidade otica de fundo em um ponto da imagem do
fantoma situado a 6 cm da parede toracica e centrado lateralmente no
filme.

* Resultado esperado:

- A densidade otica de fundo deve estar entre 1,30 e 1,80.




Controle de Qualidade em
Mamografos

F i |
Radiografia do simulador mamogrifico ACR adquirida
com o equipamento de mamografia digital de campo total - MD.




Controle de Qualidade em
Mamografos - Artefatos

* Definicao — Presenca de uma ou mais imagens que
nao representam a estrutura anatomica analisada,
nem tao pouco uma provavel patologia a ser
iInvestigada.

Os artefatos em imagens mamograficas podem ter
diversas origens e se apresentam principalmente
como pontos, listras, manchas claras ou escuras ou
regioes embacadas na imagem.




Controle de Qualidade em
Mamografos - Artefatos

* Uma maneira simples de se iniciar a investigacao da
origem dos artefatos consiste em revelar dois filmes
expostos especificamente para este teste, ou seja, filmes
gue nao sejam de pacientes.

De acordo com o desenho abaixo, um dos filmes é

inserido na bandeja girado em 90° em relagao ao outro.
Se o artefato permanecer na mesma direcdo em ambos
os filmes, isto indica que o artefato foi causado durante o
processamento (figura A).

Se a direcao do artefato ndo permanecer na mesma
direcao em ambos os filmes, isso indica que a origem esta
associada ao equipamento de raios X ou um de seus
componentes ou pelo chassis radiografico (figura B).




Controle de Qualidade em
Mamografos - Artefatos

4 N 4




Controle de Qualidade em
Mamografos - Artefatos

* Arranhados dos rolos da * Aglutinacao de granulos de
processadora sobre o prata sob alta temperatura da
filme processadora




Controle de Qualidade em
Mamografos - Artefatos

* Impressao digital ocorrida * Fio radiodenso no cassete
no carregamento do
cassete




Controle de Qualidade em
Mamografos - Artefatos

* Sujeira no cassete e Ecran molhado




Controle de Qualidade em
Mamografos - Artefatos

* Perda de definigcao, pela * Nevus cutaneo simulando

presenca de bolha de ar nodulo mamario.
entre e écran.
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