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Este manual apresenta o modelo com as diretrizes e os procedimentos
que a empresa contratada deve seguir para elaborar o documento “PLANO
DE PROTECAO RADIOLOGICA".



1. INTRODUGAO

O Plano de Protecdo Radioldgica (PPR) foi desenvolvido pela Agéncia Brasileira de
Apoio a Gestdo do SUS (AgSUS) como parte das diretrizes operacionais destinadas a
qualificacdo dos servicos oferecidos pelas Unidades Méveis de Atencdo Especializada a

Saude, no ambito do Programa Agora Tem Especialistas.

Este documento estabelece os requisitos minimos, em conformidade com a Resolugéo
da Diretoria Colegiada (RDC) n® 611 de 2022, da Anvisa/Ministério da Saude, e define as
diretrizes, medidas técnicas e operacionais necessarias para garantir a seguranga radiologica
de profissionais, pacientes e acompanhantes durante a realizagcdo de exames de tomografia
computadorizada e mamografia nas unidades moveis de atengédo especializada a saude. O
objetivo €& assegurar o cumprimento das normas de protecdo radiolégica e minimizar
exposicdes desnecessarias a radiacdo ionizante. A implementacao e a atualizagao periddica
deste plano sao obrigatorias para todas as unidades moveis credenciadas no Programa Agora

Tem Especialistas.
2. DEFINIGAO DO PPR

O Programa de Protecédo Radiolégica (PPR) é o documento que aponta e descreve as
acgdes relacionadas ao uso seguro das radiagbes ionizantes nos servigos de saude,
contemplando medidas de prevencao, controle, vigilancia e monitoramento, com vista a
protecao de profissionais, pacientes e do publico em geral, bem como a garantia da qualidade

dos procedimentos radiologicos, tais como mamografia e tomografia.

3. JUSTIFICATIVA

O presente Plano de Protecdo Radioldgica (PPR) foi elaborado em atendimento a RDC
n° 611/2022 da Anvisa, que torna obrigatdria a adogcdo de medidas de protecao radioldégica em
servigos de saude que utilizam radiagdes ionizantes. Seu objetivo € assegurar a seguranga de
pacientes, profissionais e do publico, por meio da aplicacdo dos principios de Justificativa,
Otimizacdo (ALARA) e Limitacdo de Dose, contemplando diretrizes para prevengao de
acidentes, monitoramento ocupacional, sinalizagdo adequada, capacitagcdo das equipes e

definigdo de responsabilidades técnicas e legais.



4. OBJETIVOS

e Prevenir exposig¢des indevidas a radiagao ionizante, atendendo ao principio ALARA (As Low
As Reasonably Achievable).

e Garantir que os equipamentos sejam utilizados e os procedimentos sejam executados
observando-se os regulamentos vigentes de protec¢ao radioldgica.

e Garantir que os limites de dose ocupacional e do publico definido pela CNEN e Anvisa sejam
respeitados.

e Proteger a saude dos profissionais e pacientes, reduzindo riscos associados ao uso de
radiagdes ionizantes.

e Recomendar as medidas cabiveis para garantir o uso dos equipamentos emissores de

radiacao existentes na instituicao.

4. IDENTIFICAGAO DO ESTABELECIMENTO

Razao Social:

Nome Fantasia:

CNPJ:

Endereco:
Bairro:
Municipio:
Cep:
Telefone
e-mail

5. PRINCiPIOS GERAIS DE PROTEGAO RADIOLOGICA

5.1. PRINCIiPIO DA JUSTIFICATIVA

O principio da justificativa estabelece que toda atividade que envolva exposicdo a
radiacao ionizante deve ser previamente avaliada, sendo permitida apenas quando os
beneficios esperados superarem os riscos envolvidos. Do ponto de vista médico, esse principio
implica que cada exame radiologico deve ser justificado individualmente, considerando tanto a

real necessidade da exposicdo quanto as caracteristicas especificas do paciente. Esse

8



entendimento esta refletido nas normas nacionais, que determinam: € proibida qualquer
exposicao que nao possa ser devidamente justificada, incluindo exposigdes deliberadas de
seres humanos a radiagao ionizante com o unico proposito de demonstragao, treinamento ou

outras finalidades que contrariem o principio da justificativa.
5.2. PRINCIiPIO DA OTIMIZAGCAO

O principio da otimizacdo determina que todas as exposicdes a radiagao ionizante
devem ser mantidas tdo baixas quanto razoavelmente possivel, levando em consideracao
fatores técnicos, econdmicos e sociais. Esse principio se aplica a todas as atividades que
envolvem o uso de radiagdes ionizantes, exigindo um planejamento rigoroso e detalhado das
acdes a serem realizadas, incluindo a definicdo clara de como serdo executadas. Durante esse
processo, devem ser adotadas medidas de protegdo que garantam a menor dose de radiagao
possivel, sem comprometer a qualidade do exame. A protecédo radiolégica é considerada
otimizada quando se alcanga esse equilibrio entre a minima exposicdo e a manutencao da

qualidade diagndstica das imagens.
5.3. PRINCIPIO DA LIMITACAO DE DOSE

Os limites de doses individuais sao valores de dose efetiva ou de dose equivalente,
estabelecidos para exposi¢cao ocupacional e exposi¢cao do publico decorrentes de praticas

controladas, cujas magnitudes ndo devem ser excedidas.
Os limites de doses:

I. Incidem sobre o individuo ocupacionalmente exposto, considerando a totalidade das

exposicdes decorrentes de todas as praticas a que ele possa estar exposto;

II. Nao se aplicam as exposicbes médicas, decorrentes das exposi¢gdes radioldégicas nos

pacientes submetidos aos procedimentos;

[ll. Nado devem ser utilizados como objetivo nos projetos de blindagem ou para avaliagao de

conformidade em levantamentos radiométricos;

GRANDEZA ORGAO INDIVIDUO INDIVIDUO DO
OCUPACIONALMENTE PUBLICO
EXPOSTO




Dose Efetiva Corpo Inteiro 20 mSv 1 mSv

Dose Equivalente Cristalino 20 mSv 15 mSv
Pele 500 mSv 50 mSv
Maos e Pés 500 mSv

IV. Sdo irrelevantes para as exposi¢coes potenciais.

As exposicdes normais de cada individuo, decorrentes de todas as suas praticas, devem ser
controladas de modo que nao excedam os limites de dose estabelecidos pela Comissao
Nacional de Energia Nuclear, conforme Norma CNEN — NN — 3.01 de 13/03/2014. “Diretrizes

Basicas de Protecdo Radioldgica™

Nas praticas abrangidas pela Norma CNEN — NN - 3.01 de 13/03/2014 o controle da

exposicao deve ser realizado da seguinte forma:

e A dose efetiva média anual ndo deve exceder 20 mSv em qualquer periodo de 5 anos
consecutivos, ndo podendo exceder 50 mSv em nenhum ano;

e A dose equivalente anual ndo deve exceder 150 mSv para extremidades e 20 mSv para o
cristalino

e Menores de 18 anos ndo podem trabalhar com raios X diagnosticos ou intervencionistas;

e As exposi¢des normais de individuos do publico decorrentes de todas as praticas devem ser
restringidas de modo que a dose efetiva anual ndo exceda 1 mSy;

e A dose efetiva média anual ndo deve exceder 20 mSv em qualquer periodo de 5 anos
consecutivos, nao podendo exceder 50 mSv em nenhum ano. Para mulheres gravidas
ocupantes dos servicos que envolvem radiacdo ionizante, devem ser observados os
seguintes requisitos adicionais, com vistas a proteger o embrido ou feto:

e A gravidez deve ser notificada ao responsavel legal pelo servico, ou ao profissional
formalmente designado por ele, tao logo seja constatada.

e Toda trabalhadora com gravidez confirmada deve ser afastada das atividades com radiagdes
ionizantes, devendo ser remanejada para atividade compativel com seu nivel de formacgao.

e ApoOs afastamento das atividades com radiagao ionizante, a trabalhadora gestante nao pode
ser liberada para exercer atividades em areas controladas, supervisionadas ou em

condigdes que potencializam o acesso a uma dessas areas.
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Os niveis anuais de equivalente de dose ambiente adotados como restrigdo de dose
para planejamento de barreiras fisicas de uma instalacdo e para verificagdo de niveis de

radiacdo em levantamento radiométrico s&o:
a) 0,5 mSyv (cinco décimos de milisievert) para areas livres; e
b)5mSv (cinco milisieverts) para areas controladas

As normas de protec¢ao reduziram os limites de dose equivalente para os trabalhadores.
Em 5 anos a dose acumulada nao deve ultrapassar 100m Sv. Permite-se 50 mSv em apenas

um ano, porém o somatorio ndo deve ultrapassar os 100msv.
6. PREVENGAO DE ACIDENTES

A operacdo de equipamentos e instalacdes deve ser conduzida de forma a reduzir ao
maximo a probabilidade de acidentes (exposi¢cbes potenciais), atendendo aos seguintes

requisitos:

e Realizacdo continua de avaliagdes das condi¢des de trabalho, com foco nos aspectos de
protecao radioldgica;

e Capacitagcdo em protecdo radiolégica destinada a novos integrantes e Individuos
Ocupacionalmente Expostos (IOEs) que atuam em servigos com radiagao ionizante;

e Sinalizagdo adequada das areas supervisionadas e controladas, bem como a definigao clara
das barreiras fisicas de protecao radioldgica e dos controles de acesso a esses locais;

e Utilizacdo de equipamentos emissores de radiacdo ionizante para fins médicos ou
odontoldgicos restrita a profissionais devidamente habilitados

e Disponibilidade de botdes de emergéncia em pleno funcionamento, com uso reservado
exclusivamente para situagcdes excepcionais;

e Manutencédo de registros de nado conformidades ou falhas eventuais em equipamentos

emissores de radiagio ionizante.
7. DOSIMETRIA OCUPACIONAL

Todos os profissionais ocupacionalmente expostos a radiagao ionizante sdo monitorados
por meio do uso de dispositivos de dosimetria individual (dosimetros), fornecidos por empresa

devidamente credenciada junto a Comissao Nacional de Energia Nuclear (CNEN).
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A implementacdo da dosimetria ocorre mediante a contratagdo de empresa
especializada na prestacdo de servico continuado de dosimetria de radiagdo, abrangendo a
monitoragdo individual externa e padrao. Essa acdo atende aos requisitos normativos
estabelecidos por 6rgaos reguladores e fiscalizadores, os quais exigem a obrigatoriedade do
uso de dispositivos dosimétricos para controle e rastreabilidade das doses recebidas pelos

trabalhadores expostos.

Os dosimetros utilizados podem ser do tipo OSL (Optically Stimulated Luminescence —
Dosimetria de Luminescéncia Opticamente Estimulada) ou TLD (Thermoluminescent
Dosimeters — Dosimetros Termoluminescentes), sendo empregados atualmente de forma
exclusiva na altura do térax. Em situagdes em que houver o uso de avental plumbifero, o
dosimetro deve ser posicionado sempre sobre o avental, de forma a refletir com precisao a

dose efetiva recebida na regido mais exposta do corpo.

Nas unidades moveis de atencdo especializada, onde frequentemente sao realizados
exames de imagem com potencial de exposi¢cdo radioldgica, a obrigatoriedade do uso de
dosimetros se mantém. Nesses ambientes itinerantes, o monitoramento individual é
fundamental para garantir a segurancga radiolégica da equipe, assegurando o cumprimento dos

limites ocupacionais de dose e 0 acompanhamento continuo da exposicao.
8. INSTRUGCAO GERAL PARA TRABALHADORES

A utilizagdo de monitores individuais (dosimetros) por profissionais expostos as radiagdes

ionizantes deve seguir as seguintes orientagdes:

a) E obrigatério o uso de dosimetro pessoal em areas supervisionadas e controladas; b) O

dosimetro deve ser utilizado exclusivamente durante o periodo de trabalho;

c) Ao término do periodo de trabalho, o dosimetro devera ser guardado em local apropriado,
junto aos demais dosimetros, inclusive o dosimetro padrdo, em ambiente pouco umido, de

temperatura amena e em area livre;

d) O dosimetro devera ser usado de maneira visivel, na altura do térax, com a numeragao ou
identificacdo voltada para frente. No caso da necessidade do uso do avental plumbifero, o

dosimetro devera ser utilizado sobre o avental;

e) O dosimetro é estritamente pessoal, intransferivel, ndo deve ser exposto a fontes de calor e

a integridade da protecgao plastica deve ser mantida;
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f) Os dosimetros deveréo ser utilizados por um periodo de 30 dias, salvo exceg¢des autorizadas

pela Comissao de Protegao Radioldgica;
g) Os monitores deverao ser utilizados somente nesta Instituicdo e setor de atuagao do I0OE;

h) O dosimetro PADRAO n&o podera, em hipotese alguma, ser utilizado para monitoragéo

individual. Ele se destina a servir de referéncia para os demais dosimetros;

i) Evitar danos, tais como: amassar, perfurar, grampear, molhar, violar o invélucro ou deixar o

dosimetro em lugares nao apropriados
9. SISTEMA DE SINALIZAGAO, AVISOS E CONTROLE DAS AREAS

Objetivando a seguranga dos pacientes, acompanhantes, equipe do publico, tais
medidas de prevengdo em protegdo radiolégica devem ser contempladas para correta
sinalizagdo, sendo assim todos os servicos que contemplam equipamentos emissores de

radiacao ionizante, devem obrigatoriamente possuir sistemas de sinalizagao visual.
9.1.Sistema de Sinalizagao

Sinalizagao visivel nas portas de acesso, contendo o simbolo internacional da radiagao

ionizante acompanhado da inscrigdo de restricdo de acesso. Conforme a Figura 1 :

9.2 Aviso

Sinalizacdo luminosa vermelha deve ser acionada acima da face externa da porta de
acesso, quando houver exposicdo radioldégica nas areas controladas acompanhada do

seguinte aviso de adverténcia:

Figura 2 : Exemplo Aviso de Adverténcia para acesso as salas controladas.
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ATENCAO

NAO ENTRE QUANDO
A LUZ VERMELHA
ESTIVER ACESA

=,
Stlpeses

Se faz necessario a inclusdao de um quadro com as seguintes orientagdes de protegao
radiolégica, em lugar visivel. Figura 3:

NAO E PERMITIDA A
PERMANENCIA DE
ACOMPANHANTES NA SALA
DURANTE 0 EXAME, SALVO
QUANDO ESTRITAMENTE
NECESSARIO E AUTORIZADO

ACOMPANHANTE, QUANDO
HOUVER NECESSIDADE DE
CONTENGAO DE PACIENTE,
EXIJA E USE CORRETAMENTE
A VESTIMENTA PLUMBIFERA
PARA SUA PROTEGAO
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MULHERES GRAVIDAS OU COM SUSPEITA DE

GRAVIDEZ

FAVOR INFORMAREM AO MEDICO
OU AO TECNICO ANTES DO EXAME

9.3 DESCRIGOES DAS AREAS

As areas correspondentes as salas de equipamentos emissores de radiagao ionizante,

bem como as salas de comando, sdo classificadas como Area Controlada e possuem acesso
controlado. As demais areas sao consideradas como area livre, sem restricbes de
radioprotecdo. As areas controladas, por definicdo, sdo areas restritas e, portanto, ndo é

permitida a permanéncia ou circulacéo de pessoas nao autorizadas.

As salas onde se realizam os procedimentos radiolégicos e a sala de comando sao
classificadas como areas controladas e possuem barreiras fisicas com blindagem suficiente
para garantir a manutengao de niveis de dose tdo baixos quanto razoavelmente exequiveis,
nao ultrapassando os niveis de restricdo de dose estabelecidos em norma e dispéem ainda de

restricdo de acesso (porta) e de sinalizagdo adequada.
9.3.1. Area Controlada

Area correspondente as salas onde se realizam os procedimentos radioldgicos e a sala

de comando. Restricdo de dose anual: 5,0 mSv/ano.
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9.3.2. Area Livre

Area isenta de controle especial de protegdo radiolégica, onde os niveis de equivalente
de dose ambiente devem ser inferiores a 0,5 mSv/ano.

10. RESPONSABILIDADES

10.1 Responsavel Legal

De acordo com a RDC n° 611, o responsavel legal é a pessoa fisica investida de

poderes legais para praticar atos em nome da pessoa juridica.
10.2 Responsavel Técnico

De acordo com a RDC n° 611, o responsavel legal deve designar formalmente um
profissional legalmente habilitado para assumir as responsabilidades pelos procedimentos
radiolégicos, doravante denominado Responsavel Técnico (RT). Os responsaveis técnicos

devem ser nomeados conforme regimento interno.
11. EDUCAGAO E TREINAMENTO

Uma necessidade basica é fornecer recursos propicios para a adequacgao e treinamento
em protecao radioldgica para os funcionarios em todas as praticas que envolvem as radiagdes
ionizantes. O programa de treinamento inclui treinamento para todos os funcionarios

monitorados, bem como atualizagao e reciclagem regulares.
12. PROGRAMA DE TREINAMENTO

O treinamento dos profissionais & realizado de acordo com os interesses do publico
alvo. Os temas abordados nos treinamentos poderdao ser: Protecdo Radioldgica; Fisica da
Imagem Radioldgica; Legislagbes Vigentes no Pais; Fatores que afetam a Qualidade da

Imagem Radiolégica.
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