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Historico

21 meses apds o primeiro procedimento de fluoroscopia, a ulceragdo
formada ja expde o processo espinhoso da coluna vertebral.




Historico

Nos dias de hoje, isto
ainda ocorre?

Em 2010, um cirurgido teve os dedos de uma das
mdos amputados, em fungdo de sucessivos
procedimentos de fluoroscopia sem observar
procedimentos de protecdo radiologica.




Objetivos

= Conjunto de medidas que visam proteger o homem, seus

descendentes e seu meio ambiente contra  possiveis
efeitos indevidos causados por radiacdo ionizante
proveniente de fontes produzidas pelo homem e fontes
naturais modificadas tecnologicamente.
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Objetivos

= Minimizar os riscos de efeitos bioldgicos no ser humano
= Limitar dose em atividades profissionais

= Diminuir a probabilidade de efeitos de longo prazo (cancer,
efeitos genéticos, etc)
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Areas de atuacio da protecao radiologica na saude

Radiodiagnodstico \
Medicina Nuclear

’

Convencional
Tomografia
Mamografia
Densitometria
Odontologia
Intervencionista
Veterinaria




Fontes de radiacdo ionizante utilizada na area de saude

Equipamentos emissores de raios X com
energia inferior a 200 keV.
Nao ha utilizagdo de material radioativo.

Materiais radioativos de meia vida curta.
Fonte aberta, possibilidade de contaminagao.

» Atividade de 100 a 500 mCi ou 3,7x103 a
18,5x103 TBa.

Categoria 5.

Materiais radioativos de meia vida longa,
> fonte selada. Atividade de 4x103 TBq
Categoria 1.

Materiais radioativos de meia vida longa
(HDR) e curta (LDR) , fonte selada.
Atividade: HDR 6 a 10 TBq e LDR 4x107 a
8x102 TBq

HDR Categoria 2; LDR Categoria 4 10



Fontes de radiacdo ionizante utilizada na area de saude

Atividade (TB)

1 Extremamente

: Radioterapia (°°Co) 4,0 x 108
perigosa

5 MUuito pericosa Gamagrafia (°°Co, *?Ir e °Se), 6,0 x101 — 1,0 x10?
Peng Braquiterapia HDR (1%?Ir e 6°Co) 6,0 x10°-1,0 x 10!

3 Perigosa Medidores de nivel (5°Co e 137Cs) 5,0 x1Q0
4 Pr:g\éaveerlimgsn;e Medidores de espessura (8°Kr e %0Sr), 1,0 x101 - 1,0 x10°
Peng Braquiterapia LDR (*2°] e 1%8Au) 4,0 x102 - 8,0 x102

5 Nao perigosa PET (68Ge) 3,0 x103

< Categoria 1: (A/D) > 1000

. <« Categoria 2: (A/D) 10,0 - 1000
Categorizacdo de fontes pela AIEA ategoria 2: (A/

(IAEA -TECDOC-1344) » Categoria 3: (A/D) 1,0 - 10,0
< Categoria 4: (A/D) 0,01-1,0

< Categoria 5: (A/D) < 0,01



Etapas de producio e classificacio dos efeitos biologicos

TIPOS DE RADIACAO

emitida pelgs nuclidos radioactivos

Radiagdo X
Radiagdo alfa
Wta (-ou +) Radiacéo gama



Etapas de producio e classificacio dos efeitos biologicos

Fonte: Tauhata, 2015

Efeitos Fisicos
Energia

doe fons ¢ radicais livres
= Restauragio do equilfbrio

m Induglio de novas

Efeitos Biolgicos

m Restauraglio de danos
m Morte celular

m Alteracfio do metabolismo
local

m Aberraglio cromossomial
m Armazenagem de informagSes

Efeitos Orgdnicos
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Etapas de producio e classificacio dos efeitos biologicos

= Os efeitos radioinduzidos podem receber denominacdes em funcao
do valor da dose e forma de resposta, em funcdo do tempo de
manifestagcao e do nivel orgdanico atingido. Assim, em funcdo da
dose e forma de resposta, sao classificados em estocasticos e
deterministicos; em termos do tempo de manifestacdo, em imediatos
e tardios; em funcdo do nivel de dano, em somaticos e genéticos
(hereditérios).

14



Etapas de producio e classificacio dos efeitos biologicos

» Efeito estocastico

< Sao efeitos em que a probabilidade de ocorréncia € proporcional a dose de radiacdo
recebida, sem a existéncia de limiar. Isto significa, que doses pequenas, abaixo dos limites

estabelecidos por normas e recomendacdes de protecdo radiologica, podem induzir tais
efeitos. Entre estes efeitos, destaca-se o cancer.

» Efeito deterministico

< Sao efeitos causados por irradiacao total ou localizada de um tecido, causando um grau de
morte celular ndo compensado pela reposicdo ou reparo, com prejuizos detectaveis no
funcionamento do tecido ou oOrgdo. Existe um limiar de dose, abaixo do qual a perda de
células é insuficiente para prejudicar o tecido ou 6rgdo de um modo detectavel. Isto significa
que, os efeitos deterministicos, sdo produzidos por doses elevadas, acima do limiar, onde a
severidade ou gravidade do dano aumenta com a dose aplicada. A probabilidade de efeito

deterministico, assim definido, é considerada nula para valores de dose abaixo do limiar, e
100%, acima.

Fonte: Tauhata, 2015 15



Etapas de producio e classificacio dos efeitos biologicos

TECIDO E EFEITO

LIMIAR DE DOSE

Dose Equivalente Total
recebida em uma unica
exposicao

Dose Equivalente Total
recebida numa exposicao
fracionada ou

Taxa de Dose Anual
recebida em exposicoes
fracionadas ou

prolongada prolongadas por muitos
anos

- (5v) (5v)
Génadas
- esterilidade temporana 0.15 ND 0.40
- esterilidade 35-6.0 ND 2.00
Ovarios
- esterilidade 25-6.0 6 >0,2
Cristalino
- opacidade detectavel 05-20 5 >0.1
- catarata 5.0 =8 > 0,15
Medula éssea
- depressdo de hematopoiese 0.5 ND >04

Fonte: Tauhata, 2015

= Limiares de dose para efeitos deterministicos nas génadas, cristalino e medula 6ssea.
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Etapas de producio e classificacio dos efeitos biologicos

» Efeito somatico

% Surgem do dano nas células do corpo e o efeito aparece na propria pessoa irradiada.
Dependem da dose absorvida, da taxa de absor¢cdo da energia da radiacdo, da regido e da
area do corpo irradiada.

= Efeito genético ou hereditario

% Sado efeitos que surgem no descendente da pessoa irradiada, como resultado do dano
produzido pela radiacdo em células dos oérgdos reprodutores, as gbnadas. Tém carater
cumulativo e independe da taxa de absor¢do da dose.

» Efeito imediato e tardio

< Os primeiros efeitos bioldgicos causados pela radiacdo, que ocorrem num periodo de
poucas horas até algumas semanas apos a exposicdo, sdo denominados de efeitos
imediatos, como por exemplo, a radiodermite. Os que aparecem depois de anos ou mesmo
décadas, sdo chamados de efeitos retardados ou tardios, como por exemplo, o cancer.

Fonte: Tauhata, 2015 17



Conceitos fundamentais de protecao radiologica

. . - ndo tem carga elétrica,
Radlagao interagem individualmente com

: : elétrons transferindo sua
indiretamente energia e produzindo

lonizante ionizagdes.

- possuem carga elétrica, atuam

Radiagéo principalmente por meio de seu

- campo elétrico e transferem
d Iretamente sua energia para muitos

lonizante atomos ao mesmo tempo.

Raios X e
radiacdo
gama

Alfa, beta e
positron

+ Maior alcance e poder de

penetracao

- loniza menos

- Menor alcance e poder de

penetracao

- loniza mais
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Conceitos fundamentais de protecao radiologica

= Para haver contaminacdo tem existir
material radioativo no ambiente e a
pessoa ou objeto ter contato com o
material radioativo.

= De outra maneira o que esta
ocorrendo é um processo de
irradiacao.

= Uma pessoa ou objeto contaminado
permanece sofrendo irradiacdo até
que o0 mesmo seja descontaminado.

Fonte: CNEN NN-3.01



Conceitos fundamentais de protecao radiologica

Fonte: Tauhata et al, 2003

\ Controle do Tempo de

E.\'pusi cao

« Jempo - A dose acumulada por uma pessoa que trabalha numa area exposta a
uma determinada taxa de dose é diretamente proporcional ao tempo em que ela
permanece na area. Deve-se sempre ter em mente que quanto menor o tempo de
exposicdo, menores serdo os efeitos causados pela radiagao.

Fonte: Tauhata et al, 2014 20



Conceitos fundamentais de protecao radiologica

A Lei do Inverso do Quadrado da
Distancia

\k - Fonte: Tauhata et al, 2003

= Distancia - Para uma fonte puntiforme, emitindo radiacdes em todas as direcoes, o
fluxo, que é proporcional a taxa de dose numa determinada distancia da fonte, é
inversamente proporcional o quadrado dessa distancia.

Fonte: Tauhata et al, 2014 21



Conceitos fundamentais de protecao radiologica

Controle por Blindagem

Fonte: Tauhata et al, 2003

= Blindagem - Denomina-se blindagem a todo sistema destinado a atenuar um
campo de radiacdo por interposicdo de um meio material entre a fonte de
radiacdo e as pessoas ou objetos a proteger, sendo a blindagem o método mais
importante de protecao contra a irradiacao externa.

Fonte: Bellintani et al, 2002 22



Requisitos basicos (Principios) de prote¢do radiologica

= Justificacdo (pratica e exposicoes médicas)

AA
&

= imitacdo da dose individual

= Otimizacdo (da protecéo radiolégica)

23



Requisitos basicos (Principios) de prote¢do radiologica

= Justificacdo (pratica e exposicoes médicas)

«Nenhuma pratica ou fonte adscrita a uma pratica deve ser autorizada a
menos que produza suficiente beneficio para o individuo exposto ou
para a sociedade, de modo a compensar o detrimento que possa ser
causado.

+Em medicina e odontologia ele deve ser aplicado considerando que
deve resultar em beneficio real para a salde do individuo e/ou para a
sociedade, tendo sido considerada a eficacia de técnicas alternativas
disponiveis que ndo envolvam o uso de radiacdes ionizantes. E também
que a responsabilidade pela aplicacao deste principio é de um meédico
ou odontoélogo (radiologia odontolégica).

24
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Requisitos basicos (Principios) de protecao

tacdo de dose individual

iIca — Limi

0g1

V4

radiol

Limites de Dose Anuais (&

Grandeza Orgdo Individuo ocupacionalmente Individuo do publico
exposto
Dose efetiva Corpo inteiro 20 mSy Pl 1 mSy [
Dose equivalente Cristalino 20 mSy bl 15 mSv

(Alterado pefa Resolugdo CNEN 114/2011)

Pele [ 500 mSv 50 mSv
Méos e pés 900 mSv

[a] Para fins de controle administrativo efetuado pela CNEN, o termo dose anual deve ser
considerado como dose no ano calendario, isto €, no periodo decorrente de janeiro a
dezembro de cada ano.

[b] Média arntmetica em 5 anos consecutivos, desde que nao exceda 50 mSv em qualquer
ano.

(Alterado pela Resolucdo CNEN 114/2011)

[c] Em circunstéancias especiais, a CNEN podera autorizar um valor de dose efetiva de até
5 mSv em um ano, desde que a dose efetiva media em um periodo de 5 anos consecutivos,
nao exceda a 1 mSv por ano.

[d] Valor médioem 1 cm? de area, na regiao mais irradiada.

CNEN NN-3.01

25



Requisitos basicos (Principios) de prote¢do radiologica

= Otimizacdo (da protecdo radiolégica)

« Este principio de protecdao radiolégica ocupacional estabelece que todas as
exposicbes devem ser mantidas tao baixas quanto razoavelmente
exequiveis (ALARA: As Low As Reasonably Achievable)

« Estudos epidemiolégicos e radiobiolégicos em baixas doses mostraram que nao
existe um limiar real de dose para os efeitos estocasticos. Assim, qualquer
exposicdo de um tecido envolve um risco carcinogénico, dependendo da
radiossensibilidade desse tecido por unidade de dose equivalente (coeficiente
de risco somatico). Além disso, qualquer exposicdo das gbnadas pode
levar a um detrimento genético nos descendentes do individuo exposto.

> Portaria ANVISA 453/98, capitulo 2 art. 2.6 - 210 e Norma CNEN NN 3.01 topico 5 art. 54.3

Fonte: Tauhata et al, 2014 26



Requisitos basicos (Principios) de prote¢do radiologica

= Otimizacdo (da protecdo radiolégica)

« Restricido de dose (PR-3.01,/004) : Com a finalidade de garantir um nivel
adequado de protecao individual para cada IOE, deve ser estabelecido, como
condicao limitante do processo de otimizacdo da protecdo radiolégica, um
valor de restricdo de dose. Ex.: no radiodiagndstico a ANVISA estabeleceu para
areas controladas o valor de 5,0 mSv/ano como restricio de dose e 0,5
mSv/ano para area livre.

« Niveis de referéncia (CNEN NN-3.01) niveis de dose, ou grandeza a ela
relacionada, estabelecidos ou aprovados pela CNEN, com a finalidade de
determinar acdes a serem desenvolvidas quando esses niveis forem alcancados
ou previstos de serem excedidos. Esses niveis incluem os niveis de registro,
niveis de investigacao, niveis de acdo e niveis de intervencao.

Fonte: CNEN PR-3.01,/004, 2005 e ANVISA Portaria 453/98 27



Requisitos basicos (Principios) de prote¢do radiologica

= Otimizacdo (da protecdo radiolégica) - Niveis de referéncia

« Nivel de registro: monitoracao individual mensal de |IOE deve ser igual ou inferior a 0,20
mSv/més para dose efetiva (CNEN NN-3.01) e 0,10 mSv/més (ANVISA Portaria 453/98).

« Nivel de investigacao: monitoracdo individual de IOE deve ser, para dose efetiva, 6 mSv
por ano ou 1 mSv em qualquer més (CNEN NN-3.01) e 1,5 mSv/més (ANVISA Portaria
453,/98).

« Nivel de intervencao: valor de dose que leva a uma acdo de protecdo em situacdo de
emergéncia ou exposicdo cronica. Valores que indiquem que o limite anual sera
alcancado sao mandatarios para uma intervencdo. Assim valores de dose superoiores a
4 mSv/més devem sofrer intervencdo pelo responsavel pela protecao radiolégica.

< Nivel de agcdo: valores de taxa de dose, acima dos quais devem ser adotadas acdes
protetoras ou remediadoras em situacdes de emergéncia ou de exposicao crbnica, de
modo que sua adocado implique em certeza da observancia dos niveis de intervencao
correspondentes.

Fonte: CNEN PR-3.01,/004 e 007. 2005 e ANVISA Portaria 453/98 28



Legislacdo de protecao radiologica:

= Portaria 453/98 ANVISA e

= Norma CNEN NN-3.01 e posicoes
regulatérias
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Legislacao de protecao radioldgica: Portaria 453/98 da ANVISA

= Este regulamento estabelece as diretrizes basicas de protecdo radiolégica em
radiodiagndstico médico e odontolégico, dispdes sobre o uso dos raios-X diagndésticos em
todo territério nacional.

= Este Regulamento deve ser adotado em todo territério nacional e observado pelas pessoas
fisicas e juridicas, de direito privado e publico, envolvidas com a utilizacao dos raios X
diagndsticos.
= Estrutura
+ Capitulo 1 - Disposicbes gerais
+ Capitulo 2 - Sistema de Protecdo Radioldgica
+ Capitulo 3 - Requisitos Operacionais
« Capitulo 4 - Requisitos Especificos para Radiodiagnéstico Médico
« Capitulo 5 - Requisitos Especificos para Radiologia Odontolégico

» Obs. Na referéncia técnica para funcionamento dos servi¢os sanitarios da ANVISA esta descrito que todo
estabelecimento gque mantiver equipamentos de raios X deve incluir em seu alvara deve incluir em seu alvara
a atividade de servico de diagnostico por imagem com uso de radiagdo ionizante e cumprir o estabelecido
na portaria 453/98 da ANVISA.

ANVISA Portaria 453/98 0



Legislacao de protecao radioldgica: Portaria 453/98 da ANVISA

= Principios Basicos que regem este Regulamento: (Cap. 02)

+ Justificacao da pratica;
+ Otimizacdo da protecdo Radioldgica; \

< Limitacdo de doses individuais;
<+ Prevencdo de Acidentes.

= Responsabilidades béasicas (Cap. 03)
< Titulares e Empregadores
+ Responsavel Técnico
+ Supervisor de Protecao Radioldgica
< Técnicos e Auxiliares

= Controle das areas do servico de radiodiagnéstico (Cap. 03)

= Controle ocupacional (Cap. 03)

= Memorial descritivo (Cap. 03)

= Requisitos especificos do radiodiagndstico médico e odontoldgico (Cap. 04 e 05)

ANVISA Portaria 453/98 o



Legislacao de protecao radioldgica: Portaria 453/98 da ANVISA

= Responsabilidades basicas - Titulares e empregadores:

<« Assegurar que estejam disponiveis o0s profissionais necessarios em
nimero e com qualificacdo para conduzir os procedimentos radiolégicos,
bem como protecdo radioldgica;

+ Manter as instalacdes e seus equipamentos de raios-X nas condicdes exigidas
neste regulamento;

« Prover monitoracao individual e o controle de satde dos IOE;

<+ Prover as vestimentas de protecdo individual para a protecdo dos
pacientes, da equipe e de eventuais acompanhante;

«» Nomear um médico da equipe como Responsavel Técnico (RT) para responder
pelos procedimentos radiolégicos.

ANVISA Portaria 453/98 2



Legislacao de protecao radioldgica: Portaria 453/98 da ANVISA

= Responsabilidades basicas - Responsavel técnico:

= Responsabilizar-se pelos procedimentos radiolégicos a que sao
submetidos os pacientes;

= Elaborar e revisar as tabelas de exposicdo para cada equipamento
de raios-X do servico; (Médico ???? )*

= Orientar e supervisionar as atividades da equipe no que se refere
as técnicas e procedimentos radiolégicos.

ANVISA Portaria 453/98 2



Legislacao de protecao radioldgica: Portaria 453/98 da ANVISA

= Responsabilidades basicas - Supervisor de Protecdo Radioldgica:

« Certificar a seguranca das instalacdes durante o planejamento, construcdo e/ou
modificagdo.

+ Estabelecer, em conjunto com o RI, os procedimentos seguros de operacdo dos
equipamentos e assegurar que os operadores estejam instruidos sobre os mesmos.

<+ Implementar o programa de garantia da qualidade e manter os assentamentos dos
dados obtidos, incluindo informag¢des sobre acdes corretivas.

< Revisar e atualizar periodicamente os procedimentos operacionais de modo a garantir a
otimizacao da protecao radiolégica.

+ Elaborar e manter atualizado o memorial descritivo de protecao radiolégica.

« Coordenar o programa de treinamento peridédico da equipe sobre os aspectos de
protecao radioldgica e garantia de qualidade.

ANVISA Portaria 453/98 o



Legislacao de protecao radioldgica: Portaria 453/98 da ANVISA

= Responsabilidades basicas — Técnico e auxiliares:

+ Executar suas atividades em conformidade com a Portaria e com as instrucdes do RT e
do SPR;

+ Realizar apenas exposi¢des autorizadas;
« Atuar no programa de qualidade, segundo instrucdes do SPR;

+ Assentar os procedimentos radiograficos realizados.

a portaria 453, por ser de 1998, ndao menciona em seu texto os Tecndlogos em
Radiologia e este fato é de grande importancia para uma revisdo da mesma.

ANVISA Portaria 453/98 2



Legislacao de protecao radioldgica: Portaria 453/98 da ANVISA

= Controle de areas de um servico de radiodiagndstico:

+ Os ambientes do servico devem ser delimitados e classificados em areas livres
(0,5mSv/ano) ou em areas controladas (5mSv/ano); (art. 3.45)

+ As salas onde se realizam os procedimentos radiolégicos e a sala de comando devem
ser classificadas como areas controladas; (art. 3.41)

+ Os ambientes classificados como areas controladas devem possuir medidas especificas
de protecdo e seguranca; (art. 3.40)

« Em instalacdes de radiodiagnostico, toda circunvizinhanca da area controlada deve ser
classificada como area livre, sob o aspecto de protecdo radiolégica. (art. 3.42)

ANVISA Portaria 453/98 %



Legislacao de protecao radioldgica: Portaria 453/98 da ANVISA

= Controle ocupacional

« Todo trabalhador com raios-X diagnosticos deve usar, durante o trabalho em area
controlada dosimetro individual de leitura direta; (art. 3.47b)

+ Utilizando avental plumbifero, o dosimetro deve ser colocado sobre o avental; (art.
3.47e)

+ Os dosimetros devem ser mantidos em local seguro, em condicdes adequadas de
armazenamento e afastados de fonte de radiacdo ionizante; (art. 3.47g)

+ Os dosimetros devem ser obtidos apenas em laboratérios credenciados pela CNEN.(art.
3.47k)

+ Os titulares devem providenciar a investigacao dos casos de doses efetivas mensais
superiores a 1,5 mSv.(art. 3.47i)

ANVISA Portaria 453/98 2



Legislacao de protecao radioldgica: Portaria 453/98 da ANVISA

= Controle de salide

« Todo individuo ocupacionalmente exposto deve estar submetido a um programa de
controle de salde baseado nos principios gerais de salide ocupacional.(art. 3.48a)

« Exames periddicos de salde ndao podem ser utilizados para substituir ou complementar
o programa de monitoracdo individual.(art. 3.48b)

+ Ocorrendo exposicdo acidental com dose equivalente acima do limiar para efeitos
deterministicos, o titular deve encaminhar o individuo para acompanhamento médico e,
se necessario, com o aconselhamento de um médico especialista com experiéncia ou
conhecimento especifico sobre as consequéncias e tratamentos de efeitos
deterministicos da radiacdo.(art. 3.48b)

ANVISA Portaria 453/98 58



Legislacao de protecao radioldgica: Portaria 453/98 da ANVISA

= Controle de salide

« Observar a norma regulamentadora N.7 do MTE.

ANVISA Portaria 453/98

>

>

Estabelece o programa de controle médico e salide ocupacional (PCMSO)

Determina que as empresas devem realizar exames médicos obrigatérios nos funcionarios.
Sao eles:

Exame admissional, exame periddico, retorno ao trabalho, mudanca de fun¢do, exame
demissional.

Exames complementares também poderdo ser solicitados a critério do médico do trabalho,
dependendo do grau de risco da empresa e agentes agressores presentes no ambiente de
trabalho.

Existirdo exames especificos para cada risco que o trabalho possa gerar.

39



Legislacao de protecao radioldgica: Portaria 453/98 da ANVISA

= Restricdo de dose em exposSica0 MEdICA iveis de Referéncia de Radiodiagnéstico

(art. 3.49a,b,c)

+ Os exames de radiodiagndstico devem ser

realizados de modo a considerar os niveis de
referéncia de radiodiagndstico apresentados no

Anexo A deste Regulamento.

+ Os niveis de referéncia de radiodiagndstico
devem ser utilizados de modo a permitir a
revisdo e adequacdao dos procedimentos e
técnicas quando as doses excederem 0sS
valores especificados (como parte do programa

de otimizacdo)

«+ Os niveis de referéncia apresentados neste

Regulamento foram obtidos
paciente adulto tipico.

ANVISA Portaria 453/98

apenas

para

TABELA Al. Niveis de referéncia de radiodiagnostico por radiografia para paciente adulto tipico

EXAME DEP (mGy)*
Coluna lombar AP 10
LAT 30
JLS 40
Abdomen. urografia e colecistografia ~ AP 10
Pelve AP 10
Bacia AP 10
Torax PA 0.4
LAT L5
Coluna Tordcica AP 7
LAT 20
Odontologico Periapical 3,5%%
AP 5
Cranio AP 5
LAT 3
Mama®*** CC com grade 10

.

CC sem grade

Notas: PA: proje¢ao postero-anterior; AP: projecdo antero-posterior: LAT: projecdo lateral; CC: projecéo cranio-caudal: JLS: jun¢do
lombo-sacro.

(*) DEP, dose de entrada da pele. Estes valores sdo para recepior de imagem de sensibilidade média, velocidade relativa de 200. Para
combinacdes filme-tela mais rapidas (400-600) estes valores devem ser reduzidos por um fator de 2 a 3.

(**) para filme do grupo E.
(***) determinada em uma mama comprimida de 4.5 cm para sistema tela-filme e uma unidade com anodo e filfragdo de molibdénio.
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Legislacao de protecao radioldgica: Portaria 453/98 da ANVISA

» Memorial descritivo

+«0O memorial descritivo de
protecao radiolégica deve
conter, no minimo:

» Descricdo do estabelecimento e
de suas instalagoes,

» Programa de
radiologica,

protecao

» Relatorios de aceitagdo da
instalacao.

ANVISA Portaria 453/98

» Descricdo do estabelecimento e de

suas instalagaoes,

+ identificacdo do
responsavel legal;

servico e seu

+ relacao dos procedimentos radiologicos
implementados;

+ descricdo detalhada dos equipamentos
e componentes, registro de imagem,
camara escura e processamento.
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Legislacao de protecao radioldgica: Portaria 453/98 da ANVISA

= Programa de protecdo radiologica, = Relatorios de aceitacdao da instalagao

+ relacdo nominal de toda a equipe, suas « relatorio do teste de aceitagcdo do
atribuicdes e responsabilidades, com equipamento de raios X, emitido pelo
respectiva qualificacdo; fornecedor;

« programa de treinamento periédico; < relatério de levantamento radiométrico,

: . , emitido por especialista em fisica de

« programa de monitoracdo de area o e .
o e . radiodiagnostico (ou certificacao
incluindo verificacdo das blindagens; .

equivalente), comprovando a
< programa de monitoracdo individual e conformidade estabelecida neste
controle de satde ocupacional; Regulamento;

+ descricdo das vestimentas de protecdo + certificado de adequacdao da blindagem
individual, com respectivas quantidades do cabecote emitido pelo fabricante.

por sala;
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Legislacao de protecao radioldgica: Portaria 453/98 da ANVISA

= Requisitos especificos para radiodiagnostico médico - Capitulo 4

+ Quando o comando estiver dentro da sala de raios-x, é permitido que a cabine seja
aberta ou que seja utilizado um biombo fixo no piso e com altura minima de 210
cm, desde que a area de comando ndo seja atingida diretamente pelo feixe
espalhado pelo paciente; (art.4.3)

< Junto ao painel de controle de cada equipamento de raios-X deve ser mantido um
protocolo de técnicas radiograficas;(art.4.4)

<« Sinalizacdo visivel na face exterior das portas de acesso; (art.4.3)

+Nao €& permitida a instalacdo de mais de um equipamento de raios-X por
sala,(art.4.6)

+ O técnico deve manter-se dentro da cabine de comando e observar o paciente
durante o exame radiografico;(art.4.26)

« Nunca segurar chassis com as maos durante exposicdo; (art.4.34)

ANVISA Portaria 453/98 4



Legislacao de protecao radioldgica: Portaria 453/98 da ANVISA

= Requisitos especificos para radiodiagnéstico médico - Capitulo 4

< Evitar que qualquer parte do corpo seja atingida pelo feixe primario sem estar
protegida por 0,5mm equivalente de Pb; (art.4.30)

+ Proteger-se da radiacdo espalhada por vestimenta ou barreiras protetoras;
(art.4.26)

+ O controle de qualidade previsto no programa de garantia de qualidade, deve
incluir o seguinte conjunto minimo de testes de constancia, com a seguinte
frequéncia minima: (art. 4.45)

> Testes bianuais (Ex.:. dose em pacientes em radiografia), anuais (Ex.. testes de
exatiddo, reprodutibilidade e linearidade de pardmetros dos equipamentos),
semestrais (Ex.: exatiddo do sistema de colimacdo), semanais (Ex.: sensitometria do
processamento).

ANVISA Portaria 453/98 4



Legislacao de protecao radioldgica: Portaria 453/98 da ANVISA

= Requisitos especificos para radiodiagnéstico médico - Capitulo 4

<« Para mamografia, os testes relativos ao processamento devem ser realizados
diariamente e os cassetes, limpados semanalmente. (art. 4.47)

«+Em cada equipamento de mamografia, deve ser realizada mensalmente uma
avaliacdo da qualidade de imagem com um fantoma mamografico equivalente
ao adotado pelo ACR. Nao devem ser realizadas mamografias em paciente se o
critério minimo ndo for alcancado. As imagens devem ser arquivadas e
mantidas a disposicdo da autoridade sanitaria local. (art. 4.48)

+ Padrées de desempenho dos testes de constancia. (art. 4.49)
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Legislacao de protecao radioldgica: Portaria 453/98 da ANVISA

= Requisitos especificos para radiodiagnéstico Odontologico - Capitulo 5

« Em adicdo aos requisitos gerais aplicaveis, dispostos nos Capitulos 1, 2 e 3, os
estabelecimentos que empregam os raios-x em odontologia devem obedecer as
exigéncias definidas neste Capitulo. (art. 5.1)

« O equipamento de radiografia intra-oral deve ser instalado em ambiente (consultério ou
sala) com dimensdes suficientes para permitir a equipe manter-se a distancia de, pelo
menos, 2 m do cabecote e do paciente. (art. 5.2)

« O equipamento de radiografia extra-oral deve ser instalado em sala especifica,
atendendo aos mesmos requisitos do radiodiagnéstico médico. (art 5.3)

« Para cada equipamento de raios-x deve haver uma vestimenta plumbifera que garanta a
protecdo do tronco dos pacientes, incluindo tiredide e gbnadas, com pelo menos o
equivalente a 0,25 mm de chumbo. (art. 5.5)

< A fim de reduzir a dose no paciente, devem ser adotados os seguintes procedimentos €
proibido o uso de sistema de acionamento de disparo com retardo. (art. 5.8h)

ANVISA Portaria 453/98 4



Detectores de radiacdo ionizante e dosimetros

= Detectores a gas

= Camara metalica (cheia de gés), que
faz papel do catodo, e um fio
positivamente polarizado, que serve
de anodo.

= A radiacdo ionizante gera pares de il
lons que sao coletados no filamento
central e uma corrente elétrica é
gerada e medida por um circuito
externo
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Detectores de radiacido ionizante e dosimetros

= Monitores a gas

« Camara de lonizagao: A corrente gerada € funcdo do no de interacdes com os
fotons incidentes e a altura do sinal proporcional a energia. A resposta de uma
camara de ionizacao € influenciada pela energia do feixe de fétons.

< Proporcionat O sinal gerado é funcdao do no de interacdes multiplicado por um
fator cte e a altura do sinal é proporcional a energia. Assim como a camara de
lonizacao, o proporcional tem sua resposta influenciada pela energia feixe de
fotons.

< Geiger-Mdiller. O sinal gerado é funcdo de uma avalanche de elétrons gerados,
ndo podendo saber pela altura do sinal a energia da radiacdo incidente. Sua
resposta reflete a quantidade de ionizagdes que ocorreram independente da
energia do feixe de fotons.
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Detectores de radiacido ionizante e dosimetros

Lentes oculares

Caneta dosimétrica, dosimetro de leitura direta.



Detectores de radiacio ionizante e dosimetros

» Detectores cintiladores

< Utilizam materiais que podem absorver a energia cedida pelas radiacGes ionizantes e
converté-las em luz (Nal, Csl, LaBr3, etc.). Esses monitores utilizam materiais cintiladores
acoplados opticamente a uma fotomultiplicadora e circuitos eletrénicos.

Fotomultiplicadora

Cristal Nal (TI)
Fotocato
r‘e‘\.w Féton - Y\ ..".
//\qéw Elétrons
c- b g 0
Féton Y ¥

Incidente

Fotons de
Cintilacdo
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Detectores de radiacido ionizante e dosimetros

= Qualquer medidor ou monitor de radiacdo ionizante é capaz de mensurar a
quantidade de ionizacdo produzida no meio de deteccdo e assim dar sua resposta

em exposicdo X = ¢/, (R ou C/kg).

= Quando o mesmo consegue mensurar ou medir a influencia da energia dos fétons
na sua resposta, este passa a ser capaz de mensurar ou medir dose absorvida D =

ae/ - (J/kg ou Gy) e kerma K = v/, (J/kg ou Gy). E o caso dos detectores a
gas tipo camara de ionizacdo e proporciona, assim como dos detectores
cintiladores e semicondutores.

= £ ainda quando o sistema de medicdo € capaz de mensurar ou medir o efeito
fotoelétrico, medindo assim toda a energia transferida ao meio detector, este
sistema de medigdo funciona como um identificador radiolégico ou nuclear, pois é
capaz de identificar o material radioativo que emitiu a radiacdo ionizante. E o caso
dos detectores em estado sélido tipo cintiladores e semicondutores.

51



Detectores de radiacdo ionizante e dosimetros

= Detectores de cintilacao

Cs-137
b ,:ﬂbb ——
' B, ©9%)
-
‘ : BB
® N?Ba

Raios X Pb

Raios X caracteristico .
em funcao conversgio o
interna, uma vez que o :j
Cs-137 é emissor beta- f

Joelho

Backscatter
: . Compton

gama.
0 Regido de ocorréncia de Regido de
efeito compton quando o ocorréncia de
foton espalhado ndo efeito fotelétrico
Regiao de deposita sua energia no e compton o
ocorréncia de detetor. foton espalhado
efeitos deposita sua
decorrente da energia no
interagdo de detetor.
fétons com a
blindagem ao

redor



Detectores de radiacido ionizante e dosimetros

Dosimetros termoluminescentes

| circuito j :
sensor de luz ou amplificador t o A
fotomultiplicador l ‘ g,
fotons X luz * | | 'u: - "3:
l&&g;{ %gg ggg medidor \ iy T | =

| oo At
| monen § ¥x
Q ) Q e I

fosforo termo- placa de
“ luminescente calor aquecimento
N
. (@ (b) (c)

Efeito da radiacdo no material termoluminescente:
(a) incidéncia de raios X;
(b) aquecimento do TLD;
(c) leitura da luz emitida.
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Classificacao de areas e controle de dose ocupacional

= O sistema de classificacao de areas €& proposto para auxiliar o controle das
exposicoes ocupacionais. Considera a designacao dos locais de trabalho em dois tipos
de areas: areas controladas e areas supervisionadas.

= A definicao dessas areas deve levar em conta o discernimento e a experiéncia
operacional. Em locais onde a possibilidade de contaminacao por materiais
radioativos € remota, as areas podem ser, algumas vezes, definidas em termos da
taxa de dose em seus contornos. O uso de fontes moveis demanda alguma
flexibilidade na definicao dessas areas.

= As areas devem ser classificadas sempre que houver previsao de exposicao
ocupacional e definidas claramente no Plano de Protecao Radiologica (PPR). Essa
classificacao deve ser revista, sempre que necessario, em funcao do modo de
operacao ou de qualquer modificacao que possa alterar as condicoes de exposicao
normal ou potencial.
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Classificacao de areas e controle de dose ocupacional

» Area controlada - éarea sujeita a regras especiais de protecdo e seguranca, com a
finalidade de controlar as exposicdes normais, prevenir a disseminacdo de
contaminacdo radioativa e prevenir ou limitar a amplitude das exposicdes potenciais.
Deve obedecer aos limites doses ocupacionais estabelecidos em norma.

» Area supervisionada - area para a qual as condi¢cdes de exposicdo ocupacional sao
mantidas sob supervisdao, mesmo que medidas de protecdo e seguranca especificas ndo
sejam normalmente necessarias. Devem ser estabelecidos valores doses que sejam
superiores ao limite aplicado ao publico (1,0 mSv/ano) e serem menores que os limites
estabelecidos para os IOEs.

& obs.: para a area de radiodiagnostico ndo se estabelece area supervisionada pois os valores definidos
pela ANVISA para ds dreas controladas (5,0 mSv/ano) e livres (0.5 mSv/ano) obedecem o conceito de
restricdo de dose.

» Area livre - qualquer area que nao seja classificada como area controlada ou area
supervisionada. Devem obedecer os limites de doses estabelecidos para publico.
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Classificacao de areas e controle de dose ocupacional

. Area livre

Area supervisionada

. Avea controlada

= Deve ser classificada como area livre qualquer area da instalacdo que nao seja
classificada como area controlada ou area supervisionada.

= Em condi¢cdes normais de operacdo, a dose para individuos nas areas livres nao
deve ultrapassar o limite previsto para individuos do publico, isto é, 1 mSv/ano ou
fracdo proporcional ao tempo de permanéncia na area.
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Classificacao de areas e controle de dose ocupacional

= Na falta de maiores informacdes para
se estabelecer as fronteiras entre as
areas livres, supervisionadas e P—

controladas pode-se adotar as } § v
referéncias da figura, mas sempre - ' ‘
deve-se dar preferéncia a realizacdo @

de uma avaliagdo do ambiente e das \ M "M

condicbes operacionais para se
estabelecer estes valores.

entre 15 mSv/ano e 1 mSv/ano

menor ou igual a 1 mSwano
(Livre)

entre 50 mSv/ano e 15 mSv/ano
\ (Controlada)

e
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Classificacao de areas e controle de dose ocupacional

= Informacdes de relevancia para se estabelecer um controle de dose
ocupacional:

% Os limites de dose para os IOE devem ser SEMPRE obedecidos;
<O histérico de dose do IOE nos ultimos 5 anos deve ser SEMPRE observado;
%0 periodo de 1 ano para o IOE equivale a 50 semanas;
“Uma semana para um |IOE tem 40 horas;

“Assim sendo 1 ano para um IOE tem 2000 horas ;

“Um més para calculo de dose para um IOE equivale a 4 semanas.
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Controle de dose ocupacional - Exercicios

dlLevando em conta que para efeitos de protecao radiolégica o ano
de um IOE possui 50 semanas e que cada semana possui 40 horas,
estabeleca:

1. Calcule uma taxa de dose maxima, em uSv/h, para que o limite anual de um
|IOE nao seja excedido.

2. Calcule uma taxa de dose maxima, em mSv/semana, para que o limite anual
de um IOE nado seja excedido.

3. Calcule uma taxa de dose maxima, em uSv/h, para que a média anual de um
|IOE nao seja excedido.

59



Controle de dose ocupacional - Exercicios

AUm IOE atuando ha 03 anos com atividade de producdo de radioisétopos, teve
registrado nos seus relatérios de dose os seguintes valores de dose anuais: 27
mSy, 33 mSv e 18mSv. Este ano ao ser contratado por outra empresa, o supervisor
de radioprotecao teve que planejar suas atividades ocupacionais baseado em seu
historico de dose. Qual o valor médio de dose ocupacional que o IOE podera ser
submetido nos préximos dois anos?

a) 20 mSv
b) 50mSv

c) 22mSv
d) 8,5 mSv
e) 11 mSv
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Controle de dose ocupacional - Exercicios

= Um tecnologo em radiologia teve a orientacdo de realizar os procedimentos
radiolégicos no leito sempre usando a distancia de dois metros que o cabo do
botdo acionador do equipamento possibilita. Sabendo que a taxa de dose que o
mesmo sofre quando realiza o exame a 50 cm do cabecote é de 320uSv/h, assinale
a seguir a dose que o mesmo sofre quando a distancia for de 2m. Justifique sua
resposta.

a) 80 uSv/h
b) 20 uSv/h
c) 160 uSv/h
d) 40 puSv/h
e) 320 uSv/h
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Controle de dose ocupacional - Exercicios

= Um IOE trabalha em uma area supervisionada que foi estabelecida um nivel de acdo
em 1/5 do limite anual. No levantamento radiométrico de rotina realizado
observou-se uma taxa de dose de 10 uSv/h. Assim responda os questionamentos
a seguir.

1. Com esta taxa de dose o nivel de acdo estabelecido para a area sera obedecido?

2. Se nao, qual deve ser a taxa de dose por hora para que o nivel de acdo seja
respeitado.

Obs. Nivel de agao valores de taxa de dose ou de concentragdo de atividade, estabelecidos com base em modelo
de exposicdo realista da situagdo, acima dos quais devem ser adotadas acoes protetoras ou remediadoras em
situagées de emergéncia ou de exposicdo crénica, de modo que sua ado¢do impliqgue em certeza da observancia
dos niveis de intervencdo correspondentes. (Norma CNEN NN 3.01)
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Plano de Radioprotecio — PRP: Norma CNEN NN 3.01 artigo 5.3.8

identificacdo da instalacdo e da sua estrutura organizacional, com uma definicdo clara
das linhas de responsabilidade e respectivos responsaveis;

objetivo da instalacdo e descricdo da pratica;
funcao, classificacéo e descricado das areas da instalacéo;

descricdo da equipe, instalacdes e equipamentos que compdem a estrutura do servico
de protecéao radiologica;

descricdo das fontes de radiacdo e dos correspondentes sistemas de controle e
seguranca, com detalhamento das atividades envolvendo essas fontes;

demonstracdo da otimizac@o da protecéao radioloégica, ou de sua dispensa;
funcéao, qualificacao e jornada de trabalho dos /OE;

estimativa das doses anuais para os /OE e individuos do publico, em condicdes de
exposicdo normal;

descricdo dos programas e procedimentos relativos a monitoracdo individual,
monitoracdo de area, monitoracdo de efluentes e monitoracdo do meio ambiente;

descricao do sistema de geréncia de rejeitos radioativos;

descricao do sistema de liberacdo de efluentes radioativos;
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Plano de Radioprotecio — PRP: Norma CNEN NN 3.01 artigo 5.3.8

descricdo do controle médico de /OE, incluindo planejamento médico em caso de
acidentes;

programas de treinamento especificos para /OE e demais funcionarios, eventualmente;
niveis operacionais € demais restricdes adotados;

descricdo dos tipos de acidentes previsiveis, incluindo o sistema de deteccdo dos
mesmos, destacando os mais provaveis e os de maior porte;

planejamento de resposta em situacbées de emergéncia, até o completo
restabelecimento da situacdo normal;

regulamento interno e instrucdes gerais a serem fornecidas por escrito aos /OE e
demais trabalhadores, visando a execucao segura de suas atividades; e

Programa de Garantia da Qualidade aplicavel ao sistema de protecdo radioldgica.
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