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MEDIDAS DE PREVENCAO AOS RISCOS DE EXPOSICAO OCUPACIONAL
A RADIACOES IONIZANTES EM PROFISSIONAIS DE SAUDE: UMA
REVISAO INTEGRATIVA DA LITERATURA.

RESUMO

Este estudo apresenta uma revisdo sistematica tipo integrativa sobre as
medidas preventivas para reducdo dos riscos de exposicdo a radiacdes
ionizantes no individuo ocupacionalmente exposto. A exposicdo a radiacdes
ionizantes na medicina e em outras areas da saude € uma preocupacao
devido aos riscos potenciais a saude humana. A fim de mitigar esses riscos,
diversas estratégias de radioprotecao tém sido desenvolvidas e aprimoradas. A
utilizacdo de aventais plumbiferos e protetores de tireoide durante exames
radiologicos é uma medida padrdo de protecdo que ajuda a reduzir a dose de
radiacdo absorvida pelos profissionais de saude. Além disso, técnicas de
reducé@o de dose, como limitagdo do campo de exame e dose modulada, tém
sido amplamente empregadas para minimizar a exposi¢do desnecessaria. O
uso de tecnologias avancadas de imagem tem permitido a obtencdo de
imagens de alta qualidade com doses menores de radiagao, tornando-se uma
opcdo mais segura para a pratica médica. A adocdo de protocolos clinicos
padronizados também tem contribuido para a otimizacdo da exposicdo a
radiacdo. Além das medidas técnicas, a educacéo e treinamento adequados de
profissionais de saude em radioprotecdo sdo fundamentais para garantir a
seguranca na utilizacdo de radiacOes ionizantes. Em conclusdo, a revisédo
sisteméatica destaca a importancia dessas medidas preventivas para reducao
dos riscos de exposicao a radiacfes ionizantes. A implementacdo de préticas
de radioprotecdo adequadas, o uso de tecnologias avancadas e o treinamento
de profissionais sdo fundamentais para garantir a seguranca e eficacia dos
procedimentos meédicos envolvendo radiagbes ionizantes. Essas medidas
contribuem para proteger a saude dos profissionais de saude, assegurando
uma pratica médica mais segura e responsavel.

Palavras Chave: Radiagdo ionizante; Riscos; Exposicdo ocupacional;
Radiologia Intervencionista; Trabalhadores; Protec&o radioldgica.
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INTRODUCAO

A radiacdo possui inmeros beneficios para a area da saude, contudo, pode
ser demasiadamente prejudicial, pois, quando utilizada de forma incorreta pode
trazer efeitos irrepardveis quando o trabalhador é exposto sem a protecdo
radiolégica necessaria, deste modo, se faz necessario que o profissional esteja
capacitado para trabalhar na area que tenha exposicao, praticando todas as
medidas de protecdo radiolégica nas quais sdo imprescindiveis para a
prevencao de sérios danos a sua saude (Gomes, Janior, 2015).

Este artigo aborda a importancia das medidas preventivas para reduzir os
riscos de exposicdo a radiacdes ionizantes na area da medicina. As radiacfes
lonizantes sdo amplamente utilizadas em procedimentos meédicos, como
radiografias, tomografias computadorizadas e tratamentos de radioterapia,
devido a sua capacidade de diagnoéstico e tratamento de varias condi¢bes de
saude (Gomes, Junior, 2016).

No entanto, a exposicdo excessiva a essas radiacbes pode representar um
risco significativo a saude dos profissionais e do publico em geral. Portanto, a
implementacdo de medidas preventivas adequadas é essencial para minimizar
esses riscos (Alves, 2016).

Justifica- se no presente estudo, onde verificamos a importancia do uso correto
dessas medidas preventivas dos riscos das radiacfes, onde por muitas vezes,
a equipe nao esté praticando as formas para prevenir 0s riscos a saude. Deste
modo, houve a necessidade de um estudo a partir do presente tema, para que
consiga buscar evidenciar os possiveis danos a saude do trabalhador,
conduzindo as acdes com respaldo cientifico e técnico.

O artigo discute diversas estratégias preventivas, incluindo a adoc¢do de
praticas de radioprotecdo, como a utilizacdo de aventais plumbiferos e
protetores de tireoide durante exames radioldgicos. Além disso, destaca a
importancia do uso criterioso de exames de imagem, evitando a repeticdo
desnecessaria de exames e a escolha de alternativas com menor exposi¢ao a
radiacdo, sempre que possivel.

Outra medida preventiva abordada no artigo € a educacdo e treinamento

adequados dos profissionais de salude, capacitando-os a utilizar as técnicas de



radiologia com seguranca e a conscientizar sobre os beneficios e riscos dos
exames radiolégicos. O uso de tecnologias avancadas de imagem, que
proporcionam imagens de alta qualidade com menor dose de radiacéo,
também é mencionado como uma estratégia promissora para reduzir a
exposicao.

Além disso, o artigo demonstra a importancia da implementagéo de protocolos
de controle de qualidade e auditorias regulares para garantir a conformidade

com as praticas de seguranca e a otimizacao do uso de radiacéo.

JUSTIFICATIVA

Avaliar as medidas de prevencdo atuais existentes contra a exposigao as

radiagdes ionizantes no individuo ocupacionalmente exposto.

OBJETIVO

O objetivo do presente estudo € pesquisar por meio da literatura pertinente as
medidas preventivas aos riscos de exposi¢cdo a radiacdo ionizante para 0s
profissionais de salde ocupacionalmente expostos, para compreender 0S
fundamentos da radiagcdo ocupacional e avaliar melhor a importancia da

criacdo das leis, medidas de seguranca e protecao.

METODOLOGIA

O presente estudo é uma revisdo bibliografica de literatura realizada a partir da
busca na base de dados da Scielo (Scientific Eletronic Library Online), no site
do Ministério da Saude, INCA (Instituto Nacional do Cancer) e Redalyc (Rede
de Revistas Cientificas de América Latina y el Caribe), PubMed, com o0s
seguintes Descritores em Ciéncias da Saude (DeCs): Radiacao ionizante;
Riscos, Exposicao.

O estudo foi conduzido em trés fases. Na fase 1 definimos a problematica e a
hipétese do estudo, que se trata de investigar as medidas preventivas aos

riscos de exposicdo a radiacdo ionizante. Na fase 2, definimos as bases de



pesquisa, 0s descritores em salde e elegemos 0s potenciais estudos que
utilizariamos, de acordo com os critérios de inclusao escolhidos, que foram os
estudos que definiam conceitualmente riscos de exposicdo a radiacao
ionizante. Adotamos como critérios de inclusdo a restricdo de dez anos de
publicacdo e os idiomas portugués, inglés e espanhol para melhor
entendimento dos profissionais da saude. Foram excluidos, também, os artigos
gue nao abordavam os descritores e artigos duplicados na base.

A pesquisa bibliografica foi realizada entre abril e maio de 2023. Foram
encontrados seguindo os DeCS: Radiacdo ionizante; Riscos, Exposicéo
ocupacional, medicina radiolégica, um total del89 artigos, dissertacdes e/ ou
teses na base de dados, onde 60 foram do Scielo, no site do Ministério da
Saude 35 publicagbes, INCA 30 publicagdes, Lilasc 20 publicacdes, Pub Med
20 publicacbes e Redalyc 24 publicacbes. Na fase 3, avaliamos
minuciosamente o0s artigos selecionados, onde de acordo com o0s critérios
foram eleitos 55 artigos para leitura e foram selecionados 11 para levantamento

e escrita do presente trabalho.

RESULTADOS

A Figura 1 apresenta o processo de levantamento bibliografico e a selecédo dos
artigos. Optou-se por apresentar os dados ao longo do estudo em tabelas

descritivas.

Figura 1. Fluxograma do processo de revisao integrativa da

literatura.

Processo Metodolégico da Revisao
Integrativa da Literatura

Fase I- o
Bases de Dados: Radia¢éo

Definicdo de bases, descritores e |:> ionizante; Riscos, Exposicao
identificacdo de artigos

Fase I- Descritores: Radiacéo

Avaliacdo dos resumos por meio ionizante; Riscos, Exposicdo
da andlise dos critérios de
inclusdo e excluséo. Escolha dos
artigos potencialmente elegiveis
para inclusdo na revisao.




55 artigos

Fase II-

Analise dos
artigos
baseados nos
critérios de
inclusao e
exclusao.

I

I

NS

Critérios de Inclusao-

Estudos que definem a radiacéo

ionizante;

Riscos a radiacdo ionizante;

Novas medidas para a exposicdo a

radiacéo ionizante

Critérios de Exclusao

Restricdo de dez anos de publicacéo;
Idioma portugués, inglés e espanhol;

Artigos que ndo abordem os

descritores;

Artigos que néo tenham resumos;

Artigos duplicados na base

20 artigos

—>

11 artigos incluidos na
reviséo

A maior proporgéo dos artigos (27,3%) foi publicada a partir do ano de 2014.

Os principais resultados sugerem supervisao e conscientizacdo para as novas

medidas preventivas aos riscos de exposicdo a radiacao ionizante.

Quadro 1. Identificacdo dos artigos, conforme titulo, autor (es), objetivo (s),

metodologia, principais resultados, ano de publicacao.

Titulo do Artigo/ | Autores Objetivo Principais Resultados Ano
Titulo do Periddico

Oliveira, Analisar os métodos | A realizacéo da | 2022
Protecao . ~ .

Ferreira, de protecdo em | supervisdo de
Radiolégica De Maia relacdo a alta dose | radioprotecao é
Pacientes E de radiacdo | essencial dentro da




Profissionais Da
Radiologia

Intervencionista

utilizadas pelos
profissionais da
radiologia

intervencionista.

radiologia
intervencionista, 0
ambiente de trabalho
estar em conformidade
com 0S  requisitos
exigidos pela Portaria
SVS/MS n° 453.

Protecéo Gomes, Enfatizar a | Neste caso, | 2016
Radiolégica Dos | Junior importdncia do uso | conscientizacdo € a
Trabalhadores adequado dos | palavra-chave  deste
Expostos A equipamentos de | estudo para deixar
Radiacao lonizante protecdo radioldgica, | claro que a seguranca
0S riscos aos quais | € muito importante, e
os profissionais sdo | que a radiacdo ao
submetidos ao | mesmo tempo em que
trabalhar sem | pode ser benéfica,
protecéo. pode ser também
altamente  prejudicial
se utilizada de maneira
indevida.
Incentivando A | Silva et al Incentivar os | Com esse projeto | 2013
Pratica Da estudantes a refletir | houve uma
Radioprotecéo sobre a protecdo | conscientizacdo, tanto
radioldgica de si, dos | dos alunos, quanto dos
pacientes e do | instrutores de estagio
ambiente que acompanham o dia
a dia dos alunos e dos
proprios colegas de
profisséo.
Protecéo Alves et al Avaliar 0 | Observou-se que todos | 2016
radioldgica : .
conhecimento e conhecimento de | os profissionais
métodos dos cirurgides-dentistas mostraram
cirurgiGes-dentistas da cidade de Patos- | preocupacéo em
PB acerca da | relacéo a

biosseguranca em
radiologia

odontoldgica e
métodos de protecéo

utilizados.

radioprotecdo e que
buscavam realizar os
exames radiogréficos
seguindo os principios
de cada técnica

radiogréfica a fim de se




evitar a repeticdo das
mesmas. Para
protecdo do paciente, a
maioria relatou utilizar
avental de chumbo,
incluindo protetor de
tiredide, além de
reduzir o tempo de
exposicdo. Acerca da
protecdo propria, a
maior parte afirmou
possuir paredes com
revestimento de

chumbo.

Borges et al | Sintetizar a melhor | Durante toda a vida os | 2015
Protecao . . =
evidéncia  possivel | seres humanos estéo
Radioldgica Para sobre  0s  riscos | expostos diariamente
Profissionais Da provenientes da | aos efeitos da
radiacéo aos | radiagcdo, sendo natural
Saude o .
profissionais dessa | ou artificial. Quanto a
area. Informar sobre | protecdo, pouco pode
os EPI's necessarios | fazer para reduzir os
para a prevencdo da | efeitos das de origem
radiacao, e as | natural, porem para as
possiveis fontes artificiais todo
consequéncias  de | esforco deve ser
excesso de tempo de | direcionado a fim de
trabalho nessa area. | controlar seus efeitos.
E nesse momento que
a protecdo radiologica
tem seu papel mais
importante.
Programa De | Oliveira Verificar as reais | Os resultados | 2013
Capacitacdo E condicdes de | encontrados nesta
Especializagéo formacéo dos | pesquisa delinearam a
Técnica Em Técnicos em | criacdo de um curso de
Protecéo Radiologia, em | especializacdo técnica
Radioldgica Para relacéo ao | em radioprotecdo, que

Profisionais Em

Radiologia Médica

conhecimento sobre

Radioprotecéo no

faz parte do quadro

permanente de curso




campo da Radiologia

Médica Diagnéstica.

da Escola Politécnica
de Saulde
Venancio da
FIOCRUZ, resolvendo,

parcialmente, um dos

Joaquim

problemas apontados

hoje pelos 6rgdos de

fiscalizagdo sanitaria,
gque é a falta de
profissional

especializado

Percepcdo referente | Sampaio Realizar o estudo | Os resultados serdo | 2019
ao risco de sobre esta | obtidos por um
exposicdo a radiacdo problematica do risco | questionéario que
ionizante: Analise ocupacional a | aborda as vdrias
efetuada nos exposicao de | caracteristicas da
exames radiacdo deste posto | populacéo.
transportaveis de trabalho que
realizados pelos pressupde uma
técnicos de presenca proxima do
radiologia técnico
Exposicao Prado Identificar a | A exposicdo a radiacao | 2017
ocupacional a percepcdo da equipe | foi relacionada pelos
radiacdo  ionizante de enfermagem | participantes, com a
pela  equipe de atuante em  um | assisténcia ao paciente
enfermagem. servico de | no ato do exame, em
diagnéstico por | que sete participantes
imagem  hospitalar | referiram ja atuar sem
sobre 0s riscos | 0s equipamentos de
ocupacionais e as | protecdo em alguma
formas de prevencao | situacdo especifica,
da exposicdo | condicionada as
causadas pela | intercorréncias, e trés
radiacdo ionizante sem o0 uso de
dosimetro. A
realizagéo de
capacitacdes foi
descrita como
importante para todos.
Normatizacao e Levi Analisar o potencial | Acreditamos que o | 2015

unificacdo dos




programas de
protecao radioldgica:
monitoramento das
radiacBes ionizantes
e sua otimizacao

das Tecnologias da

Informacao e
Comunicacdo (TIC)
como ferramenta

para a comunicag&o

e disseminacdo do

conhecimento

em

Protecéo Radioldgica

potencial das TIC
contribuird largamente
para a disseminacgao
da informacdo para as
instalacbes radiativas,
estimulando o]
desenvolvimento neste
pais de grandes
extensbes territoriais,
onde permanece um
desafio oferecer o
acesso a informacédo
ao maior numero de
pessoas possivel,
minimizando custos e
maximizando

resultados

Occupational
exposure in the work
process of radiology
technologists with
68Ga-labeled
radiopharmaceuticals

Portela et al

Occupational

exposure in the work

process of radiology

technologists
68Ga-labeled

with

radiopharmaceuticals

The occupational
exposure related the
factors, distance, time
and shielding. Thus, it
was observed high
times during handling
of the material, small
distances between
sources and
radiosensitive

structures, such as the
eye lens and the
thyroid gland. It is
recommended to
reassess and
standardize the work,
once that critical
moments should not be
restricted only to

dosimetric reading.

2022

Occupational
radiation exposure of
health professionals
and cancer risk
assessment for

D Adliene

Reconstruction

and

analysis of low doses

received by

the

Doses to radiology
technologists and

radiology nurses were

2020




Lithuanian nuclear occupationally found to be highest
medicine workers .
exposed medical | over the years.
radiation workers. However, their annual
doses never exceeded
dose limit of 20 mSv
and were following the
same decreasing

tendency as the doses

of other personnel.

REVISAO DA LITERATURA

Radiacé&o lonizante Ocupacional

A descoberta do raio-X ocorreu no ano de 1895 pelo pesquisador Wilhelm
Conrad, este importante exame diagnostico para a saude permite
especificamente na area da radiologia detectar doencas e tratamentos por
imagem. (Soares; Pereira; Flor; 2011).

Na Europa e nos Estados Unidos, existem o enquadramento legal adequado
para o uso de radiagdo ionizante, contudo, na América Latina geralmente ndo
ha um especifico que regularize o uso seguro das radiacbes ionizantes na
Medicina. A partir do conhecimento sobre os procedimentos intervencionistas
gue podem implicar em altas doses de radiacdo ao operador e 0 paciente,
levou algumas organizagdes internacionais a publicarem recomendacdes sobre
os altos padrdes de seguranca.

Portanto, a Diretiva da Unido Europeia 97/43 a Euratom estabelece os
requisitos para a radiacdo médica intervencionista. Guia Publicado pela
Comisséo Europeia para fins de educacdo sobre protecdo contra radiagéo
médica, também inclui recomendacdes de programas de treinamento e
acreditacdo para proteger trabalhadores, pacientes, publico em geral e 0 meio
ambiente dos efeitos nocivos da radiacdo ionizante, € fundamental adotar

medidas preventivas eficazes (Levi, 2015).




A exposicdo ocupacional a radiacdo ocorre em uma variedade de contextos,
desde profissionais de saude que utilizam raios-X e técnicas de imagem para
diagndstico e tratamento (Silva, 2013).

E importante entender os efeitos potenciais da exposi¢do a radiacdo. Esses
efeitos podem ser agrupados em dois tipos principais: efeitos deterministicos e
efeitos estocasticos. Efeitos deterministicos sdo aqueles que tém uma relagédo
direta com a dose de radiacdo recebida, como queimaduras de radiacéo
agudas e sindrome de radiacdo aguda. Esses efeitos tém um limiar de dose,
abaixo do qual ndo ocorrem. Efeitos estocasticos, por outro lado, sdo aqueles
gque podem ocorrer aleatoriamente, como o desenvolvimento de cancer e
outras doencas genéticas (Tauhata et al, 2013).

Diversas  organizagbes internacionais  estabeleceram  diretrizes e
regulamentacbes para garantr a seguranca dos trabalhadores
ocupacionalmente expostos a radiacdo. Entre essas organizacdes, destacam-
se a Comissao Internacional de Prote¢cdo Radiologica (ICRP), a Agéncia
Internacional de Energia Atbmica (IAEA) e o Conselho Nacional de Protecao
Radiolégica (NCRP), que fornecem orientacdes sobre limites de dose
aceitaveis, métodos de monitoramento e praticas de protecdo (Tauhata et al,
2013).

DISCUSSAO

Seguranca Radioldgica

A seguranca radiologica na area médica € uma parte essencial da pratica
médica moderna, que utiliza radiacdes ionizantes para o diagnostico e
tratamento de varias condicbes de saude. Garantir a seguranca dos
profissionais de saude e do publico em geral é uma prioridade absoluta nesse
campo. Neste artigo, vamos discutir a situacdo da seguranca radiolégica na
area médica no Brasil e no mundo, destacando as regulamentaces, praticas e
desafios enfrentados (BORGES et al, 2015).

O foco principal da seguranca radiolégica na area médica é reduzir ao minimo

0s riscos associados a exposicao a radiacdo ionizante. Essa exposi¢cdo pode



ocorrer em Vvarias praticas meédicas, como radiografias, tomografias
computadorizadas (TC), medicina nuclear e radioterapia (CNEN, 2020).

E importante salientar que as leis e regulamentacdes relacionadas a seguranca
radiologica podem ser atualizadas e modificadas ao longo do tempo para
acompanhar as mudancas na tecnologia, nas praticas médicas e nas diretrizes
internacionais de seguranca radioldgica. Portanto, é essencial consultar as
versdbes mais recentes dessas leis e regulamentacbes para garantir
conformidade com os padrdes atuais de seguranca radioldgica no Brasil. A
Comissdo Nacional de Energia Nuclear (CNEN) € a principal autoridade
reguladora nessa area e tem a responsabilidade de emitir e atualizar
regulamentos relacionados a seguranca radiolégica no pais (CNEN, 2020).

Os principais objetivos da CNEN sao garantir a seguranca do paciente e
protecdo do profissional de saude minimizando a exposicdo de todos

envolvidos ou nao diretamente ao procedimento (CNEN, 2020).

Protecdo Radiologica no Brasil

No Brasil a protecdo radiolégica médica é regulamentada pela comissdo
nacional de energia nuclear ( CNEN) e pela Agéncia nacional de vigilancia
sanitaria (ANVISA). Essas agéncias estabelecem diretrizes para operacao
segura de equipamentos radiolégicos, a qualificacdo de profissionais de
radiologia, o registro de servicos de radiologia, e a avaliagdo da dose de
radiacéo recebida pelos pacientes. Além disso, o conselho federal de medicina
(CFM) estabelece diretrizes especificas para pratica da radiologia médica |,
incluindo critérios para a prescricdo de exames com exposicao e a formacgao de
médicos na &rea. A protecdo radiolégica no Brasil € regulamentada por varias
leis. Os principais marcos legais e regulatorios relacionados a protecao
radiologica no Brasil (CNEN, 2020):

1. Lei n° 4.118/1962: Esta lei estabeleceu as bases para o0 exercicio da
profissdo de Técnico em Radiologia e regulamentou as atividades relacionadas
a radiologia no pais. Ela define as atribuicbes e responsabilidades dos
profissionais que lidam com radiacdes ionizantes.

2. Lei n° 6.839/1980: Essa lei dispde sobre o registro de empresas nas

entidades fiscalizadoras do exercicio profissional e estabelece as



responsabilidades das entidades de classe na regulamentacdo das profissées.
Isso inclui a regulamentacédo das atividades relacionadas a radiologia.

3. Lei n° 10.826/2003: Embora ndo seja especificamente sobre protecéo
radiologica, essa lei regulamenta a posse e o registro de armas de fogo no
Brasil, o que inclui a radiografia para fins de balistica forense. Isso tem
implicagbes na gestao das radiagdes ionizantes.

4. Resolucdo CNEN-6/2019: A Comissao Nacional de Energia Nuclear (CNEN)
€ a principal agéncia reguladora da protecao radiol6gica no Brasil. A Resolugéo
CNEN-6 estabelece as diretrizes basicas de protecado radiologica, abrangendo
desde a radiologia diagndstica até a radioterapia. Ela define limites de dose,
requisitos de seguranca e qualificacbes necessarias para profissionais
envolvidos com radia¢des ionizantes.

5. Resolugcdo CNEN-8/2011: Essa resolucdo da CNEN trata especificamente
dos requisitos de radioprotecdo e seguranca em radioterapia. Ela estabelece
padrdes rigorosos para garantir a seguranca dos pacientes e dos profissionais
envolvidos em tratamentos de radioterapia.

6. Portaria MS/SVS n°® 453/1998: Esta portaria do Ministério da Saulde
estabelece diretrizes de protecdo radiolégica para radiodiagnostico médico e
odontoldgico. Ela define requisitos técnicos, de qualificacdo profissional e de
seguranca para clinicas e servicos de radiologia.

7. Portaria MS/SVS n° 453/2001: Esta € uma atualizacao da Portaria MS/SVS
n° 453/1998, com inclusdo de requisitos adicionais relacionados a protecao
radiolégica em servigos de radiodiagndstico. Ela visa aprimorar ainda mais a
seguranca nas instalacdes de radiologia.

8. Portaria MS/SVS n° 453/2013: Outra atualizagcdo da Portaria MS/SVS n°
453/1998, incorporando novos requisitos e diretrizes para a radiologia médica.
Essas atualizacdes visam manter os padrdoes de seguranca em conformidade
com 0s avancos tecnoldgicos e as melhores praticas internacionais.

No geral, essas leis, resolucdes e portarias estabelecem um quadro regulatorio
robusto para a protecdo radiolégica no Brasil, englobando diversas areas de
aplicacdo das radiacdes ionizantes e garantindo a segurancga dos profissionais
e do publico em geral. A CNEN desempenha um papel fundamental na

fiscalizac@o e regulamentacdo dessas atividades em todo o pais.



Protecdo Radiolégica no Mundo

A protecéo radiolégica médica é uma preocupacao global, e muitos paises tém
regulamentacdes e 6rgaos reguladores semelhantes aos do Brasil. A Agéncia
Internacional de Energia Atémica (AIEA) desempenha um papel importante na
promocao de padrdes internacionais para a protecao radiolégica (AIEA, 2006).
A protecdo radiolégica no mundo € regida por uma série de padrbes
internacionais e diretrizes emitidos por organizacbes e agéncias globais. Os
principais pontos de referéncia e regulamentacOes relacionadas a protecao
radiologica em nivel internacional incluem (AIEA, 2006):

1. Agéncia Internacional de Energia Atdmica: é a principal agéncia das Nacdes
Unidas responsavel por gquestdes nucleares e radiologicas. Ela emite diretrizes
e padrdes internacionais em protecéo radiologica e seguranca nuclear. A AIEA
promove 0 uso seguro e responsavel da tecnologia nuclear em todo o mundo.
2. Comissdo Internacional de Protecdo Radioldgica (ICRP): A ICRP é uma
organizacao internacional independente que desenvolve recomendacbes para
a protecéo radioldgica. Suas recomendacfes sdo amplamente aceitas em todo
o0 mundo e servem como base para a elaboracdo de regulamentacdes
nacionais.

3. Diretrizes da Comunidade Europeia: A Unido Europeia estabelece diretrizes
e regulamentos especificos em matéria de protecdo radioldgica, abrangendo
desde a exposicdo ocupacional até a exposicdo médica e a protecédo do publico
em geral.

4. Diretrizes da Agéncia de Protecdo Ambiental dos Estados Unidos (EPA): Os
Estados Unidos tém sua prépria agéncia reguladora, a EPA, que emite
diretrizes e regulamentos relacionados a protecdo radioldégica ambiental, que
inclui a protecdo da populacdo e do meio ambiente contra a exposicdo a
radiacao.

5. Organizacdo Mundial da Saude (OMS): A OMS desempenha um papel na
promocédo da protecdo radiolégica no contexto da saude publica. Ela emite
diretrizes e fornece orientacdes sobre a exposicdo médica a radiagdo,

particularmente em diagndstico por imagem.



6. Normas Internacionais de Seguranca Nuclear (NSS): A AIEA desenvolve
normas internacionais de seguranca nuclear que abrangem a protecao
radiolégica em varias areas, incluindo a operacdo segura de instalacbes
nucleares e a gestéo de residuos radioativos.

7. Convencado Conjunta sobre Seguranca da Gestdo de Combustiveis Usados
e Residuos Radioativos: Esta convencdo, também da AIEA, estabelece
padrdes para a gestao segura de combustiveis usados e residuos radioativos.
8.Regulamentacdes nacionais: Cada pais tem suas proprias regulamentacfes
e agéncias responsaveis pela protecdo radiolégica. Essas regulamentacdes
devem estar em conformidade com as normas internacionais, como as emitidas
pela AIEA e pela ICRP.

E importante observar que, embora existam regulamentacdes e diretrizes
internacionais, a implementacdo e a aplicacdo especificas podem variar de
pais para pais. No entanto, a colaboragéo internacional e o compartilhamento
de melhores praticas desempenham um papel fundamental na promocéo da
seguranca e da protegdo radiologica em todo o mundo. Profissionais de saude,
cientistas nucleares, reguladores e organizacbes internacionais trabalham
juntos para garantir que a exposicdo a radiacdo seja mantida em niveis
seguros e que a tecnologia nuclear seja usada de maneira responsavel (Moura,
2019).

A protecao radioldgica médica é essencial para garantir que os beneficios dos
procedimentos médicos envolvendo radiacdo superem o0s riscos. Tanto no
Brasil quanto no mundo, regulamentacdes rigorosas, treinamento adequado e
consciéncia publica sdo fundamentais para alcancar esse objetivo. A medida
gue a tecnologia avanca, a protecao radiolégica deve evoluir para garantir que

a saude de todos os envolvidos seja preservada (Moura, 2019).

Radiologia Intervencionista

A radiologia intervencionista desempenha um papel fundamental no
diagnéstico e tratamento de uma ampla gama de condicbes médicas. Os

profissionais que trabalham na radiologia intervencionista estdo sujeitos a uma



série de riscos e potenciais consequéncias devido a exposicdo a radiacéo
ionizante. Essas consequéncias podem variar de leves a graves, dependendo
da quantidade de exposicdo e da falta de medidas de protecdo adequadas.
Algumas das principais consequéncias para os profissionais que trabalham na
radiologia intervencionista incluem (Moura, 2019):

1. Efeitos Agudos na Pele: A exposi¢cdo aguda e intensa a radiacdo pode
causar eritema (vermelhiddo) e queimaduras na pele, conhecidas como
radiodermite. Esses efeitos podem ser dolorosos e exigir tratamento médico.

2. Catarata Ocular: A exposicao crbnica a radiacdo ionizante sem protecao
ocular adequada pode aumentar o risco de desenvolvimento de catarata nos
olhos dos profissionais. A catarata pode levar a perda de visdo se nado for
tratada.

3. Danos ao DNA: A radiacéo ionizante tem a capacidade de causar danos no
DNA das células, o que pode levar a mutacdes genéticas e possivelmente
contribuir para o desenvolvimento de cancer em longo prazo.

4. Problemas de Saude a Longo Prazo: A exposi¢do cronica a radiagdo sem
medidas adequadas de protecdo pode levar a problemas de saude a longo
prazo, incluindo doencas cardiovasculares, distlrbios sanguineos e outros.

5. Fertilidade e Problemas Reprodutivos: A radiacdo também pode afetar a
fertilidade e levar a problemas reprodutivos em homens e mulheres expostos,
incluindo a diminuicdo da contagem de espermatozoides e complicacdes na
gravidez.

E importante ressaltar que muitas dessas consequéncias podem ser evitadas
ou minimizadas através do uso adequado de equipamentos de protecéo
individual (EPI), como aventais plumbiferos, 6culos de protecdo e luvas, bem
como a aplicacdo de praticas de otimizacdo de dose e monitoramento de
exposicdo a radiacéo, a conscientizacdo no numero de procedimentos X o0s
riscos possiveis. Além disso, o treinamento adequado em protecéo radiologica
e a adesdo as regulamentacdes e diretrizes de seguranca sdo fundamentais
para mitigar os riscos associados ao trabalho na radiologia intervencionista
(Moura, 2019).

Estimativa de Exposicéo a radiacdo na Pratica Médica



A estimativa da exposicdo a radiacdo na pratica médica é uma preocupacao
importante, pois o uso de radia¢des ionizantes em procedimentos médicos
pode expor pacientes e profissionais de salde a doses variaveis de radiacao.
Essa exposicdo pode ter consequéncias para a saude, tornando essencial a
realizacdo de estimativas precisas e a ado¢do de medidas preventivas (EPA,
2015).

A dosimetria é fundamental para monitorar a dose de radiacdo recebida por
individuos expostos. Avanc¢os recentes na tecnologia dosimetros permitem uma
avaliacdo mais precisa da dose absorvida em diferentes 6rgaos e tecidos. A
implementacdo de dosimetros mais sensiveis e especificos pode ajudar a
identificar areas de maior exposicdo e possibilitar ajustes nas praticas de
trabalho para reduzir a dose recebida (Tauhata et al, 2013):

Para realizar uma estimativa da exposicdo a radiacdo na pratica meédica, é
necessario considerar diversos fatores, tais como:

1.Tipo de Procedimento: Diferentes procedimentos médicos envolvem
diferentes niveis de exposi¢cdo a radiacdo. Por exemplo, exames de raios-X,
tomografias computadorizadas e procedimentos de radioterapia apresentam
niveis distintos de radiacdo ionizante.

2. Dose de Radiacdo: Cada procedimento emite uma dose especifica de
radiacdo, que € medida em unidades como miligrays (mGy) ou milisieverts
(mSv).

Quadro 2: Limite De Doses Individuais Anuais

Orgéo Individuo Individuo do publico
ocupacionalmente
exposto

Corpo inteiro (dose 20 mSv [a] 1 mSv [b]
efetiva)

Dose equivalente para o 20 mSv [a] 15 mSv
cristalino

Dose equivalente para a 500 mSv 50 mSv
pele [c]

Dose equivalente para 500 mSv
maos e pés




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

[c] Valor médio em 1 cm2 de area, na regido mais irradiada.

3. Frequéncia dos Procedimentos: A frequéncia com que os procedimentos séo
realizados em um determinado local ou populacdo influencia a exposicao
acumulada ao longo do tempo.

4. Tamanho da Populagdo e Demografia: O numero de pacientes submetidos a
procedimentos radioldgicos e sua distribuicdo por faixa etaria e género também
afetam a estimativa da exposicéo.

5.Técnicas Utilizadas e Equipamentos: A utilizacdo de técnicas de
radioprotecdo e equipamentos mais modernos e avancados pode reduzir a
dose de radiacao recebida.

6. Protocolos Clinicos: Protocolos clinicos bem estabelecidos e atualizados
podem ajudar a padronizar a pratica médica e reduzir a variabilidade na

exposicao a radiagao.

Estratégias das regulamentacBes e diretrizes de radioprotecdo para
reduzir os riscos de exposicdo a radiacdes ionizantes no ambito da

medicina

A exposicdo a radiagbes ionizantes apresenta riscos significativos a saude
humana e ao meio ambiente. Portanto, a adocdo de medidas preventivas &
essencial para minimizar esses riscos e garantir um ambiente seguro para
trabalhadores, pacientes e o publico em geral. A protecdo em fonte, distancia
segura, tempo de exposicao limitado, monitoramento, treinamento,
conscientizagdo e a aplicacdo de legislacdo adequada sao elementos
fundamentais para garantir o uso seguro e responsavel de radiacdes ionizantes
em diversas atividades, contribuindo para a preservag¢ao da saude e do bem-
estar da sociedade (Prado, 2017).

1. Praticas de Radioprotecao:

As praticas de radioprotecéo, incluem o uso de aventais plumbiferos, protetores
de tireoide e o6culos de protecdo durante exames radiolégicos. Serdo

destacadas as medidas preventivas que visam reduzir a dose de radiacéo



absorvida pelo paciente e pelos profissionais de saude envolvidos no
procedimento (Silva et al, 2013).

2. Utilizacao Criteriosa de Exames de Imagem:

E importante a utilizagdo criteriosa dos exames de imagem, evitando a
repeticdo desnecessaria de exames e a escolha de alternativas com menor
exposicdo a radiacdo, sempre que possivel. A conscientizagcdo sobre os
beneficios e riscos dos exames sera discutida como um fator essencial na
tomada de deciséo clinica.

3. Educacéao e Treinamento de Profissionais de Saude:

Se faz necessario o treinamento adequado dos profissionais de saulde
envolvidos no uso de radiacbes ionizantes, a fim de garantir a seguranca e
eficicia dos procedimentos radiol6gicos. A capacitagcdo para aplicar técnicas de
radiologia com seguranca e a educacao dos pacientes sobre os procedimentos
também serao discutidas (Oliveira, 2013)

4. Tecnologias Avancadas de Imagem:

A tecnologia avancada de imagem permite a obtencdo de imagens de alta
gualidade com menor dose de radiacdo dada a necessidade da verificacdo do
melhor exame para 0 paciente visando a reducdo da exposicdo, sem
comprometer a precisao diagnoéstica.

5. Controle de Qualidade e Auditorias:

A importancia da implementacao de protocolos de controle de qualidade e a
realizacdo de auditorias regulares em servicos de radiologia. Essas praticas
asseguram a conformidade com as diretrizes de seguranca e a otimizacao do
uso de radiacdo nos procedimentos médicos (Silva et al, 2013).

6. Monitoramento e Dosimetria:

Utilizar dosimetros para monitorar a dose de radiacdo recebida por
trabalhadores expostos e pacientes em procedimentos médicos. Isso permite o
acompanhamento da dose acumulada e a deteccdo precoce de exposicdes
elevadas (Tauhata et al, 2015).

7. Legislacao e Regulamentacéo:

Implementar leis e regulamentos que estabelegcam diretrizes claras para 0 uso
seguro de radiacOes ionizantes em diferentes setores, como a medicina,

indUstria e pesquisa. - Garantir a fiscalizacdo e o cumprimento das normas de



seguranca em todas as atividades envolvendo radiaces ionizantes (Alves et
al, 2016).

8. Limitacdo da Exposicéao:

- Estabelecimento de limites de dose aceitaveis com base em regulamentacdes
internacionais, como o0s limites de dose estabelecidos pela Comissao
Internacional de Protecéo Radiologica (ICRP) e outras organizacoes.

- Monitoramento frequente da exposicdo a radiacdo para garantir que oS
trabalhadores ndo ultrapassem os limites estabelecidos.

- Minimizacéo do tempo de exposicdo direta a fonte de radiacao.

- Rotacédo de trabalhadores para limitar o tempo total de exposi¢ao acumulada.
9. Distancia e Blindagem:

- Manutencdo de uma distancia segura das fontes de radiacéo para reduzir a
exposicao direta.

- Uso de barreiras de protecdo, como paredes de concreto e escudos de
chumbo, para absorver a radiacdo e proteger os trabalhadores.

10. Monitoramento de Ambiente e Pessoal:

- Monitoramento continuo do ambiente de trabalho para identificar areas de
exposicao potencialmente perigosas.

- Uso de dosimetros pessoais para monitorar a dose de radiacao
individualmente.

11. Manutencéao e Inspecéo:

- Manutencdo regular de equipamentos de radiacdo para garantir que estejam
funcionando corretamente e emitindo doses controladas.

- Inspecdo de dispositivos de protecdo, como escudos de radiacdo, para
garantir sua eficacia.

12. Planejamento e Protocolos de Trabalho:

- Desenvolvimento de protocolos operacionais seguros para minimizar a
exposicao desnecessaria a radiacao.

- Planejamento cuidadoso de procedimentos de trabalho, incluindo medidas de

seguranca, antes de realizar atividades que envolvam radiacéo.

Novas medidas preventivas aos riscos de exposicao a radiacao ionizantes



A Inteligéncia artificial tem demonstrado um grande potencial na area médica,
incluindo a interpretacéo de imagens de diagndstico. Utilizar a IA para otimizar
a aquisicdo e interpretacdo de Iimagens de raios-X e tomografias
computadorizadas pode reduzir a necessidade de repeticdo de exames,
diminuindo a exposicao do paciente a radiacdo sem comprometer a qualidade
diagndstica.

O sistema interno de gerenciamento pode ser empregado para mapear e
avaliar a distribuicdo espacial da exposicéo a radiacdo em determinada area ou
local de trabalho. Essas ferramentas permitem identificar regides com maior
risco e direcionar medidas preventivas especificas para essas areas,
contribuindo para uma gestdo mais eficiente da protecéo radioldgica (Alves et
al, 2016).

Pesquisas continuas no campo da fisica de materiais podem levar ao
desenvolvimento de materiais de blindagem mais eficientes contra radiacdes
ionizantes. A utilizagdo de materiais mais leves e compactos com alta
capacidade de atenuacao pode facilitar a implementacdo de barreiras de
protecdo em diferentes ambientes de trabalho (Borges et al, 2015).

Aprimorar os sistemas de monitoramento e controle de fontes radioativas é
essencial para prevenir acidentes e vazamentos. A utilizacdo de tecnologias de
monitoramento remoto e sistemas de alarme avancados pode garantir a
deteccdo precoce de falhas e acdes corretivas imediatas para evitar
exposicoes desnecessarias (Alves et al, 2016).

Estimular a pesquisa cientifica na area de protecéo radiolégica € fundamental
para o desenvolvimento continuo de novas medidas preventivas. Investir em
estudos sobre os efeitos biol6gicos da radiacdo, técnicas de monitoramento,
métodos de protecdo e inovagcBes tecnoldgicas pode trazer avancos
significativos para a seguranca radioldgica (Oliveira, Ferreira, Maia, 2002).

A conscientizacdo e educacédo publica sobre os riscos e beneficios associados
a radiacdo ionizante sdo fundamentais para garantir a cooperacdo e 0
engajamento da sociedade nas medidas preventivas. Campanhas informativas
podem promover uma cultura de seguranca radiologica, incentivando o
cumprimento das medidas de protecdo por todos os envolvidos (Oliveira,
Ferreira, Maia, 2002).



Com o avanco da tecnologia, tém surgido diversas inovacfes voltadas para
reduzir a exposi¢cdo ocupacional a radiagdo e minimizar os riscos associados a
ambientes de trabalho onde a radiacdo € uma preocupacdo. Esses
desenvolvimentos visam tanto melhorar a seguranca dos trabalhadores quanto
a precisdo dos procedimentos que envolvem radiacdo. Alguns exemplos

notaveis de desenvolvimentos tecnolégicos incluem:

Técnicas de Imageamento com Menor Dose

Na radiologia: Desenvolvimento de técnicas de imageamento por raios-X que
exigem doses menores, mantendo a qualidade da imagem. Isso reduz a
exposicao dos profissionais de saude (Claus et al, 2019).

Radioterapia: Uso de técnicas de tratamento mais precisas, como a
radioterapia guiada por imagem (IGRT), que direcionam a radiagdo ao tumor
com maior precisdo, minimizando a exposi¢ao do operador (Claus et al, 2019)..
Equipamentos de Protecdo Avancados: Desenvolvimento de aventais de
chumbo e outros EPIs mais leves, confortaveis e eficazes na reducdo da
exposicdo a radiacdo sem comprometer a mobilidade dos profissionais de
saude (Claus et al, 2019).

Dosimetria Pessoal Aprimorada: Integracdo de sistemas de dosimetria pessoal
mais sensiveis e precisos para monitorar a exposicao individual a radiacdo em
tempo real, permitindo ajustes imediatos se os limites forem atingidos (Claus et
al, 2019).

Robodtica e Automatizacdo: Para realizar tarefas perigosas e repetitivas,
reduzindo a exposicao direta dos trabalhadores (Claus et al, 2019).

Simulacéo e Treinamento Virtual: permite a pratica sem risco real de exposicéo
(Claus et al, 2019).

Tecnologias de Monitoramento Ambiental: Sistemas de monitoramento
ambiental que detectam niveis elevados de radiacdo em tempo real e alertam
os trabalhadores para tomar medidas de seguranca no ambiente (Claus et al,
2019).

Novos Materiais de Blindagem. Dosimetria Biologica Avancada. Tecnologias de
Telessaude (Claus et al, 2019).



Equipamentos de Medicao Portétil: Desenvolvimento de dispositivos portateis
de medicdo de radiacdo para que os trabalhadores possam realizar

verificacOes rapidas de exposicao em diferentes areas (Claus et al, 2019).

CONSIDERACOES FINAIS

A protecdo dos profissionais contra os riscos de exposicdo ocupacional a
radiacdes ionizantes € uma questdo fundamental. No Brasil, a regulamentacéo
e as normas nesse campo sdo estabelecidas principalmente pela Comisséo
Nacional de Energia Nuclear (CNEN). Esta entidade define limites de dose
ocupacional, procedimentos de monitoramento e requisitos de protecéo
radiologica em instalagdes nucleares e radiativas.

No entanto, a implementacdo pratica dessas regulamentacées pode variar
entre diferentes instituicdes e profissionais. Alguns desafios incluem a falta de
conscientizagcdo, recursos limitados, uso inadequado de equipamentos de
protecdo individual (EPIs) e problemas de fiscalizagdo. E fundamental
promover a conscientizacdo, fornecer treinamento adequado e garantir o
cumprimento rigoroso das normas para proteger a saude e a seguranca dos
trabalhadores que lidam com radiagbes ionizantes. A cooperagédo entre
autoridades reguladoras, instituices de saude e profissionais é essencial para
atingir esse objetivo.

Em resumo, embora existam regulamentacdes e normas solidas em relacdo a
protecdo contra radiacdes ionizantes no Brasil, a implementacao pratica pode
variar e enfrentar desafios. E essencial que as autoridades reguladoras,
instituicbes de saude e profissionais trabalhem juntos para garantir que essas
normas sejam rigorosamente seguidas e que a seguranca dos profissionais
seja uma prioridade em todas as circunstancias. A conscientizagcdo, 0
treinamento e a fiscalizacdo adequados séo elementos chave para atingir esse

objetivo.
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