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PORTARIA N* 453, DE 1* DE JUNHO DE 1998

Aprova o Regulamento Técnico que esta-
belece as diretrizes bésicas de protegfio ra-
diolégica em radiodiagnéstico médico e
odontolégico, dispde sobre o uso dos raios-
x diagnésticos em todo territério nacional e
d4 outras providéncias.

A Sccretéria de Vigilincia Sanitfria, no uso de suas atri-
buigdes legais, tendo em vista as disposigdes constitucionais e a Lei
8,080, de 19 de outubro 1990, que tratam das condigbes para a

%o e recuperagdo da saide como direito fundamental do ser

, & considerando:
a expansdo do uso das radiac3es icni na Medicina e
QOdontologia no pafs;
0s riscos i ao uso das radiagGes ionizantes ¢ a ne-
idade de se ostabel ticoa: Golfty iocal ds prolecéo ra-

di .'"‘ na ﬁm a diodi Bstico:

que as exposigdes radiolégicas para fins de satde constituem
a glwi.ncipal fonts de exposigiio da populagdo a fontes artificiais de
radiag@o jonizante;

que o uso das radiaghes ioni P um grande
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avango na medici que icas que diio

origem a exposigoes radloléglcas na sadde sejam cfe(uad'ls em con-
digoes oumludas de protegao;
gulatdrias do Ministério da Sadde re-

ponsabilidades
laci i 2 produgiio, ¢ talizagio ¢ utilizagdo de produtos ¢
cquipamentos ‘emissores de radiagdes ionizantes;

a neecssndade de garantir a qualidade dos servigos de ra-

Aindi

1.4 A Sccretaria de Vigilincia Sanitiria do Ministério da Saide ¢ os
érglios de Vigilancia Sanitdria dos Estados, Jo Distrito Federal e dos
Municipios, aqui designados dc autoridades sum(dnus. adotarfo as
medidas cabfyeis para assegurar o cumprimento deste R

ISSN 1415-1537

probabilidade de exposigdes acidentais sejam tio baixos guanto ra-
zoavelmente exeqiliveis, levando-se em conta fatores sociais e eco-
ndmicos, além das resrigdes de dose aplicdveis.

15 Con}:fclc as autoridades sanitdrias dos Estados, do Distrito Federal
e dos Municipios o licenciamento dos servigos que

rams x diagnésticos, assim como a fiscalizagio do cumprimento deste
1 sem prejuizo da observincia de outros regulamentos

2 0 P A populaglo, assim como de 8! 05
i de p ,' rad:ologxcn a0s pacientes, 20s pro-

fissionais e a0 piiblico em gcral
anecessudadede r, 2 nivel nacional, 0s
de p 16gi para o func dos estabelecimentos
quc opcum com ralos X dlagn6stv:os ea necessndade de dclalhar os

de p em 6
estabelecidos na Rcsoluqio n® 6, de 21 de dacmbro de 1988, do
Conselho Nacional de Sadde;

d: da Comi: Internacional de Protegio
Radnolégwa estabelecidas em 1590 ¢ 1996, refletindo a evolugio dos
conhecimentos cwnuﬁcos 1o dominio da protegdo contra radiages

federais, ostaduais e municipais supletivos sobre a matéria.

INSPECOES SANITARIAS

1.6 Os responsdveis principais devem assegurar 2 autoridade sanitéria
livre acesso a todas as dependéncias do servigo e manier A disposigiio
todos os assentamentos e documentos especificados neste Regula-
mento.

INFRACOES

1.7 A inobservincia dos requisitos deste Regulamento ou a falha na

execugio de agdes corretivas ou preventivas em tempo hébil constitui

mfm;ﬁo de natureza sa.luténn. su_peuando o infrator ao processo e
na

plicad: na satde;
asreoeanuemdesxcasdc. o Radiol es-
tabelecidas em pela Organizaglio Mundial da Sadde, Or-

ganizagdo Panunenumn da Saide, Orga.mzaz;io Internacional do

de Alimento e icultura, Agéncia de Ener-
gia Nuckar e Ag&ucla Internacional de Energia At0mica;
do Instituto de Radioprotegio ¢ Dos:mo
madaConﬂssio" ! de Energia Nuclear, 6rgio de i
I em proteg diolégica ¢ logia das gOes ioni-
zantes;
que a maténa foi apmvada pelo Grupo Assessor Técnico-
Cientffico em R istério da Satde, sub-

metida a consulta anuca através da Ponann n° 189, de 13 de maio
de 1199'. debatida e consolidada pelo Grupo de Trabalho institufdo,
resolve:

Art. 1° Aprovar o Regulamento Técnico “Diretrizes de Pro-
tegio Radiolégica em Meédico e Odontolégico”,
parte mwmnw desta Pomn; que estabelece 0s xeqm.«nwls;wé bésicos de
em tica com
0 r2i0s-X para fins diagnésti visando a defesa
d:zalmde dos pacientes, dos proﬂsﬁonais envolvidos ¢ do piblico em

g

Art, 2° Este Regul deve ser adotado em todo territério
nacional e observado pelas pessoas fisicas e jurfdicas, de direito
p;xsvado ¢ piblico, cnvolvndas com a utilizagio dos raios-x diag-
ndsticos.

Art. 3° Compete aos 6rgos de Vigilancia Sanitéria dos Es-
mdos do Distrito Federal ¢ dos Municipios o licenciamento dos
05 raios-x dlagndsucos assim como

vigente, sem prejufzo das res-
pomabdndadcs civil e penal cabfveis.
1.8 Em casos de niio conformidade com o cumprimento de qualquer
requisito deste Regulamento, os responséveis principais devem, con-
forme apropriado:
a) Providenciar uma investigagio de suas causas, circuns-
tincias e conseqlléncns
b) Tomar as medidas cabfveis pau oorrigir as circunstncias
g:l; levaram 2 infragio e p ghes si-
ares,

INTERPRETAGOES E CASOS OMISSOS

1.9 Os casos omissos & dnvrdas relativas & interpretagiio ¢ aplicagdo
deste serdio d pela S ia de Vigildncia Sa-
nitéria do Ministério da Sadde.

CAPITULO 2 - SISTEMA DE PROTEQAO RADIOLOGICA

PRINCIPIOS BASICOS
2.1 Os princfpios bésicos que regem este Regulamomo sdo:

I 27A izagio da protedo deve ser aplicada em dois nfveis, nos
pm;cms 3 ¢es de equif ¢ instal € nos pro-
pregam o de trabalh
2.8 No g0 das radi em medicina ¢ odontol deve-se
dar &afase A otimi ¢do da 30 nos procedi de trabalh
por_possuir uma_ ""d::ctana_"“e' ¢a da as-
sisténcia aos paclentes
2.9 As cxposig devem ser otimizadas ao
valor mfni i b do objetivo radiolugico (diag-

néstico e terapéutico), compatfvel com oy padeGes aceitdvels de qua-
dade de imagem. Para tanto, no processo de otimizigio de ex-
édicas deve-se i
a) A seleclio ad \ quip = ot
b) Os procedimenlos de trabalho.
c) A garantia da qualidade.
d) Os nfvais de referéncia de radiodiagnésti

POy

para pacien-

¢) As restrigdes de dose gan individuo que colabore, cons-
cientemente ¢ de livre vonpde do contexto de sua atividade

tes.

profissional, no apoio e a realizagio
do procedimento radxolég:co
2.10 As do" publico de-

correntes das prﬁucas de radxodmgnés.:co devem ser otimizadas a um
valor tdo baixo quanto exeqlifvel , observando-se:
a) As restrigBes de dose es!abelecxdas nesle Regulamemo

b) O coeﬁcwnle por e dose
belecido pel CNEN n.° 12, de 19/07/88 quando se
tratar de processos qummauvos de oti

LIMITAGAO DE DOSES INDIVIDUAIS
3 11 0s xmues de doscs indwidums séo vnlones de dose efeuva ou de
| e expo-

sigio do plibllco decorrentes de prﬁucas com.roladas, cujas magl::-
tudes ndo devem ser excedidas.
2.12 Os limites de dose:

a) Incidem sobre o individuo, considerando a totalidade das
exposigles decorrentes de todas as préticas a que ele possa estar

a) Justificagio da préitica ¢ das exp indi- . ok o
viduais. ) PRENE ; ; b) Nio se apl s
b) Otimizagio da %o radiolégi c) Nao devem ser cons:derados como uma fronteira entre
¢) Limitagio de doses individuais, “seguro” ¢ “perigoso”.
d) Pn:venq&o de acidentes. d) Nio devem ser utilizados como objetivo nos projetos de

JUSTIFICAGAQ
2.2 A justificagdio € o principio bésico de i

FTIR Py

que
a ﬁsmhw;do do cumpnmeuto denc

observincia de outros reg duais ¢ mumclpa:s
supletivos sobre a matéria.
Art, 4° A inobservincia dos deste R

que
belece que nenh prﬂuca ou fonte adscrita a uma prética deve
ser autorizada a menos que produza suficiente beneficio para o in-

blindagem ou para avaliagio de conformidade em levantamentos ra-
diométricos.
¢) Nio sfo relevantes para as exposigdes potenciais.

dividuo exposto ou para a sociedade, de modo a o de-

constitui infragio de natureza sanitdria nos termos da Lei 6.437, de 25
de agosto de 1977, ou outro instrumento legal que venha a substitui-
la, sujeitando o infrator ao processo e penalidades previstas, sem
prejuizo das responsabilidades civil e penal cabiveis.

Art, 5° As Secretams de Sadde Estaduais, Municipais e do

i que possa ser causado.
2.3 O prinefpio da justificagio em medicina ¢ odontologia deve ser
aplicado considerando:
a) Que a exposiclio médica deve resultar em um beneficio
real  para a salidx. do mdxv[duo e/ou para sociedade, tendo em conta a

P

is em matéria de diagnéstico ou
que dela d , em comparagio com o detrimento que
possa ser causado psla radiagiio ao individuo.
22 b) A eficdcia, os beneficios e riscos de técnicas alternativas

Distrito Federal devem 5‘ 08 drios para
adogdo desta Portaria, p d I de carfiter
suplementar a fim de atender ds especlﬁcidndx locen&

Pardgrafo dnico. Os is e/ou P

sobre esta matéria devem ser compmblhudos de forma a observar os
requisitos do lamento aprovado por esta Portaria.

Art, 6° os servigos de radiodiagndstico devem manter
um exemplar deste Regula.mcmo nos seus diversos setores que em-

pregam os raios-x diagndsticos.
Ant. 7° Esta Portaria entra em vigor a partir da data de sua
publicag gando as disposi em contrario.
MARTA NOBREGA MARTINEZ

DIRETRIZES DE PROTECAO RADIOLOGICA EM
RADIODIAGNOSTICO MEDICO E ODONTOLOGICO

CAPfTULO 1 - DISPOSIGOES GERAIS

DEFINICOES
1.1 Os termos em itdlico devem ser interpretados neste Regulamento
conforme definidos no Glossério (Anexo C).

OBJETIVOS
12 Atcndcndo A polftica nacional de proteg

a) Bnbu: diretrizes para a protegio da populagio dos pos-
sfveis efeitos indevidos inerentes lplrxon.lxmio dos raios-x diagns-

ticos, visando minimizar os riscos ¢ maximizar os beneficios desta

tica
b) Bstabelecer pardmetros e regulamentar ages para o con-
tole das ocupecionais ¢ das
Me:fposnpk‘ do piblico, decorrentes das préticas com raios-x diag-

a saide, o p

c) Estabelecer requisitos para o licenciamento e a fiscali-
zaglo dos servigos que procedimentos radiolégicos médicos
e odontolégicos.

CAMPO DE APLICACAO

1.3 Este Regulamento deve ser adotado em todo o territério nacional
pelas pessoas jurfdicas ¢ fisicas, de direito privado e piiblico, en-
volvidas com:

n)A duglo e falizagio de equip o il
x di !

b) A prestagio de sen'lws que implicam na utilizag#io raios-
x diagnGsticos para fins médicos e odontolégicos.

¢) A utilizagio dos raios-x diagndsticos nas atividades de
pesquiza biomédica e de ensjno.
AUTORIDADE REGULATORIA

fveis com o mesmo objetivo, mas que envolvam menos ou
hy di ionizantes.

2.4 Na drea da sade existem dois nfveis de Jusuﬁcagao Justificaglio
genérica da prética ¢ justificagdo da exposigdo individual do paciene
em consideragéo.

a) Justificagdo geném:a

(1) tedos os novos tipos de préticas que envolvam exposu;ﬁ&s
médm;;L devem ser previamente justificadas antes de serem ado!
em g

(ii) os tipos existentes de préticas devem ser revistos sempre
que se adquiram novos dados significativos acerca de sua eficdcia ou

de suas conseqiiéncias,
sigdo individual

b) Justificagdo da ex
(1) todas as exposn s médicas devem ser justificadas in-
dividualmente, tendo em conta os objetivos especificos da exposigio
e as caracterfsticas do indivfduo envolvido.
2f5i ﬁ:a proibida toda exposi¢fio que ndo possa ser justificada, in-
clu
a) Exposiglo deliberada de seres humanos aos raios-x diag-
ndsticos com o objetivo tnico de demonstragio, treinamento ou ou-
tros fins que contrariem o principio da justi wac;io
b) Exames radiolégicos para fins emg:gat.(cios ou periciais,
exceto quando as informagBes a serem obtidas possam ser dteis &
saw do indivfduo examinado, ou para melhorar o estado de sadde da
populagio,
c) Exames radivlégicos para rastreamento em massa de gru-
pos populacmnms. exceto quando o Ministério da Satde julgar que as
para os indivfduos examinados e para a po-
sdo suficientes para compensar o custo econdmico e soctal,
incluindo o detrimento radiolégico. Deve-se levar em conta, (ambém,
o potencial de detecgdo de doengas ¢ a probabilidade de tratamento
efetivo dos casos detectados.
Exposicio de seres h para fins de pesquisa bio-
médica, exceto quando esuvar de acordo com a Declaragéo de Hel-
sinque, ad 8 A bléia Mundial da OMS de 1964;
revisada em 1975 na 29" Assembléia, em 1983 na 35* Assembléia e
em 1989 na 41* Assembléia, devendo ainda estar de acordo com
resolugdes especfficas do Conselho Nacional de Saiide.
e) de rotina de térax para fins de intemagdo hos-
pitalar, exceto quando houver justificativa no contexto clfnico, con-
siderando-s¢ os métodos alternativos.

OTIMIZACAO DA PROTECAO RADIOLOGICA

2.13Exposigdes ocupacwnaxs

a) As i is de cada individuo,
d de todas as prdncas dcvem ser controladas de modo 23
os valores dos limites estab na Resolugdo-CNEN n° 1

néo sejam excedidos. Nas Erﬁucas abmngldas por este Reguhmento.
0 le deve ser

(i) a dose efetiva médm anval nlo devc exceder 20 mSv em
qualquer perfodo de 5 anos consecutivos, nio podendo exceder 50
mSy em nenhum ano.

(i) a dose equivalente anual nfio deve exceder 500 mSv para
extremidades e 150 mSv para o cris

b) Para mulheres grividas devem ser observados os seguintes
requisitos adicionais, de modo a proteger o embrido ou feto:

(i) a gravidez deve ser notificada ao titular do servigo tdo
logo seja constatada;

(ii) as condigdes de trabalho devem ser revistas para garantir
quc a dose na superficie do abdﬁmen niio exceda 2 mSy durame todo

o perfodo da g pouco pi | que a dose

adicional no embridio ou feto exceda cerca de 1 mSy neste perfodo.

¢) Menores de 18 anos ndo podem trabathar com raios-x
dlagnésn&:;)s. exceto em treinamentos.

Para cstudames com idade entre 16 ¢ 18 anos, em estdgio
de as devem ser controladas de
modo que 0s scgumxes valores nio se_]am excedidos:

(i) dose efetiva anual de 6 mSv ;
(ii) dose equivalente anual de 150 mSv para extremidades e
50 mSv pnrg [ cx:ifgnlino.

da a g3 fonal de menores de 16

| 2

anos.
2.14 As exposigdes normais de individuos do pablico decomentes de
todas as préticas devem ser restringidas de modo que a dose efetiva
anual nfio exceda 1 mSv,

PREVENGAO DE ACIDENTES

2.15 No projeto e ¢ de instal devi
minimizar a probaﬁlhdade d: ocorréncia de acidentes (exposigoes
potenciais).

2.16 Deve-se d as agdes neces-

s meios
sérias pm minlmiza: a contrlbuig!o de erros humanos que levem 2

POSIY

CAPITULO 3 - REQUISITOS OPERACIONAIS
OBRIGACOES BASICAS
31N ¢ ser dificad da ou

desativada, nenhum eq\upamento de mdlodugnésnco podc ser ven-
dido, operado, transferido dedelocal modificado e nenhuma prética

com raios-x di da sem que estejam de

acerdo com os requisitos estabelecidos neste Reg

REGISTRO

32Nmm1mdpooumodelode quip de raios-x diagnésti
de colimaglio, mesa “bucky

“bnc&y" muml senégrafo. smema mtcnsxﬁcador de imagem) e aces-
sérios de protegdo radi ico pode ser comer-

2.6 O princfpio de otimizagdo lece que as ghes e as
préticas devem ser planejadas, implantadas e executadas de modo que
a magnitude das doses individuais, o niimero de pessoas expostas e a

lizado sem possuu rex:stro do Mlmsléﬂo da Sali e.
3. f de s de -x diagnésticos devem
informar semestralmente por escrito a cada autoridade sanitdria es-
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tadual, sobre cada equip do a ser i no
pectivo estado, i luindo o seu de série, de modo a per-
mitir a rastreabilidade dos equipamentos instalados no pafs.

LICENCIAMENTO

3.4 Nenhum servigo de radiodiagnéstico pode
devidamente licenciado pela autoridade sanitria local,
3.5 O licenciamento de um servigo de radiodiagnéstico segue o se-

guinte processo: o
do

. P

sem estar

sobre 08 segui
a) Projeto bésico de arquitetura das instalagdes ¢ dreas ad-
jacentes, conforme Portaria 1884/94 do Ministério da Satde ou outra
que venha a substituf-la, incluindo:

(i) planta baixa ¢ cortes relevantes apresentando o leiaute das
salas de raios-x ¢ salas de controle, posicionamento dos eq:ix:-
mentos, painel de controle, visores, limites de deslocamento do tubo,
janelas, mesa de exame, “bucky” vertical e mobilifrio relevante;

(ii) classificagio das dreas do servigo indicando os fatores de
) f""mgg;" d::s bﬂnﬂw w paredes, l;ito

(i igho técnica 3 , piso,
teto, eu:.%’ incluindo mnm&ldo. ial utilizado, e idade.

por um especialista em fisica de radiodiagndstico, ou certificagio
equivalente, reconhecida pelo Ministério da Satde;

(iii) d de lizagio do ial descritivo de

protegiio radiolégica, caso tenham ocorrido alteragdes ndo notificadas
no perfodo.
3.11 A concessiio e renovagdo de alvard de funcionamento do servigo
estd condicionada & aprovagiio dos d p dos ¢ A com-
provagdo do pri dos req écnicos especificados neste
Regul d 30 sanitfria.

3.12 Quaisquer modificagdes a serem introduzidas nas dependéncias
do servigo ou nos equipamentos de raios-x devem ser notificadas
previamente 2 autoridade sanitéria local para fins de dprovaglo, ins-
trufdas dos documentos relevantes do processo de aprovagdo de pro-

jeto.

3.13 Um novo relatério de levantamento radiométrico deve set pro-
denciado:

8) Ap6s a realizagfio das modificagdes autorizadas.

b) Quando ocorrer mudanga na carga de trabalho semanal ou
na caracterfstica ou ocupagfio das dreas circunvizinhas.

¢) Quando decorrer 4 anos desde a realizagio do wltimo

levantamento.
3.14 O alvard de funcionamento, contendo identificagZo dos equi-

3.7 Ficam do item 3.5-a) as qued!sggem
apenas méveis, desde que nlo como fixos,
08 odontoiégicos com somente equipamentos de ra-
3,8 O alvarf de funcionamento inicisl do servigo deve ser solicitado
instrufdo dos seguintes documentos:

a) Requerimento, conforme modelo da autoridade
mmmwm&xe do estabelecimento;

b) Ficha cadastral devi preenchida e assinada, co

forme apresentado no Anexo B,
c) Termos de resp ili fi delo préprio da

i sanitéria:
(i) termo de responsabilidade priméria, assinado pelc res-

ponsével legal;
(ii) termo de responsabilidade técnica, essinado pelo res-
o .

ponsdvel técnico (RT) d
(iii) de protegiio radiolégica, assinado pelo
protegdo radiol em radi 6 (SPR) do servigo.
Memorial descritivo de proteg diolégi inad

lo responsével legal do estabel epelo S %
3.9 O memorial descritivo de protegdo radiolégica deve conter, no
igio do bel ¢ de suas instalagBes, in-

’ (i) identificagio do servigo e seu responsdvel legal;
(ii) relagdio dos procedimentos radiol6gicos implementados;
(iii) descrigdo d s equi

b

P deve ser afixado em lugar visfvel ao piiblico no esta-
belecimento

3,15 Todo servigo deve manter uma cbpia do projeto bésico de ar-
quitetura de cada instalaglio (nova ou modificada), conforme espe-
cificado no item 3.6-a), disponfvel 2 autoridade sanitdria local, in-
clusive nos consultérios odontolégicos e nas instalagbes com cqui-
pamentos moéveis, dispensados do p de aprovagio de pro-

jeto.

3.16 A desativagdo de equipamento de raios-x deve ser comunicada 3
avtoridade sanitéria, por escrito, com solicitagio de baixa de res-

i ¢ notificaglio sobre o destino dado ao equipamento.

3.17 A desativagiio de um servigo de radiodiagnéstico deve ser no-
tificada 2 autoridade sanitiria local informando o destino ¢ a guarda
dos arquivos ¢ assentamentos, inclusive dos histéricos ocupacionais,
conforme especificado neste Regulamento.

REQUISITOS DE ORGANIZAGAO -

3.18 Os servigos de radiodiagnéstico devem imp uma es-
trutura organizacional de modo a facilitar o desenvolvimento de uma
cultura de seguranga que se traduza em:

a) Adoglio de uma atitude de p it

5 Ainldat
el &

cde

P

como parte integrante das fun-

em ¥ ¥
¢les didries de cada membro da equipe.

b) Definiiio clara das linhas hierfrquicas para a tomada de
no Ambito do estabelecimento, e as responsabilidades de

PP

lhada dos equip = .
incluindo modelo, niimero de série, nimero de registro no Ministério
da Sadde, tipo de gerador, ano de fabriceglio, data da instalagd
mobilidade e situagio operacional;

(iv) descrigiio de registro de imagy
tipos de combinagdes tela-filme, video, sistema digital, etc.);

(v) descrigiio da(s) cfimara(s) escura(s), incluindo sistema de
processamento.

b) Programa de protegio rediolégica, incluindo:

(i) relagio nomunal de toda a equipe, suas atribuictes e

bilidades, com resp qualificagio e carga horédria;

(if) instrugBes a serem fornecidas por escrito 2 equipe, vi-
sando a ¢lio das atividades em condigOes de seguranca;

(iii) programa de treinamento peritS'dico ¢ atualizag@o de toda
a pe,

(iv) sistema de si %0, avisos e le das dreas;

V) progr e gdio de drea incluindo verificagio
das blindag e dispositivos de segurang

(vi) prog de itorag@io individual ¢ le de satide

ocupacional;
" (vii) descrigio das vestimentas de protegdo individual, com
respectivas quantidades por sala; .
(viii) descrigio do sistema de assentamentos;
(ix) programa de garanti lidade, incluind

gio dos equif de raios-x e processadoras;
(x) procedimentos para os casos de exposicdes acidentais de
pecientes, membros da equipe ou do piblico, incluindo sistemdtica de
notificacdio e registro.

¢) Relatérios de aceitagiio da instalag@o:

(i) relatério do teste de aceitagdo do equipamento de raios-x,
emitido pelo fomecedor ap6s sua instalaglio com o aceite do titular do
estabelecimento;

(ii) relatério de levantamento radiométrico, emitido por es-
jalista em fisica de radiodiagnéstico (ou certificagdo equivalente),
provando a idade com os nfveis de restrigio de dose
estabelecidos neste Regulamento;

(i) certificado de adequaghio da blindagem do cab
tido pelo fabricante.

3.10 Validade e renovagiio

) O alvaré de funcionamento do servigo tem validade de, no
méximo, dois anos.

b) A renovagdo do alvaré de funcionamento do servigo deve
ser solicitada pelo titular instrufda de:

(i) requerimento e termos de responsabilidade, conforme mo-
delos préprios da autoridade sanitdria;

(ii) relatdrio do programa de garantia de qualidade, assinado

14

emi-

¥ ¥

cada individuo.
¢) Estabeleci de um de regras ¢ procedi-
mentos, tendo a protegio radiolégica como tema prioritdrio, incluindo
a pronta identificagio e corregdo dos problemas, de acordo com sua
relevéncia,
3.19 Em cada servigo de radiodiagndstico deve ser nomeado um
membro da equipe lépm responder pelas agBes relativas ao programa
de protegdo radiolégica, denominado supervisor de protegdo radio-

“Taes

RESPONSABILIDADES BASICAS
3.23 Os empregadores ¢ titulares dos servigos sio 0s responsdveis
principais pela aplicagio deste Regul
3.24 Constitui obrigagdo dos responsdveis principais tomar todas as
providéncias necessérias relativas ao licenciamento dos seus servi-

5.
5(725 Compete aos titulares ¢ empregadores, no imbito do scu es-
beleci a responsabilidade principal pela seguranga ¢ protega
dos pacientes, da equipe ¢ do piblico em geral, devendo assegurar os
recursos materiais ¢ h e a impl gio das medidas ne-
garantir o cumprimento dos requisitos deste Regu-
tanto, os litulares e empregadores devem:
a) Assegurar que estejam disponfveis os profissionais ne-
cessérios em nimero e com qualificagio para conduzir os proce-
dimentos radiolégicos, bem como a necessdria competéncia em ma-
téria de protegio radiolégica.
) Incumbir aos médicos do estabelecimento (on odontd-
logos, no caso de radiologia odontolégice) a tarefa e obrigago pri-
mdria de gdaranur a protegdo global do paciente na requisicdo e na

cesefirias
lamento.

¢30 4O |

¢) Nomear um membro qualificado da equipe para responder

pelas agdes relativas ao programa de protecé adh "UP dmiqo,
com autoridade e responsabilidades definidas (SPR).

d) Nomear um médico da equipe (ou odont6logo, em ra-

ia odontol6gica) der pelos p "d radiolé-

e isi 3 ¢do ra-

1 X
com autoridade e res-

gicos, levando em conta os prncipi
Giolégica estabelecidos neste Regul
ponsabilidades definidas (RT).

¢) Tomar todas as medidas necessérias para evitar falhas e
erros, incluindo a implementagiio de procedimentos adequados de
calibragdo, le de qualidade ¢ %o dos equi de
raios-X.

f) Garantir 0s recursos jos para o trei apro-
g'riadu e awalizagdo periédica da equiped sobre técnicas e proce-
diolégicos, incluindo asp & Tiold

Py b

£

2 A de um ialisia de fisica de radiodiag-
néstico na ¢do das medidas de protegiio radiolégica no &mbito
do servigo, incluind le de qualidad

h) Asseg que nenk bmetido 2 uma

P sejd
exposigio médica sem que scja solicitada por um médico, ou odon-
t6logo, no caso de radiologia odontolégica.

i) Zelar para que as exposig édi e paci sejam
as minimas necessdrias para atingir o objetivo radiolégico pretendido
e que sejam consideradas as informagdes relevantes de exames pré-
vios que possam evitar dicionais d i0s.

j) Zelar para que cada profissional tome todas as medidas
necessdrias para restringir as exposicd pacionais e exposigdes do
piblico a valores tdo baixos quanto razoavelmente exeqtiiveis, li-
mitados conforme especificado neste Regulamento.

K)Assegurar que a exposigio voluntéria de acompanhante, ao
ajudar um paci d um procedi diolégico, seja oti-
mizada de modo que sua dose scja tdo baixa quanto razoa nte
exeqitivel, considerando o nfvel de i de dose id

neste Regulamento.
1) Prover agiio individual ¢ o le de sadde do
ssoal ocupacional P fi déscrito neste Regu-
lamento,

m) Prover as de proteg 1 para a pro-
tegiio dos pacientes, da equipe e de eventuais acompanhantes.

n) Manter as instalagBes e scus equip de raios-X nas

digd igid gul devendo prover servigo ade-
quado de manutengio periédica.

0) Assegurar que todos os procedimentos operacionais es-
tejam escritos, atualizados e disponfveis 2 equipe.

p) Garantir que seja fornecida 2 equipe, por eserito, in-
formagfio adequada sobre os riscos decorrentes das exposigdes mé-
dicas e das exposiges ocupacionais.

q) A responsabilidade de obter os histéricos de exposigdes
ionais prévias, como pré-requisito para contratagiio ou enga-

PRI

l6gica de radiodiagnéstico (SPR).

a) O SPR deve estar adequadamente capacitado para cumprir
as responsabilidades que lhe competem e possuir certificagdo de qua-
lificagdo conforme especificado neste Regulamento.

b) O SPR pode -se de ltores con-
forme a necessidade e o porte do servigo. As atividades exercidas
pelos assessores externos devem estar discriminadas no memorial

descritivo de protegio radiolégica.

jamento de pessoal.
r) Manter um plar deste Regul
de radiodiagnéstico sob sua responsabilidade ¢
membro da equipe tenha acesso 20 mesmo.
s) bel e gurar que sejam didas, as fungd
& responsabilidades de cada profissional, assim como linhas clarus de
autoridade para tomada de decisio no dmbito do estabelecimento.
3.26 Compete ao SPR assessorar o titular nos assuntos relativos 2

em cada servico
que cada

&

3.20 Para cada sctor de gnéstica ou inter
desenvolvida no estabelecimento, o titular deve designar um médico,
ou um odontélogo, em se do de radiologia odontolégica, para

no imbito do servigo,

PRy

pond 05 P

denominado responsével técnico (RT).

a) O RT deve estar adequadamente capacitado para as res-
ponsabilidades que lhe competem e possuir certificaglio de quali-
ficagdo, conforme ificado neste Regul

b) O RT pode responsabilizar-se por, no méximo, dois ser-
vigos, desde que haja compatibilidade operacional de hordrios.

¢) Cada RT pode ter até dois substitutos para 0s casos de seu
impedimento ou auséncia,

d) O titular do servigo que é também RT deve assumir as
responsabilidades de ambos.
3.21 E permitido ro RT assumir também as fungdes de SPR desde
que seja possfvel a compatibilidade entre as fungdes ¢ ndo haja

rejufzo em seu desempenho.

.22 Em estabelecimentos hospitalares deve haver um comité de
protegéio radiof6gica integrando por, no minimo, o SPR, um repre-
sentante da diregdio do hospital e um médico especialista de cada um
das unidades que fazem uso das radioges ionizantes, de modo a:

a) Revisar sistematicamente o programa de protegio radio-
l6gica para garantir que os equipamentos sejam utilizados e os pro-
cedimentos executados observando-se os regulamentos vigentes de
protegdo radiolégica.

b) Recomendar as medidas cabfveis para garantir o uso se-
guro dos equip i de radiagdio existentes na insti-
tuigiio.

protegdio radiolégica, com autoridade para interromper operagdes in-
seguras, devendo:

&) Elaborar ¢ manter atualizado o memorial descritivo de
protegdo radiolégica.

b) Verificar se as instalagSes estfio de acordo com todos os

itos deste Regul J

c) Certificar a seg das instalagdes di
jamento, construgio e/ou modificagdo.

d) Estabelecer, em conjunto com o RT, os procedimentos

gl peragio dos equip e que os operad

estejam instrufdos sobre os mesmos.

¢) Realizar monitoragfio de 4rea, periodicamente, ¢ manter 0s
assentamentos dos dados obtidos, incluindo informagdes sobre agdes
corretivas,

o plane-

pl 0 prog de g ia da q & manter
os assentamentos dos dados obtidos, incluindo informagdes sobre
agdes corretivas.
g) Manter os de i
informar mensalmente, a0 pessoal monitorado, os valores das coses

20 individual
e

registradas. .
h) Revisar e lizar periodi os proced ope-
racionais de niodo a g ir a otimizagdo da protegiio radiolégica.

i) Investigar cada caso conhecido ou suspeito de exposigio
elevada para determinar suas causas e para que sejam tomadas as
did drias para p ir a ocorréncia de eventos simila-

res.
j) Coordenar o prog_mmnjye‘ treinamento px_eri(;celico d‘gjequipc

sobre 0§ e proteg & q
K) Informar ao titular todos os dados relevantes obtidos nos
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Prog! de proteg g 8 de q para sub-
sidiar o mesmo no execiciv de suas responsabilidades.

cimento necessério em fisica de radiediagnéstico, incluindo metro-
logia das radiagdes ioni ¢ protecio radiolégica, e esteja ho-
logado no Ministério da Sadde para tal fim, ou

1) Redigir ¢ distribuir instrugSes e avisos sobre proteg
gica 20s paci e profissionais envolvidos, visando 2 exe-
cugdio das atividades de acordo com os princfpios ¢ requisitos 2s-
tabelecidos neste Regulamento.
3.27 Compete ao RT responsabilizar-se pelos procedimentos radio-
l6gicos a que siio submetidos os pacientes, levando em conta os
) b E ey belecidos neste

b) Possuir a mesma certificagio de qualificagfio exigida para
o RT do servigo.
3.36 Parz desempenhar as atividades de técnico de raios-x diag-
nésticos é neccssgl:'o:
a) Possuir formagio de téenico em radiologia na drea es-
e radiodiagnésti

if1 ico.

B 3 € req
Regulamento, devendo:

2) Assegwar que nos procedimentos radiolégicos sejam uti-
lizados as técnicas ¢ os equipamentos adequados.

b) Zelar para que as exposigdes de pacientes sejam as mf-
nimas necessérias para atingir o objetivo do procedimento radiolégico
requisitado, levando em conta os padrées aceitfveis de qualidade de
imngem e as restricdes conferidas pelos nfveis de referéncia de ra-
diodiagnésti belecidos neste Regul

¢) Elaborar ¢ revisar as tabelas de exposiglio (técnicas de
cxmsn;g para cada equipamento de raios-x do servigo, com o apoio
do

d) Orientar e supervisionar as atividades da equipe no que se
refere 2s técnicas e procedi diolégi

e) Asscgurar que sejam feitos os assentamentos dos pro-
cedimentos radiolégicos, requeridos neste Regulamento.

f) Apoiar o Sl;i{ nos progran}ns‘dg garantia de qualidade da

A3

F)

i o) < La ¥ 4

3.28 Compete aos técnicos e auxiliares:
a) E: suas atividades em conft com as exi-

géncias %e)sl& Regulamento e com as instn}@es do RT e do SPR,

apenas exposig autorizadas por um
médico do servigo, ou odontélogo, em se do de radiologi
odontelégica,

c) Atuar no prog de ia de qualidade, nas ava-
liagBes de doses em pacientes ¢ nas avaliagdes do indice de rejeigiv
de radiografi do i ¢oes do SPR.

d) Assentar os i radiogrdficos realizados.

) Manter assentamento, em livro peéprio, de qualquer ocor-
réncia relevante sobre condigbes de operagio e de seguranga de equi-
ntos, das manutengdes e dos reparos.
.29 Compete a cade membro da equipe:
a) Estar ciente do id &su Regul

fadd 11k

dos riscos

ao seu dos pr operacionais e de
emergénc:a refacionados ao seu trabalho, ¢ de suas responsabilidades
na protecZo dos pacientes, de si mesmo ¢ de outros,

b} Informar imedi ao SPR qualquer evento que pos-
sa resultar em alteragBes nos niveis de dose ou em aumento do risco
de ocorréncia de acidentes, assim como qualquer outra circunstincia
que possa afetar a conformidade com este Regul )

c) Sut 205 trei de atvalizagio regul

oferecidos.
d) Fornecer ao titular informagdes relevantes sobre suas ati-
vidades profissionais atuais e i de modo a permitir um
controle ocupacional adequado.

¢) Utilizar o dosfmetro individual e vestimentas de protegio
individual, conforme os isitos deste Regul ) € as instrugdes
do SPR.

f) Notificar ao titular sua gravidez, confirmada ou suspeita,
de modo a possibilitar os passos necessfrios para garantir a ob-
servagio do limite de dose estabelecido para o periodo restante da

3 b) Compm\Tar conhecimento e experiéncia em técnicas ra-
diogréficas em medici onsid lo 0s principios e requisitos de
rotegio radiolégica estabelecidos neste Regulamento.

ISSN 1415-1537

Jade baixa ¢ afostados de fontes de radiagdo ionizante, junto ao
dosimetro padriio, sob a supervisto do SPR.

h) Se houver ita de exposigh I, o dosf:
individual deve ser enviado para leitura em carditer de urgéncia.

i) Os titulares devem providenciar a investigacio dos casos
de doses efetivas mensais superiores a 1,5 mSv Os resultados da
investigagio devem ser assentados.

(i) os titulares devem comunicar A autoridade sanitéria local
os resultados mensais acima de 3/10 do limite anual, juntamente com
um relatério das providéncias que foram tomadas.

[i) guando os valores mensais relatados de dose efetiva
forem superiores a 100 mSy, os titl devem providenciar uma
investigaci ial e, havendo uma provével exposico do usuério

.37 Qualquer indix fduo em treinamento em técnicas e p
radiolégicos somente pode realizar exposicBes médicas sob a direta
;grpcwisio de um profissional qualificado e sob a responsabilidade do

TREINAMENTOS PERIODICOS
3.38 Os titulares devermn implementur um programa de lmina!ncmo

do dosimetro, devem submeter o usudrio a uma avaliagdo de do-
simetria citogenética,

j) No caso de individuos que trabalham em mais de um
servigo, os titulares de cada scrvigo devem tomar as medidas ne-
cessérias de modo a garantir que a soma das exposigbes ocupacionais
de cada individuo ndio ultrapasse os limites estabelecidos neste Re-

] Pode-se adotar, entre outras medidas:

anual, integrante do programa de prutegio radiel6gi P
pelo menos, os seguintes tépicos:

a) Procedimentos de operagiio dos equipamentos, incluindo
uso das tabelas de cxposigio ¢ procedimentos em caso de aciden-
tes.

b) Uso de sestimenta de protegdio individual para pacientes,
equipe ¢ eventuais acompanhantes.

¢) Procedi » : x i

para minimizar as exposig e
ocupacionais.
d) Uso de dostmetros individuais.
¢) Processamento radiogréfico.
f) Dispositives legais.

CONTROLE DE AREAS DO SERVICO

3.39 Os ambientes dv servigo devem ser delimitados e classificados
em dreas livies ou em dreas controladns, segundo as caracterfsticas
das atividades desenvolvidas em cada ambiente,

3.40 Nos ambicntes clussificadus comu dreas controladas, devem ser
tomadas medidas especificas de protegdo ¢ seguranga para controlar
ay exposigdes normais « prevenir ou limitar extens%o de exposigdes
potenciais,

3.41 As salas onde se realizam os procedimentos rsdioléficos easala
de comando devem ser classificadas como dreas controladas e:

a) Possuir barreiras fisicas com blindagem suficiente para
garantir a manutengiio de niveis de dose tfo baixos quanto razoa-
velmente exeqiifveis, nio ultrapassando os nivels de restrigio de dose

belecidos neste Regul

b) Dispor de restriglio de acesso e de sinalizagio adequada,
conforme especificado neste Regulamento.

¢) Ser exclusivas aos profissionais necessérios 2 realizagio
do procedi diolégico e ao_paci bmetido ao procedi-
mento. Excepcionaimente, é permitida a participagéio de acompa-

hantes, condicionada aos requisitos ap dos neste Regulamen-

to.
3.42 Em instal de rediodiagnéstico, toda circunvizinhanga da
drea controlada deve ser classificada como drea livre, sob o aspecto
de protegdo radiolégica.

(i) guias op N iderando 2 freglio das
Jjornadas de trabalho em cada estabeleci ou

(ii) acerto de cooperagdo entre os titulares de modo a for-
necer/ obter os resultados de monitoragdo em cada servigo,

k) Os dosfmetros individuals devem ser obtidos gg:nnsem

Py de . !O‘ At Avral A, 1acl a 'EN
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1) A grandeza operacional para verificar a conformidade com
os limites de dose em itoragfo individual externa é o equival
de dose pessoal, Hp(d).
3.48 Controle de saide

a) Todo individuo ocupacionalmente exposto deve estar sub-
metido a um prog de le de saide baseado nos princfpi
gerais de saide ocupacional.

b) Exames peri6dicos de sadde nio podem ser utilizados para
substituir ou complémentar o programa de monitoragdo individual,

c) O do exposigdo acidental com dose equivalente aci-
ma do limiar para efeitos determinfsticos, o titular deve encaminhar o
individuo para acompanhamento médico e, se necessfrio, com o
aconselhamento de um médico especialista com experiéncia ou co-
nhecimento especifico sobre as conseqiléncias ¢ tratamentos de efei-
tos determinfsticos da radiagdo.

gz&g’r_}ucQEs ?&d DOSE EM EXPOSIGOES MEDICAS

.49 Exposicd ica de paci

a) Os exames de radiodiagnéstico devem ser realizados de
modo a considerar os niveis de referéncia de radiodi ico apre-
sentados no Anexo A deste Regulamento.

b) Os niveis de referéncia de radiod devem ser
utilizados de mode a permitir a revisio e adequago dos proce-
dimentos e técnicas quando as doses excederem os valores espe-
cificados (como parte do programa de otimizagdo)

¢) Os niveis de referéncia ap dos neste R
foram obr.i%s apenas para paciente adulto tipico.

3.50 Exposigao de b

4!

P

2) A presenga de d os procedi
radiol6gicos somente & permitida quando sua participagio for im-
indfvel para conter, confortar ou ajudar pacientes.

3.43 Um programa de monitoragzo de drea deve ser impl para
p 0s niveis mini e radiagdo, incluindo verificagio de

blindagem ¢ dos dispositivos de seguranca.

3.44 A grandeza operacional que deve ser usada para verificar a

gestagdo. . . . )
8) Notificar A autoridade sanitdria condigdes inseg! de

conformidade com os nfveis de restrigio de dose em monitoragdo de

trabalho.
h) Evitar a

lizacio de posicd £dd, A £

rias.
330 E re:s)onsnbilidade do médico ou odontélogo, no caso de ra-
diologia odontol6gica, que prescreve ou solicita um procedimento
radiol6gico estar ciente dos riscos das radiages ionizantes, do prin-
cipio de justificagio, das proibigGes, das limitagoes ¢ vautagens da
prética radiol6gi parada com i ivas.
3.31 Os responsdveis legais das emp p dy de servigo de
manuteng@io e/ou assisténcia técnica de equipamentos de raios-x diag-
nésticos devem:
a) Providenci
toridade sanitéria local.
b) Assegurar que sua equi%e técnica esteja treinada ¢ ciente
3 ho 6 "

de sua empresa junto i au-

o licenci:

dos isitos de p e seguranga dos equip
ificados neste Regulamento.
c) Atender aos requisitos de ! pacional estabe-
lecidos neste Regulamento. *
QUALIFICACAO PROFISSIONAL

drea é o equivalente de dose ambiente, H*(d).

3.45 Para fins de planejamenty de barreiras fisicas de uma instalagio

e para verificagiio de adequagdo dos niveis de radiagao ¢m levan-
diométri os segui nfveis de equivalente de dose

ambiente devem ser adotados como restrigio de dose:

a) 0 em dreas
b} 0,5 mSv/ano em dreas livres.

CONTROLE OCUPACIONAL
3.46 Compensagdes ou privilégios especiais para os individuos ocu-
pacionalmente expostos niio devem, em hipétese alguma, substituir a
observincia das medidas de fio e seguranga uvstabelecidas neste
Regulamento.
3.47 Monitoraglio individual
a) Os titul devem
monitoragdo individual de medo a:
(i) obter uma estimativa da dose efetiva e/ou da dose equi-
valente no cristalino e idad: p 1 com a atividade
exercida, de modo a demonstrar conformidade com os requisitos
administrativos ¢ operacionais estabelecidos pelo servigo e com as
e belecidas por este Regul

P ¥

ol

um progr ineiro de

3.32 Nenhum individuo pode administrar, intencionalmente, radiacd
ignizantes em seres humanos a menos-que:

a) Tal individuo sefa um médico ou odontélogo qualificado
para a prética, ou que seja um técnico, enfermeiro ou outro pro-
fissional de sadde treinado e que esteja sob a supervisio de um
médico ou odontdlogo.

b) Possua certificaglio de qualificagao que inclua os aspectos
protegio radiol6gica, exceto para individuos que estejam realizando
treinamentos autorizados.

3.33 Para respondcr pela solicitagdo ou prescricdo de um proce-
di dioldgico ¢ drio possuir formagio em dicina ou

Y 1 Uinlnoia od 1

gia, no caso de gi gica.
3.34 Para responder pela fungido de RT & necessdrio possuir:

a) Formagdo em medicina, ou odontologia, no caso de ra-
diologia odontolégica.

b) Certificagio de qualificagdo para a prética, emitida por
érgio de hecid: peléncia ou colegiados profissionais, cujo
sistema de certificagdo avalie também o conhecimento necessério cm
fisica de radiodiagnéstico, incluindo protegio radiolégica, e esteja
homologado no Ministério da Sadde para tal fim.

3.35 Para desempenhar as fungSes de SPR no senvigo é necesséirio
atender a um dos seguintes requisitos:

a) Possuir certificagio de especialista de fisica de radio-
diagnéstico, emitida por 6rgdo de reconhecida competéncia ou co-
legiades profissionais cujo sistema de centificagio uvalie o conhe-

(i) contribuir para o controle e melhoria da operagio du
instalagio;
(iiif) em caso de exposigZo id altas doses,
fornecer informagdes para investigagio ¢ suporte para pant
mento médico e tratamento.

b) Todo individuo que trabalhn com raios-x dingndsticos

deve usar, durante sua jomnada de trabalho ¢ eng P em
drea lada, d individual de leitura indireta, trocado men-
salmente.

c) A obrigatoriedade do uso de dosfmetro individual pode ser
dispensada, a critério da autoridade sanitdria local e¢ mediante &to
normativo, para os servigos odontolégicos com equipamento peria-
pical ¢ carga de trabalho méxima inferior a 4 mA min / semana,

d) Os dosimetros individuais destinados a estimar a dose
efetiva devem ser utilizados na regiio mais exposta do tronco.

¢) Durante a utilizagio de aventa! plumbifero, o dosfmetro
individval deve ser colocado sobre o avental, aplicando-se um fator
de correglio de 1/10 para estimar a dose efetiva. Em casos em que as
extremidades possam estar sujeitas a doses significativamente altas,
deve-se fazer uso adicional de dosil de idad

) O dosimetro individual € de uso exclusivo do usuério do
dosfmetro no servigo para ¢ qual foi designado.

g) Durante o auséncia do usuério, os dosimetros individuais
devem ser mantidos em local seguro, com temperatura amena, umi-

P

(i) esta atividade deve ser exercida apenas em caréler vo-
luntdrio ¢ fora do contexto da atividade profissional do acompa-

te;

(i) € proibido a um mesmo individuo desenvolver regu-
larmente esta atividade;

(iiii) durante as exposigdes, € obrigatéria, a0s acompanhantes,
a utilizagio de vestimenta de protegdo individual compativel com o
tipo de procedimento radiol6gico e que possua, pelo menos, o equi-
valente a 0,25 mm de chumbo;

b) O conceito de limite de dose nfio se aplica para estes
acompanhantes; entretanto, as exposicSes a que forem submetidos
devem ser otimizadas com a condigfio de que a dose efetiva nio
exceda 5 mSv durante o procedimento.

ASSENTAMENTOS

3.51 O responséivel legal pelo servigo deve manter um sistema de
assentamento de dados, conforme discriminado neste Regulamento,
sobre os p i diol6gi lizados, sistema de garantia
da qualidad 1 pacional implantado e treinamentos rea-
izados.

a) Cada procedi diolégico deve ser
tando de:

(i) data do exame, nome e endereg pleto do paci
sexo, idade, indicagio do exame, tipo de procedimento rariiolbgico
realizado, quantidade de filmes utilizados e, quando aplicdvel, tempo
de fluoroscopia, ndmero de cortes de CT ¢ intervalo dos cortes;

(ii) peso e técnica radiolégica (kVp, mAs, distincia fonte-
receptor de imagem, tela-filme), quando justificavel.

(iii) nfio é necesséro um sistema de registro em separado
quando for possfvel recuperar a informag¥io requerida com referéncia
a outros registros do servigo.

b) No assentamento de garantia de qualidade devem constar
os dados relativos ao le de qualidads lantado no servigo ¢
conter, no minimo, os resultados dos testes descritos neste Regu-
lamento.

¢) Os
incluir:

(i) croquis da instalagio ¢ vizinhangas, com o leiaute apre-
senfando o equipamento de raios-x ¢ o painel de controle, indicando
a

A

cons-

de | diométricos devem

ea ¢io das salas adj

(ii) identifi do equip de raios-x (fabricante, mo-
delo, numero de série);

(iii) descrigio da instrumentagZo utilizada ¢ da calibragdo;

(iv) descrigio dos fatores de operagdio utilizados no levan-
tamento (mA, tempo, kVp, diregio do feixe, tamanho de campo,
fantoma, entre outros);

(v) carga de trabalho méxima ecstimada ¢ os fatores de uso
relativos as diregbes do feixe primério;

(vi) leituras realizadas em pontos dentro e fora da frea con-
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trolada, considerando as localizagdes dos receptores de imagem. As

barreiras primérias devem ser avaliadas sem fantoma. Os pontos de-

vem cstar assinalados no croquis;
(vii) estimativa dns equival de dose ambi

(ou anuais) nos pontos de medida, considerando os fatores de uso

j) Todo equipamento com anodo rotatério deve ter dois es-
tégios de acionamento do feixe.
3.53 Ndo deve ser autorizada a importagdo de equipamentos de raios-
x cuja utilizagdo tenha s:do pmlbldn  por razoces sanitfrias no pafs de
origem ou por de internacio-
nais.

~ ¥,
Secao’l 11 gif%g

x

>

"'l““

i osfmbolo ional da radiagdo ionizante had

das mscn;’écs “raios-x, entrada restrita” ou “raios-x, entrada pmxbxda
a pessoas niio auterizadas”,

d) Sinalizagilo luminosa vermelha acima da face externa da
ponn de acesso, acompanhada do seguinte aviso de adverténcia:
“Quando a luz vermeltia estiver acesa, a entrada ¢ proibida”. A
shmllzagao luminosa deve ser acionada durante os procedimentos

Jo que o gerador esté ligado e que pode haver
expom;do Alternativamente, pode ser adotadd um sistema de ncm—

automdtico da sinalizaglo |

€) Quadro com as scguintes orientagdes de protegdo radio-

(i) “N#o ¢ permitida a permanéncia de acompanhantes na
sala durante o exame radiolégico, salvo quando estritamente neces-

(U), de ‘ZC\:F;G&O (;D ;e :’:’B;cdc ‘m?’z::;:‘“v)rzggci"ds‘ 3.54 Equipamentos de raios-x diagnésticos usados, reformados ou

viii) conclus omen plicéveis; dem ser docu-

(ix) data, nome, qualificagéo ¢ assinatura do responsével pelo mentos comprobatérios de teste de d penho que o
levantamento radiométrico. de todos os requisitos estzbelecidos neste Regul

d) A de 1 ional (histérico ocupa- Técaico. a0 mecanismo de disparo dos raios-x.
cional)

(@ os dados relativos a0 1 pacional devem ser GARANTIA DE QUALIDADE X 16gica, em lugar visivel:

dos para cada individ S p oy 5“0] { d:vsx: p e ura programa gc',, de

a do trabalho que treinamentos de atualizegiio rea- ) M el B0 00m. 8
4 e > e seguintes objetivos: sfirio e autorizado™;
lizados, todos os dosim contabilizados a) Verificar, através dos testes de consténuia, a manulenqio

anualmente (ano calendério) e todas as ocorréncies relativas 3 mo-
nitorag#io individual, desde o infcio da monitoragio no estabeleci-
mento;

(i1) o nfvel de regi belecido para itoragiio mensal
do tronco € de 0,10 mSv.

(iii) as doses anuais (ano calendério) devem ser computadas
considerando os valores abalxo do nfvel de registro como iguais a
zer0 e as doses iadas iguais ao valor
médio das doses assentadas no ano;

(iv) c6pias dos dados de controle ocupacional devem ser
fornecidas ao empregado no ato da demissdo;

¢) No assentamento dos treinamentos realizados devem cons-
tar os dados relativos ao programa, tais como, carga hordria, con-
tetido, perfodo e identificagio dos participantes,

f) Todos os dados dos devem ser
¢ apresentados A autoridade sanitéria sempre que solicitado,

g) O titular deve zeiar pela integridade dos assentamentos
per 5 anos, exceto dos dados de monitoragdo individual que devem
ser armazenados por um perfodo mfnimo de 30 anos apés o término
da atividade com radiagdo, exercida pelo individuo monitorado. Po-
dem ser utilizados meios adequados de armazenamento digital.

3.52 Tod — de sy EQU: importado ou fi
o nto raios-x ticos ml a-

bricado no Peg(l:g:?:am de wotﬂo‘fwugios padrles nacionais,
0s padrdes internacionais que o Brasil tenha acordado, llemdos
requisitos estabelecidos neste Regulamento.

a) Todo equipamento de raios-x dizgndsticos deve ser pro-
jetado e construfdo visando garantir que:

(i) seja facilitada a execugZo de exposigdes médicas a nfveis
tlo baixos quanto racionalmente exeqiifveis, consistente com a ob-
tengiio da informagio diagn6stica necesséria;

5 Vioad,

(i) "Acompanhame, quando houvc: necessidade de conten-

das caracterfsticas té e de desempenho dos equi-  gdode p exija e use cor timenta plumbifera pard
pamentos de raios-x ¢ do si ' de detecglof registro de i sua p!
b) Identificar, levando-se em consuiem;so as infonmgbes ﬁ Quadro no interior da sala, em lugar ¢ tamenho visivel a0
!‘orneqdas pelos fabrivantes, possiveis fa!has de equip L e, Com 0 seg| avisc: “Nesta sala somente pode permanecer
que ¢ resultar em exposig éd: facevidas ¢ e ump de cada vez",
P as medid drie A g) Vestimentas de protegdo individual pam pacrcmcs. equipe
¢) Evitar que os sejam op foradas con- e acorapanhantes, ¢ todos acessérios

dlc6es e)ugxdas neste Regl.lamemo € assegurar que as agbes repa-

ias sejam pron um pro-

grama do de ¢do preventiva e corretiva dos equipa-
mentos.

d) Estabelecer ¢ imph paddes de qualidade de ima-

gem e venﬁcnr a sua manutengfio.

Determinar os valores representativos das doses admi-
nislmdas nos Faciemes em decorréncia dos exames realizados no
servigo e verificar se podem ser redundas, levando-se em consi-
deragdo os nfveis de referéncia de g belecidos nes-
te Regulamento,

f) Verificar a adequagdo da calibragio e das condigdes de
operagdo dos instrumentos de monitoragdo e de dosimetria de feixe.

ﬁ;evustos para a sala, conforme estabelecido neste chulamcnzo. Deve
ver suportes apropriados para sustentar os aventais plumbiferos de
rvar 2 sua integridade.
4 4 Junto ao painel de 1 de cada equ de raios-x deve
ser ido um p lo de dficas (tabela de ex-
pesigio) especificando, para cada exame realizado no equipamento,
as seguintes informagdes:
2) Tipo de exame (espessuras e anatbémicas do pa-
ciente) e respectivos fawm de técmu radiogréfica.
b) Quando aplicével, p para o
de cxposigio.
¢) Tamanho ¢ tipo da combinagio tela-filme.
d) Distancia foco-filme.

le automético

g) Averiguar a eficdcia do programa de treinamento im- ¢) Tipo e p blind a ser usada no pa-
Jementado. ciente.
.56 O programa de pnnm de quuhdade deve mclmr, o assen- f) Quando determinado pcla mnmdadc sanitdria local, res-
tamento dos testes e (X 1 obtidos, de operagiio do eq de
assim como a documenugio ¢ verificagio dos procedimentos ope- 4.5 A sala mios-x deve dupor somcnt: do oquipamcnlo de rmos-
racionais e das tabelas de exposiﬁo considerando 0s requisitos de  x e & para os p
30 radiolégica estabel neste que destina,
.57 Os titulares devem implementar auditorias i6dicas, internas 46 Niio & pe_nmuda a instalagio de mais de um equipamento de
elon externas, para rever a execugdio e eficicia do programa de ga-  raios-x por sala.
rantia de qualidade. : 4.7 O servigo de radiodiagnéstico deve implantar um sistema de
3.58 Toda vez que for realizado qualg ajuste ou alteragio das le de exposicio médica de modo a evitar extposic;éo inadvertida
fisicas do quip dc rmos-x. dcvc ser rea- de pmemes grévidas, incluindo avisos de adverténcia como:
lizado um teste de d cor mo- ]t grévidas ou com suspeita de gm\xdcz favor informarem
dificados, e manter o relatério a:qtuvado no servxco ao médico ou ao técnico antes do exame”,
3.59 Apés troca de tubo ou coli ou do cat 4.8 As instalagdes movels devem ser projetadas e utilizadas obser-
dab do cabegote e do sistema de colimaglio deve vando-se os niveis de restricio de dose estabelecidos neste Regu-

(ii) eventums falhas em um dnico comp do
possnmser di; das, para p ir exposigies ndo

23,

P ¢ op .
(iii) seja mfnima a probabilidade de ocorréncia de erro hu-
mano como causa de exposigdes niio planejadas.

b) O equipamento de raios-x deve possuir:

(i) documentagfio fornecida pelo fabricante relativa s ca-
racteristicas técnicas, especificagbes de desempenho, instrugles de

de gdo e de ¢ radmléglca, com mdu;io

para a lingua portuguesa, quando se tratar de equipamento impor-
tado;

(i) certificagdo da blindagem do cabegote quanto & radiac@io
de fuga.

c) Componentes tais como gcudm' tubo,’ cabegote, mesa ¢
sistema de colimagio devem possmr identificacio propria (marca,
tipo, ni de série), medi q
documentagdo conforme item anterior.

d) A terminologia e os valores dos parfimetros de operagdo
devem estar exibidos no painel de controle do equipamento em lin-
guagem ou simbologia i ional aceita, comp | para
o usuério.

e) Os parfimetros operacionais, tais como tensdo do tubo,
filtragio ineten!e e adicional, posigdo do ponto focal, disténcia fonte-
ho de campo (para equipamento distincia
fome-rwepmr dei imagem consumte), (empo e corrente do tubo ou seu
produto devem estar cl no

f) A emissdo de raios-x, enquanto durar a exposi¢io ra-
diogrdfica, deve ser indicada por um sinal sonorn ¢ luminoso lo-
calizado no painel de controle do aparetho.

g) As taxas de kerma no ar fora da regido de exame, devido
A radiagfio de fuga ou espalh devem ser idas em nfveis
tdo buxos quanto racionalmente cxcqu[ve:s. levando-se em conta as

das neste R

fixada em lugar visivel, e

ser oomprovada nlovamcn(e por um especialista em fisica de radio-

ou pelo
3.60 Os mstmmentos _para medu;lo de nfveis de radiagio em le-
icos e .a de fuxe devem ser calibrados
a cada 2 anos em | 105 A rede na-
cional ou mremacnonal de logia das radiagGes ioni nas
qualidades de feixes de raios-x dlagnéshcos.

CAPITULO 4 - REQUISITOS ESPECIFICOS PARA RADIODIAG-
NOSTICO MEDICO

4.1 Em adigiio aos requisitos gerais aplicdvei: nos Ca-
pitulos 1, 2 ¢ 3, os servicos de radxodmgnésuoo médxco devem obe-
decer 2s exigéncias definidas neste Capitulo,

DOS AMBIENTES

4.2 Os ambi do estabel de satide que emprega os raios-
X diagnésticos devem estar em conformidade com as normas es-
tabelecidas pelo Ministério da Satde para Projetos Fisicos de Es-
tabelecimentos Assistenciais de Sadde, Portaria 1884 de 11/11/94, ou
a que vier a substitui-la.

4.3 As salas de raios-x devem dispor de:

a) Paredes, piso, teto e portas com blindagem que propor-
cione protegdo radiolégica ds freas adjacentes, de acordo com os
mquml% de oumxzaqxo observando-se 0s niveis de restrigio de dose

idos neste R Deve-se observar, ainda:

(i) as blmdngens devem ser contfnuas e sem falhas;

(ii) a blind das p pode ser da acima de 210
cm do piso, desde que devidamente Justificado;

(1ii) particular atengfio deve ser dada 3 blindagem da parede
com “bucky" mural para exame de térax c &s drcas atingidas pelo
feixe primério de radiagio;

(iv) toda superficie de chumbo deve estar coberta com re-
vestimento protetor como lambris, pintura ou outro malerial ade-

quado.

" b) Cabine de do com dimensdes ¢ blindagem que
fici para gnranurnpmtegﬂodoope-

h) Os equipamentos radmgnif'cos devem ser providos de
dispositivo que corte automaticamente a irradiagéo ao final do tempo,
dose, ou produto corrente-tempo selecionados.

i) O botio d:spnrador deve ser do tipo que permita inter-
romper a exposig dentro do intervalo se-
lecionado de exposu;!o. “observando-se ainda os seguintes requisi-
tos:

(i) a emissdo do feixe de raios-x deve ocorrer somente en-
quanto durar a pressio intencional sobre o botdo disparador, exceto
em CT;

(ii) para repetir a exposigio, deve ser necessdrio aliviar a
pressio sobre o botfio e pressiond-lo novamente, salvo em casos de
seriografia automdtica;

(iii) o botdo disparador deve estar instalado de tal forma que
seja dificil efetuar uma exposicio acidental.

rador. Deve-se obscrvar ainda os seguintes requisitos:

(i) a cabine deve permitir ao operador, na posigdo de disp
eficaz comunicagio ¢ observagdo visual do pnclenle mediante um
sistema de observagiio eletrdnico (televisiio) ou visor apropriado com,
pelo menos, a mesma atenuaglio calculada para a cabine;

(ii) quando o comando estiver dentro da sala de raios-x, €
permitido que a cabine seja aberta ou que seja utilizado um biombo
fixado permanentemente no piso ¢ com altura minima de 210 cm,
desde que a drea de do ndo scja pelo feixe
espalhado pelo paciente;

(iil) a cabine deve estar posicionada de modo que, durante as
exposigdes, nenhum individuo possa enwar na sala sem ser notado
pr.ro operador;

(iv) deve haver um sistema de reserva ou sistema alternativo
para falha eletrdnica, no caso de sistema de obscrvagiio eletrdnico.

¢) Sinalizagio visfvel na face exterior das portas de acesso,

lamento.
4.9 A cimara escura deve ser planejada e fd iderando-s
0s seguintes requisitos:

a) Dimensdo proporcional & quantidade de radiografias e ag
fluxo de atividades previstas no servigo.

b) Vedagdo apropriada contra luz do dia ou artificial. Aten-
¢lo especial deve ser dada 2 porta, passa chassis e sistema de exaus-
téo,

¢) O(s) interruptor(es) de luz clara deve(m) estar posicio-
nado(s) de forma a evitar acionamento aciden

d) Sistemna de exaustdio de ar de forma a manter uma pressio
positiva no ambiente.

e) Paredes com revestimento resistente 2 aglo das subs-
tdncias quimicas utilizadas, junto eos locais onde possam ocorrer
respingos destas substdncias,

f) Piso anticorrosivo, impermeavel e antiderrapante.

g) Sisteina de iluminagio de seguranca com limpadas ¢
filtros apropriados aos tipos de filmes utilizados, localizado a uma
distincia ndo inferior a 1,2 m do local de manipulagdo.

4.10 A cdmara escura para revelagio manual deve ser provida de
crondmetro, termdmetro e tabela de revelagio para garantir o pro-
cessamento nas condigdes especificadas pelo fabricante dos produtos

de revelagio.
4.11 Deve ser previsto local d de
filmes radx?rﬁ icos, de forma que “estes filmes sejam mantidos:
) Em posigdo vertical.
b) Afastados de fontes de radm;io
¢) Em condi de comp is com

as especificagdes do fabricante.
4.12 A iluminagfio da sala de interpretagio ¢ laudos deve ser pla-
nejada de modo 2 ndo ;:usar reflexos nos negatosedpios que possnm

DOS eQumAMEﬁ'ms %
4.13 Em adigfio ds camclcﬂsums especificadas no capftulo anterior,
todo de ico médico deve possuir:

" a) Condigdes técnicas em conformidade com os padrdes de
desempenho especificados neste Regulamento.

b) Blindagem no cabegote de modo a garuntir um nivel
minimo de radiagfio de fuga, restringida a uma taxa de kerma no ar de
1 mGy/h 2 um metro do ponto focal, quando operado em condigdes
de ensaio de fuga, Este mesmo requisito se aplica & radiagdo de fuga
através do sistema de colimagdo.

¢) Filtragfio total permanente do feixe dtil de radiagio de, no
minimo o equivalente a:

2,5 mm de alumfnio, ou

D 03 mm de molxbdémo para cquxpamcnlos de mamografia.

d) Di para li-
mitar o campo de r.aquﬂo a rcgﬁo de interesse clinico. Equipa-
mentos que operam com dmancm foco-filme fixa podem possulr
colimador reguldvel sem locali ou
nicos convencionais, desde quc seja possivel variar e identificar os
tamanhos de campo de radiag

¢) Sistema para idcnliﬁcnr quando o cixo do feixe de ra-
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diagdo estd perpendicular ao plano do receptor de imagem e para
ajustar o centro do feixe de radiagdo em relagiio ao centro do receptor
de imagem, nos equipamentos fixos.

f) Indicagdo visual do tubo selecionado no painel de con-
trole, para equipamentos com mais de ur tubo.

g) Cabo disparador com comprimento minimo de 2 m, nos
equipamentos méveis.

h) Suporte do cabegote ajustdvel, de modo a manter o tubo
estdvel durante uma exposi¢iio, a menos que o movimento do ca-
begote seja uma fungfio projetada do equipamento.

4.14 Os sistemas de radiografia convencional devem possuir gerador
do tipo pulsado retificado ou de armazenamento de carga. Fica proi-
bida a utilizagao de sistemas auto-retificados on retificagio de meia
onda.

4.15 Quando houver sistema de controle automético de exposigiio, o
painel de controle deve possuir uma indicagdo clara de quando se
utiliza este modo de operagéo.

. 4.16 A absorgiio produzida pela mesa ou pelo porta-chassis vertical
deve ser, no méximo, o equivalente a 1,2 mm de aluminio, a 100
kVp.

4.17 Todo equipamento de fluoroscopia deve possuir, além dos re-
quisitos aplicéveis do item 4.13:

a) Sistema de intensificagdo de imagem.

b) Dispositivo para seleci um tempo lado de fluo-
roscopia. Este tempo ndo deve exceder 5 min sem que o dispositivo
seja reajustado. Um alarme sonoro deve indicar o término do tempo
pré-selecionado e continuar soando enquanto os raios-x sfio emitidos,
até que o dispositivo seja reajustado. Decorridos 10 min sem que seja
reajustado o dispositivo, a exposigdo serd interrompida. Alternati-
vamente, o dispositivo pode interromper a exposi¢do ao final do
tempo selecionado.

¢) Diafragma reguldvel para definir o feixe til.

d) Cortina ou saiote plumbifero inferior/lateral para a pro-
te¢do do operador contra a radiagdo espalhada pelo paciente, com
espessura ndo inferior a 0,5 mm equivalente de chumbo, a 100

e) Sistema para impedir que a distdncia foco-pele seja in-
ferior a 38 cm para equipamentos fixos e 30 cm para equipamentos
méveis,

f) Sistema para garantir que o feixe de radiagfio seja com-
pletamente restrito & 4rea do receptor de imagem.

8) Um sinal sonoro continuo quando o controle de “alto
nivel” estiver acionado.

4.18 Todo equipamento de mamografia deve possmr, além dos re-
quisitos aplicdveis do item 4.13:

a) Dispositivo para manter compressio firme na mama de
forma a assegurar uma espessura uniforme na porgao radiografada. A
placa de compressio deve produzir uma atenuagdo de, no méximo, o
equivalente a 2 mm de PMMA. A forga de compress#o do dispositivo
deve estar eatre 11 ¢ 18 kgf

b) Suporte de receptor de imagem com transmissdo menor
que 1 uGy por exposi¢do a 5 cm, sem a presenga da mama, para
valores méximos de kVp e mAs empregados.

c) Tubo especificamente projetado para mamografia, com
janela de berilio.

d) Gerador trifésico ou de alta freqiiéncia.

e) Escala de tensdo em incrementos de 1 kV.

f) Disténcia foco-pele ndo inferior a 30 cm.

g) Tamanho nominal do ponto focal ndo superior a 0,4

mm.
4.19 Os fabricantes de equipamentos de mamografia devem dispo-
nibilizar fantoma de mama para testes de qualidade de imagem.
4.20 Todo equipamento de tomografia linear deve possuir, além dos
requisitos aplicéveis do item 4.13.

a) Método para ajustar a posigdo do centro de corte.

b) Indicagio da posigfio do centro do corte.
4.21 Todo equipamento de tomografia computadorizada, CT, deve
possuir, além dos requisitos aplicveis do item 4.13:

a) Meios que permitam a determinagdo visual do plano de
referéncia.

b) Dispositivo que permita ao operador interromper, a qual-
quer instante, qualquer varredura de duragdo maior que 0.5 s.

<) lndxcagao visual, no painel de controle, dos pardmetros de
lécmca, Tuil 3 a de corte e de varredura, antes
do inicio de uma série.

d) Meios para ajustar os nimeros de CT, de modo que os
dados de calibrago no fantoma de 4gua produzam mimeros iguais a
2€10.
4.22 Os fabricantes de equipamentos de CT devem disponibilizar
fantoma para calibragdes e testes de constincia, incluindo rufdo e
uniformidade da imagem.
4.23 Fica proibida a utilizagdo de sistemas de CT de primeira e
segunda geragdo.
4.24 A documentag@o fornecida pelo fabricante, relativa as carac-
teristicas técnicas e operacionais dos equipamentos de raios-x, deve
estar facilmente disponfvel no servigo para a equipe de u'abalho, [
pessoal de manutengdo ¢ a autoridade sanitéria.

PROCEDIMENTOS DE TRABALHO

425 A fim de produzu- uma dose mfnima para o paciente, consistente
com a quali 1 da ito clfnico do pro-
cedimento radiol6gico, os médicos, os técnicos e demais membros da
equipe de radiodiagnéstico devem selecionar e combinar adequa-
damente os parimetros abaixo discriminados, Atengdo particular deve
ser dada aos casos de Radiologia Pediftrica ¢ Radiologia Interven-
cionista. Os valores padronizados para os exames rotineiros devem
ser estabelecidos em tabelas de exposigiio.

a) A regido do corpo a ser examinada ¢ o nimero de ex-
posig¢Ges por exame (e.g., nimero de filmes ou de cortes em CT) ou
o tempo de exame em fluoroscopia.

b) O tipo de receptor de imagem (c.g.,
regulares).

c) Grade anti-difusora apropriada, quando aplicével.

d) Colimagiio apropriada do feixe primério, para minimizar o
volume de tecido irradiado e melhorar a qualidade da imagem,

telas rdpidas ou

e) Valores apropriados dos pardmetros operacionais (e.g.,
kVp, mA e tempo ou mAs).

0) Técnicas apropriadas para registrar imagem em exames
dinimicos (e.g., mimero de xmagens por segundo).

g) Fatores adequados de p da imagem (e.g..
temperatura do revelador e algoritmo de reconstrugdo de imagem).
4.26 Durante a realizagfio de procedimentos radioldgicos, somente o
paciente a ser examinado e a equipe necessdria ao pmcedlmento
médico ou treinandos podem permanecer na sala de raios-x.

a) Todos, os profissionais necessérios na sala devem*

(i) posicionar-se de tal forma que nerhuma parte do corpo
incluindo extremidades -eja atingida pelo feixe primdrio sem: estar
protegida por 0,5 mm equualeme de chumbo;

(ii) prc da Ihad! por vestimenta ou bar-
reiras pmtetoras com atenu'l;ao ‘ndio inferior a 0,25 mm equivalentes
de chumbo.

b) Havendo idade da per de ac l
do paciente na sala durante a rcallzacao do exame, isto somente serd
possivel com a permissdo do RT e ap6s tomadas todas as provi-
déncias de protegdo radiolégica devidas, conforme item 3.45.

c) O técnico operador deve manter-se deniro da cabine de
comando ¢ observar o pacien(e durante o exame radiogréfico, em
instalagdes fixas.

d) As portas de acesso de instalagbes fixas devem ser man-
tidas fechadas durante as exposigBes. A sinalizagdo luminosa nas
portas de acesso deverd estar acionada durante os procedi

d) O tempo de exposigiio deve scr anotado nos assenta-
mentos do paciente.

4.41 A fluoroscopia ndo deve ser utilizada em substituigio 2 ra-
diografia.

4,42 As vestimentas plumbiferas nio devem ser dobradas. Quando
niio estiverem em uso, devem ser mantidas de forma a preservar sua
integridade, sobre superficic horizontal ou em suporte apropriado.
4.43 Para assegurar o processamento correto dos filmes, deve-se:

a) Segmr as recomendagdes do fabricante com respeito 2
concentragio das solugdes, tempo e temperatura, de modo a garantir
uma revelacdo adequada.

b) Monitorar as solugdes regularmente e regeneréd-Jas, quan-
ld?l necessdrio, levando-se em conta a quantidade de {ilmes reve-
ados.

¢) Proceder manutengdo preventiva periédica nas processa-
doras autométicas.

d} Manter limpa a cimara escura e assegurar a sua utilizagdo
exclusiva para a finalidade a que se destina.

e) Monitorar rotineiramente a temperatura e umidade da ci-
mara escura.

CONTROLE DE QUALIDADE

g de raios-x dia deve ser mantido em
Londnqoes adequadas de funcionamento ¢ submetido regularmente a
\enﬁcagoes de desempenho. Atengdo particular deve ser dada aos
s antigos. Qualquer deteriora¢do na qualidade das ra-

radiol6gicos, conforme item 4.3-d).

4.27 A realizag@io de exames radiolégicos com equip méveis
em leitos hospitalares ou ambientes coletivos de mtemagao tais como’
unidades de tzatamento intensivo e bergdrios, somente serd permitida
quando for inexeqifvel ou clinicamente inaceitdvel transferir o pa-
ciente para uma instalagio com equipamento fixo. Neste caso, além
dos requisitos previstos no 4.26-a) e 4.26-b), deve ser adotada uma
das seguintes medidas:

a) Os demais pacientes que ndo puderem ser removidos do
ambiente devem ser protegidos da radiagdo espalhada por uma bar-
reira protetora (prote¢do de corpo inteiro) com, no minimo, 0,5 mm
equivalentes de chumbo; ou,

b) Os demais pacientes que ndo puderem ser removidos do
ambiente devem ser posicionados de modo que nenhuma parte do
corpo estcja a menos de 2 metros do cabegote ou do receptor de
imagem.

4.28 O técnico deve realizar apenas exposices que terham sido
autorizadas por um médico do servigo. Toda repetido de exposicdo
deve ser anotada nos do p e ser ialmente
supervisionada pelo RT.

4.29 Deve ser evitada a realizagfio de exames radiolégicos com ex-
posi¢do do abdomen ou pelve de mulheres gravidas on que possam
estar grévidas, a menos que existam fortes indicagdes clinicas.

a) Informagfio sobre possivel gravidez deve ser obtida da
prépria paciente.

b) Se a mais recente menstruagdo esperada nio ocorren e ndo
houver outra informagdio relevante, a mulher deve ser considerada
grévida,

4.30 O feixe de raios-x deve ser cuidadosamente posicionado no
paciente ¢ alinhado em relagdo ao receptor de imagem.

a) O feixe titil deve ser limitado 2 menor 4rea possivel e
consistente com os objetivos do exame radiol6gico.

(i) o campo deve ser no méximo do tamanho do receptor de
imagem;

(ii) o tamanho do filme/cassete deve ser o menor possivel,
consistente com o tamanho do objeto de estudo.

b) Deve-se colocar blindagem adequada , com menos 0,5
mm equivalente de chumbo, nos 6érgdos mais radiosensfveis tais como
gbnadas, cristalino e tire6ide, quando, por necessidade, eles estiverem
diretamente no feixe primério de radiagio ou até€ 5 cm dele, a ndo ser
que tais blindagens excluam ou degradem informagdes diagnGsticas
importantes. :

4. 31 Os procedimentos radlolﬁglcos devem ser realizados apenas com
equip que suficiente para realizd-los,
432 Para reahzagﬁo de exames contrastados do aparetho digestivo, o
equipamento deve possuir senég:a.fo

4.33 Equipamentos méveis com poténcia inferior a 4 kW e instalados
como fixos s6 podem ser usados para exames de extremidades.
4.34 Chassis nunca devem ser segurados com as mdos durante a
exposigdo.

4.35 Exceto em mamografia, a tensdo do tubo, a filtragio (adicional)
e a distancia foco-pele devem ser as maiores possiveis, consistente
com ¢ objetivo do estudo, de modo a reduzir a dose no paciente.
436 E proibida a realizagdo de radiografia de pulméo com distancia
fonte-receptor menor que 120 ¢m, exceto em radiografias realizadas
em leito hospitalar, observando-se o disposto no item 4.27.

4.37 O filme, a tela intensificadora e outros dispositivos de registro

dxo%ruﬁas deve ser inediatamente investigada e o problema cor-
rigido.

4.45 O controle de qualidade previsto no programa de garantia de
qualidade, deve incluir o seguinte conjunto minimo de testes de
consténcia, com a seguinte freqiiéncia mfnima:

a) Testes bianuais:

(i) valores representativos de dose dada sos pacientes em
radiografia e CT realizadas no servigo;

(ii) valores representativos de taxa de dose dada ao paciente
em fluoroscopia e do tempo de exame, ou do produto dose-rea.

b) Testes anuais:

(i) exatiddo do indicador de tensdio do tubo (kVp);

(ii) exatiddo do tempo de exposigdo, quando aplicvel;

(iit) camada semi-redutora;

(iv) alinhamento do eixo central do feixe de raios-x;

(v) rendimento do tubo (mGy / mA min m2);

(vi) linearidade da taxa de kerma no ar com o mAs;

(vii) reprodutibilidade da taxa de kerma no ar;

(vii1) reprodutibilidade do sistema automdtico de exposicio;

(ix) tamanho do ponto focal;

(x) integridade dos acessérios e vestimentas de protegio in-
dividual;

(xi) vedagio da cdmara escura.

c) Testes semestrais

(i) exatiddo do sistema de colimagdo;

(ii) resolugzo de baixo e alto contraste em fluoroscopia;

(iii) contato tela-filme;

(iv) alinhamento de grade;

(v) integridade das telas e chassis;

(vi) condigGes dos negatoscépios;

(vii) indice de rejei¢do de radiografias (com coleta de dados
durante, pelo menos, dois meses).

d) Testes semanais:

(i) calibrag@io, constincia e uniformidade dos niimeros de
CT;

(ii) temperatura do sistema de processamento;

(iii) sensitometria do sistema de processamento.

4.46 Testes relevantes devem ser realizados sempre que houver in-

dfcios de problemas ou quando houver mudangas, reparos ou ajustes

no equipamento de raios-x.

4, 47 Para n;amograﬁa, os testes relauvos 20 processamento devem ser
jar e 0s

4.48 Em cada equipamento de ma.mogmﬁa deve ser realizada, men-

salmente, uma avaliagio da qualidade de imagem com um fantoma

mamogréﬁco equivalente ao adotado pela ACR. Néo devem ser rea-

lizadas mamografias em pacientes se o critério minimo de gualidade

de imagem nao for alcangado. As imagens devem ser arquivadas e

mantidas 2 disposigdo da autoridade sanitéria local.

4.49 Padrdes de desempenho

a) Os niveis de radiagdo de fuga sdo definidos a 1 m do foco,
fora do feixe primério. Cada ponto de medida no campo de radiagio
pode ser dado pelo valor médio obtido em uma 4rea de medigdo de
100 cm2, com dimensio linear que ndo exceda 20 cm.

b) O valor representativo de dose dada aos pacientes pode
ser determinado em fantoma apropriado ou pelo terceiro quartil da
distribuigio de dose em pacientes, para cada tipo de exame, ou por
outro ‘método apropnado O Anexo A apresenta os nfveis de re-

de imagem devem ser de maior sensibilidade possivel,
com os requisitos do exame. Cassete sem lela intensificadora ndio
deve ser utilizado para nenhum exame radiogréfico rotineiro.

4.38 Em exames de mamografia, devem ser utilizados apenas:

a) Equipamentos projetados especificamente para este tipo de
procedimento radiolégico, sendo vedada a utilizagio de equipamentos
de raios-x diagnésticos convencionais ou modificados.

b) Recepiores de imagem especificos para mamografia.

¢) Processadoras especificas e exclusivas para mamografia.

d) Negatoscépios com luminancia entre 3000 e 3500 nit.
4.39 Os equipamentos de abreugrafia devem ser desativados ou subs-
tituidos por equipamentos de fotofluorografia com intensificagio de
imagem ou técnica equivalente ou, ainda, por equipamentos de te-
leradiografia com poténcia suficiente para produzir radiografias de
térax de alta qualidade.

4.40 Em fluoroscopia:

a) As palpagbes devem ser realizadas somente com luvas
plumbiferas com protegiio niio inferior ao equivalente a 0,25 mm de
chumbo.

b) A duragfio do exame deve ser a mais breve possivel, com
a menor taxa de dose e menor tamanho de campo.

¢) Em nenhuma circunstdncia o wbo deve ser energizado
quandu o exceutor do exame nilo estiver olhando para o monitor.

de radicdiagnéstico para fins de otimizagéo.

¢) A taxa de kerma no ar em fluoroscopia deve ser mfenor a
50 mGy/min na entrada da pele do p na menor distd
(foco-pele) de operagdo, exceto durante cine ou quando o sistema
opcional de “alto nivel” estiver ativado. Se o tubo estiver sob a mesa,
as medidas devem ser realizadas a 1 cm sobre a mesa ou bergo.

d) O indicador de tens@o do tubo deve apresentar um desvio
(diferenga entre o valor nominal e o valor medido) no intervalo de
tolerdncia de + 10% em qualquer corrente de tubo selecionada, exceto
para equipamentos de mamografia, que devem apresentar um desvio
no intervalo de tolerdncia de + 2 kV.

¢) O indicador de tempo de exposigiio deve apresentar desvio
(diferenga entre .0 valor nominal e o valor medido) no intervalo de
tolerincia de + 10% em qualquer tempo de exposi¢io selecionado.

f) O valor da camada semi-redutora do feixe iitil nio deve-
ser menor que o valor mostrado na Tabela I, para uma dada tensiio do
tubo e fase, de modo a demonstrar conformidade com os requisitos de
filtragio minima, Valores intermedidrios podem ser obtidos por in-
terpolagdo.

g} A camada semi-redutora para mamografia (filme/tela) de-
ve estar crere os valores medidos de kVp/100 e xVp/100 + 0,1 mm
equnalentes <e aluminio. A camada semi-redutora deve incluir a
contribui;io da fiitragfio produzida pelo disposilivo de compressao.
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h) O eixo central do feixe de raios-x deve apresentar desvio
de alinhamento menor que 3 graus em relaglo ao eixo perpendicular
ao plano do receptor de imagem.

i) Para uma tens@o de tubo de 80 kV, o rendimento de um
sistema com gerador trifésico ou multipulso com filtragdo apropriada
deve estar no intervalo de 4,8 a 6,4 mGy / mAminAm?2, e para um
gerador monofésico com retificagio de onda completa, deve estar
entre 2,4 a 4,8 mGy / mA min m2.

j) Para uma dada tensfio do tubo, a taxa de kerma no ar deve
ser linear com o produto da corrente pelo tempo (mAs) para a faixa
de corrente e de tempo utilizados rotineiramente. O desvio (diferenga
entre duas taxas de kerma no ar expressas em mGy/mAs) méiximo
ndo deve ultrapassar 20% do valor médio, para todas as combinagfies
de tempo e corrente comumente utilizadas.

k) Para um dado mAs, a taxa de kerma no ar deve ser
reprodutivel em +10%. Isto €, para um grupo de quatro medidas, a
diferenga méxima entre duas medidas deve ser menor que 10% do
valor médio.

1) A taxa de kerma no ar com sistema automético de ex-
posigiio deve ser reprodutfvel em x 10%.

m) Para colimad justd

j is e com indicagiio visval do
campo, © desalinhamento entre as bordas do campo visual e do
campo de raios-x deve ser menor que 2% da distdncia foco-filme.

n) Resoluglio de baixo contraste: saliéncias ou cavidades
cilfndricas de 5 mm de difmetro (ou objeto de tamanho equivalente,
dependendo do fantoma) devem ser visiveis na imagem fluoroscépica
quando a atenuagio do feixe diferir de 1% ou mais daquela obtida no
meio onde estdio situadas.

0) Resolugio de alto salifncias ou cavidades ci-
Ifndricas de 1 mm de difmetro (ou objeto de tamanho equivalente,
dependendo do fantoma) devem ser visfveis na imagem fluoroscépica
quando a atenuagio do feixe diferir de 10% ou mais daquela obtida
no meio onde estfio situadas.

p) Se o sistema de tomografia computadorizada utiliza nd-
meros de CT expressos em unidades de Hounsfield, o mesmo deve
estar calibrado de modo que uma exgosigdo no ar produza um valor
médio dos nimeros de CT de -1000 £ 5 ¢ na dgua produza um valor
médio dos ndmeros de CT de 0 £ 5.

q) Os sistemas de rediografia de mama devem ser capazes de
identificar a imagem dc uma fibra de 0,75 mm, uma microcalci-
ficagio de 0,32 mm e uma massa de 0,75 mm no fantoma, cqui-
valente a0 adotado pelo ACR.

Tabela I, Valores de d i-red em
fungdo da fase ¢ tens#io do tubo
= [ CSR (mm Al) |
KVp Monofésico trifdsico
70 2,1 2.3
80 23 2,6
90 25 3,0
100 27 32
110 3,0 35
120 32 49
130 a5 4.1

CAPITULO 5 - REQUISITOS ESPECIFICOS PARA RADIOLOGIA
ODONTOLOGICA

5.1 Em adigiio aos requisitos gerais aplicdveis, dispostos nos Ca-
pitulos 1, 2 ;3. os estabeleci 0s raios-x em

neste Capitulo.
DOS AMBIENTES
5.2 O equipamento de radiografia intra-oral deve ser instalado em
ambiente (consultério ou sala) com dimenses suficientes para per-
mitir A equipe manter-se A distdncia de, pelo menos, 2 m do cabegote
e ;Io paciente.
5. i

bedecer A exigéncias definide

g | deve ser instalado em
208 isitos do radiodiagnsti

de radi £3. tra
a

sala especffica,
médico.
5.4 As salas cquipadas com aparelhos de raios-x devem dispor de:
a) Sinalizagio visfvel nas portas de acesso, contendo o sim-
bolo internacional da radiagiio ioni panh da inscrigiio:
“raios-x, entrada restrita” ou “raios-x, entrada proibida a pessoas ndo
autorizadas”;

b) Quadro com as seguintes orientagdes de protegdo radio-
16gica, em lugar visfvel:

(i) “paciente, exija e use corretamente vestimenta plumbifera
para sua protegdo durante exame radiogréfico”;

(i) “néio € permitida a permanéncia de pant na
ssg.lgo slurame o exame radiolégico, salvo quando estritamente neces-

(iif) “acompanhante, quando houver necessidade de conten-
giio de paciente, exija e use corretamente vestimenta plumbffera para
g0 to d exame radiolégico”.
5.5 Para cada equipamento de raios-x deve haver uma vestimenta
plumbifera que garanta a protegdo do tronco dos pacientes, incluindo
tire6ide ¢ génadas, com pelo menos o equivalente a 0,25 mm de
chumbo. e
Tank das para

5.6 O servigo deve possuir i q
' a) A cdmara escura deve sef ¢ pst fda.de modo a p

lagdo dos

filmes.

a formagio de véu nos filmes; deve ser equipada com lantema de
segusanga apropriada ao tipo de filme ¢ possuir um sistema de exaus-
tio adequado.

b) Para radiografias intra-orais, pode ser permitida a uti-
lizaglio de cimaras portdteis de revelagfio manual, desde que con-
feccionadas com material opaco.

¢) Para revelagio manual, deve estar disponivel no local um
cronbmetro, um termémetro e uma tabela de revelacio para garantit o
processamento nas condigdes especificadas pelo fabricante.

DOS EQUIPAMENTOS

5.7 Em adigdo 2s gerais aplicéveis, todo equip
de raics-x para uso odontolégico deve atender aos seguintes requi-
sitos:

a) Tensfio:

(i) em radiografias intra-orais a tensdio no tubo de raios-x

gs‘slve ser maior ou igual a 50 kVp, preferencialmente maior que 60
P ,

(ii) equipamentos para radiografias extra-orais nio devem
possuir tensdo in},:ir(l)r a 60 kVp. .

b) Filtragio total:

(i) equipamentos com tensfio de tubo inferior ou igual 2 70
kVp devem possuir uma filtragiio total permanente ndo inferior a0
equivalente a 1,5 mm de aluminio;

(i) equipamentos com tensfio de tubo superior a 70 kVp
devem possuir uma filtragiio total permanente néo inferior ao equi-
valente a 2,5 mm de alumfnio.

¢) Radiagio de fuga:

(1) em radiografias intrs-orais, o cabegote deve estar ade-

d blindado de modo a garantir um nivel mfnimo de ra-
ﬁgﬂo de fuga, limitada a uma taxa de kerma no ar méxima de 0.25

/ha 1 m do ponto focal, guando operado em condigdes de ensaio
de fuga;

(ii) para outros equipamentos emissores de raios-x, os re-
quisitos para rediagiio de fuga sio os mesmos estabelecidos para
radiodiagndstico médico.

d) Colimagio:

(1) (odo_equipnmemo de raios-x deve msuk um sisl(ema de

|“$,“<
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teger @ tire6ide o tronco e as gbnadas dos pacientes durante as

exposigdes. Os aventais plumbiferos devem ser acondicionados de

forma a preservar sua integridade, sobre superficie horizontal ou em
rie apropriado.

5.9 Protegfio do operador ¢ equipe

a) Bquipamentos panorimicos ou cefalométricos devem ser
operados dentro de uma cabine ou biombo fixo de protecfio com visor
apropriado ou sistema de televisdo.

(i) o visor deve ter, pelo menos, a mesma atenuagdo cal-
culada para a cabine.

(ii) a cabine deve estar posicionada de modo que, durante as
exposigdes, nenhum individuo possa entrar na sala sem o conhe-
cimento do operador;

b) Em exames intra-orais em consultérios, o operador deve
manter-se a uma distdncia de, pelo menos, 2 metros do tubo e do
paci durante as exposigdes, Se a curga de trabalho for superior a
30 mAmin por semana, o operador deve manter-se atrds de uma
barreira protetora com uma espessura de, pelo menos, 0,5 mm equi-
valentes a0 chumbo,

¢) O operador ou qualg bro da equipe ndio deve
colocar-s¢ na diregic do feixe primdrio, nem segurar o cabegote ou 0
lozalizador durante as exposigdes.

d) Nenhum elemento da equipe deve segurar o filme durante

5.10 S o operador e o p na sala de
exame durante as exposigbes.

a) Caso seja necessdria a presenga de individuos para as-
sistirem uma crianga ou um paciente debilitado, elas devem fazer uso
de avental plumbffero com, pelo menos, o equivalente a 0,25 mm Pb
e evilar localizar-se na dire¢io do feixe primdrio.

b) Nenhum individuo deve realizar regularmente esta ati-
vidade.
5.11 Protegéo do publico

a) O tiwlar deve demonstrar através de levantamento ra-
diométrico que os niveis de radiagio produzidos dem aos re-
isitos de restrig@o de dose estabelecidos neste Regulamento.

te podem per

colimagdo para limitar « campo de raios-x ao io para
cobrir a drea em exame;

(ii) para radiografias intra-orais o diimetro do campo ndo
deve ser superior a 6 cm na extremidade de saida do localizador.
Valores entre 4 ¢ 5 cm sdo permitidas apenas quando houver um
sistema de alint ¢ posici do filme;

(iii) em radiografias extra-orais ¢ obrigatério o uso de co-
limadores mlmg:lms.

¢) Disténcia foco-pele:

(1) equip x:éa diografias intra-orais devem possuir
um localizador de extremidade de safda aberta para posicionar o feixe
e limitar a distincia foco-pele;

(ii) o localizador deve ser tal que a distincia foco-pele seja
de, no minimo, 18 cm para tensfo de tubo menor ou igual a 60 kVp,
no minimo de 20 cm para tensdo entre 60 ¢ 70 kVp (inclusive) e, no
mfnimo, 24 cm para tensio mai‘qr - que 70 kVp;

(iil) o g devem ser cons-
trufdos de modo que o feixe primdrio nfio interaja com a extremidade
de safda do localizador.

f) Duragio da exposigdo:

(i) a duragdo da icd
tempo ou em nimero de pufsos;

(ii) o sistema de controle da duragio da exposiciio deve ser
do tipo eletrdnico e ndo deve permitir exposigio com duragio su-
perior a 5 s;

(ili) deve haver um sistema para garantir que raios-x néo
sejam emitidos quando o indicador de tempo de exposigio se en-
contrar na posigio “zero” e o disparador for pressionado.

2) O botdio disparador deve ser instalado em uma cabine de
protegéio ou disposto de tal forma que o operador que 0 maneje possa
ficar a uma distancia de, pelo menos, 2 m do tubo e do paciente
durante a exposigfio.

h) O sistema de suporte do cabegote deve ser tal que o
mesmo per estével durante a i

PROCEDIMENTOS DE TRABALHO

5.8 A fim de reduzir a dose no paciente, devem ser adotados os

seguintes procedimentos:
2 E i

A

em termos de

pode ser i

POy

gréficos devem ser dos quan-
do, apés exame clinico e cuidad ideracfio das necessidades de
satide geral e dentéria do paci d drios. Deve-

sejam jul,

se averiguar a existéncia de exames mdiogrgﬁcos anteriores que tor-
nem desnecessfirio um novo exame.

) O tempo de exposigio deve ser o menor possivel, con-
sistente com a obtengiio de i de boa qualidade. Isto inclui o
uso de recey mais | que possa fornecer o nivel
de c detalhe jos. No caso de radiografias extra-
orais, deve-se utilizar uma combinagiio de filme e tela intensificadora
com 0 mesmo critério.

¢) A repetigiio de exames deve ser evitada por meio do uso
da técnica correta de igdo ¢ de um pr confidvel e
consistente.

d) Para radiografias intra-orais deve-se utilizar, prefercncial-

mente:
1ali laealizad

com

(i) a técnica do p

(i) dispositivos de (r i

(iiii) prendedores de filme e de “bite-wing" de modo a evitar
que o paciente tenha que segurar o_'ﬁlme.

longos;
e

e) deve ser da o mais
préximo possivel da pele do paciente para garantir tamanho de campo
mfnimo.

f) Em radiografias extra-orais d ho de
campo menor ou igual ao tamanho do filme,

g) O operador deve observar e ouvir 0 paciente durante as
exposigoes.

h) E proibid de disparo
com retardo.

{) Usa de vestimenta de protegfio individual de modo a pro-

utilizar

0 uso de si de

L

b) O acesso a sala onde exista aparelho de raios-x deve ser
limitado durante os exames radiol6gicos.

¢) Uma sala de raios-x nio deve ser utilizada simultanea-
mente para mais que um exame radiolégico.
5.12 No processamento do filme:

a) Devem ser seguidas as recomendagdes do fabricante com

peito & ¢do da solugd P e tempo de reve-

lagdio.

(i) deve ser afixada na parede da cimara uma labela de
tempo ¢ temperatura de revelagdo;

(ii) d medir a temg do lad

antes da re-
velagio.
b) As solugdes devem ser regeneradas ou trocadas quando
necessfirio, de acordo com as instrugdes do fabricante.
c) Nio devem ser utilizados filmes ou solugdes de pro-
cessamento com prazo de validade expirado.
d) Niio deve ser realizada qualquer inspegdo visual do filme
durante 0§ processamentos manuais.
€) A cimara escura ¢ as cubas de revelagio devem ser
mantidas limpas.
5.13 Os filmes devem ser
dad diagao ¢ vapores q

em local protegido do calor,

CONTROLE DE QUALIDADE

5.14 O controle de qualidade, previsto no programa de garantia de
qualidade, deve incluir o seguinte conjunto mfnimo de testes de
constincia, com freqliéncia minima de dols anos:

a) Camada semi-redutora;

b) Tens#io de pico;

c) Tamanho de campo;

d) Reprodutibilidade do tempo de exposigio ou reprodu-
tibilidade da taxa de kerma no ar;

¢) Linearidade da taxa de kerma no ar com o tempo de
exposigio;

f) Dose de entrada na pele do paciente;

g) Padrdo de imagem radiogedfica;

h) Integridade das vestimentas de prote¢iio individual
5.15 Padrdes de desempenho

#) Os niveis de radiagiio de fuga séo definidos a 1 m do foco,
fora do feixe primério, pelo valor médio sobre dreas de mediclio de
100 ¢m2, com dimensio linear que ndo exceda 20 cm.

b) O valor da camada semi-redutora do feixe dti] nfio deve
ser menor que o valor mostrado na Tabela 1T para tensdo de tubo
méxima de operagdio, dc modo a demonstrar conformidade com 0s
requisitos de filtragfio mfnima. Valores intermedidrios podem ser ob-
tidos por interpolagdo.

¢) A tensfio medida no tubo nfio deve ser inferior a 50 kVp,
com uma toleriincia de - 3 kV.

d) O seletor de tempo de exposigio deve ir exposigd
reprodutiveis de modo que o desvio (diferenca entre duas medidas de
tempo de exposi¢io) miximo seja menor ou igual a 10% do valor
médio, para quatro medidas. Alternativamente, para um dado tempo
de exposigio, a taxa de kerma no ar deve ser reprodutivel em 10%.

) A taxa de kerma no ar deve ser linear com o tempo de
expusigio. O desvio (diferenga entre duas medidas) mximo niio deve
ultrapassar + 20% do valor médio, para os tempos comumente uti-
lizados.

f) As doses na entrada na pele dos oacientes em radiografia
intra-oral devem ser inferiores ao nfvel de referéncia de radiodiag-
néstico apresentados no Anexo A.

Tabela 1I. Valores mfni de 3 duturas em
fungdo da tensfio de tubo méxima de operagjo ¥
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B,
:‘" & 14 Secao1l
ThlEs
1308
kVp CSR (mm Al)
51 12
60 13
70 15
71 2,1
80 2,3
90 25

CAPITULO 6 - DISPOSICGES 'I'RANSITORIAS
61 A aplicagio deste R em reavaliagdes de ins-
i procedi quahﬁcagﬁio profissional ¢ de

pnmcas Desta forma, ficam concedidos prazos diferenciais para o
cumprimento dos requisitos discriminados neste Capitulo. As auto-
ridades sanitdrias locais podem reduzir em: atos normativos os prazos
estabelecidos.
6.2 As cx:géncms abaixo devem ser atendidas no menor tempo pos-
svel, nao ultmpassando os prazos indicados, contados a partir da data
de p ¢io deste Regul

a) Um ano para que sejam adquiridos apenas equipanientos
que atendam aos itens relativos a certificagfio de blmdagem do ca-
begote e teste de aceitagdo. Os jé instalados devem ser
avaliados por um especialista em fisica de mdmdmgndsuco (ou cer-
tificagdo equivalente) no prazo méximo de trés anos.

b) Quatro anos para que as exigéncias relativas 2 quali-
ficagdo profissional sejam cumpridas.

c) Trés anos pam implantagio do sistema de garantia da

d) Uné ano para que sejam desanvados ou substitufdos os
fia co
e) Cinco anos para substituir os atuais sistemas conven-
cionais de fluoroscopia por sistema com intensificador de imagem. A
partir da data da publicagdo deste Regul Técnico
devem ser instalado equip de fl com intensifi-
cadores de imagem.

f) Um ano para que sejam substituidos ou desativados os
sistemas de disparo com retardo de raios-x de uso odontol6gico.

g) Um ano para que sejam substitufdos nos equipamentos

d 0s lad de duragio de exposxgﬁo mecanicos

por eletrﬁmcos e com sistema de disparo do tipo “dead-man".

h) Trés anos para atendimento dos requisitos de calibragdo
dos instrumentos de dosimetria de feixe e de monitoragdo de drea.

i) Um ano para que sejam utilizados em radiografias apenas
filmes verdes e telas intensificadoras de terras raras correspondentes,
ou outros receptores de imagem com sensibilidade maior ou igual.
6.3 Em casos de relevante interesse de satide piblica, o prazo es-
tabelecido no item 6.2-¢) pode ser dilatado, em ato normativo, a
critério da autoridade sanitéria local.

quip

mento de 15 cm e didmetro de 16 cm para cabega e 30 cm para
coluna e abd6men.

ANEXO B - FICHA DE CADASTRO DE INSTITUICAO

.
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Fixo, com M se for do tipo mével/ transportével, com V se o aparelho
estiver instalado em vefculo.

Identificagdo da sala: Indicar o ndmero da sala ou outro tipo de
identificag@io onde estd localizado o aparelho. Caso haja mais de um
apan:lho nesta sala, repeur a identificagfo. Para aparelho mével, iden-

Com a finalidade de permitir a padronizagiio dos dados
minimos ¢ a implementagdo de uma base de dados nacional sobre os
servigos de radiodiagnésticos as autoridades sanitérias locais devem
providenciar a preparago de fichas cadastrais conforme especificagio
apresentada neste Anexo.

Anexo Bl - Instituigdes de radiodiagnéstico médico

Campo 1: Tipo de movimentagéio cadastral - 2 alternativas: cadastro
inicial ou alteragdo de cadustro

Campo 2: Cédigo da Instituigio

Campo 3: Natureza da Instituigio (c6digos no verso) - 7 alternativas
numeradas de 1 a 7

Campo 4: Razdo Social

Campo 5: CGC

Campo 6: Nome Fantasia

Campo 7: Setor/Departamento

Campo 8: Enderego (rua, av, nimero e complemento)

Campo 9: Municipio

Campo 10: Bairro/Distrito

Carapo 11: UF

Campo 12: CEP

Campo 13: DDD/Telefone

Campo 14: FAX

Campo 15: Titular/Proprietério

Campo 16: Prové Dosimetro Individual? - 2 alternativas: sim ou
ndo
Campo 17:
Campo 18:
Campo 19:
Campo 20:
Campo 21:
Campo 22:
Campo 23: CRM

Campo 24: Supervisor de protegdo radiolégica de radiodiagnéstico.
Campo 25: CPF

Campo 26: Formagdo do SPR (c6digos no verso) - 4 alternativas
Campo 27: Tabela de equipamentcs e exames com 13 linhas e 8
colunas

Cabegalho das colunas:

1 - Ref.

2 - Mobilidade do aparelho

3 - Identificagio da Sala

Laboratério
Responsével Técnico pelo setor
CPF

CRM
Substituto do responsével técnico
CPF

6 - que realiza (c6digos no verso)

7 - Niimero de exames/més
8 - Exame mais fregliente

6.4 Até que sejam lufdos os dos de impl ¢do do sis- 4 - Fabricante e modelo
tema de calibragdo em termos das novas d peracionais no 5 - Quantidade de tubos
LNMRI-] IRD/CNEN devem ser uuhzadas as seg i grand!
a) Dose indi I, para individual visando a
estimativa da dose efetiva em expoanées ocupmoums i
Dose de ex para estimativa da dose equival Campo 28: Observagdes
nas em

c) Dose cxtema. paxa momtoragﬂo do ambiente de trabalho e
sua circunvizinhanga.

ANEXO A - NfVEIS DE REFERENCIA DE RADIODIAGNOSTICO

TABELA Al. Niveis de referércia de radiodiagnéstico por radio-
grafia para paciente adulto tfpico

EXAME DEP(mGy)*
Coluna lombar AP 10
LAT 30
JLS 40
Abddmen, urografia e cole- AP 10
cistografia
Pelve AP 10
Bacia AP 10
Térax PA 04
LAT 1,5
Coluna Torécica AP 7
LAT 20
Odontolégico P Periapical 3,5%%
AP 5
Crénio AP 5
LAT 3
Mama*** CC com grade 10
CC sem grade 4

Notas: PA: proje¢dio péstero-anterior; AP: proje¢io_antero-posterior;

tAT projegao lateral; CC: projegdo cranio-caudal; JLS: jungdo lqm-
0-SACTO.

(*) DEP, dose de entrada da pele. Eslcs valores sdo para receptor de

1magem de sensibilidade médla, veloidade relativa de 200. Para

combinagdet filme-tela mais répidas (400-600) estes valores dévem

ser reduzidos por um fator de 2 a 3.

(**) para filme do grupo E.

(*¥#*) determinada em uma mama compnnudn de 4,5 cm para sistema

tela-filme e uma unidade com anodo e filtragdo de molibdénio.?

TABELA A2. Niveis de referéncia de radxodmgnésuco em CT para
paciente adulto tipico

Campo 29: Local e data
Campo 30: Assinatura do titular/proprietdrio

Instrugdes para o preenchimento da ficha de cadastro de instituigdo
(verso da ficha cadastral)

Campo 1: Assmalar "cadastro lmcml" quando se tratar de Instituigdo
nova ou nio ) de "’ quando se
tratar de mudanga de endereqo, modlﬁcngﬁo da instalagdo, aquisigio
ou modificagdo de aparelho de raios-x, etc. Neste caso, preencher a
identificagdo da Instituicdo e os itens referentes as alteragdes.
Campo 2: Cédigo de cadastro da Instituig@o na autoridade sanitéria.
Néo preencher no caso de cadastro inicial.

Campo 3: Natureza da Instituigho. Marque com X até trés dos se-
guintes cédigos:

1 - Municipal, 2 - Estadual, 3 - Federal, 4 - Privada, 5 - Universitdrio
/ Instituigdo de Pesquisa, 6 - Militar, 7 - Convenio SUS.

Campo 4: Escrever o nome completo da Instituicio (razdo social),
Utilizar uma c6pia desta ficha para cada unidade (filial) ou setor/de-
partamento da Instituigdo, se houver.

Campo 5: Escrever o nimero de registro no CGC.

Campo 6: Escrever o nome Fantasia, quando houver.

Campo 7: Nome completo do Setot/Departamento (Servigo de ra-
diodiagnéstico, Unidade ou Divisdo) da Instituigdo. Caso ndo haja
identificagdo para o setor, deixar este campo em branco. Caso exista
mais de um setor, favor uuhzar uma cépm desta ficha para cada.
Campo 8 a 12: Es dal gdo/setor.
Campos 13 e 14: Telefone, ramal e fax.

Campo 15: Nome completo do Responsdvel Legal pela Instituigdo
(Titular, Diretor ou Proprietdrio).

Campo 16 e 17: Indicar se é realizada Monitoragdo Individual no
pessoal ocupacionalmente exposto. Em caso afirmativo, indicar a
Entidade/Laboratério prestadora deste servigo.

Campo 18: Nome completo do Responsével Técnico pelo setor.
Campo 19: E: o CPF do Resp el Técnico.

Campo 20: Escrever o niimero de registro no CRM do Responsdvel
Técnico.

Campo 21: Se houver, escrever o nome do substituto do responsével
técnico.

Campo 22: Escrever o CPF do substituto do responsével técnico,
Campo 23: Escrever o nimero de registro no CRM do substituto do
responsével técnico.

Campo 24: Nome completo do supervisor de protegdo radiolégica de
radxodxagnésnco (SPR).

Campo 26: Marque com um X a formagdo do SPR (1 - ffsico, 2 -

Campo 27: Preenchimento da tabela de equipamentos e exames:
Ref Numero de referéncia do aparelho. Devem ser cadastrados todos

Exame Dos:e média (e:::'G' ;«)};tes muluplos Campo 35: CPF do SPR.
Cabega ) 50 médico, 3 - engenheiro, 4 - outro)
Coluna lombar 35
Abdémen 25 1hos de raios-x

no servigo.

(*y déterminada no eixo de rotagio em fantoma de 4dgua,~compri-

Mobxhdade do Aparelho: Indicdr com a letra F se o equipamento for-

tificar a localizagio mais freq do mesmo.

Fabricante e modelo: Indicar o nome do fabricante (ou marca) e o

modelo do aparelho.

Quantidade de tubos: Indicar a quantidade de tubos de raios-x que o

aparelho possui.

Exames que realiza: Utilizando os c6digos abaixo, indicar os tipos de

exames realizados com o aparelho.

Nimero de exames/més. Indicar o niimero de exames radiolégicos

que sdo realizados por més com o aparelho. Nos casos de grandes

variagdes mensals, indicar o mimero médio.

Exame mais freqﬂeme Utilizando os cédigos abaixo, indicar o exame

mais freq lizado com este aparelh

Campo 28: Observagdes: Utilizar para informar ou explicar dados

cadastrais ndo mclufdos no formuléno e demais observagoes Jjulgadas
ias. Por ), y desativado; ap ) anteriormen-

te cadastrado e que t'ox ah*nado (vendido, cedido, etc.).

Campo 29 e 30: Local, data e assinatura: O Titular da instituigéo deve

datar e assinar o formuldrio, responsabilizando-se pelas informagdes

prestadas.

CODIGO DE EXAMES
00 - Exames Gerais 01 - Créinio/face 02 - Coluna 03 - Extremidades
04 - Pélvis/bacia 05 - Térax 05a - Abreugrafia 05b - Planigrafia
06 - Aparelho Digestivo 07 - Aparelho geniturinfrio 08 Abdbmen

084 - M fia 08b - D ia 6ssea 09 - F P
10 - N diologia 12 - A fia 13 - Inter ioni
34 - CT 99 - Outros (favor especificar no formuldri
Anexo B2 - Institui¢des de radiodi i dontolégico

Campo 1: Tipo de movimentag@o cadastral - 2 alternativas: cadastro
inicial ou alteragdo de cadastro

Campo 2: Cédigo da Instituigdo

Campo 3: Natureza da Institui¢do (c6digos no verso) - 7 alternativas
numeradas

Campo 4: Razdo social

Campo 5: CGC/CPF

Campo 6: Nome Fantasia

Campo 7: Setor/Departamento

Campo 8: Enderego (rua, av, nimero e complemento)

Campo 9: Municfpio

Campo 10: Bairro/Distrito

Campo 11: UF

Campo 12: CEP

Campo 13: DDD/Telefone

Campo 14: FAX

Campo 15: Titular/Proprietério

Campo 16: Prové Dosfmetro Individual? - 2 alternativas: sim ou
néo

Campo 17: Laboratério

Campo 18: Responsével Técnico pelo setor
Campo 19: CPF

Campo 20: CRO

Campo 21: Substituto do responsével técnico
Campo 22: CPF

Campo 23: CRO

Campo 24: Supervisor de protegdo radiolégica de
Campo 25: CPF

Campo 26: Tipo de instalag#o - 2 alternativas: “consultério” ou “clf-
nica radioldgica”

Campo 27: Tabela de equipamentos ¢ exames com 7 linhas € 6
colunas

Cabegalho das colunas:

1 - Ref,

2 - Mobilidade do aparelho

3 - Identificagfio da Sala

4 - Fabricante ¢ modelo

5 - Exames que realiza (c6digos no verso)

6 - Ndmero de filmes por més

Campo 28: Observagdes

Campo 29: Local e data

Campo 30 Assinatura do titular/proprietério

Aiadinondet

Instrugdes para o preenchimento da ficha de cadasl:ro de instituicko
(verso da ficha cadastral)

Campo 1: Assinalar “cadasu-o u-ucml" quando se mtar de Instituigio
nova ou n#o cad de " quando se
tratar de mudanga de endereqo, mochﬁcag!o da instalag#o, aquisiglio
ou modificagfio de aparelho de raios-x, etc. Neste caso, preencher a
identificag@o da Insutuxgao e os itens referentes as alteragdes.
Campo 2: Cédigo de registro da Instituigio na autondade sanitéiria,
Nio preencher no caso de cadastro inicial,
Campo 3: da Instituigio. Marg
guintes cddlgos
1 - Municipal, 2 - Estadual, 3 - Federal, 4 - Particular, 5 - Uni-
versitdrio / Instituigdo de Pesquisa, 6 - Militar, 7 - Convénio SUS.
Campo 4: Escrever o nome completo da Instituigfio (razdo social).
Utilizar uma cépia desta ficha para cada unidade (ﬁhal) ou setor/de-
- partamento-da-Instituico, -se houver. - i e-m-w

com X até trés dos se-
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Campo 5: Escrever o nimero de registro no CGC ou CPF no caso.

6: Escrever o nome Fantasia, quando houver.
Campo 7: Nome completo do Setor/Departamento (Servigo, Unidade
ou Divisio) da Instituigho. Caso nfio haja identificagiio para o setor,
deixar este campo em Eranco. Caso exista mais de um setor, favor
wilizar uma cépia desta ﬁchn Pam
Campo 8 a 12: E da b
Campos 13 e 14: Telefone ramal e fax.
Campo 15: Nome completo do Responsfivel Legal pela Institvigio
(Tiwlar, Diretor ou Proprietério).
Campo 16 ¢ 17: Indicar se & realizaga Monitoragio Individual no
Essoal ocupacnonalmeme exposto. Em caso afirmativo, indicar a

dora deste servigo.
Campo 18: Nome completo do Rz.spovxsavcl Técnico pelo setor
Campo 19: Est o CPF do R 1 Técnico.
no CRO do Resp 1

t
<

icdo/setor.

%Ez
2PN

'I%l

(33) Empregador - Pessoa juridica com reconhecidas responsabili-
dades e deveres para com seu empregado no seu wabalho devido a
um contrato de mutuo acordo. Um auténomo € considerado em-
pregador e empregado.

(34) Equipamentos fixos - Aqueles cujo uso restringe-se a um ani-
biente exclusivo de operagéo.

(35) Equipamentos méveis - Aqueles que podem ser deslocados para
diversos ambientes, tais como em bergdrios ¢ unidades de terapia
intensiva. Também chamados de equipamentos transportéveis.

(36) Equival de dose - H - Grandeza definida per H = D Q, onde

Unidade de radiografia geral 24 320 160 80
Unidade de radiografia de Térax «w 160 80
Tomégrafo computadorizado 24 - 5000 -
Unidade de flucroscopia® 24 750 300 -
Unidade para procedimentos especiais 8 700 230 140
Unidade de radiog. dentdria intra-oral 24 4-30 - -
Unidade de radiografia panorimica 24 270 - -

< = =
(* para unidades sem intensificador de i ¢ para tel

dados, multiplicar por 2)

(12) CNEN Com:ss:m Nacional de Energia Nuclear.
(13 - Di Vo ou i utilizado para Limitar ©

campo de ;adxaguo

D ¢ dose absorvida em um ponto do tecido humano e Q € o fator de
qualidade da radiagfo. Q=1 para raios-x.

(37) Equivalente de dose ambiente (em um ponto de um campo de
radiagiio) - H¥*(d) - Equivalente de dose que seria produzido por um
campo alinhado ¢ expandido em uma esfera da ICRU a uma pro-
fundidade d, no raio oposto ao sentido do feixe de radiagdo in-

de ensaio de fuga - Sdo definidas pelos

Campo 20: E 0 de regi
Técnico.

especificos utilizados para modlr radiagio de fuga em cabc;om de

Campo 21: Se houver, escrever 0 nome do substituto do tesp
técnico no setor.
Campo 22: Escrever o CPF do substituto do responsével técnico.
Campo 23: Escrever o nidmero de registro no CRO do substituto do
responsfivel téenico.
Campo 24: Nome completo do supervisor de protegao radiolégica de
mhodlagnésuco
Campo 25: CPF do supervisor de protecdo radiolégica de radio-
diagnéstico.
Campo 26: Marque com um X se o servigo ¢ um consultério odon-
tolégico ou clfnica de radiologia odontolgica

27: Preenchimento da tabela de equipamentos ¢ exames:
Ref.: Nimero de referéncia do aparelho. Devem ser cadastrados todos
os aparelhos de rajos-x que existem no sem}%o
Mobilidade do Aparelho: Indicar com a letra F se o equipamento estd
instalado como fixo, caso contrdrio indicar M, mével.
Identificagio da sala: Indicar o nimero da sala ou outro tipo de
identificagiio <de estd localizado o apareiho. Caso haja mais de um
al‘;.a:elho nesta sala, repetir a mnuﬁcacao Para aparelho mével, iden-
tificar a localizagéo mais
Fabricante ¢ modelo; Indicar o nome do fabricante (ou marca) ¢ o
modelo do aparelho.
Exames que realiza: Utilizando os c6digos abaixo, indicar os tipos de
exames realizados com o aparelho,
N de filmes/més, Indicar o nil de filmes utilizados nos
exames radiol6gicos que sdo reali por més com o aparelho
m Nos casos de grandes variagbes mensais, indicar o mimero

Campo 28: Observagdes: Utilizar para informar ou explicar dados

cadastms nio inclu os no formuléno e demais observagdes julgadas
lho desativado; aparelho anteriormen-

e cbdsslrado e que foi alienado (vendido, cedido, etc.).

Campo 29 e 30: }.ocal data e assinatura: O Titular da instituigiio deve

datar e assinar o formuldrio, responsabilizando-se pelas informagges

prestadas.

CODIGO DE EXAMES
1- Intra-oral C - Cefalométrico P - Panorimico
2 . r ’ :

ANEXO C - GLOSSARIO

) Acldonto Qualquer evento nio intencional, incluindo erros de

cujes conseqlxéncms reais ou po-

tenciais slo mlevmes sob o ponto de vista de protegiio radiolégica.

(2) ACR - “American College of Radiology”.

(3) Alvaré de funcionamento - Licenga ou autorizagdo de funcio-
mouopuu;lodomcofmec:dnpelamnd&desanlﬁm

de raios-x di como segue:
8

cidente.
(38) Equivalente de dose pessoal - Hp(d) - Grandeza operacional de
individual externa definida como o equivalente de dose

) pam equipamento com energia armazenada em pecitores: tensio
mixima (xVp) cs;pecnficadn pelo fabricante ¢ nimero miximo de
exposigdes especificado pelo fabricante para 1 h com o menor mAs
disponivel, desde que superior 4 10 mAs;

em um ponto a uma profundidade d do corpo, no tecido mole.

(39) Especiatista em fisica de radiodiagndstico - Individuo com for-
magdo plera de nfvel superior, com conhecimento, treinamento ¢
vada em fisica das radiagbes em mediciva e em

(b) para cquipamento com operagfio pulsad i iximo de
pulsos especificado pelo fabricante p:ua 1 h de operagdo na tensio
médxima (kVp 5

Emtcgﬁo mdloléilca nas préticas com raios-x diagndsticos. A ha-
litagiio deve ser comprovada mediante cemﬁcxu;do emmdn por 6r-

(c) demais tipos de equipamenic: tensio méxima (kVp) ficada  gfos de he ou coleg < is cujos
dxima corrente de tubo da pelo Tabricante cnlénos de avaliagh esmjam logados pelo Ministério da Sad-
a méxima kVp. P 3 g s s d

{»m CT - Tmogmﬁz\ computadorizada. Pmdugﬁo de imagens (o- (40) E dental - Bxp I ¢ imprevisfvel

mogréficas através de medxdas miltiplas de transmissio de raios-x e

(16) Detnmcmo O dano total :spcmdo pasa um grupo de individuos
e seus d como ) da deste grupo 2 ra-
diag@io xomznme. Determinado pela oombm.v;uo dos danos & sadde
( de dose) c idos pela probabilidade condicional
de indugiio de clincer letal, cincer ndo letal, danos hereditdrios e
redugiio da expectativa de vida.

(17) Dose absorvida - D - Grandeza expressa por D = d /dm, onde d
€ o valor esperado da energia depositada pela radiagio em um volume
elementar de matéria de massa dm. A unidade ST de dose absorvida
éo Juule por quilograma, denominada gray (Gy).

(18) - Dose absorvida, dose efetiva, dose equivalente, equi-
valente de dose, dependendo do contexto.

(19) Dose coletiva - Expressdo da dose efetiva total recebida por uma
populagio ou um grupo de pessoas, definida como o produto do

ocorrida em condngﬁes de mdente.
(41) Exposigdo do pdblico - Exp pop
fontes de radi ex-
icdo médica e exposi¢io natural norma'[ dev:do 2 radia am-
xema! do local. Incluem exposigdes a fontes e préticas autorizadas, ¢
e‘x‘g snua:;ﬁcs de mtcrvmgio
(

-de bros da “_' a

I méduca - i¢do a que sio submetid:
a) paci 2 de ou médicos ou
odonlolégxcos.
b) individuos ndo ocup I que

ajudam a confortar ou conter pacientes durante o procedimento ra-
diolégico (acompanhantes, geralmente, familiares on amigos préxi-
mos),

¢) individi )| ! médica ou bio-

0s em p de
médica ¢ que ndo propomona qualquer beneficio dircto aos mes-
mos.

= q

nimerc de individuos expostos a uma fonte de radi

pelo valor médio da distribuiggo de dose efetiva destes individuos, A
dose coletiva é expressa em sievert-homem (Sy-homem).

(20) Dose de entrada na pele - DEP - Dose absorvida no centro do
fcnxc mmdcmc na superficie do pucnenle submcndo a um proce-

I6gico. Inclui ret P
(21) Dose de idade - G | para fins de mo-
nitoragiio individual de cxtremidedes, obtida em um monitor de ex-
tsrelx%ldadc calibrado em termos de kerma no ar, pelo fator f = 1,14
Vi

22) Dose efetiva - E - Média aritmética ponderada das doses equi-
valentes nos diversos érgdos, Os fatores de ponderagiio dos tecidos
foram determinados de tal medo que a dose efetiva represente 0
mesmo detrimento de uma exs;oslgso umfomnc de corpo inteiro. A

(43) E i¢do normal - em d €ncia de uma
prética autorizada, em coodn;ﬁcs normais de operagio de uma fonte
ou de uma instalagfio, incluindo os casos de pequenos possiveis con-
lrdcmpos que podem ser manudos sob controle.

- Exposigio de um individvo em de-
CO‘TCI‘N:I& de seu trahalho em prd.ums autorizadas,
(45) Exposigiio potencial - Exposicdio cuja ocorréncia niio pode ser
provista com certeza mas que pode resultar de um acidente com uma
fonte de radiagdio ou em conscqiiéncia de um evento ou uma série de
eventos de natureza probabilistica.
(46) Fantomu Objclo Hsnco ou malem{mco utilizado para reproduzir
as do corpo ou parte do

corpo humano em um cam%o dc radiagdo,

(47), Falor de ocupnqao Fator uuhzado para reducdo dos re-
da fragiio de ocu-

unidade de dose efetiva € o joule da sievert
(Sv). Os fatores de ponderagio dos tecidos, wT, slio apresentados na
publicagio No 60 c{m ICRP (1991), com os seguintes valores: para
osso, superficie 6ssea ¢ pele, 0,01, para bexiga, mama, figado, ¢sd-
fago, tiredide e restante, 0,05; para medula dssea, célon, pulmiio e
estdmago, 0,12; e para g&nadas. 0,20.
g:zeDose equivalente - HT - Grandeza expressa por HT = DTwR,
DT 6 dose absorvida média no 6rgfio ou tecido humano ¢ wR é
o fator de ponderagdio da radiagio. Para os raios-x, wR = 1 ¢ a dose
equivalente é numericamente igual & dose absorvida. A unidade SI de
é d inada sievert, Sv.

lk de licenga ou alvard ‘sanitério.
@) controlada - suﬁlunezmespechudapmme
com a finalidade
exposigles nilo autorizadas ou acidentais.
(&) livre - isenta de controle espeml de protegdo ra-

onde 0s nfveis de equivalente de dose ambiente devem ser

inferiores a 0,5 mSv/ano.
muwrmdo e%t:petsme kAmond:de ml::rmpal m:dual ou ét;ie-
qnedlx;‘ﬁ:i podm gais para decidir sobre alguma matéria

tratada neste

9 Am leA idad s 1o 4mbito da drea
salide, com podems gais bamr regulamentos ¢ executar

licenciamento e fiscalizagfio, Clusi a firea de seguranga € pro-

teglo radiolégica.

(8) Autorizagio - Ato administrativo pelo qual a autoridade com-
petente emite documento permitindo a0 nte executar uma pré-
tica ou gualquer aglo especificada no item agdes Gerais” deste

dose

(24) Dose individual - Hx - Grandeza opcmcmnnl definida pela
CNEN para monitoragéio individual exteina & feixes de fétons, obtida
multipli -se¢ o valor d do pelo dosil individual uti-
lizado na superficie do tronco do indivfduo, calibrado em kerma no
ar, pelo fator f = 1,14 Sv/Gy.

pa(;ao por mdwfduos na drea em questio durante o periodo de ope-

ragio da msmlm;ﬂo an fins dc oncma;lio T=1 em ﬁTms/ :on-
=1/4 em

vestidrio, cm:ula;no mlema, T=1/16 em circulagio extemna, WC, es-

cada, etc.

(48) Fator de Uso - U - Fator que indica a percentagem de a de

trabalho semanal para uma determinada diregéio de feixe primério de

1ai0s-X.

(49) Feixe primdrio (de radiagdo) - Feixe de radi que passa

através da abertura do colimador e que € usado pnrn formagiio da

imagem radiogrdfica.

(50) Filtragfio total - Filtragio permanente dnda pela soma da filtragdo

:n:‘l:;ztc e a filtrag@o adicional, do co-
11

(1) Fmragdo - Matenal no feixe primério que absorve preferen-

(25) Dose externa - Grandeza operacional para ¢io de um

campo de raios-x, definida neste Regulamento como o valor de-

terminado pelo monitor de drea calibrado em kerma no ar, mul-
licado por f = 1,14 Sv/Gy.

(&) Dose média em cortes mﬁlnplos (MSAD "multiple scan ave-

izada ¢

(52) Fxscahznqio Vcn!' caqio, Peln nulondadc competente, | dn con-
col

m
adogio de medidas cabiveis para impor o cumpnmemo destes ne-
quisitos.

(53) Fi dor - Pessoa jurfdica com obrigagdes relativas ao projeto,

rage dose") - Termo
definido como:

onde n € o nimero total de cortes em uma série clinics, I € o
incremento de distdncia entre os cortes, ¢ D(z) € a dose na posigio 2,

cla 2o cixo de rotago.
7) D s tica - o de dose absorvida através de

P ¥

Regulamento,
(9) Blindagem - Barreira protetora. Material ou dispositivo
entre uma fonte de radi owunmmoum:mmtecom

agko
to d radi
QTR e G SRR e o

lﬁcldoqne.mmdnzidonofuedon!os-x. reduz a taxs de kerma
no ar b metade. Nasta definiglio, considera-se exclufda a contribuigko
llquer radiaglio espalhada que nlio estava presente inicialments

(ll) Cuga de trabalho (semanal) - W - Somatério dos produtos da
conema pelo tempo (mAs) utilizados na semana. Aproximadaments,
pelo mAs médio uti-
lizado. Pm -eménos de levantamento radiométrico ¢ para ane-

contagem da fregiiéncia de cromossomas discéntricos em cultura de
linfécitos do individuo irradiado.
(28) Dosimetro individual - Dispositivo usado junto a partes do corpo
de um individuo, de acordo com regras especificas, com o objetivo de
avalier a dose efetiva ou a dose cquivalente acumulada em um dado
perfodo, 'I\mbém chamado de monitor individual

(29) Dosf: adrdo - Dosll de leitura indireta, mantido fora
do alcance da radiagfio produzida no servigo, utilizado como base

corregdo da radiagio de fundo nos dosimetros individuais, in-

cluindo qualquer exposigdo durante o trajeto. Também chamado de
dosfmetro de referéncia
(30) Efeitos deterministicos - Sio aqueles para os guais eaiste um

fabﬂcagio. produgdio ou construgdo de um cquipamento ou fonte de
radiagilo ionizante. Um importador de um equipamento de raios-x ¢
também um fornecedor.

(54) Garantia de qualidade - Conjunto de sistemiticas e pla-
nejadas visando garentir a confiabilidade adequada quanto a0 fun-
de uma ou
105, de acordo com um padriio aprovado. Em radlodmgnésnco. cstas
acdes devem resultar na produclio continuada de nmagens de alta

it ey para os

o com o de exposicd
A parte do de ia de qualidede que consule do con-
junto das operaqbes destinadas a manter ou melhorar a qualidade ¢
chamada de controle de qualidade.

(55) Guias opcracmnms - S.“-o expressﬁes da politica gerencial di-
rigidas aos de p e ins-
talagbes). Eles sio geralmente cxpresscs como doses anuais abaixo
das quais a geréncia dCSC]ﬂ operar. Eles ndo sio limites nem alvos e
devem ser ,' por um isito superior de fazer o melhor

amento de blindagem, os seguintes valores tfpicos de carga limiar de dose necessério para sus ocorréncia ¢ cuja gravidade au-  sempre que seja razoavelmente exoqufvel
{u.lho semanl, p ser utilizados como orientagdo para a obtem;&o menta com a dose, G i (56) Grandezas de limitagio de dose - Dose efetiva e dose equi-
de valores realistas. : (31) Efeitos estocésticos - STo aqueles para 0s quais niio existe um  valente. )

limiar de dose sua ocorréncia ¢ cuja probabilidade de ocorréncia  (57) Grand - Grand fiveis, definidas em
Equipamento pucien- W (mA min / sem) € uma fungdo da dose. A gravidade destes cfeitos € independente da :;m ponto, estabelecidas para avaliar as grandezas de limitaclio de

tes dose. ose.

(32) Efeitos indevidos (da radiagio) - Efeitos estocdsticos e efeitos  (58) ICRP - “lmem'monal Commission on Rndmlogwnl Pmlecuon A
de radlodiagndstico pordia 100 125 150 delzrmmfslncos produzld(os pela mquho em decorréncia de uma pré-  (59) ICRU - jonal i Un ts and
AR e kvp, xVp kVp tica autorizada. @ + tae-sm. me - Measurcments” SRR =
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(69) ln_c!iv[duu do_ p.dblico - Q :, bro da populagio ndo  diag 6stico ou para orientar procedimentos médicos invasivos (ou

DI e olisics out ou exposicdo weédica. 0 e intervencionistas).
pamento de raios-x, seu painel de controle ¢ demais -omp o  (92) Receptor de i - Um sistema que transforma os fétons de

bi 0 qual instalad ivas blind: raios-x que passam através do paciente em uma imagem visivel ou

no q e respectiva: 13
(62) InstalagBes méveis - Equipamentos de raios-x montados em
vefculos automotores.

(63) IRD - Instituto de Radioprotegiio ¢ Dosimetria.

(64) Kerma - Grandeza definida por k = dEt/dm, onde dEtr € a
energia cinética inicial de todes particulas corregadas liberadas por

outra forma que pode tornar-se visfvel por transformagdes adicionais.
Exemplos: sistema filme-tela, sistema intensificador de imagem, de-
tetor de estado sélido em CT. ’

(93) Registro - Ato pelo qual o Ministério da Sadde autoriza a

P nao 2 em um I de massa dm. A . . Ao
unidade SI é o joule por quilog com d inagfio especial de gdo, a comercializagdo e dep de
gray (Gy). A saide. Esta exigéncia apli bém a produtos importad

a - Documento 1o a e ai i 554
ﬁeqt)ler:r::m execzmr determinada pr&g 33'1) coudn'.%ées'anl s esuge‘l):cﬁaso %) nsfvel legal - Individuo responséivel perants a justiga por
em leis e regulamentos, bem como condigdes especificadas na propria  um estabeleci Este individuo ¢ geral o diretor ou o pro-

Licenga.

(68) Licenciamento - Operagio administrativa de aulorizagio para
excouglio de uma prédtica onde a pessoa juridica responsdvel pela
mesma se a avali dos requisitos estabe-

'V e ¥
lecidos pela autoridade sanitéria.
(69) Limites de dose individual, limites de dose ou simplesmente
limites - Sfo valores estabelecidos para exposicd pacional e ex-
posi¢do do piblico, de modo que uma exposigdo continuada pouco
acima do limite de dose resultaria em um risco adicional que poderia
ser considerado inaceitdvel em circunstincias normais. Os limites
constituem parte integrante dos princfpios bésicos de protegio ra-
dioldﬁfca para préiticas autorizadas.
(70) LNMRI - Laboratério Nacional de Metmlogﬁ' das Radiagdes
Jonizantes do IRD/CNEN, por delegagio do 0.
(71) Memorial descritivo de protegiio radiolégica - D
vigo e suas instalagdes, do progs de proteg 2]
gaiantia de qualidade, incluindo relatérios de aceitaglo da instala-
g0,
(72) Modificagdo - Qualquer alteragiio de
ponente que envolva a seguranga ¢ a p em uma
Instalagdo radiolégica, para a qual 2 autoridade sanitdria local jé tenha
concedido qualquer autorizagdo.
(73) Monitoragdo - Medigio de desc d;;m ﬁxp 93 controle da ex-

igio do ser-

sistema ou com-
Y peT

posi¢do & radiagdo, e a interp
sigcadn cm monitoragio individual ¢ {nom'ht‘?gio de drea,

e fr e diuteh

nitoragio
locadi sol_xeo_co:\podo_indivduoparafms

de controle das i p ¢
tem a funglio priméria de avaliar a dose no individuo monitorad

prictério, quando ndo existe diretoria.
(96) Responsével técnico ou RT - Médico ou odontélogo que atende
ao0s requisitos de qualificagfio profissional estabelecidos neste Re-
gulamento e que assina o termo de responsabilidade técnica perante a
autoridade sanitdria local.
(97) Restrigdio de dose - Restriglio prospectiva nas doses individuais
a uma d da fonte de radiagdo ioni des-
tinada a ser usada como uma fronteira na etapa de plancjamento de
protegio radiolégica para limitar a gama de opgdes consideradas no
processo de otimizagho. Estabelecida por autoridade nacional, aplice-
se 3s exposicdes ocupacionais e do piiblico e a voluntdrios em pes-
quisa biomédica e em assisténcia niio ocupacional a pacientes. No
caso de exposig édicas de pacil pode ser interpretada como
o nfvel de referéncia de diagnéstico.
(98) Servigo de radiodiagndstico, ou simpl servigo - Esta-
lecimento, ou um setor definido do estabelecimento ou instituigdo,

art, q

também, um mecanismo efetivo para detectar flutuagles das con-
dlgdgsdembalhocpmfomeoerdadosmeispmopmgmmade
otimizaga

zagho.

) Monitoragio de frea - 1 radiométrico Avaliagio dos
nfveis de radiagio nas 4reas de uma instalagio. Os resultados devem
ser expressos para as condigbes de carga de trabalho méxima se-

manal, 4
(76) Niveis de investigagio - Valores estabelecidos pelo titular que, se
didos, d da-se uma i igagio loc
(77) Niveis de ia de radiodiagnéstico - Valores de uma gran-
deza especifica na pritica de radiodiagnéstico exames tipicos em
grupos de pacienres tipicos. Estes niveis nfio devem ser ultrapassados
nos procedi habituais quando sfio aplicadas as boas préticas
lativas ao diagnéstico. Estes niveis sio uma forma de
nivel de investigagdo ¢ devem ser relativos apenas a tipos comuns de
exames diagnésticos e a tipos de cquipamentos lamente defi-
nidos. Os niveis nfio foram planejados para serem utilizados de ma-
neira exata ¢ uma multiplicidade de niveis reduziriam sva utilidade.
(78) Nivel de registro - Valor de dose obtido em um programa de
monitoragfio, com significincia suficiente acima do qual justifica-se o
seu assentamento. Estabelecido pelo titular da instalagio e/ou au-

onde se reali P diol6gi édicos ou odonto-
Pode ser clas-  l6gicos. Nesta definigio estdo incluidos os Itérios odontolégi
; com equipamento de raios-x diugndsticos.
meio de 99y Smbolo i 1 da radiagdo ioni - Sfmbolo utilizado
individual  internacionalmente para indicar a p ¢a de radiagdo ioni De-
E  veser panhado de um texto descrevendo o emprego da radiaglio
ionizante,

A = amarelo
P = parpura

X2

(100) Supervisor de protegéo radiolégica em radiodiagndstico ou SPR
- Individuo com formagdo plena de nivel superior, com conheci-

toridade nacional ¢ aplica-se principalmente 3 exposigéio ocup mento, trei e experiéncia comprovada em fisica das radiagdes
gmhocular a giio de edoslocais de o prorectio radiolégica na 4rea de radiodiagnéstico, designado pelo
(79) Nimeros de CT - Conjunto de nimeros definidos em uma escala titwlar de um servigo para as tarefas neste Re-
linear, relacionados ao coeficicnte de 3o linear e calculad; gul
pelo Ggraf putadorizado, Os ni de CT varjam de -  (101) Termo de proteg diolégica - Di assinado pelo
lOOOagcmoaralé +1000 para o osso, com valor zero para a 4gua, em  gypervisor de diol6gica em radiodiagndsti ind
unidades “Hounsfield”. PR e = ¥t

perante a autoridade sanitdria local, as suas responsabilidades con-

(80) OMS - Organizagdo Mundial da Sadde,
(81) Operador - Profissional treinado ¢ autorizado a operar equi-

pamentos ‘de raios-x.
(82) Paciente adulto tipico (para fins de avaliagdo de exposigio mé-
dica em adulto) - Individuo com ica bi ica tipica de
adulto, com peso entre 60 e 75 kg e altura entre 1,60 € 1,75 m.

(83) Painel de le - C mp do equip de mios-X
onde estio dos o botdo disparador ¢ demais dispositivos ne-
cessérios para selecionar os fatores de técnica antes de iniciar uma

cxposuﬁn.
(84) PMMA - Polimetil-meta-acrilato, comercializado como plexi-
ass, acrilico ¢ lucite.

forme estabelecido neste Reg
(102) Termo de responsabilidade primdria - Declarago do titular do
servigo listando suas responsabilidades, para fins de licenciamento.

(103) Termo de responsabilidade técnica - Documento assinado pelo

ponséve] técnico indo, perante a autoridade sanitdria local, as
sua responsabilidades conforme estabelecido neste Regul
(104) Teste de aceitagio (do equip - Um conjunto de medid

e verificagGes, realizadas ap6s a montagem do equipamento na salg,
para atestar a conformidade com as caracteristicas de projeto e de
desempenho declarados pelo fabricante e com os requisitos deste

gl

(85) Prética - Qualquer atividade humana que implique ou possa
p ial impl em exposig e p 2 radiagdo jo-
nizante.

(86) Procedimento radiolégico - Exame de radiodiagndstico ou uti-
li intervencioni raios-x diagndsti

(87) Proteciio radiolégica - Conjunto de medidas que visam proteger
o homem, seus descendentes e seu meio ambiente cor;eu-;1 pt‘zssfvcis

efeitos indevid: dos pela radiagd Tam

de radioprotegdo.

(88) Radiaglio ionizante, ou simplesmente radiagio - para fins de
radiolGgica, qualgi fcula ou radiagio el éti

que, a0 interagir com a matéria biolégica, ioniza seus dtomos ou
moléculas.

(89) Radiagfio de fuga - Radiagiio que cc
e/ou sistema de col nlio p

bém el ja radiaio de

(90) Radiodiagnéstico - Prética com utilizagio de raios-x diagnés-
tcos.

(91) Raios-x diagnésticos - Fétons obtidos em tubos de até 150 kVp,
utilizados para impressi um ptor de i com fins

¥

2! 0
ao feixe primdrio. Tam-

Regul Deve confirinar que quando operado como desejado, a
imagem & obtida com a qualidade requerida ¢ 2 menor dose pari o
paciente.

(105) Teste de fincia - Avaliagd ineira dos pard tée-
nicos ¢ de desempenho de i e equip da insta-
lagdo.

(106) Teste de desempenho - Um conjunto de medidas e verificagd

para alestar conformidade com os padrdes de desempenho.

(107) Titular - Responsdvel legal pelo estabelecimento para o qual foi
outorgada uma licenga ou outro tipo de autorizagho.

(108) Vestimenta de Protego Individual - Aventais, luvas, 6culos e
outras blindagens de contato utilizadas para a protegiio de pacientes,
de acompanhantes autorizados ou de profissionais durante as ex-
posigdes.

(Of. EL n® 70/98)




