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RESUMO

Os raios X foram descobertos por Wilhelm Conrad Rontgen em 08 de novembro de 1895. Em 22 de
dezembro de 1895 Roéntgen testou um dos seus experimentos em sua esposa Anna Bertha e
imobilizou sua méo por cerca de 15 minutos no trajeto dos raios e sobre uma placa fotogréfica,
podendo observar o aparecimento das imagens das sombras dos ossos da sua méao e de um anel
que ela usava, cercado pela penumbra dos tecidos moles, 0s quais eram mais permedveis ao raios e
consequentemente produziam sombras mais fracas. Esse foi o primeiro raio-x. Desde 0 uso inicial
dos raios-x para diagnostico houve um aumento da atencao, em torno da quantidade de radiacéo
absorvida, apontando-se para a necessidade de um conhecimento mais amplo sobre o assunto,
incluindo a avaliagdo da protecéo do profissional e do paciente durante exames radiogréaficos. A partir
de revisdo bibliogréfica realizada em livros-textos e em revistas periodicas esse trabalho teve como
objetivo analisar criticamente os métodos de protegcdo em relagdo a radiacdo emitida pela
fluoroscopia utilizados pelos profissionais que lidam com a radiologia no ambiente hospitalar, por
meio da andlise critica das atitudes de protecdo tomadas pelos profissionais engajados nos
procedimentos da radiologia.

PALAVRAS-CHAVE: raios X; exames radiolégicos; ambiente hospitalar.
1 INTRODUGCAO

Os raios X foram descobertos por Wilhelm Conrad Rontgen em 08 de
novembro de 1895 na universidade de Wiurzburg enquanto estava em seu
laboratoério fazendo um trabalho sobre raios catédicos, quando pensou em observar
se eles se propagavam para fora da ampola de Crookes, isso sO seria possivel se o
tubo fosse envolto por um cartdo preto e se estivesse em um ambiente escuro e ao
passar uma corrente elétrica por uma ampola de Crookes, notou a luminescéncia em

uma placa de platinocianureto de bario que se encontrava muito afastada para reagir
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com os raios catodicos, entdo, ele repetiu varias vezes o experimento, afastando
cada vez mais a placa do tubo de descarga (FRANCISCO, 2005).

Rontgen se aprofundou em sete semanas de experiéncias, com a intencao

de determinar a natureza dos raios e trabalhou até que tivesse certeza da validade
de seu experimento, uma vez que ele tinha o conhecimento que havia descoberto
algo interessante, mas nao tinha certeza se suas observacfes estavam corretas
(MARTINS, 2005).

Em 22 de dezembro de 1895 Rdntgen convenceu sua esposa Anna Bertha a
participar de um dos seus experimentos e imobilizou sua méo por cerca de 15
minutos no trajeto dos raios e sobre uma placa fotografica, podendo observar o
aparecimento das imagens das sombras dos ossos da sua mao e de um anel que
ela usava, cercado pela penumbra dos tecidos moles, 0s quais eram mais
permedaveis ao raios e consequentemente produziam sombras mais fracas, esse foi
o primeiro raio X, denominado de rontgenograma (EINSERBERG, 1992).

Depois da descoberta dos raios X em si, a radiologia tem passado por
evolucdes e sua aplicacdo na medicina se revolucionaria, pois tornou-se possivel a
visao do interior dos pacientes (MARTINS, 2005).

A radiografia pode ser definida como um exame de imagem que utiliza um
feixe heterogéneo de raios X produzido por um gerador e projetado sobre um objeto
(a parte do corpo a ser examinada) e densidade e a composicdo de cada area
determinam a quantidade de raios X absorvida, que atravessam, e sdo capturados
atrds do objeto por um detector (seja filme fotografico ou detector digital), dessa
forma, é produzida uma representacdo em duas dimensfes de todas as estruturas
superpostas (MACHIORI; SANTOS, 2016).

Desde o uso inicial dos raios-x para diagnostico houve um aumento da
atencao, por parte de varios 6rgaos em torno da quantidade de radiacao absorvida,
tanto em relacdo aos riscos biolégicos envolvidos, quanto a qualidade desses
exames, apontando-se para a necessidade de um conhecimento mais amplo sobre o
assunto, o que inclui a avaliacdo da protecéo do profissional e do paciente durante
os exames radiograficos (TAVANO, 2000; PINHEIRO, 2000; TIRADO-AMADOR,
2015).

Sob o ponto de vista dos sentidos humanos, as radiacdes ionizantes sao

invisiveis, inodoras, inaudiveis, insipidas e indolores, e, portanto, mais perigosas, ja
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gue podem passar despercebidas e causar danos aos individuos, por isso, vem a

preocupacao em relacado as pessoas que trabalham direta e habitualmente com as
radiacdes, pois estardo sujeitas também aos riscos inerentes a essa exposicao (KIM,
2012; JODAR, 2005).

Para que a dose de radiagcdo em certas regides de um individuo ndo seja
elevada, existem alguns principios basicos de protecao radiolégica, sendo um deles
o da limitacdo da dose individual, que se limitam valores de dose efetiva ou de dose
equivalente para trabalhadores e individuos do publico e no caso das extremidades
de um(a) profissional, o limite da dose equivalente € de 50 mSv/ano, de acordo com
a publicacdo 3.01 da CNEN (Comissao Nacional de Energia Nuclear) (ICRP, 2007).

2 OBJETIVOS

Esse trabalho objetivou analisar, de forma critica, os métodos de protecéo
radiologica utilizados pelos profissionais que lidam com a radiologia, por meio das
atitudes de protecdo tomadas por eles, a partir de revisdo bibliogréfica realizada em
livros-textos e em revistas periddicas. Também teve como objetivo abordar os danos

causados pela exposicao e os principios da protecao radioldgica.

3 MATERIAL E METODOS

Levando-se em conta a abordagem historica do uso de meios de contrastes,
assim como suas propriedades fisico-quimicas, suas principais reacées e medidas
prolixas, fez-se um estudo bibliografico, utilizando a revisdo de literatura cientifica
nacional publicada em livros e artigos especificos do tema, bem como manuais do
Mistério da saude. A pesquisa foi realizada de Janeiro de 2019 a Agosto de 2019.
Como critério de inclusdo optou-se por artigos publicados de 1981 a 2019, nédo
sendo excluidos artigos antigos como material relevante, apresentado na lingua
nativa ou ndo, que enfatiza o objetivo do trabalho. Os artigos analisados estao
indexados em plataformas especializadas de divulgacdo cientifica como Scielo,
Bdenf e BVS. As palavras chaves utilizadas foram: protecéo radiolégica, hospitais,
historia do raio x e danos a exposicao radiolégica. Foram encontrados 50 artigos e

selecionados 26 os quais abordavam diretamente o objetivo do trabalho.

AEMS | Rev. Conexao Eletronica — Trés Lagoas, MS - Volume 16 — Nimero 1 — Ano 2019.
Ciéncias Bioldgicas e Ciéncias da Saude 1131



EONEXAO

ELETRONICA

Logo ap6s Wilhelm Conrad Rontgen descobrir os raios-x, em 8 de novembro

4 RADIO PROTECAO

de 1895, eles foram utilizados também por fotégrafos, até aparecerem os primeiros
efeitos danosos e verificar a necessidade de estudos aprofundados sobre os raios
de Rontgen. A partir dai fez-se necessario criar principios de protecédo radiologica
(ICRP, 2007).

Basicamente, protecdo radiolégica é o conjunto de acbes que visa a
viabilidade do uso das técnicas que envolvem fontes emissoras de radiacéo
ionizante, neste sentido, um sistema de protecdo contra radiacdo permite o
aproveitamento dos beneficios do uso da radiagdo, minimizando seus efeitos
prejudiciais associados (CARV, 2018).

Para os profissionais da area médica que atuam na radiologia, € importante
gue se tenha o conhecimento sobre radioprotecdo, uma vez que todos que estdo no
ambiente e o proprio profissional de radiologia estdo sujeitos aos riscos inerentes a
radiacdo (BIRAL, 2002).

No Brasil, as diretrizes béasicas referentes a protecdo radiologica estédo
relacionadas na norma do CNEN (Comissdo Nacional de Energia Nuclear) NE-3.01
(Diretrizes Basicas de Radio protecdo) e os principios basicos da protecao
radiolO6gica estabelecem condi¢cdes necessarias para que as atividades operacionais
gue utilizam radiacdes ionizantes sejam adotadas em beneficio da sociedade,
considerando-se a protecédo dos trabalhadores, do publico, do paciente e do meio
ambiente (DIMENSTEIN, 2001).

4.1 Principios Fundamentais Da Protecdo Radioldgica

Toda atividade envolvendo aplicagcdo de radiacdo ionizante deve ser
justificada e ter seus procedimentos de trabalhos otimizados, assim como deve
respeitar a limitacdo de dose e devem ser levadas em consideragcao, também, as
regras basicas da protecéo radioldgica: tempo, distancia e blindagem (LIRA, 2012).

Conforme o sistema da Comissdo Internacional de Protecdo Radioldgica
(ICRP), séo trés os principios fundamentais da protecao radiologica: Justificacao,
Otimizacdo e Limitacdo das doses e todos esses principios foram baseados no
principio fundamental conhecido como ALARA acrémio para As Low As reasonable

Achievable, que significa: tdo baixo quanto possivelmente exequivel (IAEA, 2014a).
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Qualquer decisédo que altera a situacdo de exposicao da radiacdo deve

4.1.1 Principio da Justificacéo

trazer mais beneficios do que maleficios, ou seja, para que haja a atividade com
exposicdo a radiacdo, deve-se justificar seu uso, atentando-se aos beneficios
advindos, além disso, para a medicina, todo exame radiolégico deve ser justificado
individualmente, avaliando a necessidade da exposicdo e as caracteristicas
particulares do individuo envolvido, uma vez que é proibida a exposicdo que nao
possa ser justificada, incluindo a exposi¢do as radiacbes com o objetivo Unico de
demonstracao, treinamento ou outros fins que contrariem o principio da justificativa
(CNEN, 2013).

4.1.2 Principio da Otimizacao da Protecao

As exposicbes a radiacdo devem ser mantidas “tdo baixas quanto
exequivel”, levando-se em conta fatores econdmicos e sociais, ou seja, toda
exposicao deve manter o nivel mais baixo possivel de radiacdo ionizante e deve-se
planejar rigorosamente as atividades com radiacdo ionizante, analisando-se em
detalhe o que se pretende fazer e como sera feito, nessa analise deve-se
estabelecer medidas de protecdo necessarias para alcancar o nivel de exposicao
menor possivel, uma vez que a protecdo radiolégica é otimizada quando as
exposicbes empregam a menor dose possivel de radiacdo, sem que haja perda na
gualidade da imagem (CNEN, 2013).

4.1.3 Principio da Limitac&do das Doses

O total de dose em cada individuo ndo deve exceder o limite recomendado,
ou seja, as doses de radiacdo ndo devem ser superiores aos limites estabelecidos
pelas normas de radio protecdo de cada pais e esse principio aplica-se para
limitacdo de dose nos profissionais expostos a radiacdo e para o publico em geral (O
limite individual de dose para o profissional da area de radiagBes ionizantes € 50
mSv/ano e para o publico em geral € de 1mSv/ano), porém, o principio da limitacao
da dose ndo se aplica aos pacientes, pois se considera que possiveis danos
causados pelo emprego de radia¢cbes sejam ultrapassados, em muito, pelo beneficio
proporcionado (IAEA, 2014b).
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De acordo com os Padrbes Basicos de Seguranca (BSS), deve-se garantir a

4.2 Treinamento Para Protecédo Radiolégica

educacéo, treinamento, qualificacdo e competéncia na protecdo e seguranca de
todas as pessoas envolvidas em atividades relevantes para protecdo e seguranca
(IAEA, 2014a).

Deve existir também, um treinamento anual, além da educacao continuada
permanente sobre a protecdo radioldogica para o0s profissionais, pois a
responsabilidade em se cumprir as regulamentacdes se aplicam a todos (GRONCHI,
2004).

E estabelecido o dever do titular do servico de medicina nuclear em
assegurar o treinamento do profissional, com periodicidade maxima anual, tanto para
atuacdo em situacdes normais de trabalho, quanto em situacdes de incidente ou
acidente, além disso, 0 responsavel técnico pelo servico e 0 supervisor de
radioprotecdo sao responsaveis por coordenar e orientar a execu¢do do treinamento
periodico para os expostos ocupacionalmente (CNEN, 2013).

O treinamento em seguranca e protecdo contra radiacdo pode ser provido
por varios métodos, incluindo treinamento baseado em sala de aula, aprendizado a
distancia, treinamento no trabalho (on the job); enquanto um curso individual pode
ser tanto em sala de aula ou por distancia, o treinamento de um grupo em particular
ndo precisa ser restrito a apenas um método de treinamento, além disso,
treinamentos de sucesso demandam boa administracdo e planejamento, é
importante criar um ambiente adequado para aprendizagem e para resolver
guaisquer preocupacdes dos participantes (IAEA, 2001).

De acordo com as regulamentacdes da Associacdo Brasileira de Normas
Técnicas (ABNT), quem trabalha com radiodiagndstico deve sempre usar um
dosimetro quando estiver na area de risco e ainda, mensalmente, leva-lo para a
leitura dos dados nele contido, para monitorizar a radiagdo individual acumulada e
obter informacdes acerca da exposicdo a radiagdo ionizante (BRASIL, 1998;
DIETZE; MENZEL, 1994).

Hoje em dia, a maioria dos estabelecimentos fornece aos profissionais
monitores ou dosimetros individuais, mas, em alguns casos, 0s profissionais
desconhecem a importancia do uso dos monitores individuais e os limites de doses

mensais recomendados (DIETZE; MENZEL, 1994). Isso € constatado por ser
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comum o armazenamento de forma coletiva e nao individual dos dosimetros junto ao

monitor padrdo ao final do expediente, além de n&o utilizarem corretamente o0s
mesmos (BRASIL, 1998).

Sao também utilizadas blindagens para que se detenha a propagacao das
radiacbes e evite exposicoes desnecessarias de pessoas envolvidas com
equipamentos que emitem radiacdo ionizante (SOARES, 2002). Sua eficiéncia &
determinada pela capacidade de penetracédo dos raios X, assim como pela natureza
e espessura do material de blindagem (SOARES, 2002; GUSTAFSSON;
LUNDERQUIST, 1981; WYART, 1997).

Os profissionais, na sala de exame, devem ficar de uma forma que nenhuma
parte do corpo seja atingida pelo feixe primario sem que esteja protegida por 0,5 mm
equivalentes de chumbo e, também se proteger da radiacdo espalhada por
vestimenta ou barreiras protetoras com atenuacdo nédo inferior a 0,25 mm
equivalentes de chumbo (BRASIL, 1998; BRASIL, 2005).

4.3 Danos Causados Pela Exposicdo Radiolégica

Ter contato de forma acumulada causa ao longo dos anos modificagbes dos
genes, ainda que as doses intermitentes recebidas sejam pequenas, a exposi¢ao a
radiacdo sempre causa danos as células, ndo existindo um valor de dose de
radiacdo que seja considerado seguro, alguns dos danos provocados por exposicao
podem ser reversiveis, porém os danos genéticos sao cumulativos e irreversiveis,
por esse motivo, deve-se procurar reduzir ao maximo a exposicao radiolégica do
profissional e da populagéo (SOARES, 2002).

Das situacBes onde a exposicdo a radiacdo pode ocorrer, a pratica de
medicina nuclear é considerada uma exposicdo planejada e nesta condicdo, a ICRP
divide a exposicdo dos individuos em trés categorias: Médica, Ocupacional e
Pulblica, sendo que a exposicéao publica é a incorrida por membros do publico de
todas as situagfes de exposi¢cdo, que ndo sejam a ocupacional ou médica; a
exposicao medica refere-se a exposicéo incorrida por pacientes para fins médicos de
tratamento ou diagnosticos, essa categoria também contempla individuos que
estejam ajudando no suporte e conforto do paciente e voluntarios em programas de
pesquisa que, também, envolvam a exposi¢cdo deles; e a exposi¢cao ocupacional &

referente & exposicado sofrida pelos trabalhadores no decorrer de suas funcdes
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(IAEA, 2014a).

A exposigao dos IOE’s (individuos ocupacionalmente expostos) a radiacao
pode ocorrer nas fases de manipulacdo, preparo, administracdo do material
radioativo, segregacdo, armazenamento e tratamento dos rejeitos radioativos, sendo
necessaria a protecdo dos mesmos durante todo o processo até a liberacdo do
paciente e liberacdo do rejeito (LIRA, 2012).

E estabelecido que titulares e empregadores de IOE s&o responsaveis pela
protecdo desses individuos em atividades que envolvam exposi¢cdes ocupacionais e
para prover os padrées de seguranca, o0s trabalhadores também tém
responsabilidades e devem seguir as regras e procedimentos, usando o0s
dispositivos de monitoracéo e equipamento de protecao, além de colaborar em todos

0s aspectos com o licenciado (CNEN, 2013).

5 CONSIDERACOES FINAIS

A radiologia, apesar de trazer diversos beneficios na area médica, implicam
em risco a saude, pois a obtencdo de imagens para se conseguir o diagnéstico
necessita do uso de raios X e, com isso, traz prejuizos a saude dos médicos e a
equipe de saude.

E de suma importancia o desenvolvimento, implantacéo e aplicacdo de um
sistema de seguranca e protecao radiolégica no setor de radiodiagnostico. Ele deve
abranger o controle das fontes de radiacdo e do pessoal que manipula tais fontes
com um programa regular de treinamento dos profissionais envolvidos, seguindo as
diretrizes da ICRP.

Fica claro entdo, que se necessita de trabalhos que foquem nas interacdes
patolégicas pré-existentes e 0s meios de contrastes que séo utilizados. Além disso,
a literatura possui grande escassez de publicacées nacionais, e com isso carece de
respaldo para todos da area de saude assim como para pacientes, aumentando

assim, até mesmo o nimero de efeitos colaterais e 6bitos.
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