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RESUMO

Os profissionais da salde e pacientes temem exames radioldgicos, seus equipamentos e suas
instalagbes. Algumas palavras como radiagdo ou nuclear, remetem a um dos mais antigos
sentimentos do homem, o medo. E verdade que as radiacdes ionizantes afetam a estrutura humana,
tanto com uma exposic¢do direta como indireta. Mas, como tudo no mundo, existem os prés e 0s
contras, as mesmas possuem seus beneficios se usada adequadamente. Todo e qualquer ambiente
que trabalha com radiagcdo é inspecionado seguindo as normas estabelecidas pelos 6rgdos
reguladores, sendo paredes, pisos e tetos adequados (blindagem) e a utilizacdo de equipamentos
de protegdo obrigatérios para realizagdo de suas atividades. A falta de conhecimento de normas e
equipamentos de protecdo radioldgica intensifica tal medo e privam uma melhor utilizacéo de seus
beneficios. A partir desse questionario realizado em trés hospitais do interior paulista, buscou-se
conhecer alguns desses medos em certas situagdes no ambiente radiolégico com a tentativa de
extinguir tais medos.

PALAVRAS-CHAVE: radiacéo ionizante; radioprotecéo; radiofobia; raios-X.
1 INTRODUCAO

Desde o ano de 1895, quando o engenheiro mecanico Wilhelm Réentgen,
em um de seus experimentos produziu pela primeira vez os raios-X, o0 medo tornou-

se parte integrante desse novo mundo recém-descoberto em contrapartida com o
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seu uso benéfico a sociedade a ser desbravado pela ciéncia. Dando como exemplo,

seu primeiro uso nos Estados Unidos da América foi para localizar um projetil na
perna de um paciente, e o primeiro medo evidenciou-se com a criagcdo de uma lei
que proibia 0 seu uso por homens para observar a intimidade das mulheres
(DAMASIO; TAVARES, 2017).

Com o passar dos anos, tais medos aumentaram com o falecimento dos
pesquisadores da area, quase sempre por leucemia devido a alta exposicéo. Houve
um salto significativo com a detonacdo das duas bombas atémicas, no Japao (1940).
A visdo das nuvens em formato de cogumelo ou palavras como nuclear, atbmico,
cancer, alteracdo de DNA impregnaram o subconsciente da populagcdo (WATTS,
2018).

Comparando analogicamente, o fogo destrdi florestas, logo devemos proibir
0 seu uso? O mesmo nédo possui formas de utilizacdo seguras e que beneficiam a
populacdo? Em tempo, podemos dizer que a radiagdo pode ser utilizada de forma
gue beneficie as pessoas e minimize os seus riscos. Isso foi possivel devido aos
estudos, avancos tecnoldgicos e cientificos. Atualmente os aparelhos utilizados no
radiodiagndstico emitem o minimo de radiagdo para uma imagem de alta qualidade.
Técnicas de execucdo, normas e protecdes sao utilizadas e desenvolvidas,
minimizando a exposic¢ao das partes (NAVARRO, 2009).

1.1 Radiacéao lonizante

Quando a energia da radiacdo € suficiente para ionizar um atomo ou
molécula, ou seja, deixa-los carregados devido a ganha ou perda de elétrons, vimos
como radiagdes ionizantes. Por outro lado, quando esse processo ndo ocorre, é
chamado de radiacdo néo ionizante. As energias tipicas de uma radiacdo ionizante
sao maiores que 10 eV (OKUNO,1988).

Radiacdes ionizantes sdo ondas eletromagnéticas ou particulas que se
propagam com alta velocidade e alta energia e que, ao interagirem com atomos
neutros podem produzir variados efeitos sobre a matéria. Quando um atomo se
encontra instavel, ele tende a emitir energia na forma de radiacdo na tentativa de se
estabilizar. Estas radiacbes podem ser classificadas como alfa, beta e gama. A
radiacdo alfa se caracteriza pela emissdo de dois prétons e dois néutrons, nucleo do
atomo de Hélio. As particulas betas sédo elétrons ejetados do nucleo do atomo

quando existe um excesso de protons ou néutrons no mesmo. A radiagdes gama
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sdo ondas eletromagnéticas, ao contrario dos dois tipos anteriores ndo emite

particulas, e produzem energia suficiente para arrancar um elétron de um orbital.
(MARQUES, 2006).

As fontes de radiacdo podem ser naturais, destacando-se os radionuclideos
e a radiagdo coésmica. Mas também, pode ser produzida artificialmente em reatores
nucleares, aceleradores de particulas ou tubos de raios-X. (SOUZA, 2018).

1.2 Protecao Radioldgica

Os efeitos benéficos obtidos com a utilizacdo das radiacdes ionizantes sao
indiscutiveis, mas, em contrapartida existem os efeitos nocivos causados pela
interacdo com a matéria biolégica, portanto, deve-se existir a protecdo dos
individuos expostos a essas radiacdes em todos os aspectos com a finalidade de
que esses efeitos insalubres sejam minimizados tanto quanto o possivel envolvendo
exposicdo humana. (ICRP, 2007). Sendo assim, quatro principios basicos séo

necessarios para a protecao radioldgica (Quadrol)

Quadro 1. Principios basicos de protecéo radiolégica.
PRINCIPIOS BASICOS DE PROTECAO RADIOLOGICA

Justificacéo

Otimizacéo

Limitacdo de dose

Prevencéo de
acidentes

- justificar onde o

beneficio  supere
qualquer maleficio
a saude.

- otimizacéo das prote-
¢Oes radiolégicas de
forma que as doses se
mantenham téo baixas
guanto o possivel.

- obedecer aos limites

nacionais baseados
em normas interna-
cionais.

- andlise dos riscos no
projeto das instalacdes,
dos procedimentos e
equipamentos, minimi-
zando a probabilidade

de ocorréncia de aci-
dentes.

Fonte: Extraido de ICRP, 2007.

1.2.1 Classificacéo das Areas

As areas sao classificadas em livre, controlada e supervisionada.

A érea livre é considerada segura, pois sdo obedecidos os limites de doses
para os individuos ndo ultrapassando o nivel de radiacdo no local, inferiores a 0,5
mSv/ano, sendo uma area isenta de controle especial de protecdo radiologica
(BRASIL, 1998).

A area controlada tem um limite de dose elevados sendo superiores aos
limites para o publico. Nesta area é obrigatorio e indispensavel a presenca da
supervisao (SPR) tendo o objetivo de controlar a obediéncia com a limitagcdo de

dose. A avaliacdo radiologica inicial deve estar baseada no valor normal das
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exposicdes tendo a probabilidade da dimenséo de exposi¢cdes acidentais, as areas

devem estar adequadamente demarcadas, devidamente sinalizadas, tendo também
um acesso restrito somente a trabalhadores que foram treinados e capacitados. Sao
necessarios procedimentos especiais quando existe risco de contaminacdo, 0s
métodos adotados sdo para controlar uma incorporacdo ou acidente que coloque a
populacdo em alto risco (SORDI, 2009).

As areas supervisionadas sao consideradas restritas, pois apresentam um
indice de radiacdo maior que 1 mSv/més. Sao também subdivididas de 1 e 3
mSv/més, sendo A e B. Sempre necessaria para manter a as condicbes sob
custodia, tendo o propdsito de determinar o comportamento da &rea que pode ter
sido alterado por um colapso no controle, seja de engenharia ou de procedimento
em qualquer area adjacente necessitando total formalidade para adentrar o local.
Nessa area é permitido trabalhar com doses controladas de radiagdo, sendo em
pesquisas ou manuseando materiais contendo radionuclideos naturais (SOUZA;
SOARES, 2006).

1.2.2 Levantamento Radiométrico

O levantamento radiométrico consiste em medicdes e testes quanto a
presenca de radiacdo em areas adjacentes as salas de raios-X, como também em
barreiras ou biombos que protegem os profissionais. A presenca de um fisico
capacitado é exigida para conduzir os procedimentos. Os resultados verificados
devem estar de acordo com as restricdes estabelecidas pela portaria federal

n.453/98 (BRASIL, 1998).

2 OBJETIVOS

O objetivo do presente estudo € identificar alguns dos medos e/ou
desconhecimento dos profissionais da saude e confronta-los com os elementos que

controlam, previnem e justificam o uso das radia¢cdes no ambito do radiodiagnéstico.

3 MATERIAL E METODOS

Nesta pesquisa procurou-se identificar os medos dos funcionarios da area

by

da saude relativos a préatica radiologica, utilizando a técnica de coleta de
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informacdes baseada num questionario com perguntas fechadas, elaborado para

este fim e que foi entregue e recolhido pessoalmente. O universo desta pesquisa
foram funcionarios de trés hospitais nas cidades de Andradina, Pereira Barreto e llha
Solteira, todos localizados no interior do Estado de Sao Paulo.

Foram feitas 8 perguntas a 45 profissionais. A escolha dos participantes da
pesquisa foi feita aleatoriamente, independentemente do sexo, idade ou

cargo/funcao.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Em nosso levantamento fizemos oito perguntas sobre a relacdo que os
profissionais na area da saude tém com ambiente que possui algum equipamento de
radiacdo ionizante (em especial raios-X), bem como as expectativas que 0s
pacientes relatam para esses profissionais sobre radiacdo de uma maneira em geral.

O Gréfico 1 traz os resultados referentes ao que pensam os profissionais a
respeito das areas adjacentes as salas de raios-X.

N&o é necessario ter medo em transitar por corredores ou sala adjacentes a
sala de raios-x, pois as mesmas para funcionar devem estar em conformidade com
as normas estabelecidas pelo Ministério da Saude para Projetos Fisicos de
Estabelecimentos Assistenciais de Saude, e ndo podem funcionar sem estar
devidamente licenciados pela autoridade sanitaria local. Tais salas possuem
blindagem nas paredes, pisos, tetos e portas que proporcionam protecéo radioldgica
as areas adjacentes (BRASIL, 1998).

Grafico 1. Sente algum receio em transitar por
corredores paralelos a salas de raios-x?

H Sim

m Ndo

Fonte: Elaborado pelos autores.
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Dos entrevistados, 20% sentem algum tipo de receio ao transitar por

corredores paralelos, isso mostra que uma parcela consideravel dos profissionais
desconhece normas e estruturas de protecéo radiolégicas as quais tornam tais areas
seguras. Certamente palestras, treinamentos e uma maior difusdo de informacdes
referentes a radioprotecdo diminuiram essa realidade, ao menos as reduzindo ao
minimo possivel.

O Gréfico 2 e a Tabela 1 representam os sentimentos dos entrevistados ao

se depararem com placas e avisos de ordem radiolégica.

Grafico 2. O que vocé pensa quando se depara
com placas ou avisos que contém o simbolo de
radiac&o?

B Medo

B Receio

® Preocupagio
Nada

W Outro

Fonte: Elaborado pelos autores.

Tabela 1. Relagédo entre tempo de atuacéo profissional e pensamento quanto a visualizacdo de
placas e avisos que contém o simbolo da radiagéo.

Tempo~de Medo Receio Preocupacéo Nada Outro
atuacéo
Até 5 anos 1 (100%) 6 (28,5%) 2 (33,3%) 5 (31,3%) 1 (100%)
6-10 anos 0 (0%) 9 (43,0%) 2 (33,3%) 4 (25,0%) 0 (0%)
Qr‘:g's‘a de 11| ¢ (om) 6 (28,5%) 2 (33,3%) 7 (43,7%) 0 (0%)
Total 1 21 6 16 1

Fonte: Elaborado pelos autores.

A Comissao Nacional de Energia Nuclear (CNEN) esclarece que “o simbolo
deve ser respeitado e ndo temido”. Ele serve para alertar as pessoas sobre a
possivel presenca da radiacdo acima dos niveis naturais. Logo, se as normas forem
respeitas ndo € necessario ter medo, pois de acordo com a Portaria Federal n°® 453,
toda sala de raios-X deve possuir sinalizagdo visivel na face exterior das portas de
acesso, contendo o simbolo internacional da radiacéo ionizante acompanhado das

inscricdes: “raios-X, entrada restrita” ou “raios-x, entrada proibida a pessoas nao
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autorizadas”. E ainda sinalizagcdo luminosa acima da face externa da porta de

acesso, acompanhada do seguinte aviso de adverténcia: “Quando a luz vermelha
estiver acesa, a entrada é proibida” (BRASIL, 1998).

Mais da metade dos entrevistados (53%) tem algum sentimento negativo ao
visualizar tais placas ou avisos, quando o0 correto seria se respeitar as areas
controladas. Levando em consideracdo a experiéncia adquirida pelo tempo de
atuacao na area, tais sentimentos pouco se alteram. Logo, concluimos que a mera
visdo de algo relacionado a radiacédo, possivelmente as remete ao conhecimento
historico do terrivel poder atémico, utilizado em bombas e reatores nucleares, ou
ainda aos acidentes ocorridos ao longo da histéria (por exemplo, Chernobyl ou caso
com **"Césio, em Goiania) e néo a correta utilizacdo de forma responsavel e pacifica
destes meios, visando, uma melhor qualidade de vida a populacdo em geral.

O Grafico 3 nos mostra o transito dos profissionais em salas de raios-X e o
Gréfico 4 o que sentem ao adentrar nas mesmas.

N&o existe risco de entrada e/ou permanéncia de pessoas em uma sala de
raios-x quando o aparelho se encontra desligado, pois, 0 equipamento ndo possui
elementos radioativos. O aparelho emite radiacao eletromagnética apenas quando
ligado a energia elétrica e acionado atravées da mesa de comando (SOARES;
LOPES, 2015).

Grafico3. Ja entrou em uma sala de raios-x Gréfico 4. Se sim, sentiu algo em estar em
que ndo estava em uso ho momento? tal local?

M Receio
HSim
B Preocupacao
B Nio
Nada
Fonte: Elaborado pelos autores. Fonte: Elaborado pelos autores.

Ao serem questionados se ja entraram em uma sala com algum
equipamento de raios-X que ndo estava sendo utilizado no momento, 69% dos
entrevistados disseram que sim. Logo pelas informagbes apuradas, 87% dos

funcionarios que transitam pelas salas de raios-x ndo possuem temores por ali
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estarem. Levando em consideracdo a presenca de técnicos/tecndlogos em tais

areas, em teoria, 0s mesmos, devem sanar tais duvidas.

O Grafico 5 refere-se aos usuarios dos exames radiolégicos quanto aos
procedimentos e medos dos mesmos.

O medo da radiacao € mais perigoso do que a propria radiagdo. Atualmente,
com o avancgo tecnolégico, o equipamento de imagem médica tem duas prioridades,
(i) suprir a equipe médica com a melhor imagem possivel para dar suporte no
diagndstico da doenca e (i) emitir a menor quantidade possivel de radiacdo durante
a realizacdo do exame. Com estes requisitos ndo ha motivos para temores
(SOARES; LOPES, 2015).

Grafico 5. Algum paciente, amigo ou
parente que iria fazer um diagndéstico por
imagem, ja Ihe indagou se era perigoso?

o Sim

m Nio

Fonte: Elaborado pelos autores.

Uma grande parcela da populacdo da amostra da pesquisa (58%) tem
temores e duvidas a respeito da radiacdo ionizante. Logo, existe uma grande
necessidade de informacéo, de forma clara e objetiva a respeito do uso, protecéo e
funcionamento do diagndstico por imagem. Baseados nesses dados, percebemos
que as davidas com respeito ao procedimento de exames radioldgicos advém do
desconhecimento da forma de como o exame é realizado.

O Gréafico 6 nos mostra a disposicdo dos profissionais a participar de
exames radioldgicos diretamente, n&o foi mencionado o uso de EPI's
propositalmente, afim de se saber se os mesmos haviam conhecimento de tais
equipamentos de protecao.

Quando ha necessidade de apoio no exame radioldgico, no caso de criancas
ou idosos, 0 acompanhante ou assistente, enfermeiro/a e/ou auxiliar de enfermagem

devem ser equipados com todos os EPIs obrigatérios, os mesmos requisitos
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minimos de protecao radiologica aos pacientes, profissionais e ao publico em geral.
Logo, este acompanhante/ajudante ndo precisa temer, pois esta protegido dos
efeitos da radiacdo emitida (DIMENSTEIN; HORNOS, 2013).

Grafico 6. Vocé acompanharia um paciente
na sala de raios-X?

HSim

B N3o

Fonte: Elaborado pelos autores.

O Grafico 6 mostra que 76%, realmente uma grande parcela, dos
profissionais aceitam acompanhar 0 paciente em um exame por imagem,
considerando dois aspectos dos profissionais da saude, a ética/amor de ajudar o
proximo e/ou o simples conhecimento dos EPIs que os protegem. Embora o trabalho
de informacdo e treinamento deva sempre ser continuado para que essa parcela
cresga de forma que os profissionais os fagam com o conhecimento cientifico do ato,
e ndo por sentimentos citados acima.

Os Gréficos 7 e 8 referem-se a procedimentos de multiplos exames e 0s

possiveis medos dos profissionais que se submeteram ao mesmo.

Grafico 7. Vocé j& tirou multiplas Grafico 8. Se sim, sentiu algo quanto a esse
radiografias em sequéncia? procedimento?
m Medo
mSim B Receio
= Nio ¥ Preocupagao
Nada
Fonte: Elaborado pelos autores. Fonte: Elaborado pelos autores.

O paciente pode fazer exames radiogréaficos sequenciais, sabendo que esta
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dentro dos padrbes de doses recebidas. As radiacdes ionizantes ndo podem ser
percebidas pelos 6rgdos sensoriais dos homens. Para sua percepcdo sao
necessarios aparelhos de medicdo especiais. Sabendo-se que em exames
radiolégicos odontolégicos sdo recebidas doses menores de radiagcdo. A
recomendacao para a exposi¢cado ocupacional € um limite de dose efetiva de 20 mSv
(miliSieverts) por ano, medidos sobre cinco anos consecutivos, nao podendo
exceder a 50 mSv em um unico ano qualquer (PASLER; VISSER, 2001).

A Tabela 2 apresenta melhor visualizacdo da limitacdo das doses.

Tabela 2. Limite de doses individuais.

Grandeza Orgéo Individuo exposto de forma ocupacional Individuo do publico

Dose efetiva Corpo inteiro 20 mSv* 1 mSv**

Dose Cristalino 20 mSv* 15 mSv

equivalente PF{IG*** , 500 mSv 50 mSv
Maos e pes 500 mSv

*Média aritmética em 5 anos consecutivos, desde que ndo exceda 50 mSv em qualquer ano.

*Em circunstancias especiais, a CNEN podera autorizar um valor de dose efetiva de até 5 mSv em
um ano, desde que a dose efetiva média em um periodo de 5 anos consecutivos, ndo exceda a 1
mSv por ano.

***\/alor médio em 1 cm? de area, na regido mais irradiada.

Fonte: Extraido de CNEN Norma NN-3.01.

Se com a realizacdo de uma Unica radiografia, 0 medo se evidencia nos
usuarios, o que dizer quando multiplas e sequenciais sd0 necesséarias para o
diagnéstico. Isso nos foi mostrado quando 42%, dos que ja fizeram o procedimento,
responderam que sentem algo negativo a respeito do procedimento em questéo, o
evidencia total desconhecimento dos principios radiol6gicos utilizados nos mesmos.
Possivelmente esse alto indice esta relacionado com o tempo em que é exposto ou

o tempo de espera na sala de raios-X.

5 CONCLUSOES

Foi observado que uma grande parcela dos profissionais ainda associa 0s
termos raios-x, nuclear, radiacdo ao cancer e bombas atébmicas, e em tais situacoes,
a ocorréncia de medo, fobia ou estresse nos mesmos.

De maneira geral, concluimos que boa parte dos entrevistados néo reage
bem a simbolos e sinaliza¢des de radiacdo, bem como a sess6es mdltiplas de raios-
X.

Concluimos que com o aumento do uso das radiacbes ionizantes em

AEMS | Rev. Conexao Eletronica — Trés Lagoas, MS - Volume 16 — NGmero 1 — Ano 2019.
Ciéncias Bioldgicas e Ciéncias da Saude 900



EONEXAO

ELETRONICA

variadas areas, torna-se indispensavel investir e fomentar, tanto aos profissionais da

saude como a populacdo em geral, sobre os principais aspectos da radiacdo, seu
uso, riscos, protecbes e aos beneficios associados, através de palestras, cursos,
literatura, etc., para uma aproximacao da populacdo em geral das instituicbes que
empregam a tecnologia da radiagdo em suas atividades, para uma maior

disseminagéo do conhecimento.
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