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“A chave é sonhar.
E ter coragem.

Ter a coragem de ir contra o que assusta.”

Pedro Chagas Freitas
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Resumo

No século XXI, o ser humano encontra-se continuamente exposto a radiagdes
artificiais, abrangendo tanto radiacGes ionizantes como ndo ionizantes. O avanco
tecnolégico e cientifico permitiu progressos significativos na pratica médica,
especialmente nas &reas da Radiologia, Medicina Nuclear, Radioterapia e outras
especialidades relacionadas com a salde. Neste contexto, a responsabilidade pela
protecdo e monitorizacdo dos profissionais expostos a radiacdes recai sobre as
OrganizacOes de Saude. Estas organizagdes tém como objetivo assegurar que os valores
das doses limites ndo sejam ultrapassados, garantir a monitorizacdo dos profissionais
através de dosimetros e fornecer os equipamentos de protecdo individual necessarios
para o desempenho das suas funcGes. Além disso, promovem a formacdo continua de

todos os profissionais envolvidos neste contexto.

O objetivo deste estudo € avaliar o nivel de conhecimento em relacdo as praticas,
normas e métodos de protecdo contra radiacdes ionizantes, ab mesmo tempo que se
pretende compreender o potencial impacto destas exposi¢Ges na vida das mulheres, que
desempenham papéis duplos como maes e profissionais de saude, estando sujeitas a

radiacdes ionizantes no seu ambiente de trabalho.

Para atingir este objetivo, foi realizada uma pesquisa que envolveu uma amostra
de 50 profissionais do sexo feminino, nomeadamente médicas, enfermeiras, técnicas
superiores de diagndstico e terapéutica, assistentes operacionais, fisicas, assistentes de
medicina dentaria e assistentes técnicas, com idades compreendias entre 0s 19 e 0s 62
anos (Midade = 34,74), que sdo expostas a radiacOGes ionizantes. Estas profissionais
desempenham as suas funcGes nas areas de Radiologia, Medicina Nuclear, Radioterapia
e Medicina Dentéaria, em hospitais, unidades de salde e clinicas localizadas na Regido
Autonoma dos Acores. Através desta pesquisa, pretendeu-se compreender a
profundidade dos conhecimentos e da consciéncia sobre praticas de seguranga, bem
como analisar como estas exposi¢cdes podem afetar a vida e o desempenho destas

mulheres, tanto no &mbito profissional quanto no papel fundamental de serem mées.

Este estudo visa contribuir para uma maior compreensdao dos desafios e

implicacdes enfrentados pelas mulheres que desempenham estas fungdes duplas,
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possibilitando assim a implementacdo de medidas de protecdo mais eficazes e o
fornecimento de apoio adequado a estas profissionais, de modo a garantir a sua saude e
bem-estar, bem como a seguranca dos pacientes sob os seus cuidados.

As respostas ao questionario foi feita uma anélise estatistica e do resultado desta
analise foram retiradas conclusdes. Verificamos através desta analise que os fatores
idade e formacdo ndo revelam diferencas significativas no conhecimento das
profissionais sobre as préticas, normas e métodos de protecdo contra radiaces
ionizantes. De modo geral, as profissionais sem formagdo demonstraram ter alguns
conhecimentos e nocBes sobre a tematica face as radiacdes ionizantes, sendo que
constatou-se que continuam sendo as profissionais com formacdo, as que possuem um

maior nivel de conhecimento nesta temaética.

Em relacdo ao uso de EPI, verificamos que os trabalhadores ddo mais
importancia ao uso do avental de chumbo por ser este o EPI mais utilizado pelas

profissionais aquando exercem as suas fun¢Ges em exposi¢do as radiacbes ionizantes.

Também averiguamos que as mulheres quando encontram-se em periodo de
gravidez, sabem que cuidados devem ter ao exercer as suas funcdes, apesar de ndo
estarem informadas sobre as disposi¢fes internas nos seus servigos e, na maioria das
vezes, quando informam as suas institui¢cGes sobre a gravidez sao recolocadas em outros

servigos a desempenhar outras fungdes.

Palavras-Chave: Radiacdo ionizante; Radiologia, Exposi¢do, Percecdo do risco,

Profissionais, Mae.
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Abstract

In the 21st century, human beings are continually exposed to artificial radiation,
including both ionizing and non-ionizing radiation. Technological and scientific
advances have enabled significant progress in medical practice, especially in the areas
of Radiology, Nuclear Medicine, Radiotherapy and other health-related specialties. In
this context, the responsibility for protecting and monitoring professionals exposed to
radiation falls to Health Organizations. The aim of these organizations is to ensure that
dose limits are not exceeded, to monitor professionals using dosimeters and to provide
the personal protective equipment needed to carry out their duties. They also promote

continuous training for all the professionals involved in this context.

The aim of this study is to assess the level of knowledge regarding ionizing
radiation protection practices, standards and methods, while also seeking to understand
the potential impact of these exposures on the lives of women, who play dual roles as
mothers and health professionals, and are subjected to ionizing radiation in their work

environment.

In order to achieve this objective, a survey was carried out involving a sample of
50 female professionals, namely doctors, nurses, senior diagnostic and therapeutic
technicians, operational assistants, physicists, dental assistants and technical assistants,
aged between 19 and 62 (Midade = 34.74), who are exposed to ionizing radiation. These
professionals work in the fields of radiology, nuclear medicine, radiotherapy and
dentistry in hospitals, health units and clinics located in the Autonomous Region of the
Azores. The aim of this research was to understand the depth of knowledge and
awareness of safety practices, as well as to analyze how these exposures can affect the
lives and performance of these women, both professionally and in their fundamental

role as mothers.

This study aims to contribute to a greater understanding of the challenges and
implications faced by women who perform these dual roles, thus enabling the
implementation of more effective protective measures and the provision of adequate
support to these professionals, in order to guarantee their health and well-being, as well
as the safety of the patients under their care.
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The answers to the questionnaire were statistically analyzed and conclusions
were drawn from the results. This analysis shows that the factors of age and training do
not reveal significant differences in the professionals’ knowledge of the practices,
standards and methods of protection against ionizing radiation. In general, the untrained
professionals showed that they had some knowledge and notions on the subject of
ionizing radiation, and it was found that it was still the trained professionals who had
the highest level of knowledge on this subject.

With regard to the use of PPE, we found that the workers give more importance
to the use of lead aprons, as this is the PPE most used by professionals when they are

exposed to ionizing radiation.

We also found that when women are pregnant, they are aware of the precautions
they should take when carrying out their duties, although they are not informed about
the internal provisions in their departments and, most of the time, when they inform
their institutions about their pregnancy, they are reassigned to other departments to

carry out other duties.

Keywords: lonizing radiation; Radiology, Exposure, Perception of risk, Professionals,
Mother
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1. Enquadramento e Fundamentacéo Tedrica do Estudo

A radiagdo consiste numa forma de energia que se propaga pelo espago sob a
forma de ondas eletromagnéticas ou particulas subatbmicas. Esta pode apresentar varias
formas e ser classificada em dois tipos principais: radiacdo ndo ionizante e radiacéo

ionizante.

Radiacao ionizante é definida como aquela que detém energia suficiente para
remover eletrdes dos atomos, resultando na formac&o de ides (atomos de carga elétrica).
Apesar dos beneficios que esta capacidade de ionizagdo oferece, € importante realcar
que pode causar danos na matéria bioldgica, incluindo o ADN. Por esta razao, essas

radiacOes sdo consideradas potencialmente perigosas para 0s seres Vivos.

Os efeitos da radiacdo ionizante em individuos dependem de vérios fatores,
incluindo a dose absorvida, a duracdo da exposicdo (curta ou longa) e a localizacdo da
exposicdo (sistemica ou local). Esses efeitos bioldgicos podem manifestar-se a curto ou
a longo prazo. Uma exposicédo prolongada a radiagdes ionizantes pode aumentar o risco
de efeitos bioldgicos adversos. Estes efeitos podem ser classificados em duas
categorias: efeitos estocasticos, que ocorrem aleatoriamente e sem um limiar claro de
dose abaixo do qual os efeitos ndo ocorrem, e efeitos deterministicos, que ocorrem
acima de um limite especifico de dose e estdo diretamente relacionados com a

quantidade de radiacdo absorvida.

De acordo com a Lei n.° 102/2009, de 10 de setembro, e as suas subsequentes
alteracdes introduzidas pela Lei n.° 42/2012, de 28 de agosto, Lei n.° 3/2014, de 28 de
janeiro, Decreto-Lei n.° 88/2015, de 28 de maio, e pela Lei n.° 146/2015, de 9 de
setembro, as “atividades que impliguem a exposi¢cdo a radiagdes ionizantes” sdo
classificadas de “elevado risco” e “suscetiveis de implicar riscos para 0 patrimonio
genético” uma vez que podem “causar efeitos genéticos hereditarios, efeitos prejudiciais
ndo hereditarios na progenitura ou atentar contra as fungdes e capacidades reprodutoras

masculinas ou femininas”.

De acordo com o artigo 3.° do Decreto-Lei n.°165/2022, de 17 de julho, as
pessoas que estdo sujeitas a uma exposicdo resultante de atividades laborais que podem
produzir doses superiores aos limites de dose fixados para o publico em geral sdo

consideradas trabalhadores expostos.
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Os profissionais de saude enfrentam um dos maiores riscos durante o
desempenho das suas funcbes (Uva & Faria, 1992). Aqueles que lidam com radiagoes
ionizantes, como radiologistas, técnicos de radiologia, profissionais de medicina
nuclear, fisicos, médicos e operadores de equipamentos de radioterapia, estdo expostos
diariamente a riscos ocupacionais relacionados & radiacdo. E no contexto das
organizacles de salde que surgem profissionais em risco de exposicdo a radiacdes
ionizantes, tornando, assim, responsabilidade destas organizacgdes assegurar a vigilancia
desses profissionais (Carapinha, 2009). No entanto, é fundamental que os trabalhadores
compreendam 0s riscos a que estdo expostos e adotem medidas de protecdo radioldgica
para garantir a sua seguranca. O objetivo da protecdo radioldgica € minimizar a
exposicdo a radiacdo, prevenir efeitos agudos e crénicos na salde e cumprir todas as

regulamentacdes de seguranca radiologica aplicaveis.

Embora as radiacdes ionizantes possam afetar homens e mulheres de forma
semelhante em muitos aspetos, existem consideracdes especificas para as mulheres,

particularmente quando estéo gravidas.

Quando se trata de mulheres gravidas, é necessario ter em consideracdo que
estas requerem atencao especial aquando expostas a radiagdes ionizantes, uma vez que o
embrido/feto em formacg&o é extremamente sensivel a radiacdo devido a sua alta taxa de
diferenciacdo e, que os efeitos da radiacdo ionizante em embrides/ fetos sdo nocivos.
Estes efeitos dependem do periodo da gravidez e da dose de radiacdo a que a gestante
esta exposta e sdo divididos em duas categorias: teratogénicos e carcinogénicos. (Cruz,
2013).

E durante o processo inicial de implantacio e posteriormente durante o periodo
embrionario que o embrido/feto é mais sensivel aos efeitos nocivos da radiacdo
ionizante. Segundo D’Ippolito e Medeiros (2005) é nas primeiras duas semanas da
gestacdo o embrido/feto tem maior sensibilidade aos efeito teratogenicos por exposi¢do
radiacdo podendo causar o aborto espontaneo do mesmo. No periodo da 42 semana de
gestacdo, principalmente até a 8 semana o embrido/feto encontra-se mais vulneravel a
ocorréncia de malformacGes, esta é a fase mais critica, designada por organogénese, por
ser o inicio do desenvolvimento dos 6rgédos e da estruturagdo do corpo do embrido/feto.
Durante a 4% e a 15 semana de gestagdo podem ocorrer severas anormalidades,

principalmente no esqueleto e sistema nervoso central do embrido/feto, como por
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exemplo, hidrocefalia e microcefalia (VIDEIRA e NOGUEIRA, 2002). Entre a 16% e a
302 semana de gravidez existe o risco de desenvolvimento incompleto e atraso mental.
Apos a 322 semana ndo ha risco significativo para o feto, é provavel que ndo ocorram
anormalidades estruturais, mas existe a possibilidade de desenvolvimento de neoplasia

maligna durante a infancia ou em idade adulta (D’Ippolito ¢ Medeiros, 2005).

Alguns estudos demonstraram que a probabilidade de malformacdes durante a
gravidez devido a radiacao ionizante é de 0,5% para uma exposicao de 10 mSv. O risco
de desenvolver microcefalia e atraso mental € de 0,4% e 0,1%, por esta ordem.
Geralmente a incidéncia de displasias congénitas na populacdo € entre 0,5% e 5%
(D’Ippolito e Medeiros, 2005).

Contudo o que foi referido acima é importante que as trabalhadoras gravidas
tenham em atencdo ao correto uso dos equipamentos de protecdo individual que devem
utilizar de modo a proteger o embrido/feto das radiagdes ionizante, assim sendo estas
devem utilizar avental de chumbo quando expostas as radiacdes e utilizar o dosimetro

ao nivel do feto para uma melhor monitorizacao da exposic¢éo a radiacdo ionizante.

Portanto, este estudo tem como objetivo avaliar o conhecimento das préaticas
mais comuns e das normas e métodos de protecdo contra radiacBes ionizantes entre as
profissionais de salde que atuam nas instituicGes de Saude da Regido Auténoma dos
Acores (RAA). Além disso, visa compreender o potencial impacto dessa exposi¢cdo na
vida das mulheres que desempenham papéis duplos, como mées e profissionais de

salde.

Este estudo € estruturado em trés partes. Na primeira fase, apresenta-se o
enguadramento tedrico relacionado ao tema do estudo. Em seguida, na segunda fase,
sdo detalhados os métodos que possibilitaram a realizacdo do estudo. Por fim, na
terceira parte, sdo apresentadas as conclusdes, reflexdes finais e eventuais limitagdes do

estudo.
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1.1. Radiologia

1.1.1. A Historia da Radiologia

Descoberta dos Raios-X

No dia 8 de novembro de 1895, Wilhelm Conrad Rontgen, um fisico alemao,
durante experimentos com tubos de vacuos e feixes de eletrGes, acidentalmente
descobriu um novo tipo de radiacdo eletromagnética. Em funcdo da sua natureza
desconhecida, ROntgen, nomeou 0s raios descobertos na sua pesquisa de “X”, sendo
este 0 simbolo matematico atribuido ao desconhecido (HSL, 2004 citado em Gomes,
2013).

No dia 22 de dezembro de 1895, Rontgen realizou a primeira “exposi¢ao
Rontgen”, ou “radiografias”, que eram fotografias capazes de mostrar as formas dos
objetos de metal dentro de uma caixa de madeira e 0s 0ssos das médos de sua esposa
Anna Bertha Rontgen (Moreira, 2011). Esta descoberta revolucionou o mundo da fisico-
quimica, como também o campo da medicina e da industria (Nascimento, 2018). Este
descobrimento inaugurou a era da radiologia medica e da obtencdo de imagens internas
do corpo humano sem necessidade de cirurgia invasiva (Duarte et al., 2009), rendendo
assim a Rontgen, em 1901, o Prémio Nobel de Fisica (Salgueiro, 1995).

Nas semanas e meses consequentes a descoberta dos raios-X, testemunhou-se
um periodo de intensa investigacdo sobre o valor pratico da nova radiacdo, tendo sido
rapidamente reconhecido no dominio da Medicina, primeiro a nivel de diagndstico e

cirurgia e, subsequentemente, a nivel terapéutico (Pereira, 2012).

As primeiras lesbes provocadas pelos raios-X foram detetadas pouco tempo
depois da sua aplicacdo, sendo as principais vitimas os operadores dos equipamentos,
devido a sua exposicao prolongada, que resultou também em morte. No entanto, o efeito

nocivo dos raios-X foi reconhecido muito depois (Almeida et al., 2008).

Como consequéncia dos efeitos nocivos da exposicdo as radiagdes ionizantes,
sdo introduzidos os primeiros equipamentos de protecdo radioldgica, que desde a época
até aos dias de hoje sofreram diversas modificagfes. Estas, surgiram, ndo s6 com o

objetivo de reduzir a radiacdo ionizante recebida pelos pacientes, como também,
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otimizar a qualidade das imagens radioldgicas. Para isto, foram desenvolvidos
colimadores/diafragmas nas ampolas, o que levou a diminui¢do da quantidade de raios-
X emitidos pelo processo e da radiagdo dispersa, prejudicial para a satde do paciente e

para a imagem final (Almeida et al., 2008).

Ora, no principio dos anos 50 foi desenvolvida uma nova vertente na aquisicéo e
visualizacdo das imagens de raio-X. Esta, permitiu a realizacdo de exames funcionais e
imagens em tempo real através da utilizacdo de produtos de contraste (Almeida et al.,
2008).

Nos anos 70 e 80, a radiologia desenvolveu-se devido aos avancos tecnoldgicos
e cientificos, que permitiram uma evolucdo na pratica médica, especialmente ao nivel da
radiologia de intervencdo terapéutica e da radiologia de diagndstico clinico (Almeida et
al., 2008).
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1.1.2. Radiologia em Portugal

Em Portugal, apds a descoberta da radiacdo X, muitos foram os precursores da
radiologia, tais como, fisicos, médicos/estudantes de medicina e fotografos. No dia 3 de
fevereiro de 1896, trés meses apds a descoberta de Rontgen, foram obtidas as primeiras
radiografias em Coimbra, pelo Professor de fisica e Médico Henrique Teixeira Bastos.
No mesmo ano foram obtidos resultados semelhantes em Lisboa pelo Médico Virgilio
Machado com a colaboracdo de Augusto Bobone, um fotdgrafo profissional, e no Porto,

Dr. Araujo e Castro com o fotografo Emilio Biel (Pereira, 2012).

Foi criado no Hospital Real de Sdo José, em Lisboa, em 1901, o primeiro
Gabinete de Radiologia, dirigido pelo Dr. Fevo e Castro. No ano consequente, 1902, na
Universidade de Coimbra, criou-se um Gabinete de Radiologia pelo Dr. Antdnio Padua.
Em 1908, no Porto, foi inaugurado o Gabinete de Radiologia do Hospital Santo
Antonio, chefiado pelo Dr. Antonio d’Andrade Junior (SPRMN, 2010).

Os primeiros equipamentos capazes de produzir raios-X consistiam em dois
aparelhos, nomeadamente, uma fonte de alta voltagem e um tubo de vacuo com grau de
exaustdo elevado (Pullin, 1927 citado em Pereira, 2012). Os equipamentos utlizados
nesta altura eram considerados primitivos, uma vez que exigiam a exposi¢do prolongada
a radiacdo, em cada exame realizado. Este facto, resultou em indmeras radiodermites
nos profissionais, 0 que provocou como resultado a necessidade de amputacdes de
membros. No entanto, mesmo ja sendo conhecidos alguns dos efeitos nocivos da
exposicdo a radiacdo, a curiosidade cientifica, a dedicagdo aos doentes e a falta de
conhecimento dos efeitos radiobioldgicos, de acordo com SPRMN (2010), sdo fatores
que poderdo esclarecer a continuacdo da realizacdo dos exames sem as devidas medidas

de protecéo coletivas/individuais.

Para além de Lisboa, Porto e Coimbra a Radiologia estendeu-se por varias
cidades do Continente, ao Ultramar, ao arquipélago da Madeira, e ao arquipélago dos
Acores (SPRMN, 2010).
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1.2. Riscos Ocupacionais

Saude Ocupacional e Riscos

A saude ocupacional € uma disciplina multidisciplinar que se dedica a controlar
e implementar medidas preventivas para proteger a saude dos trabalhadores. A
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) define a salude ocupacional como o campo que
procura entender as relacGes entre o trabalho e a salde-doenca dos trabalhadores,

visando a humanizacao das condic¢des de trabalho (Leal, 2012).

Nesse contexto, a saude ocupacional abrange doencas, acidentes e fatores que
podem ameacar a vida, salde e seguranca dos trabalhadores (OMS). Os riscos
ocupacionais derivam de atividades que envolvem agentes biolédgicos, quimicos, fisicos
e mecanicos no ambiente de trabalho, podendo resultar em efeitos adversos a saude dos

profissionais (Mauro et al., 2004).

De acordo com o ponto n.° 2 do artigo n.° 213 do Decreto-Lei n.° 35/2004, de 29
de julho, sdo consideradas profissdes de elevado risco aquelas que envolvem exposicdo
a radiacGes ionizantes, agentes cancerigenos, mutagénicos ou toxicos para a reproducao,

bem como agentes bioldgicos do grupo 3 ou 4.

Os profissionais de saude tém um risco cerca de 1,5 vezes maior de desenvolver
doencas ocupacionais em comparacdo com outros setores. Uma doenca é considerada
ocupacional quando resulta diretamente da exposicdo prolongada a fatores de risco

relacionados ao trabalho (Freitas, 2011, citado por Vaz, 2020).

Os trabalhadores que lidam com as radiagdes necessitam saber reconhecer 0s
variados riscos, de modo a preveni-los, ndo sé pelos danos a salde, como também
devido ao crescimento potencial do risco quando ha intervencdo de outros agentes no
mesmo ambiente. Posto isto, é preciso que os profissionais em servigos radiologicos
mantenham a informagéo atualizada e o devido conhecimento sobre os riscos

ocupacionais (Duarte, 2022).
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Exposicdo a radiacdes ionizantes

Os individuos, cuja profissao é na area da radiologia sé@o 0s que se encontram na

maior parte expostos as radiacfes ionizantes (raios-X).

A exposicdo a radiacGes ionizantes, como 0s raios-X, € uma preocupacgédo
significativa para os profissionais de radiologia. Essas radiagdes tém o potencial de
causar danos ao ADN, incluindo mudangas genéticas e quebras, que podem resultar em
efeitos adversos a saude com exposi¢cdes longas ou intensas, incluindo o risco de doenca

oncologica (Nascimento, 2018).

Segundo a alinea bw) do artigo n.° 4 do Decreto-Lei n.° 108/2018, de 3 de
dezembro, a radiacdo ionizante define-se como “a transferéncia de energia, sob a forma
de particulas ou ondas eletromagnéticas, com um comprimento de onda igual ao inferior
a 100 nanémetros (nm), com frequéncia igual ou superior a 3 x 10> hertz (Hz), capaz

de produzir ides direta ou indiretamente.”

De acordo com a Lei n.° 102/2009, de 10 de setembro e as suas subsequentes
alteracdes (introduzidas pela Lei n.° 42/2012, de 28 de agosto, Lei n.° 3/2014, de 28 de
janeiro, Decreto-Lei n.° 88/2015, de 28 de maio, e pela Lei n.° 146/2015, de 9 de
setembro), as “atividades que impliqguem a exposicdo a radiacdes ionizantes” sdo
consideradas de “risco elevado” e “suscetiveis de implicar riscos para o patriménio
genético” dado que podem “causar efeitos genéticos hereditérios, efeitos prejudiciais
ndo hereditarios na progenitura ou atentar contra as funcdes e capacidades reprodutoras

masculinas ou femininas”.

Os efeitos da radiacdo ionizante num individuo dependem essencialmente da
dose absorvida, da duracdo da exposicdo (curta/longa) e do grau de exposicdo
(sistémica/local). Devido a exposicdo prolongada as radiacdes ionizantes, existe um
risco potencial de efeitos bioldgicos. Para Veludo (2011) os efeitos bioldgicos podem
ser classificados segundo o tempo de manifestacdo (imediato ou tardio), o nivel de
dano (somatico ou genético) e a dose absorvida (estocasticos ou deterministicos),
dependendo da taxa de exposigdo (cronica ou aguda), da forma da exposi¢do (corpo

inteiro ou localizada) e da dose absorvida (alta ou baixa).

Os efeitos biologicos provocados pela interacdo das radiagBGes ionizantes

matéria podem ser divididos em dois tipos: estocasticos e deterministicos (Navarro et
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al., 2008). Efeitos estocasticos sdo criados por todos os tipos de exposicdo, sendo
probabilistico e, a probabilidade de ocorréncia aumenta com 0 excesso de exposicao
ao longo do tempo. Em contrapartida, os efeitos deterministicos sdo criados com
elevadas exposi¢des em um curto periodo de tempo, neste caso, existe um limiar de
dose para que existam os efeitos, e a complexidade do efeito esta diretamente

relacionada com o no seu nivel de exposi¢do a radiacdo ionizante.

“Os efeitos estocasticos envolvem a modificagdo ndo-letal do material genético
de células somaticas ou germinativas” (DGS, 2016), ou seja, resultam de modificacGes
que sdo induzidas nas células que posteriormente sdo transmitidas a outras células,
provocando o aparecimento de varias doencas, entre elas cancro e anomalias
genéticas. “Os efeitos deterministicos resultam da exposi¢do a radiagdo ionizante (do
corpo inteiro ou de sua parte) que, quando em dose suficiente, provoca danos celulares
ou a morte celular, prejudicando a funcdo (comprometimento funcional ou disfuncéao)
do tecido ou 6rgdo irradiado” (DGS, 2016), estes s6 se manifestam quando o0 aumento
da dose de radiacdo excede um certo limiar, sdo exemplos de efeitos deterministicos a
infertilidade, deficiéncia visual (cataratas) e a reducdo da eficacia do processo
formador de sangue (DGS, 2016).

> LesGes namedula dssea
B >Sindrome de Radiagdo Aguda —> Lesdes gastrointestinais
/e \|—>Eritema > Lesbes cardiovasculares
[ Efeitos
4 Agudos |- > Epilacdo (perda de pelos nas zonas expostas)
\_// —>Esterilidade
Efeitos ‘“—>»Anomalias no feto
Sométicos Reagles tecidulares
o ~ (Efeitos deterministicos)
/ Efeitosa ECHAES
s | lONgo-prazo ) >Cancro
\{w >Leucemia
Efeitos
Genéticos P Mutagdes cromossomicas Efeitos estocdasticos

Figura 1 - Efeitos bioldgicos das radiacdes ionizantes

Fonte: Guia Técnico n.°1 da DGS, Vigilancia da Salde dos Trabalhadores Expostos a Radiacdo
lonizante, junho de 2016.
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Trabalhador Exposto e Doencas Profissionais associadas a radiagdes ionizantes

De acordo com o artigo n.° 3 do Decreto-Lei n.° 165/2002, de 17 de julho,
trabalhadores expostos define-se como “As pessoas submetidas durante o trabalho, por
conta propria ou de outrem, a uma exposi¢do” decorrente de atividades laborais
“suscetivel de produzir doses superiores a qualquer dos niveis iguais aos limites de dose
fixadas para os membros do publico”. Assim sendo, os trabalhadores expostos a
radiacdes ionizantes no seu local de trabalho, uma vez que séo considerados populacao
de riscos, devem ter uma rigorosa vigilancia a salde com direito a algumas

especificidades. Estes devem realizar exames de salde periodicamente e apropriados a

sua atividade de trabalho.

Uva (2006), refere que é necessario ter em conta a exposicao dos profissionais a

radiacdes ionizantes no seu ambiente laboral, ndo devendo-se descartar a natureza do

risco profissional associado.

Devido a exposicao profissional frequente a radia¢fes ionizantes, e uma vez que

estas podem ser um percursor de véarias doencas, abaixo (quadro 1) indica-se as doencas

profissionais associadas a exposi¢do dos trabalhadores a radiacdo ionizante.

Doencas profissionais associadas & exposicao profissional a Prazos indicativos de
radiacdo ionizante caracterizagdo

Anemia, leucopenia, trombopenia ou diatese hemorragica 1 ano
consecutivas a irradiacdo aguda

Radiodermites agudas e radioepiteleites agudas das mucosas 2 meses
Radiodermites cronicas 10 anos
RadiolesBes cronicas das mucosas 5 anos
Blefarite ou conjuntivite 1 ano
Queratite 10 anos
Catarata 10 anos
Radionecrose 0ssea 5 anos
Tumores malignos da pele 30 anos
Estados leucemdides 10 anos
Leucemia 18 anos
Sarcoma 0sseo 30 anos
Carcinoma bronco-pulmonar por inalagédo 30 anos

Quadro 1 — Doencas profissionais associadas a exposicdo profissional a radiacdo ionizante

Fonte: Lista das Doencas Profissionais - Decreto Regulamentar n.° 76/2007, de 17 de julho
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Limites de dose

Segundo Uva (2006), a exposicao profissional € um conceito que esta ligado ao
conceito de dose de exposicdo, ou seja, € a quantidade de um agente profissional que

atinge um trabalhador exposto.

Tendo em conta os efeitos nocivos das radiagdes ionizantes no corpo humano
e de forma a proteger a salde, a Organizacdo Internacional do Trabalho (OIT), a
Organizacao Mundial de Saude (OMS) e a Agéncia Internacional de Energia Atdmica
(AIEA) estabeleceram limites de dose, que também foram adotados pela legislacao
portuguesa. Assim sendo, o Decreto-Lei n.° 108/2018, de 13 de dezembro, fixa as
normas de segurancga relativas as protecdo contra 0s perigos consequentes da
exposicdo a radiacdes ionizantes, onde estdo definidos os limites de doses para quatro
grandes grupos, nomeadamente: trabalhadores expostos, trabalhadoras gravidas e

lactantes, aprendizes e estudantes e por fim membros do publico.

Os limites de doses para 0s quatro grupos acima referidos, encontram-se
estabelecidos pelos artigos 65.°, 67.°, 68.° e 69.° do Decreto-Lei n.° 108/2018, de 13
de dezembro, designadamente: membros do publico (1 mSv de dose efetiva por ano),
trabalhadores expostos (20 mSv de dose efetiva por ano), aprendizes e estudantes que
no ambito dos seus estudos sejam obrigados a utilizar fontes de radiacdo ionizante (20
mSv de dose efetiva por ano para maiores de 18 anos e 6 mSv de dose efetiva por ano
para idades compreendidas entre 0s 16 e os 18) e trabalhadoras gravidas ou lactantes
(tdo quanta quanto possivel sem exceder 1 mSv durante o periodo de gravidez). No
quadro 2, encontra-se de forma sucinta para cada grupo acima referido a lista de dose de

radiacdo ionizantes estabelecidas a nivel nacional.

De acordo com os pontos 2) e 3) do artigo n.° 69 do Decreto-Lei n.° 108/2018,
de 13 de dezembro, as mulheres devem ter algumas consideracfes especificas a ter
em atencdo, nomeadamente: a mulher profissional exposta deverd declarar de
imediato ao titular da instituicdo, ou no caso de trabalhadora externa, a entidade
empregadora, que se encontra gravida, de forma a garantir a protegdo do feto, nos
termos do previsto na legislacdo laboral, e as trabalhadoras lactantes ndo podem
desempenhar fungdes com risco significativo de incorporacdo de radionuclideos ou de

contaminag&o corporal.
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Trabalhadores Expostos
(artigo 67.° do Decreto- Lei n.° 108/2018, de 3 de dezembro)

Limites de Dose Valor Limite Periodo Condicao
Valor para 5 anos | Durante o quinguénio o valor ndo deve ultrapassar uma
- . 100 mSv ; )
Limite de Dose efetiva consecutivos dose efetiva de 20 mSv em cada ano.
20 mSv Valor anual
lelte de Dose I 150 mSv Valor anual Deve simultaneamente respeitar o limite de dose efetiva.
equivalente do cristalino
Ui ta sy Apllca se a dose mgdla numa superficie delcm?,
. 500 mSv Valor anual independentemente da area exposta.
equivalente para a pele - . - .
Deve simultaneamente respeitar o limite de dose efetiva.

Limite de Dose
equivalente para as 500 mSv Valor anual Deve simultaneamente respeitar o limite de dose efetiva.

extremidades

Aprendizes e estudantes que utilizam fontes de radiacéo
(artigo 68.° do Decreto- Lei n.° 108/2018, de 3 de dezembro)

Limites de Dose Valor Limite Periodo Condicéo
Com idade igual ou superior a 18 anos- durante o
Valor para 5 anos L ~ :
100 mSv ; quinguénio o valor ndo deve ultrapassar uma dose efetiva
o ) consecutivos de 50 mS q
Limite de Dose efetiva 22U M I Gl BT,
20 mSv Valor anual Com idade igual ou superior a 18 anos
mSv Valor anual Com idade entre os 16 e os 18 anos
L|m_|te de Dose I 50 mSv Valor anual Deve simultaneamente respeitar o limite de dose efetiva.
equivalente do cristalino
Limite de Dose Apllca se a dose m,edla numa superficie delcm?,
. 150 mSv Valor anual independentemente da area exposta.
equivalente para a pele . . I .
Deve simultaneamente respeitar o limite de dose efetiva.
Limite de Dose
equivalente para as 150 mSv Valor anual Deve simultaneamente respeitar o limite de dose efetiva.

extremidades

Trabalhadoras gravidas e lactantes (protecdo durante a gravidez e amamentacéo) e membros do publico
(artigo 69.° do Decreto- Lei n.° 108/2018, de 3 de dezembro)

Limites de Dose Valor Limite Periodo Condicéo
O limite pode ser excedido num determinado ano, desde
Limite de Dose efetiva 1 mSv Valor anual que a dose média ao longo de 5 anos consecutivos ndo
exceda 1 mSv por ano.
L|m_|te de Dose . 15 mSv Valor anual Deve simultaneamente respeitar o limite de dose efetiva.
equivalente do cristalino
- Aplica-se a dose média numa superficie delcm?,
SIS (7 [DIoEts 50 mSv Valor anual independentemente da &rea exposta.

equivalente para a pele

Deve simultaneamente respeitar o limite de dose efetiva.

Quadro 2 — Lista de dose de radiacdo estabelecidos a nivel nacional

Fonte: Decreto- Lei n.° 108/2018, de 3 de dezembro
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No ambito dos limites de dose de radiacédo (quadro 2) considera-se:

- Dose absorvida “D” define-se como a energia (dE) cedida por unidade de
massa (dm) de material irradiado, para qualquer radiagéo ionizante e qualquer material
irradiado, sendo expressa em unidade de Gray /Gy). E usada para avaliar eventuais

mudancas bioquimicas em tecidos e quantificar a absor¢édo da radiacao ionizante.

- Dose equivalente “HT” ¢ a dose absorvida no tecido ou 6rgao, ponderada em
funcdo do tipo e qualidade da radiacdo, expressa-se em Sievert (Sv). E usada para

estimar o potencial dano biolégico resultante da dose absorvida.

- Dose efetiva “E” ¢é definida como a soma das doses equivalentes ponderadas
em 6rgdos e tecidos e do fator de ponderacdo tecidular, sendo expressa em Sievert (Sv).

Esta medida é normalmente usada para estimar o risco da radiacdo nos seres humanos.

As grandezas dose efetiva e dose equivalente, tendo em conta os efeitos da
saude, sdo designadas como “grandezas de protecdo”. Os limites da dose
estabelecidos sdo determinados em funcdo destas grandezas. Contudo, estas
grandezas existem apenas por existéncia tedrica, sendo estimadas pelas grandezas
operacionais (os equivalentes de dose individual, ambiente e direcional, bem como a
atividade incorporada), as quais sdo passiveis de medicdo direta através, por exemplo,
de dosimetros individuais (DGS, 2016).

No Decreto- Lei n.° 108/2018, de 3 de dezembro, encontram-se os limites de
dose que foram estabelecidos abaixo do limiar de exposi¢cdo que resultam na ocorréncia
de efeitos estocasticos a um nivel considerado como aceitavel e de efeitos
deterministicos no ser humano. “Estes limites de dose ndo devem ser considerados
como uma fronteira absoluta entre o “seguro” e o “perigoso”, mas sim como uma
forma de garantir que nenhum individuo recebe uma exposicdo considerada

inaceitavel em termos de efeitos negativos para a sua saude.” (DGS, 2016).
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1.3. Percecao do Risco

(1333

Aerosa (2012) refere que as percegdes ndo “’montadas” e “desmontadas”
através de varias dimens@es coletivas ou socias. A formulacdo das perce¢des muda
consoante o tipo de capitais culturais, sociais, economicos, politicos, ideologicos ou
simbolicos que cada individuo ou grupo detém. As crencas, as atitudes, as normas e
regras, 0s habitos, os valores e as representacGes sociais sdo também vetores que vao

influenciar a construcao das percecoes.

O conceito de risco é definido como a probabilidade de ocorréncia de certos
eventos, estando regra geral, também associada a magnitude das suas consequéncias
(Aerosa, 2010).

As pessoas percebem e agem sobre o risco de duas formas distintas: risco
emocional, que se refere ao instinto das pessoas e as reacfes intuitivas para o perigo, ou
risco analitico, que se refere a logica, razdo e deliberacdo cientifica como gestdo de
riscos (Slovic & Peters, 2006 citado em Gomes, 2013).

Assim sendo, entende-se por percecdo de risco como a forma como 0s nao
especialistas (leigos ou publico) pensam sobre o risco, e abrange um conjunto de
crencas e valores que dédo sentido a um acontecimento ameacador (Pidgeon et al., 1992
citado em Lima, 1998).

As percecOes variam de individuo para individuo, tornando-as inconstantes,
estas podem ser mudadas em diferentes momentos da vida laboral do mesmo individuo,
e alteram-se através dos contextos e situacdes de trabalho (Aerosa, 2012). No entanto,
0s riscos presentes no trabalho podem ser influenciados pelas atitudes e
comportamentos dos trabalhadores, estes fatores podem afetar assim a possibilidade de
os trabalhadores sofrerem acidentes ou contrairem doencas profissionais. (Aerosa,
2010).

Para Aerosa (2010) existem fatores que sdo subjacentes as percecdes de risco
dos trabalhadores e que podem influenciar as atitudes, comportamentos e formas de
trabalhar dos profissionais, nomeadamente: género; memoria; disposi¢cdes, humor ou
estados de espirito; personalidade; experiéncia; conhecimento; stresse no trabalho;

timing das consequéncias; pressdao do grupo; exposicdo e controlo sobre o risco;
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performance de seguranca no local de trabalho; nivel de educacao/formacéo; cultura e

clima de seguranca; e relacdo custo/beneficio.

Uma vez que as percegdes variam de individuo para individuo a existéncia de
um risco no local de trabalho pode também ser interpretado e compreendido de modo
diferente por todos 0s agentes da organizacdo. Assim sendo a perce¢do de riscos no
trabalho é determinada pela heterogeneidade, que depende da formacéao e informacéo
dos trabalhadores (Aerosa, 2012). De modo a assegurar entdo a prote¢do da salde e
bem-estar dos trabalhadores € importante que haja sensibilizacdo e formacdo dos
trabalhadores quanto a prevencdo do risco e da protecdo radiologica associado a

exposicao de radiacdes ionizantes.
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1.4. Protecdo Radioldgica

Desde sempre que 0 Homem encontra-se exposto a radiagdes derivadas de fontes
naturas e, mais recentemente, de fontes artificiais (APA, 2021).

A protecdo radioldgica tem como principal objetivo proteger os individuos, seus
descendestes e a humanidade com um todo dos efeitos nefastos das radia¢des ionizantes
(Mazzilli et al., 2002). Miguel e Vasconcelos (2012) referem que os objetivos da
protecdo radiologica sdo a prevencdo a exposicdo acidental as radiacGes ionizantes e a
limitagdo da exposicdo em situagOes normais de trabalhando reduzindo a probabilidade

dos efeitos para um nivel aceitavel.

Navarro (2018), refere que foram necessarios quase 30 anos, ap0s a descoberta
dos raios-X, para que aparecessem 0s principios de prevencdo da radioprotecdo. Em
1928, foram estabelecidas as normas e a legislacdo de radioprotecdo (Batista, Bernardo,
Morgado e Almeida, 2017).

Principios da Protecdo Radioldgica

De acordo com Decreto-Lei n.° 108/2018, de 3 de dezembro e levando em
consideracao os efeitos nocivos da radiacdo ionizantes na salde humana, estabeleceram-

se trés principios de protecdo radioldgica.
Os trés principios regem-se, nomeadamente por:

e Principio da Justificacdo — Nenhuma préatica que envolva a exposicao a
radiacdo ionizante deve ser adotada, a nao ser que o beneficio
(econdémico, social ou de outra ordem) resultante, para os individuos
expostos ou para a sociedade, seja maior que o detrimento causado a

salide.

e Principio da Otimizagdo - Assegurar que a exposi¢do dos individuos a
radiacdo ionizante seja tdo baixa quanto razoavelmente atingivel, tendo
em conta fatores economicos e sociais. Este principio é normalmente

designado por principio ALARA (As Low As Reasonably Achievable).
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e Principio da Limitacdo de dose - A exposi¢do dos individuos deve ser

sempre mantida abaixo dos niveis estabelecidos.

No principio da limitagcdo de dose, como o préprio nome indica, existe limites
que representam um valor maximo da dose, abaixo do qual os riscos decorrentes da
exposicdo a radiacdo sdo considerados aceitaveis. Para as radiacGes ionizantes, sdo
definidos limites de dose anuais maxima admissiveis (LAMA), que s&o nada mais que
valores de dose as quais os individuos podem ficar expostos, sem que haja danos para a
sua saude. Para os trabalhadores, foram considerados os efeitos somaéticos tardios,

principalmente o cancro, como os limites maximo admissiveis (Mazzilli et al., 2002).

Neste caso, existem duas situa¢fes (normal ou anormal/acidental) a que as
pessoas podem estar sujeitas as radiacGes ionizantes. Em situacdes normais a fonte
radioativa esta controlada e a exposicdo pode ser limitada com o emprego de medidas
adequadas ao controlo, em contrapartida, nas situacfes anormais ou acidentas existe
uma perda de controlo sobre a fonte de radiacéo e a exposicdo € delimitada unicamente

com medidas corretivas (Mazzilli et al., 2002).

Quanto ao sistema de limitacbes de dose, existem certas consideracdes a reter,
tais como, a dose letal recebida por ano por um trabalhador corresponde a soma da dose
externa com a dose interna; existem limites especiais para variadas categorias de
pessoas (melhores com capacidade de procriacdo, mulheres gravidas, estudantes e
estagiarios e visitantes); no caso de gestantes estas ndo podem trabalhar em areas
controladas, locais cujas doses possam exceder a 0,30 do LAMA e no caso da gravidez,
apos constatada a concec¢do, a dose no feto ndo devera exceder a 1 mSv durante toda a

gestacdo (Mazzilli et al., 2002).

Para que seja garantida a protecdo do trabalhador exposto a radiagdes ionizantes

é preciso ter em conta trés principais parametros (figura 2), designadamente:

o Distancia a fonte: quando mais distante da fonte melhor;
o Tempo de exposi¢do: quanto menos tempo proximo da fonte, melhor;

o Blindagem: quanto mais eficiente, melhor.
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1. Distancia a fonte: a dose diminui

® proporcionalmente ao quadrado
* ‘ da distancia, ou seja ao duplicar a
distancia do trabalhador a fonte

e =t de radiacdo ionizante a dose

recebida pelo trabalhador passa
para Y.

2. Tempo de exposicdo: a dose | com base nestes
absorvida e diretamente
proporcional ao tempo de
exposicdo, isto &, quanto maior for
o tempo de exposicdo a radiacdo
ionizante maior serd a dose | coletiva:
recebida pelo profissional. divisdrias,

anteparos, portas,

biombos, cortinas,

parametros é
construida a
protecao

3. Blindagem/barreiras: a
atenuacdo da radiacdo ionizante | ntre outros.
atraves da blindagem, alcancada
com materiais adeguados (com
elevado numero atémico, como
por exemplo chumbo) colocados
entre a fonte de exposicdo e o
trabalhador apresenta uma
relacdo exponencial, tendo em
conta a espessura do material
utilizado.

BLINDAGEM

Figura 2 - Principais pardmetros da prote¢do radioldgica

Fonte: Guia Técnico n.°1 da DGS, Vigilancia da Salde dos Trabalhadores Expostos a
Radiacdo lonizante, junho de 2016.

A protecdo adequada dos profissionais é conseguida pela combinacdo (e nédo
especificamente pela adicdo dos pardmetros acima referidos). Para complementar a
protecdo coletiva, podera ser necessario para o trabalhador exposto, a utilizacdo de
equipamentos de protecdo individual, uma vez que, a protecdo face a exposicdo a
radiacBes ionizantes ndo abrange s6 0s materiais estruturais existentes nas salas (portas,
vidros e biombos plumbiferos) que constituem uma medida de protecdo coletiva, como
também os equipamentos de protecdo individual (EPI), feitos com material opaco,
sendo que estes representam uma barreira individual para todo o corpo ou para parte
dele (Miller et al., 2010 citado em Santos, 2014).

Equipamentos de Protecdo Individual

De acordo com o artigo n.° 3 do Decreto-Lei n.° 348/93, de 1 de outubro,
equipamento de prote¢do individual ¢ “todo o equipamento, bem como qualquer
complemento ou acessorio, destinado a ser utilizado pelo trabalhador para se proteger

dos riscos, para a sua seguranca e para a sua saude”.

Santos (2014) refere que o objetivo do EPI é garantir que a dose a que um

profissional se expde obedece ao principio de otimizacdo, ALARA (As Low As
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Reasonably Achievable) e que os limites para a seguranca relativa as radiacOes

ionizantes ndo sejam ultrapassados.

A utilizacdo de EPI’s é uma maneira simples, eficaz e de baixo custo para
protecdo do individuo ocupacionalmente exposto a radiacéo (Pereira e Soares, 2011).

Os EPI’s utilizados por profissionais em areas de radiagdes ionizantes sdo:

- Aventais (de corpo inteiro ou saia-casaco) feitos a base de chumbo e
borracha, ou vinil. A espessura de chumbo destes EPI’s pode ter entre 0,25 mm, 0,35

mm ou 0,5 mm de Pb (chumbo).
- Protetor de gbnadas (colar);
- Protetor de tiroide (colar);

- Luvas Plumbiferas, que sdo luvas tipo cirdrgicas com um equivalente
de 0,02 mm Pb (chumbo);

- Oculos Plumbiferos, contribuem para a protecéo eficaz do cristalino e

as suas lentes contém no minimo um equivalente de 0,25 mm de Pb (chumbo).

Para que os EPI’s sejam mantidos em boas condi¢des de protecdo estes devem

ser alvo de inspecdes periodicas (Baptista, 2011).

Um dos fatores importantes na protecao radioldgica € nomeadamente a formacao
dos trabalhadores expostos. “O dever de criar condicbes para a formacdo dos
trabalhadores, bem como a implementacéo da utilizacdo de equipamentos de protecédo
individual (EPI), adequados a atividade e tarefas inerentes a desempenhar, constituem

outras das medidas preventivas mencionadas pela DGS.” (Vaz, 2020).

De acordo com a alinea m) do artigo n.°13 Decreto-Lei n.° 108/2018, de 3 de
dezembro, cabe a autoridade competente fomentar acdes de formagéo e de informacéo
na area da protecdo contra radiacGes ionizantes, com a participacdo das autoridades de
saude e em colaboracdo com outras entidades publicas ou privadas, sempre que

adequado.
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Formacao dos Trabalhadores Expostos

As areas de risco a exposicdo a radiacdes ionizantes a que os profissionais
estdo expostos tém reconhecido que a formacdo em protecdo radiolégica € um
elemento importante para a obtencdo e manutencdo de uma cultura de seguranca
adequada. Ademais, a formacgdo contribui para melhorar a competéncia técnica dos

trabalhadores e organizacdes (Moreira, 2011).

Foram introduzidas pelas autoridades reguladoras requisitos especificos
concernentes a qualificacdo e formacédo dos trabalhadores na regulamentacédo aplicavel

as instalacOes radioativas (Moreira, 2011).

De acordo com o artigo 13.° do Decreto-Lei n.° 108/2018, de 3 de dezembro, €
atribuicdo da autoridade competente, a Agéncia Portuguesa do Ambiente, APA, a
promocdo de acOes de formacao e de informacao na area da protecdo contra as radiacfes
ionizantes, com a participacdo das autoridades de salde e em colaboracdo com outra

entidades publicas ou privadas, sempre que adequado.

De acordo com o artigo 26.° do Decreto-Lei n.° 108/2018, de 3 de dezembro, é
responsabilidade do titular do programa de protecédo radioldgica a elaboracdo do plano
de formacdo e treino dos trabalhadores no &mbito da protecdo e seguranca radioldgica.

Para a protecdo dos trabalhadores com risco de exposicdo a radiagOes
ionizantes, existe uma diretiva que demanda a que as empresas que contratam
trabalhadores externos, tenham de lhes dar a necessaria formacdo em protecdo
radiolégica para que estes possam realizar o seu trabalho (Moreira, 2011). No
entanto, existem varias normas béasicas sobre a protecdo dos trabalhadores e da
populacdo contra os riscos provenientes das radiacGes ionizantes que incluem
requisitos de treino especializados em protecdo radioldgica para todos o0s

trabalhadores que sdo afetados durante o seu periodo laboral (Moreira, 2011).

Numa forma de prevenir a exposicdo profissional dos trabalhadores é
essencial assegurar a adequada monitorizagdo dos niveis das radiagcdes ionizantes
presentes nos locais/postos de trabalho. Neste sentido existiu a necessidade de se
classificar as areas de trabalho de acordo com o nivel de radiacdo existente por zonas,

nomeadamente:
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e Zona Livre — areas isentas de regras especiais de seguranca.

e Zona controlada — &rea em que, por virtude das condi¢Ges de trabalho
existentes, seja possivel que a exposi¢do a que os trabalhadores estdo sujeitos
durante um ano possa ultrapassar uma dose efetiva de 6 mSv por ano, ou trés
décimas de um dos limites de dose fixados no artigo 67.°;

e Zona vigiada — area em que, por virtude das condicdes de trabalho existentes,
seja provavel que a exposicdo a que os trabalhadores estdo sujeitos durante um
ano possa ultrapassar uma dose efetiva de 1 mSv por ano ou a uma dose
equivalente de 15 mSv por ano, para o cristalino do olho, ou de 50 mSv por ano,

para a pele e as extremidades dos membros.

Para a “zona controlada” e “zona vigiada” existem requisitos a ter em conta, que

encontram-se descritas no anexo |I.
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1.5. Dosimetria

A dosimetria é a avaliacdo quantitativa da dose de radiacdo recebida pelo corpo
humano, e permite através de medices e/ou calculos, determinar a dose de radiacdo
ionizante num ponto, ou recebida pelo trabalhador, devido ao uso de fontes radioativas

e/ou aparelhos produtores da radiagdo (DGS, 2016).

Para Rodrigues (2019) a dosimetria das radiacBes ionizantes relaciona
quantitativamente as medicdes que sdo realizadas num campo de radiagdo com as
alteracdes que sdo produzidas num alvo por essa radiacdo, nomeadamente, alteragdes

fisicas, quimicas e bioldgicas.

Para monitorizar individualmente a dose de radiacéo a que cada profissional se
encontra exposto, num determinado periodo de tempo s&o utilizados dosimetros (Miguel

e Vasconcelos, 2012).

Os dosimetros ndo protegem da radiacdao ionizante nem impedem a ocorréncia
de efeitos na salide humana, estes sdo apenas instrumentos que sdo usados para registar
a exposicao ou dose absorvida total a que uma pessoa € submetida, no ponto onde é

colocado.

“De acordo com os artigos 74.° e 75.° do Decreto-Lei n.° 108/2018, de 3 de
dezembro, todos os profissionais considerados trabalhadores expostos a radiagédo
ionizante devem ser alvo de controlo dosimétrico com uma frequéncia definida em
funcdo da sua classificacdo em categoria A ou categoria B (mensal e trimestral

respetivamente) .
No contexto ocupacional, existem trés dosimetrias relevantes, nomeadamente:

e Dosimetria individual para monitorizacdo da exposicédo a radiacdo externa:
avaliacdo/estimativa da dose de radiacdo externa recebida pelos trabalhadores
expostos a radiacdes ionizantes.

e Dosimetria individual para monitorizacio da exposi¢ao a radiacéo interna:
avaliacdo/estimativa da dose devido a incorporacgdo de radionuclideos, podendo
ser estimada por métodos diretos como por exemplo, medi¢do de corpo inteiro,

e/ou monitorizagdo da tiroide, e por métodos indiretos, por exemplo, com
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recurso a métodos analiticos/biolégicos para a determinacdo de radionuclideos
na urina, fezes e/ou saliva.

Dosimetria de area: avaliacdo/estimativa da dose de radiacdo no local de
trabalho (incluindo no exterior), no ambito de programas de monitorizacao

ambiental.

A dosimetria individual mostra-se essencial para quantificar o risco de

incidéncia das alteracdes biologicas em fungdo da quantidade de radiacdo recebida e

monitorizar a exposicdo a radiacdo dos individuos (Lombardi, 2007 citado por Lin
Chin, 2013 citado em Rodrigues, 2019).

O uso do dosimetro individual é a melhor maneira de determinar a dose devido a

radiacdo externa e deve ser sempre utilizado pelos profissionais aquando estiverem

numa area de risco de exposi¢cdo de radiacBes ionizantes. Os dosimetros individuais

dividem-se em:

Dosimetros de corpo inteiro, que sdo de utilizacdo obrigatoria para todos os
trabalhadores de zonas controladas, devendo ser colocado ao nivel do peito
Dosimetro de extremidades, é aconselhado a sua utilizacdo adicional (e.g.
dosimetro de anel e/ou de pulso) nas atividades em que seja previsivel receber
doses superiores a 3/10 do limite legal de dose nas extremidades. Constituem
exemplo destas situacdes 0s casos em que as maos podem estar expostas ao
feixe de radiacdo (e.g. na radiologia de intervencdo ou na manipulacdo de
material radioativo).

Dosimetro para monitorizacdo do cristalino, com a transposi¢cdo da Diretiva
2013/59/EURATOM, prevé-se que seja necessaria a monitorizacdo da dose no
cristalino.

Dosimetro para a monitorizacédo da radiacdo ionizante ao nivel do feto, este

deve ser utilizado pelas trabalhadoras gravidas ao nivel do abdémen.
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2. Método

2.1. Instrumento

Para a recolha de dados foi usado um questionario, cuja sua formulacéo teve por
base outro estudo, nomeadamente: Conscientizagdo sobre os riscos de radiacdo e
conhecimento sobre protecdo contra radiacdo entre profissionais de satde: um centro
académico de cuidados quaternarios — estudo baseado (Chaowanan Khamtuikrua e
Sirilak Suksompong, 2020).

O questionario era composto por 46 questbes (questdes de resposta aberta e
questdes de resposta fechada) dividido em trés partes: a primeira parte fazia referéncia
aos dados sociodemograficos (idade) e as caracteristicas profissionais (&rea de
atividade, ambito profissional, anos de servico, tipo de entidade e local para a qual
trabalha e nivel de formacdo), a segunda parte alude aos conhecimentos e praticas das
profissionais em relacdo a exposicao as radiacdes ionizantes e por fim, a terceira parte
diz respeito ao impacto e potencial das mulheres enquanto mées e profissionais nas suas

areas.

O questionario para ser validado, foi sujeito a um teste prévio, de modo corrigir
possiveis erros e dificuldades na interpretacdo das questdes. O questionario foi enviado
a trés profissionais que indicaram alguma dificuldade de interpretacdo de questfes e
possiveis respostas, assim sendo, optou-se por corrigir e alterar algumas das questdes

previamente apresentadas.

2.2. Procedimentos de Recolha de Dados

A recolha de dados foi realizada em dois periodos, entre junho e agosto de 2022

e abril e maio de 2023.

No primeiro periodo o questionario foi disposto numa plataforma online —
Google Forms, onde foi criado uma hiperligacdo do mesmo que, posteriormente, foi
enviado por correio eletronico a todos os hospitais da RAA, unidades de saude e

clinicas que trabalham com radiagdes ionizantes.
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No periodo mencionado acima em segundo lugar, o questionario foi deixado
impresso em formato word, nas clinicas, unidades de saude e hospitais da RAA com o

intuito de conseguir mais respostas aos questionarios.

2.3. Procedimentos de Analise de Dados

Os dados do questionario que foram inicialmente recolhidos na plataforma
Google Forms, foram posteriormente, transferidos para o Mricrosoft Office Excel. Apds
a organizacdo e codificagdo dos dados recolhidos, foram transferidos para o programa
IBM SPSS Statistics 29, versdo para Windows. Isto, permitiu realizar varios processos

estatisticos expondo resultados de forma objetiva com o auxilio de tabelas e/ou graficos.

Assim, optou-se como metodologia uma analise qualitativa para as questdes

abertas e quantitativa para as questdes fechadas.

Executou-se primeiro a estatistica descritiva dos dados sociodemograficos,
obtendo-se resultados como a Média, a Moda, a Mediana, o Desvio-Padrdo, o Minimo e
0 Méximo. Em seguida, para analisar os conhecimentos e praticas das profissionais
sobre 0 tema proposto e perceber o impacto do desempenho da mulher enquanto mae e
profissional exposta as radiacGes ionizantes foram utilizadas variadas técnicas
descritivas, em particular, o célculo das distribuicdes de frequéncia das variaveis e
tabelas de contingéncia. Com o objetivo de analisar os conhecimentos e préaticas dos
profissionais e a existéncia de formacdo utilizou-se o teste Mann-Whitney. Para
comparar as diferentes classes etarias, instituicdes e setores de atividade, utilizou-se o
teste Kruskal-Wallis. Para avaliar a correlacdo entre fatores, idade, ambito profissional,
setor de atividade e formacdo influenciam o papel das profissionais enquanto gravidas
empregou-se a correlacdo de Spearman.

No que diz respeito as questdes abertas, foi realizada uma andlise e

categorizacao das respostas.
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3. Resultados

3.1. Apresentacao de Resultados

3.1.1. Caracterizacdo da Amostra

Idade

O estudo é constituido por 50 participantes, com uma idade média de 34,74 anos
(DP = 10,864), com idades compreendidas entre os 19 e os 62 anos (cf. Tabela 1). Por
se verificar poucas ocorréncias em cada faixa etaria, procedeu-se a codificacdo desta
variavel em quatro categorias (cf. Grafico 1), a mais prevalente mostrou ser a das idades

compreendidas entre os 30 e 40 anos (n=20; 40%).

Tabela 1 - Caracterizagdo sociodemogréafica da amostra

Dados sociodemograficos

Idade M = 34,74 DP =10, 864 Min =19 Max = 62

Faixa etaria

m<30
m>30a<40
m>40a<50
m>50

Grafico 1 - Distribuicdo dos participantes pela variavel idade em categorias
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Area de atividade

Em relacdo a area de atividade em termos de (potencial) exposi¢édo as radiacoes,
como é possivel verificar na Figura 4 e grafico 1, dos 50 profissionais que responderam
ao questionario, 37 trabalham na area de Radiologia, 1 em Medicina Nuclear, 3 em
Radioterapia e 9 responderam outra area, das quais se encontram Medicina Dentéria e
Bloco Operatorio.

Area de atividade

2% M Radiologia
B Medicina Nuclear
B Radioterapia

B Qutro

Graéfico 2 - Distribuicdo de frequéncia da variavel “Area de atividade”

Bloco
Operatério
4%

Profissionais
Medicina

Dentaria
14%

Radioterapia
6%

Medicina
Nuclear

2% Radiologia

74%

Grafico 3 - Distribuicio em percentagem da variavel “Area de atividade”
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Ambito Profissional

No que concerne ao ambito profissional dos participantes, como € possivel
constatar na tabela 2, responderam a questdo 7 médicos, 7 enfermeiros, 18 técnicos
superior de diagnostico e terapéutica (TSDT), 7 assistentes operacionais, 1 fisico, 3
assistentes de medicina dentaria e 7 assistentes técnicas.

Tabela 2 - Distribui¢o de frequéncia da variavel “4mbito profissional”

Ambito Profissional n %
Médico 7 14,0
Enfermeiro 7 14,0
Técnico Superior de Diagndstico e Terapéutica (TSDT) 18 36,0
Assistente Operacional 7 14,0
Fisico 1 2,0
Assistente de Medicina Dentéaria 3 6,0
Assistente Técnica 7 14,0
Total 50 100,0

Relativamente a distribuicdo do ambito profissional pela area de atividade
exercida, podemos verificar que existem na area da Radiologia 4 médicos, 5
enfermeiros, 15 TSDT, 5 assistentes operacionais e 8 profissionais responderam outro
ambito. Na Medicina Nuclear contamos apenas com 1 TSDT e na Radioterapia com 2
TSDT e 1 profissional com outro &mbito. No que concerne a outras areas de atividades
responderam ao questionario 3 médicos, 2 enfermeiros, 2 assistentes operacionais e

outras 2 pessoas responderam “outro” ambito (cf. Tabela 3).

Tabela 3 - Distribuigdo das variaveis “ambito profissional” e “area de atividade”

Area de atividade

Medicina
Radiologia Nuclear Radioterapia Outro

Médico 4 0 0 3

Enfermeiro 5 0 0 2

Ambito TSDT 15 1 2 0

profissional Assistente 5 0 0 2
Operacional

Outro 8 0 1 2
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Tempo de Servigo

Relativamente ao tempo de servigo (em anos) verificou-se que € no intervalo

“menos de 5 anos” que se encontra o maior numero de profissionais (n=21; 42%).

Tempo de servico

m<5anos
B 6-15anos
M 16 - 25 anos

M > 26 anos

Grafico 4 - Distribui¢do de frequéncia da variavel “Tempo de servi¢o”

Setor de Atividade

No que diz respeito a atividade profissional, o grafico 3 mostra que o0s
profissionais estdo distribuidos por dois setores, sendo que a maioria esmagadora exerce
as suas funcGes no privado, constituido por 32 profissionais, no setor publico
encontram-se 15 profissionais e existem apenas 3 profissionais que exercem a sua

atividade profissional em ambos os setores (cf. Gréfico 5).

B Setor Privado
B Setor Publico

m Ambos

Gréfico 5 - Distribuigdo da frequéncia da variavel “Setor de atividade”
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Local de Trabalho

No que concerne ao local de trabalho pode-se verificar na tabela abaixo a

distribuicdo dos profissionais pelas clinicas, hospitais e unidades de satde da RAA.

Tabela 4 - Distribuigio de frequéncia da variavel “Local de trabalho”

Ilha de Residéncia Local de Trabalho

Hospital do Divino Espirito Santo

Hospital Internacional dos Acores

Centro de Saude de Ponta Delgada

Séo Miguel Centro de Radioterapia de Ponta Delgada

Cal Clinica

RN PN~

Clinica de Sao Sebastido 1

(@)

CSG - Clinica de Sdo Goncalo 8

Hospital Santo Espirito da Ilha Terceira 8

Terceira Centro de Radioterapia de Angra do Heroismo 1

Clinica Médica da Praia da Vitdria Unipessoal, Lda 5

IsoPor — Azores 1

Pico Unidade de Saude da Ilha do Pico 2
Formacéo

Na questdo, possui alguma formacdo sobre a tematica da protecdo contra a
exposicao as radiacdes ionizantes, verificou-se que 16 profissionais responderam “sim”

e 34 responderam “nao” (cf. Gréfico 6).

Existéncia de formacéao

Sim

H Nao

Gréfico 6 - Distribui¢do de frequéncia da variavel “Formagdo”
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No que toca a existéncia de formacdo sobre a tematica de protecdo radiologica é
necessario perceber a sua distribuicdo pelas instituicdes de salde da RAA,
nomeadamente, hospitais, unidades de salde e clinicas. Assim sendo, conforme as
respostas obtidas ao questionario podemos verificar que 8 das 16 profissionais que
possuem formacdo sobre as radiagbes ionizantes encontram-se em hospitais,
posteriormente as clinicas contam com 5 profissionais e as unidades de saude apenas
com 3 profissionais. Foi possivel também verificar que é nas clinicas que estdo o maior

numero de profissionais sem formacéo e posteriormente os hospitais.

Tabela 5 - Distribuicédo de frequéncia entre as variaveis instituigdes e existéncia de formacao

Formacéo
Sim Nao
Hospital 8 14
Unidade de Saude 3 0
Clinica 5 20
Total 16 34

Dos 16 profissionais que responderam “sim” a questdo anteriormente colocada,
8 profissionais tiveram formacdo com duracdo entre Oh e 15 horas, 3 profissionais
tiveram formacdo com duracéo entre 16h e 30 horas e 5 profissionais tiveram mais de

31 hora de duracdo de formacéo sobre esta tematica.

Horas de Formagao

Oo0-15h

@16-30h

O+31h

Gréfico 7 - Distribuigdo de frequéncia da variavel “Horas de formagdo”

44



Mulher e Mae enquanto Profissional Exposta a Radiag¢oes no séc. XXI

No que diz concerne a distribuicdo das horas de formacdo pelas instituicdes de
salde da RAA, nomeadamente, hospitais, unidades de saude e clinicas, obteve-se 0s
seguintes resultados (cf. Tabela 6).

Tabela 6 - Distribuicdo de frequéncia entre as variaveis instituices e horas de formacéo

Horas de formacéo
0-15h 16 -30h + 31h Total

Hospital 5 1 2 8
Unidade de Saude 2 1 0 3
Clinica 1 1 3 5
Total 8 3 5 16

Quanto a distribuicdo do numero de horas pelo local de trabalho dos
profissionais, obteve-se as respostas descritas na tabela 7.

Tabela 7 - Distribuicdo de frequéncia do local de trabalho com as horas de formagéao

Local de trabalho e Horas de formagéo

Horas de formacao
0-15h 16 - 30h +31h Total

Hospital do Divino Espirito Santo 2 1 0

Hospital Internacional do Acores 1 0 0

Centro de Saude de Ponta Delgada 0 1 0

Centro de Radioterapia de Ponta 1 0 0

Delgada

CAL Clinica 0 1 0
Local de Hospital Santo Espirito da llha 2 0 2
trabalho Terceira

Centro de Radioterapia de Angra do 0 0 1

Heroismo

Clinica Médica da Praia da Vitéria 0 0 1

Unipessoal, Lda.

IsoPor - Azores 0 0 1

Unidade de Saude Ilha do Pico 2 0 0

Total 8 3 5

Rk w

[EEN

16

No que diz respeito ao setor de atividade e a existéncia de formacao entre as
profissionais (cf. Tabela 8), podem verificar que € no setor publico que existem pessoas
com mais formac&o (n= 8; 53,3%) e no setor privado é onde existem mais profissionais

sem formagéo (n=26; 81,3%).
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Tabela 8 - Distribuicdo da frequéncia entre o setor de atividade e a existéncia de formacéo.

Formacéao
Sim Percentagem Nao Percentagem
Setor de atividad Setor privado 6 18,8% 26 81,3%
etor e.a.|V| 4% Setor publico 8 533% 7 46,7%
profissional
Ambos 2 66,7% 1 33,3%

Quanto a distribuicdo do numero de profissionais, consoante o seu ambito

profissionais e as horas de formagao, obteve-se as respostas descritas na tabela 9.

Tabela 9 - Distribuicdo de frequéncia do ambito profissional com as horas de formagéao

Ambito profissional e Horas de formagcéo

Horas de formacao
0-15h 16 - 30h +31h

Médico 3 0 0

Al Enfermeiro 0 0 0

mbIto TSDT 5 3 4
profissional . .

Assistente Operacional 0 0 0

Outro 0 0 1

No que diz respeito ao tempo ativo das profissionais na area de radiagdes
ionizantes e a existéncia de formacdo, verificamos que é no intervalo de tempo entre 0s
6 — 15 anos que existe 0 maior numero de profissionais com formacdo. A maioria das
profissionais que ndo tém formacao trabalha nesta area ha menos de 5 anos (cf. Tabela
10).

Tabela 10 - Distribui¢do da frequéncia do tempo de servigo e existéncia de formagéo

Formacéao
Sim N&o
<5 anos 4 17
Tempo de Servigo 6 - 15 anos > 13
16 - 25 anos 4 3
> 26 anos 3 1
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3.1.2.Conhecimento e Pratica da Seguranca Radioldgica
Parametros de protecdo radioldgica

No que diz respeito a opinido das profissionais em relacdo aos principais
pardmetros de protecdo radioldgica, 6% dos profissionais respondeu a distancia do
profissional a fonte de radiacdo ionizante, 2% respondeu a blindagem, 2% respondeu o
tempo de exposicdo as radiacOes ionizantes e 98% respondeu que considera a distancia
a fonte, blindagem e tempo de exposicdo como 0s parametros principais. Dos 50

participantes, 1 pessoa optou por ndo responder a questao.

Parametros de protecdo radioldgica
2%

2%

M Distancia a fonte
M Blindagem
Tempo de exposi¢do

M Todas as opgdes anteriores

Gréfico 8 - Distribuigdo de frequéncia dos pardmetros de protecao radioldgica

Chumbo e a sua importancia em termos de radioprotecéo

Quanto a importancia do chumbo em termos de radioprotecdo, 96% das
profissionais que responderam a questdo (cf. Gréafico 9) asseguram que o chumbo é

importante na medida que 0 mesmo é eficiente na protecdo da radiacéo ionizante.

Parametros de protecéo radiolégica
2% 2%

B Causa danos nos pacientes
e profissionais

B E eficiente na protecdo da
radiagdo ionizante

Ndo bloqueia a radiacdo
ionizante

Grafico 9 - Distribuicdo de frequéncia da questio afeta ao chumbo
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Perigosidade da radiacdo em termos bioldgicos

Tendo em conta os niveis de dose das atividades de diagnostico, 1 profissional
considera que em termos biologicos a radiacdo ionizante ndo é nada perigosa, 6
profissionais consideram pouco perigosa, 25 profissionais consideram perigosa e 18

profissionais consideram muito perigosa (cf. Gréafico 10).

Na sua opinido, considerando os niveis de dose tipicos das
atividades de diagnostico, quao perigosa é a radiacédo
ionizante em termos biolégicos?

Muito Perigoso
Perigoso
Pouco Perigoso

Nada Perigoso

Grafico 10 - Distribuicdo de frequéncia da questdo “quéo perigosa ¢ a radiagdo ionizante em termos
biologicos”

Radiossensibilidade dos 6rgéos

No que diz respeito a questdo relacionada com a radiossensibilidade dos 6rgéos,
houve respostas variadas, pelo que 4 profissionais responderam “ovarios e testiculos”, 5
profissionais responderam “glandula tiroide”, 1 das profissionais respondeu “olhos”, 37
responderam que seriam todas as opgdes apresentadas e 3 profissionais optaram por ndo
responder (cf. Gréafico 11).

Na sua opinido, quais 0s orgaos mais
radiossensiveis?

Ovarios e Testiculos

6%

10%

2%

B Glandula tiroide

Olhos

M Todas as opgdes
anteriores
m N3o respondeu

Gréfico 11 - Distribuico de frequéncia da questdo “quais os 6rgdo mais radiossensiveis”
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Diferencas entre homens e mulheres ao nivel de risco de transmisséo hereditaria

A questdio “sabe quais as diferencas entre homens e mulheres ao nivel de risco
de transmissdo hereditaria de eventuais alteragdes induzidas pela exposicao a radiacoes

ionizantes”, 13 profissionais responderam “sim” e 37 responderam “ndo”.

Ap0s responderem a questdo, pediu-se que as profissionais nos facultassem o

porqué das suas escolhas na tabela 11.

Tabela 11 - Distribuicdo de frequéncia da questdo sobre diferencas entre homens e mulheres a nivel de
transmisséo hereditaria

Sabe quais as diferencas entre homens e mulheres ao nivel de risco de transmissdo hereditaria de
eventuais alteracdes induzidas pela exposicao a radiacdes ionizantes?

Sim N&o
(n=13) (n=37)
N&o respondeu 2 19 Né&o respondeu
Alteracdes genéticas no feto 3 1 As mutagdes ocorrem nos dois
Sexos
Amamentagdo; Quistos mamarios 1 13 Falta de formagcao/ conhecimento

Nunca me questionei acerca da
Infertilidade 5 1 diferenca entre géneros, pensei que
fosse igual para ambos

Cancro de mama; mulher tem % de
risco maior; alteracdes de DNS da
mé&o com doencas prévias e
transmissédo aos filhos

1 2 Nao sei

Nd&o existe diferenca nos riscos, a

Né&o existe diferencgas entre homens e radiacdo pode provocar mutacoes
mulheres, porque nao existe risco de 1 1 genéticas e danos nas células dos
transmissao hereditaria 6rgdos reprodutores de ambos 0s

sexos, que afetam os descendentes
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Conhecimento dos efeitos estocasticos e efeitos deterministicos

Na questdo 16, tentou-se verificar o nivel de conhecimento das profissionais no
que diz respeito aos efeitos estocésticos e deterministicos, obtendo-se os resultados

apresentados no seguinte grafico.

Nos efeitos deterministicos a severidade depende da dose 12
absorvida pelo 6rgédo ou tecido — 38

Nos efeitos estocasticos a severidade é independente da 30
dose absorvida pelo 6rgdo ou tecido e 20
Os efeitos deterministicos causam morte celular, 22
enquanto estocasticos causam transformacao celular e 28
Os efeitos estocasticos causam morte celular, enquanto 30
os deterministicos causam transformacéo celular [ 20
Nos efeitos deterministicos existe um limiar de dose, 19
enquanto nos estocésticos ndo existe limiar de dose e
Nos efeitos estocasticos existe um limiar de dose, 35
enquanto nos deterministicos n&o existe limiar de dose _ 15
0 10 20 30 40

FALSO m VERDADEIRO
Grafico 12 - Distribuicdo de frequéncia dos efeitos estocésticos e efeitos deterministicos

Doencas relacionados com efeitos deterministicos

No que concerne aos exemplos de doengas de efeitos deterministicos, “cataratas,
anemia ¢ leucopenia” foram as respostas de 20 profissionais, “sarcoma 0sseo,
esterilidade e cataratas” foi respondido por 5 profissionais, 8 responderam “leucemia,

hemorragias ¢ lesdes cutaneas” e 17 responderam “ndo sei” (cf. Gréafico 13).

Doencgas relacionadas com efeitos
deterministicos

W Catarata, anemia e
leucopenia

W Sarcoma 6ssea, esterilidade
e cataratas

M Leucemia, hemorragias e
lesGes cutaneas

H N3o sei

Gréfico 13 - Distribui¢do de frequéncia da questdo “exemplos de efeitos deterministicos”
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Doencas relacionados com efeitos estocasticos

No que diz respeito aos exemplos de doencas de efeitos estocasticos, 2
profissionais responderam “leucemia e hemorragias”, “cancro e anomalias genéticas
hereditarias” foi a resposta de 23 profissionais, 6 responderam “esterilidade e leucemia”

p p P

e 19 responderam “néo sei” (cf. Grafico 14).

Doencas relacionadas com efeitos
estocasticos

4%

B Leucemia e hemorragias
B Cancro e anomalias
genéticas

m Esterilidade e leucemia

® N3o sei

Grafico 14 - Distribui¢io de frequéncia da questdo “exemplos de efeitos estocésticos”

Valor limite anual de dose efetiva para trabalhadores expostos

Para a questdo relacionada com os valores limites anuais de dose efetiva a que 0s
trabalhadores podem estar expostos, teve-se em conta que 23 profissionais responderam
“ndo sei” a esta questdo, foram 6 as que responderam “5 mSv”, 4 responderam “10

mSv” e 17 responderam “20 mSv™.

Qual o valor limite anual de dose efetiva
para trabalhadores expostos?

8%

B 5 mSv
m 10 mSv
20 mSv

® Nao sei

Gréfico 15 - Distribuigdo de frequéncia da questdo “qual o valor anual de dose efetiva para trabalhadores
expostos”
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Dose maxima para trabalhadoras gravidas e lactantes

No que concerne a dose maxima a que as trabalhadoras gravidas e lactantes
podem estar expostas, “tdo baixa quanto razoavelmente possivel” foi a resposta de 25
profissionais, 19 responderam “ndo sei”, 5 responderam “1 mSv” e por fim 1 pessoa

respondeu “mais do que 1 mSv”.

Qual a dose maxima para trabalhadoras gravidas e
lactantes?

® Tao baixa quanto
razoavelmente possivel

H 1 mSv

Mais do que 1 mSv

m N3o sei

Grafico 16 - Distribui¢do de frequéncia da questdo “ qual a dose méaxima para trabalhadoras gravidas e
lactantes”

Monitorizacao

A nivel do conhecimento sobre a existéncia de monitorizagdo no local de
trabalho, 16% respondeu que existe monitorizagdo ambiental, 48% respondeu que existe

apenas dosimetria pessoal e 36% respondeu “nao sei”.

Monitorizagao

16%

Sim, existe monitorizagao
ambiental

B N3o, apenas existe
dosimetria pessoal

Nao sei

Gréfico 17 - Distribui¢do de frequéncia da varidvel “monitorizagdo”
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Feto e radiacdes ionizantes

No que diz respeito a opinido das profissionais em relacdo as radiacOes
ionizantes poderem afetar o feto (Q21), 46 mulheres (92%) respondera “sim”, 1
respondeu “ndo” e 3 responderam “ talvez”. Na medida das respostas dadas seguiu-se a
questdo “em que medida as altas doses de radiacdes ionizantes podem afetar o feto”
(Q22), 13 profissionais responderam “causar malformagdes”, 36 responderam “todas as
opcdes anteriores” (causar malformagdes, causar morte, causar atrasos mentais) e 1

profissional optou por n&o responder.

Tabela 12 - Distribuicdo de frequéncia de acordo com o feto e as radiacdes ionizantes

Feto e Radiagdes ionizantes

Q22-Diga-nos em que medida as
altas doses de radiacdes
ionizantes podem afetar o feto

Causar Todas as opgoes
malformacodes anteriores Total
Q21-Na sua opinido, as Sim 13 33 46
radiacGes podem afetar o Talvez 0 3 3
feto?
Total 13 36 49

Das 46 profissionais que responderam “sim” na questdo 21 (Q21), 13
responderam na questdo 22 (Q22) “causar malformacdes” como uma consequéncia das
altas doses de radia¢des ionizantes a que o feto esta exposto e, 33 responderam “todas as
opg¢oes anteriores” que inclui, como ja foi dito mencionado acima, as opgdes “causar
malformagdes, causar morte, causar atrasos mentais severos”, as 3 profissionais que
responderam a questdo 21 (Q21) com “talvez” escolheram como resposta & questdo 22

(Q22) “todas as opgdes anteriores” (cf. Tabela 6).
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Equipamentos de protecéo individual

No que remete a frequéncia do uso dos equipamentos de protecdo individual

pelas profissionais, obteve-se os dados apresentados no grafico 18.

Uso de EPI's

B Sempre masvezes MRaramente M Nunca

Utiliza dosimetro

Utiliza protetor de génadas

Utiliza protetor de tiroide

Utiliza 6culos plumbiferos

Utiliza avental de chumbo

Gréfico 18 - Distribuicdo de frequéncia do uso de EPI’s
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3.1.3. Mulher, Mae e Profissional

Alcancar a Gravidez

No que se refere as profissionais procurarem neste momento alcancar a gravidez,
saberem quais os cuidados a ter e se existem disposicdes internas no seu servico, 16%
(8 profissionais) responderam gque neste momento estdo a procura de alcancar a gravidez

e 84% (42 profissionais) ndo estdo a pensar em alcancar a gravidez.

Das 8 profissionais, 7 sabem quais os cuidados a ter e 1 profissional respondeu
que n&o sabe que cuidados a ter. Das 7 profissionais que sabem que cuidados devem ter,
apenas 3 responderam quais os cuidados, as respostas obtidas foram “nao estar presente
nas salas com RX”, “diminuigdo de exposicdo a radiagdo X” e “evitar fazer radiografias
e se for o caso ter uma distdncia de seguranga”. Das profissionais que procuram
alcancar a gravidez, 3 sabem que existem disposi¢Ges internas no seu servico mas
apenas 1 respondeu quais disposi¢des, respondendo a questdo como “recolocacdo da
gravida noutro local” e 5 ndo sabem se existe ou ndo disposi¢des internas no seu

Servico.

Dados obtidos demonstrados conforme a tabela abaixo (Tabela 13).

Tabela 13 - Distribuigdo de frequéncia de acordo com as profissionais que procuram alcangar a gravidez

Sabe quais os cuidados a ter?

SIM NAO
Neste momento, procura alcancgar
g 8 42
a gravidez?
SIM NAO
7 1
Quais?

3 respostas

- N&o estar presente nas salas com
RX;

- Diminuicédo de exposicao a
radiacédo X;

- Evitar fazer radiografias e se for
0 caso ter uma distancia de
seguranca

SIM NAO

Sabe se ha disposi¢des internas no

3 5

Quais?

Seu servigo? LGSR

- Recolocacéo da gravida noutro
local

55




Mulher e Mae enquanto Profissional Exposta a Radiag¢oes no séc. XXI

Estar Gravida

No que diz respeito a questdo 30 “Neste momento encontra-se gravida?” obteve-
se 50 respostas negativas, pelo que se averiguou que nenhum das profissionais que
responderam ao questiondrio encontra-se gravida neste momento, assim sendo, as
questdes adjacentes (questdo 31, questdo 32, questdo 33 e questdo 34) a esta pergunta

também ndo foram respondidas (cf. Gréafico 19).

Neste
momento
encontra-se
gravida?

IS

50
100,00%

Gréfico 17 - Distribuicdo de frequéncia de acordo com as profissionais que estdo gravidas

Encontrar-se a Amamentar

No que concerne a questdo 35 “neste momento encontra-se a amamentar”,
apenas 2% respondeu a questdo o que remete apenas para 1 profissional, restando 49
profissionais que responderam “ndo” que corresponde a uma percentagem de 98%. A
profissional que respondeu a esta questdo respondeu “sim” a questdo “sabe quais os
cuidados a ter?” mas ndo mencionou-os e respondeu “ndo” a questdo “sabe quais as

disposigdes internas no seu servigo?” (cf. Tabela 14).

Tabela 14 - Distribuicdo de frequéncia de acordo com as profissionais que procuram estdo a amamentar

SIM NAO
Neste momento, encontra-se a amamentar? 1 49
SIM NAO
1 -
Sabe quais os cuidados a ter? Quais?
0 respostas
SIM NAO
- 1
Sabe se ha disposic¢les internas no seu servigo? Quais?
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Gravidez na Profissao

Na questdo 40 “Ja esteve gravida?”, 34% das profissionais responderam “sim” e

66% respondeu “ndo” a questao (cf. Grafico 20).

Ja esteve gravida?

= SIM
E NAO

Gréfico 18 - Distribuicdo de frequéncia de acordo com as profissionais que ja estiveram gravidas

Das 17 profissionais que responderam “sim” anterior apenas 6 trabalharam na

sua area durante a gravidez e 11 ndo trabalharam na area (cf. Gréafico 21).

Trabalhou na sua area durante a gravidez?

ESIM
= NAO

Grafico 19 - Distribuicéo de frequéncia da questdo “trabalhou durante a gravidez”
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As profissionais que ndo trabalharam na sua area durante a gravidez,

responderam a questdo 43 da seguinte forma (cf. Tabela 15).

Tabela 15 - Distribuicdo de frequéncia dos motivos, pelos quais as profissionais ndo trabalharam na sua
area durante a gravidez

Contagem

Frequéncia Percentagem
Né&o responderam 40 80,0
Estava em outro trabalho 1 2,0
Estive a trabalhar noutro servico 1 2,0
Fiz secretariado porque quis. N&o eram 1 20
as minhas fungoes. ’
Fiz trabalho administrativo 1 2,0
Gravidez de risco 2 4,0
Valido Na gravidez ndo trabalhava na empresa 1 20
atual '
Por causa da dose de radiagao 1 2,0
Por considerarmos o feto elemento do
X 1 2,0
publico
Trabalhei noutra area. 1 2,0
Total 50 100,0

Na questdo 42 “diga-nos até que semana de gestagdo se encontrou a

desempenhar as suas fungdes” obteve-se as seguintes respostas (cf. Grafico 22).

Semanas de gestagao que desempenhou as suas fungdes

Gréfico 20 - Distribuigéo de frequéncia da questdo “diga-nos até que semana de gestagdo se encontrou a
desempenhar as suas fungdes”
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Para as profissionais que respondessem “sim” a questdo 41 (trabalhou na sua
area gravida?) havia a questdo 44 (admitindo que trabalhou durante a gravidez, tomou
mais precaucfes?), ao que se obteve 4 respostas positivas (sim) e 2 respostas negativas
(ndo). Das 4 respostas “sim”, as profissionais informaram quais as precaucdes que
tomaram e das 2 respostas “nao” ambas as profissionais indicaram o motivo, como se

apresenta na tabela abaixo (Tabela 16).

Tabela 16 - Distribuicdo de frequéncia de acordo as precaucdes durante a gravidez

Admitindo que trabalhou durante a gravidez, tomou mais precaucdes?

SIM NAO
4 3
Diga-nos quais precaugoes Informe-nos os motivos

- 18 gravidez tomei precaucdes, na 22 gravidez
sO tomei precaucdes depois de saber que estava

gravida; - Néo sabia;
- As precaucdes necessarias/devidas para a - Porque a empresa ndo deu importancia ao
protecdo quer da gravida quer do bebé; facto de estar gravida e ndo deu

- Executei preferencialmente exames que ndo | orientagdes neste sentido.
utilizam radiagdes ionizantes;
- Utilizei sempre dosimetro

Nivel de conhecimento e Fatores Socioprofissionais

Um dos objetivos deste estudo é avaliar o nivel de conhecimento das
profissionais em relacdo as praticas, normas e métodos de protecdo face as radiacoes
ionizantes em funcdo de algumas variaveis, tais como, idade, a area de atividade e

ambito profissional, local onde exerce a sua atividade e tempo de servigo.

Ao realizar o teste de correlacdo de variaveis a partir do coeficiente de
correlagdo de Sperman, constatou-se uma correlagao negativa e fraca (r = -,275) entre as
variaveis idade e existéncia de formacdo. Este resultado indica que ndo se verificam

diferencas significativas.

No que concerne a existéncia de formacéo sobre a protecdo radioldgica, a idade
das 16 profissionais que tém formacédo varia entre os 22 e 0s 62 anos, com uma media
de idade de 38,88 anos e uma predominancia entre os 33 e 0s 45 anos. Das 34
profissionais que ndo tém formacéo, a idade varia entre os 19 e 61 anos, com uma média

de idade de 32,79 anos e uma predominancia entre os 29 e os 36 anos (cf. Gréafico 24).
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Gréfico 21 — Variaveis ldade e Existéncia de Formag&o sobre protecdo radiolégica

Através da anélise de dados foi possivel verificar que dos 50 profissionais que
responderam as questdes, 33 residem na ilha de Sdo Miguel, 14 na ilha Terceira e 3 na
ilha do Pico. Os profissionais que residem na ilha de Sdo Miguel estdo em maior
namero na area da radiologia, com 24 profissionais, seguindo-se 7 profissionais em
outra area de atividade e 2 na Radioterapia. Na ilha Terceira, conta-se com 10
profissionais na Radiologia, 1 em Medicina Nuclear, 1 em Radioterapia e 2 em outra

area. A ilha do Pico contém 3 profissionais, todos eles exercem na area da Radiologia.

A area da Radiologia é a area que conta com o maior numero de profissionais,
quer na ilha de Sdo Miguel (n=24), quer na ilha Terceira (n=10). A ilha do Pico (n=3)
conta apenas com esta area de atividade, segundo os dados obtidos. Sendo esta a area
com maior numero de profissionais foi possivel comparar a existéncia de formacéo
distribuida entre ilhas e areas de atividade. Verificou-se que a area da Radiologia é onde
existe 0 maior nimero de pessoas que estdo formadas mas também é onde se encontra o
maior nimero de pessoas que ndo tém formacdo sobre a tematica da protecdo contra
radiagcdes ionizantes. Comparando entre ilhas, verificou-se que o existiam 7 pessoas
formadas e 26 sem formagéo na ilha de S&o Miguel, na ilha Terceira 6 pessoas formadas

e 8 sem formacao e, na ilha do Pico as 3 profissionais tém formacéo.

No que diz respeito a percecdo do nivel de conhecimento das praticas, normas e
métodos de protecdo face as radiacOes ionizantes verificou-se que, € no setor publico
que se detém o maior nimero de profissionais, sendo que séo os Técnicos Superiores de

Disgnostico e Terapéutica os que dispdem mais formacéo na area (cf. Tabela 17).
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Tabela 17 - Comparacdo entre classes etarias e instituicdes, setor de atividade e formagdo, no que se
refere as respostas a varios itens relativos com o nivel de conhecimento das praticas, normas e métodos de
protecdo face as radiacdes ionizantes. Indicam-se as significancias (a negrito indicam-se 0s casos em que
hé diferencas significativas, p<0,05).

o Setor de ~
Item Idade Instituicio Atividade Formacéo
Parametros de protecdo radioldgica 0,529 0,59 0,153 0,104
Importancia do chumbo 0,473 1 1 1
Perigosidade da radiacéo ionizante 0,031 0,072 0,031 0,042
Orgéos radiossensiveis 0,868 0,100 0,084 0,811
Doencas de efeitos deterministicos 0,548 0,842 0,167 <0,001
Doencas de efeitos estocasticos 0,933 0,414 0,291 0,004
Valor limite para trabalhadores expostos 0,398 0,072 0,022 <0,001
Dose maxima para trabalhadoras gravidas e 0.361 0.250 0,009 0,010
lactantes
Afetividade para o feto 0,727 0,533 0,746 0,157
Nocividade para o feto 0,222 0,274 0,432 0,606

Coube também analisar se os fatores, idade, &mbito profissional e setor de

atividade influenciam o uso de equipamentos de protecéo individual.

Quanto ao uso de equipamentos de protecdo individual verificou-se que é no
setor publico que existe o0 maior nimero de profissionais que fazem uso dos mesmos
(cf. Tabela 18).

Tabela 18 — Comparag&o entre os setores privado e publico e o uso de EPI’s

Uso de EPI's Setor Privado Setor Publico
Uso de avental de chumbo 'E\)/Ip_zszé ||\3/Ip_=3(’)?79é
Uso de oculos plumbiferos glpzzll'?;é '[\)/Ipzzlfgg;;
Uso de protetor de tiroide E\)/IP=:2£(1)E;) '[\)Apzzzéégg;;
Uso de protetor de gonadas gﬂpzzli,g; E)/Ipzzzflzg;;
Uso de dosimetro |[\)/|P=:2i213;é E)/Ip:jc’)?fs;

Em relacdo ao uso de dosimetro, a idade das profissionais que nunca usam
dosimetro varia entre 0s 19 e os 44 anos, tendo uma média de idade de 30,20 anos e

uma predominancia entre os 25 e 0s 36 anos. As profissionais que utilizam as vezes tém
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idades entre os 24 e os 32 anos, com uma média de idade 26,75 anos e uma
predominancia entre os 21 e os 33 anos. As profissionais que sempre usam tém idades
compreendidas entre os 22 e 62 anos, com uma média de 36,83 anos e uma
predominancia entre os 33 e 0s 41 anos. Raramente é representado por 1 profissional

com uma idade de 23 anos (cf. Grafico 25).

Idade X Uso dosimetro

70
60

50
40 } P—

: 1 = il

Idade

Munca Raramente As vezes Sempre

Gréfico 22 - Variavel idade e uso de dosimetro

Coube também analisar se os fatores, idade, ambito profissional, setor de

atividade e formacéo influenciam o papel das profissionais engquanto gravidas.

Ao realizar o teste de correlacdo de varidveis a partir do coeficiente de
correlagdo de Sperman, constatou-se uma correlacdo negativa, fraca e significativa (r = -
,598**) entre as variaveis idade e ja ter estado gravida. Este resultado indica que nao
existe correlacdo entre estas duas variaveis. No entanto, podemos verificar que nos
hospitais encontram-se 0 maior nimero de profissionais que ja estiveram gravidas
(n=11) e posteriormente as clinicas (n=6). O maior numero de profissionais que ja
estiveram gravidas encontra-se na faixa etaria, > 30 a <40 anos e exercem a sua funcéo

na area da Radiologia.

Foi importante tambeém verificar a relacdo da mulher que ja esteve gravida e a
existéncia de formacdo (r= 0,141) e constatou-se uma correlagdo positiva, fraca e nao

significativa, ou seja ndo existe uma correlacdo entre as duas variaveis. Assim sendo,
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verificou-se que das 17 profissionais que ja estiveram gravidas, 7 possuem formacéo
sobre protecdo radiolégica e 10 ndo tiveram formacg&do. No entanto, verificou-se também
que 9 mulheres que nunca estiveram gravidas possuem formacdo sobre a protecdo a

exposicao de radiacdes ionizantes.
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3.2. Discussao de Resultados

No que concerne a caracterizacdo da amostra, 0 estudo mostra que 0 mesmo €
composto apenas por profissionais do sexo feminino, maioritariamente a exercer
fungdes no privado. A faixa etaria com maior predominancia ¢ com idades >30 e < 40
com 40%, o mesmo acontece com os profissionais em que 46% tém idades

compreendidas entre os 31 e 0s 40 anos (Rodrigues, 2019).

No que diz respeito a area de atividade a Radiologia, com 74%, ¢é a area que
contém mais profissionais. Em relacdo a categoria profissional, a amostra conta

maioritariamente com Técnicas Superiores de Diagndstico e Terapéutica (36%).

Na RAA contabilizam-se 3 hospitais publicos e 1 privado, 17 centros de salde, 2
centros de radioterapia e varias clinicas privadas. Embora sejam mais os centros de
salde, o maior numero de profissionais encontra-se nos hospitais (Instituto Nacional de
Estatistica, 2022). No entanto, 0 maior numero de respostas obtidas ao questionario
surgiu por parte das clinicas privadas, tal terd acontecido por ter sido mais fécil o seu

acesso e comunizagdo com os profissionais destas instituicdes.

No que toca a existéncia de formacdo na tematica da protecdo radioldgica, 32%
tem formacé&o, sendo as profissionais que trabalham nos hospitais possuem mais horas
de formacdo. Em relacdo a falta de formacdo, os profissionais menos formados

encontram-se nas clinicas, 58,8%.

Embora o artigo 13° do Decreto-Lei n.° 108/2018, de 3 de dezembro, refira que é
obrigatorio a existéncia de formacdo e informacdo na area da protecdo contra as
radiacBes ionizantes e que haja a participacdo das autoridades de satude em colaboracao
com entidades publicas ou privadas e a Direcdo-Regional da Saide mencione que para
que seja assegurada a protecdo e bem-estar dos trabalhadores é fundamental que haja
sensibilizacdo e formacdo dos trabalhadores quanto a prevencdo do risco associado a
exposicdo a radiagOes ionizantes, a entidade patronal em articulagdo com Servico de
Saude Ocupacional e com o servico de Saude e Seguranca do Trabalhador deve elaborar
acbes que complementem o conhecimento dos trabalhadores (DGS, 2016).
Reconhecemos que 0 mesmo ndo acontece neste estudo, uma vez que a maioria das

profissionais que responderam ao questionario ndo possui formacao.
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Relativamente a necessidade de compreender o nivel de conhecimento das
profissionais em relacdo as praticas, normas e métodos de protecdo face as radiacGes
ionizantes, recorreu-se a questdes que diversificassem o conhecimento em Varios

contextos.

No que diz respeito a opinido dos profissionais em relacdo aos parametros de
protecdo radiologica, 98% das respostas obtidas verificou-se que a distancia a fonte,
blindagem e tempo de exposigédo foram considerados os principais fatores. Consideradas
as respostas a questdo sobre a importancia do elemento chumbo em termos de
radioprotecdo, constatou-se que as profissionais (96%) responderam que o chumbo é

importante devido a sua eficacia na protecdo da radiacdo ionizante.

Relativamente a questao sobre efeitos deterministicos e estocasticos, verificou-se
qgue a questdo obteve respostas variadas em relacdo ao assunto. Concebesse que a
escolha de uma pergunta para categorizar a veracidade e falsidade para esta questéo
limitou o estudo. Considerando as questdes realizadas sobre as doencas causadas pelos
efeitos deterministicos e estocasticos, averiguou-se que as respostas “catarata, anemia e
leucopenia” e “cancro e anomalias genéticas hereditarias” por esta ordem de questdo
foram as respostas dadas pela maioria das profissionais, com 40% e 46%, por esta

ordem.

No que concerne ao conhecimento das profissionais sobre o valor limite anual da
dose efetiva para trabalhadores expostos, 46% das profissionais referiram ndo saber o
valor limite anual e apenas 34%, correspondente a 17 profissionais, respondeu “20
mSv”. Para a questdo “Qual a dose maxima permitida para trabalhadoras gravidas e
lactantes?”, 50% das profissionais respondeu “tdo baixa quanto razoavelmente
possivel”, 38% respondeu “ndo sei” e 10% respondeu “1 mSv”. Esta questdo levanta
alguma discussdo por as respostas “tdo baixa quanto razoavelmente possivel” e “1 mSv”
poderem ser as duas aceitaveis, sendo que pela quantidade de respostas ser “tdo baixa
quanto razoavelmente possivel” verifica-se que as profissionais tém alguma nocao de
que as mulheres quando gravidas e lactantes devem estar e menos tempo expostas as
radiacBes e quando expostas estes niveis devem ser 0s mais baixos possiveis. O objetivo
de colocar esta questdo seria entender se as mesmas saberiam qual o valor maximo a
que as gravidas e lactantes podem estar expostas durante toda a gravidez, assim sendo a

resposta de “ImSv” € a corretamente aceitavel de acordo com o ponto n.°1 do artigo
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69.° do Decreto-Lei n.° 108/2018, de 3 de dezembro, que refere que “A protecdo
concedida ao nascituro deve ser equivalente a dispensada a qualquer membro do
publico, de forma a assegurar que a dose equivalente recebida por este permanece tdo

baixa quanto razoavelmente possivel, sem exceder 1 mSv durante o resto da gravidez.”

(Diério da Republica).

Relativamente a opinido das profissionais sobre a afetividade das radiacfes
ionizantes sobre o feto, 92% respondeu que “sim”, as radiagdes ionizantes afetam o feto.
Na medida da questdo subsequente “em que medida as altas doses de radiacOes
ionizantes podem afetar o feto”, 73,47% das profissionais reconhece que as radiagdes

ionizantes podem causar malformacdes, atrasos mentais severos e a morte nos fetos.

Embora exista a necessidade de sensibilizacdo e formacdo sobre a tematica da
protecdo radiolégica pelas entidades, as profissionais de saude que responderam ao
questionario deste estudo demonstram de modo geral ter conhecimento sobre a temética

face as radiagOes ionizantes.

Ao nivel de conhecimento por parte das profissionais sobre a existéncia de
monitorizacdo ambiental e dosimetria pessoal no local do trabalho, 48% das
profissionais responde que nos seus locais de trabalhos existe dosimetria pessoal. Deste
modo, averigua-se que cumpre com 0 estabelecido no artigo 74.° do Decreto-Lei
n.108/2018, de 3 de dezembro, que menciona que todos os profissionais expostos a
radiacdo ionizante devem ser alvo de controlo dosimétrico. No entanto,16% responde

que no seu local de trabalho apenas existe monitoriza¢do ambiental.

No que toca ao uso de dosimetro, 70% das profissionais usam sempre o
dosimetro, 20% nunca usa, 4% usa as vezes e 2% usa raramente. Apesar do uso do
dosimetro ser legalmente imposto pelo Decreto-Lei n.° 108/2018, de 3 de dezembro e as
instituicdes de saude serem as responsaveis por disponibilizarem o equipamento as
profissionais, verifica-se que ainda existem algumas profissionais que optar por nao
utilizar o dosimetro. Carapinha (2009) refere que, uma das razdes que leva a que 0s
profissionais ndo utilizem o dosimetro pode ter que ver com a auséncia de confianca na
leitura do mesmo (Carapinha, 2019). Neste estudo verificou-se que o uso do dosimetro é
feito na sua maioria pelas TSDT na area da Radiologia e que as profissionais que nunca
usam, exercem as suas fungdes como assistente técnica e assistente de medicina

dentéria.
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Em relacdo a percecdo das profissionais sobre a perigosidade das radiagdes
ionizantes em termos bioldgicos, 50% considerou a radiacdo ionizante em termos
bioldgicos “perigoso”, 36% “muito perigoso”, 12% pouco perigoso ¢ 2% “nada
perigoso”. Em relacdo a percecdo que as profissionais tém sobre quais 0s 6rgaos mais
radiossensiveis 74%, respondeu todas as opc¢des que estavam mencionadas na questéo,

designadamente, ovarios e testiculos, glandula tiroide e olhos.

Interessou analisar 0 uso dos equipamentos de protecdo individual pelos
profissionais, especificamente, avental de chumbo, oculos plumbiferos, protetor de
tiroide e protetor de gdnadas, podemos concluir que os EPI que quase nunca sdo usados
sdo os dculos plumbiferos (62%) e o protetor de génadas (50%). O protetor de tiroide €
0 EPI que 36% das profissionais nunca usa mas é também EPI que conta com 34% das
profissionais que usam sempre. O avental de chumbo é o equipamento de protecdo
individual que é sempre 0 mais utilizado (54%). O uso frequente dos EPI é realizado na
sua maioria pelos Técnicos Superiores de Diagndstico e Terapéutica nos hospitais. As
profissionais que mencionaram que nunca usam estes EPI, exercem as suas fungdes

como assistente técnica e assistente de medicina dentéria.

Apesar das profissionais reconhecerem que as radiagdes sdo “muito perigosas” ¢
“perigosas” em termos biologicos € que os ovarios e testiculos, glandula tiroide e olhos
sdo 0s Grgdos mais radiossensiveis concluiu-se que as mesmas nao tém a precisao de se
proteger face aos riscos a que estdo expostos, pois ndo fazem uso constante de todos os
EPI. A utilizagdo de equipamentos de protecdo individual apresenta algumas limitacfes
em termos de projeto, modificacdo e manutencdo (Vaz, 2020). Segundo Lourengo, Silva
& Filho (2007) o peso dos EPI é a principal limitacdo do seu uso, 0 mesmo pode variar
entre 2,5 e 7 kg, levando ao aparecimento de lesdes musculo-esqueléticos (Santos,
2014). Outras limitacbes sdo o desconforto térmico e o design do dispositivo que ndo
leva em conta as diferencas antropométricas e morfoldgicas entre homens e mulheres, o

que pode levar ao desgaste do corpo (Vaz, 2020).

Importou de seguida analisar como as mulheres que procuram alcancar a
gravidez ou ja estiveram gravidas foram afetadas no desempenho das suas fungdes

enquanto profissionais expostas a radia¢des ionizantes.

Relativamente as questdes colocadas na terceira parte deste estudo (Mulher, Mée

e Profissional) podemos verificar que existem algumas profissionais que estdo tentar
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alcancar a gravidez (16%). As mulheres que procuram alcancar a gravidez estdo
concentradas na Radiologia, e sdo TSDT, médicas e enfermeiras. Consequentemente foi
questionado as mesmas se sabiam quais os cuidados a ter, sendo que entre as 8
profissionais que procuram alcancar a gravidez, 87,5% sabe quais os cuidados a ter e as
respostas obtidas focam-se em evitar a exposicao as radiacdes ionizantes. Em relacdo ao
conhecimento de disposi¢des internas no seu servigo, apenas 37,5% sabe que existem.
Verificou-se que atualmente, nenhuma das profissionais que respondeu ao estudo esta

gravida e, apenas existe 1 profissional que estd a amamentar.

No que toca as profissionais que ja estiveram gravidas, 34% da amostra
respondeu “sim” e, 12% destas exerceu func¢des na sua area durante a gravidez. No que
diz respeito ao tempo de trabalho das mesmas durante a gravidez, existiu respostas
distintas, verificou-se que 1 profissional trabalhou até as 35 semanas, 2 exerceram as
suas funcdes até as 38 semanas e 1 até as 39 semanas. Os 22% das profissionais que ndo
desempenharam as suas funcGes durante a gravidez, informaram 0s motivos,
nomeadamente: recolocacdo em outro servico, desempenho de fungbes num outro

servigo e gravidez de risco.

Relativamente ao nivel de conhecimento e fatores socioprofissionais foi possivel
determinar que ndo existia diferencas significativas entre as variaveis idade e existéncia

de formacado.

Averiguou-se que na faixa etaria compreendida entre os 22 e 0s 62 anos existiam
0 maio numero de profissionais com formacédo, e entre 0s 19 e 61 anos 0 maior nimero

de profissionais sem formacéo.

Neste estudo, também se pretendeu avaliar se a idade, existéncia de formacao,
instituicdo e setor de atividade tinham influéncia sobre o nivel de conhecimento das
profissionais sobre a temética da exposicdo as radiacBes ionizantes. Nao foi possivel
encontrar qualquer influéncia dos fatores idade e formacdo. No que diz respeito a
instituicdo e setor de atividade, foram detetadas algumas diferencas entre o nivel de
conhecimento das profissionais, sendo que 0s hospitais e as areas da Radiologia séo as
que possuem mais conhecimento sobre as praticas, normas e métodos de protecédo

contras as radiacGes ionizantes.
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No que concerne as variaveis, idade, existéncia de formacéo e uso do dosimetro,
utilizam sempre os dosimetros os profissionais com uma média de idade de 36,83 anos,

e as que usam os dosimetros s6 as vezes com uma média de 26,75 anos.

Importou também analisar se as varidveis, idade, ambito profissional, setor de
atividade e formacdo influenciavam o papel da profissional enquanto gravidas e
verificamos que ndo existem diferencas significativas entre as mesmas. No entanto, o
maior nimero de profissionais que j& estiveram gravidas e procuram alcancar a gravidez
estd nos hospitais na area da Radiologia. O maior nimero de profissionais que ja
estiveram gravidas e procuram alcancar a gravidez encontram-se na faixa etaria >30 a <

40 anos.
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4. Conclusodes

Este estudo surgiu devido a necessidade de verificar o nivel de conhecimento
sobre as praticas, normas e métodos de protecdo contra as radiacdes ionizantes entre
todas as profissionais que exercem funcdes na area de exposicdo a radiacdes ionizantes,
como tambeém para compreender o impacto das radiacbes na vida das mulheres

enquanto mées.

Colocadas as diversas questdes sobre a tematica de radiacGes ionizantes,
podemos verificar que todas as profissionais de &mbito profissional distintos, que estdo
expostas a radiacfes aquando exercem as suas fungdes, detém conhecimentos e nogoes

sobre esta tematica.

Verificamos que, as profissionais tém conhecimento sobre a perigosidade da
radiacdo em termos bioldgicos para a sua saude e também tém nocdo de que as
mulheres gravidas ndo devem estar expostas as radiacfes ionizantes, caso precisem as
mesmas, devem estar expostas a uma dose tdo baixa quanto razoavelmente possivel.
Estas também tém conhecimento sobre os efeitos nocivos das radia¢fes ionizantes no

feto.

Em relacdo ao uso de EPI, verificAmos que os trabalhadores ddo mais
importancia a certos equipamentos pois fazem uma maior utilidade dos mesmos.
Também podemos verificar que existem profissionais quase nunca fazem o uso de todos

o0s EPI adequados para desempenhar as suas funcdes.

No que refere ao uso do dosimetro em atividades de radiologia, ainda existe
uma percentagem significativa para as profissionais que nunca fazem uso do dosimetro,

ou fazem-no so6 as vezes.

Foi possivel também compreender que as mulheres, quando gravidas sabem
quais os cuidados a ter quando exercem as suas funcGes na area mas que ndo tém
conhecimento da existéncia de disposi¢Oes internas no seu servigo. Verificamos ainda
que as mulheres quando encontram-se no estado de gravidez sdo maioritariamente

recolocadas em outros servicos e a exercer outras fungdes.
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Assim sendo e concluindo este estudo, verificamos que de uma forma geral as
profissionais, mesmo sem formacdo, possuem determinados conhecimentos e nocoes
sobre as préaticas, normas e métodos de protecdo contra as radiacdes ionizantes, nao
deixando de ser evidente que as profissionais que indicam ter formacao demonstram um
nivel de conhecimento superior face as profissionais sem formacdo. Concluimos
também que apesar das profissionais estarem consciente dos riscos que existe para o
feto, enquanto gravidas expostas a radiagdes, as mesmas ndo deixam o exercer das suas

funcBes na area devido ao seu periodo de gravidez.

No que diz respeito ao trabalho, particularmente ao questionario, varias questdes
geraram respostas muito diferenciadas por parte das profissionais, 0 que tornou mais
dificil o tratamento e analise estatistica dos dados. Também por haver muitas questdes
de respostas limitadas, ndo foi possivel capturar a complexidade das situacbes reais, 0
caso das questdes com respostas “sim” e “nao”. Uma vez que ndo existiam informagdes
adicionais sobre alguns aspetos importantes em algumas questdes entendeu-se que as
profissionais poderiam n&o achar relevancia nas questes apresentadas e responderem
na base de interpretacdes pessoais. A resolucdo desta situacdo passaria por alterar a
formulacdo das perguntas, bem como as suas respostas de modo a direcionar o foco para

certos aspetos relacionados com a protecao radiologica.

O estudo poderia ter sido enriquecido, com questdes sobre o grau académico,
como foi obtida a formacdo por parte das profissionais, uma questdo relativa a
existéncia de um manual de prote¢do radioldgica no servico, com uma questdao sobre a
importancia que as profissionais ddo ao uso de EPI, com uma questdo sobre o local
onde as profissionais colocam o dosimetro quando exercem as suas funcbes e uma

questdo sobre a importancia do uso do dosimetro.

Relativamente ao contetudo pesquisado para a construcdo da revisao de literatura
e desenvolvimento do estudo, € possivel compreender que se verifica uma dificuldade
na procura de informacgdo, devido a limitagdo de estudos que abordam temaéticas
referentes a protecdo radiolégica nas areas de radiologia e da saude. Assim sendo,
devida a esta limitacdo, considero ter apresentado dificuldade face a comparacdo de
resultados obtidos no presente estudo, para com os resultados apresentados na literatura

existente.
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5. Investigacoes futuras

Para futuras investigacOes seria interessante, abranger um maior nimero de
profissionais, expandindo a &rea de estudo para o arquipélago da Madeira e Portugal

Continental.

Seria, também, importante tentar compreender se existe uma relacdo entre as
categorias profissionais e o intuito de ser mée, ou seja, se o facto das mulheres que
trabalham em areas em que estdo expostas frequentemente a radiacGes ionizantes tem
qualquer influéncia na escolha destas em ser mée, devido ao conhecimento sobre 0s

riscos que as radiagdes acarretam para o embrido/feto e satide da mulher.

Deveriam ser também abordadas temaéticas coincidentes em acidentes de
trabalho nas areas de Radiologia, Medicina Nuclear e Radioterapia e aprofundar o

conhecimento face as doencas profissionais.

Seria de igual forma interessante, no ambito da Salde e Seguranca no Trabalho,
adaptar a metodologia utilizada no presente estudo, para que possa ser um input que
permita uma melhor identificagdo dos perigos e avaliar 0s riscos a que as mées e futuras
mdes, como profissionais de salde, estdo expostas quando desempenham fungdes que

envolvam a exposicao a radiacdes ionizantes.
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7. Anexos

Anexo | - Requisitos de “zona controlada” e “zona vigiada”

Classificacao
de Zona

Zona
Controlada

Zona Vigiada

Requisitos que deverdo ser assegurados no local de trabalho

a. Classificar a area como de “acesso reservado”, devendo estas estar devidamente delimitadas e
ter controlo de acesso;

b. Elaborar “regulamento interno” relativo ao controlo de acesso;

c. Adotar “medidas de monitorizagdo radiologica” de controlo a entrada e saida de pessoas e de
mercadorias, nas situacfes em que haja risco significativo de dispersdo de contaminacéo
radioativa,;

d. Efetuar a “monitorizacdo dos débitos de dose externos”, com indicagdo da natureza e da
qualidade das radiagGes em causa, sempre que necessario, tendo em conta a importancia dos riscos
radioldgicos associados;

e. Efetuar a “medicdo da concentracao da atividade atmosférica e da densidade superficial das
substancias radioativas contaminantes”, com indicagdo da sua natureza e respetivos estados fisico
e quimico, sempre que necessario e que a pratica envolva a manipulagdo de fontes radioativas néo-
seladas;

f. Registar os resultados de todas as monitorizagdes de dose recebida pelos trabalhadores;

g. Utilizar os resultados de todas as monitorizagdes para “estimativa da dose efetiva recebida
pelos trabalhadores”;

h. Comunicar, trimestralmente, ao “registo central de doses” os resultados de todas as
monitorizacOes de dose recebida pelos trabalhadoresl;

i. Existir “sinalizacéo indicativa” do tipo de area, da natureza das fontes de radiagdo presentes, e
dos riscos que lhes sdo inerentes.

j. Existirem “instrucdes de trabalho” escritas, adaptadas ao risco radioldgico associado as fontes e
as praticas desenvolvidas;

K. Obrigatoriedade de os trabalhadores utilizarem os “dosimetros individuais” (dispositivos de
monitorizacdo da radiacédo).

a. Efetuar a “monitorizagdo dos débitos de dose externos”, com indicacdo da natureza e da
qualidade das radiacGes em causa, sempre que necessario, tendo em conta a importancia dos riscos
radioldgicos associados;

b. Efetuar a “medicdo da concentracdo da atividade atmosférica e da densidade superficial das
substancias radioativas contaminantes”, com indicac¢ao da sua natureza e respetivos estados fisico
e quimico, sempre que necessario e que a pratica envolva a manipulacdo de fontes radioativas néo-
seladas;

c. Registar os resultados de todas as monitorizagdes de dose recebida pelos trabalhadores;

d. Utilizar os resultados de todas as monitoriza¢bes para “estimativa da dose efetiva recebida
pelos trabalhadores”;

e. Comunicar, trimestralmente, ao “registo central de doses” os resultados de todas as
monitorizacGes de dose recebida pelos trabalhadoresl;
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f. Existir “sinaliza¢do indicativa” do tipo de area, da natureza das fontes de radiacdo presentes, e
dos riscos que lhes sdo inerentes, sempre gue seja considerado necessario.
Fonte: Guia Técnico n.1 da DGS, Vigilancia da Salde dos Trabalhadores Expostos a
Radiag&o lonizante, junho de 2016
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Anexo Il - Questionario

Mulher e Mae enquanto Profissional Exposta a Radia¢6es no séc. XXI

Este formulario foi elaborado no ambito da Unidade Curricular de “Riscos Fisicos”
do Mestrado em Ambiente, Saude e Seguranca, da Universidade dos Acores.

Com este questionario, que Ihe devera ocupar apenas cerca de trés (3) minutos do seu
tempo, pretende-se adquirir alguns conhecimentos acerca das praticas mais correntes
e do nivel de conhecimento acerca das normas e métodos de protecdo contra as
radiacOes ionizantes entre os profissionais de saude ativos em instituicdes de Saude
da Regido Auténoma dos Acores, bem ainda como perceber o potencial impacto no
desempenho da mulher enquanto mae e profissional de saude exposta a radiacdes
ionizantes.

Os dados recolhidos sdo estritamente confidenciais e totalmente anonimos, indo ser
utilizados apenas para a realizacdo deste estudo.

Caso tenha alguma duvida, podera entrar em contacto com Sara Costa através do e-mail
20172740@uac.pt.

Desde ja muito agradecemos a sua colaboracao.

Parte | - Informacdes Gerais

1 - Idade:

2 - Qual a sua area de atividade, em termos de (potencial) exposicdo as
radiacdes?

71 Radiologia

1 Medicina Nuclear

"1 Radioterapia

1 Qutro:

3 - Qual o seu ambito profissional?
1 Médico
Enfermeiro
TSDT (Técnico Superior de Diagndstico e Terapéutica)
Assistente Operacional
Outro:

(0 I R 0 R

4 - Ha quanto tempo esta ativo na area?
Menos de 5 anos

1 6-—15anos

] 16 — 25 anos

[]  Mais de 26 anos

O

5 - Exerce a sua atividade profissional atualmente onde?
1 No setor privado
71 No setor publico
"1 Ambos
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6 - Qual o seu local de trabalho atual?
1 Hospital do Divino Espirito Santo
Hospital Internacional dos Acgores
Centro de Saude de Ponta Delgada
Centro de Radioterapia de Ponta Delgada
CAL Clinica
Clinica de Séo Sebastido
CSG — Clinica de S&o Gongalo
Hospital Santo Espirito da Ilha Terceira
Centro de Radioterapia de Angra do Heroismo
Clinica Médica da Praia da Vitoria Unipessoal, Lda
IsoPor-Azores
Hospital da Horta
Unidade de Sadde Ilha do Pico
USIP Madalena

N Y e e Y A A

7 - Possui alguma formacao sobre a tematica da protecdo contra a exposicao as
radiacdes ionizantes? Se responder “NAO” salte pf para a questio 9

1 Sim

] Nao

8 - Se respondeu “sim” a questdo anterior, pf informe-nos qual a duracdo da
formacao (em horas especificamente dedicadas a esta tematica).

7 0 —15horas

7 16 — 30 horas

] Mais de 31 horas

Parte 11 — Acerca do conhecimento e da pratica de seguranca
radioldgica entre profissionais expostos a radiacdes ionizantes

9 - Na sua opinido, quais os principais parametros de protecdo radioldgica?
"1 Distancia a fonte
71 Blindagem
1 Tempo de Exposicédo
71 Todas as opcdes anteriores

10 - “O chumbo ¢é um elemento importante em termos de radioprotecio” porque:
Causa danos nos pacientes e profissionais

] E eficiente na protecdo da radiag&o ionizante

71 N&o bloqueia a radiacdo ionizante

1 O chumbo néo é um elemento importante

J

11 - Na sua opinido, considerando os niveis de dose tipicos das atividades de
diagnostico, quéo perigosa ¢ a radiagdo ionizante em termos bioldgicos?

Nada perigoso

_1 Pouco perigoso

"1 Perigoso

"1 Muito perigoso

J
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12 - Na sua opinido, quais 0s 0rgaos mais radiossensiveis?
Ovarios e Testiculos

Glandula tiroide

Olhos

Todas as opcdes anteriores

(I O T A

13 - Sabe quais as diferencas entre homens e mulheres ao nivel de risco de
transmissdo hereditaria de eventuais alteracfes induzidas pela exposicdo a
radiacdes ionizantes?

1 Sim

] Nao

14 - Se respondeu “sim”, diga-nos quais as principais:

15 - Se respondeu “n#o”, informe-nos acerca do porqué:

16 - Assinale como Verdadeiro (V) ou Falso (F) as seguintes afirmacodes:

Afirmacoes V F

Nos efeitos estocasticos existe um limiar de dose, enquanto nos
deterministicos ndo existe limiar de dose

Nos efeitos deterministicos existe um limiar de dose, enquanto nos
estocasticos ndo existe limiar de dose

Os efeitos estocasticos causam morte celular, enquanto o0s
deterministicos causam transformac&o celular

Os efeitos deterministicos causam morte celular, enquanto
estocasticos causam transformacéo celular

Nos efeitos estocasticos a severidade é independente da dose
absorvida pelo 6rgédo ou tecido

Nos efeitos deterministicos a severidade depende da dose
absorvida pelo 6rgédo ou tecido

17 - Sao exemplos de doencas de efeitos deterministicos:
] Catarata, anemia e leucopenia
"1 Sarcoma 0sseo, esterilidade e cataratas
"1 Leucemia, hemorragias e lesdes cutaneas
"1 N&o sei

18 - S&o exemplos de doencas de efeitos estocasticos:
Leucemia e hemorragias

71 Cancro e anomalias genéticas hereditarias

1 Esterilidade e leucemia

"1 N&o sei

J
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19 - Qual o valor limite anual de dose efetiva para trabalhadores expostos?
1 5mSv

1 10 mSv
1 20 mSv
"1 Nao sei

20 - Qual a dose maxima permitida para trabalhadoras gravidas e lactantes?
Tao baixa quanto razoavelmente possivel

1 mSv

Mais do que 1 mSv

Néo sei

0 I I A B

21 - Na sua opinido, as radiacOes ionizantes podem afetar o feto?
1 Sim
1 Nao
1 Talvez

22 - Diga-nos em que medida as altas doses de radiacdes ionizantes podem afetar o
feto.

Causar malformacdes

Causar morte

Causar atrasos mentais severos

Todas as opcdes anteriores

0 I I R B

23 - Relativamente aos equipamentos a usar num contexto de apoio a atividades
de radiologia de intervencéao, indique-nos quando:

Nunca Raramente Asvezes Sempre
Utiliza avental de chumbo 0 0 0 0
Utiliza 6culos plumbiferos
Utiliza protetor de tiroide

Utiliza protetor de gbnadas

O O O o
O O O o
O O O o
O o o d

Utiliza dosimetro

24 - No seu local de trabalho existe monitorizacdo ambiental em termos de niveis
de exposicao as radiagdes ionizantes, ou apenas existe dosimetria pessoal?

"1 Sim, existe monitorizacdo ambiental

"1 Na&o, apenas existe dosimetria pessoal

"1 Na&o sei
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Parte 111 — Mulher, Mae e Profissional

25 - Neste momento procura alcancar a gravidez? Se responder “NAO” salte pf
para a questdo 30

1 Sim

1 Néo
26 - Admitindo que procura alcancar a gravidez, sabe quais os cuidados a ter?

1 Sim

1 Néo

27 - Se respondeu sim, pf diga-nos quais:

28 - Admitindo que procura alcancar a gravidez, sabe se ha disposic¢Ges internas no
Seu servigo?

1 Sim

1 Néo

29 - Se respondeu sim, pf diga-nos quais:

30 - Neste momento encontra-se gravida? Se responder “NAO” salte pf para a
guestdo 35

1 Sim

1 Nao
31 - Admitindo que esta gravida, sabe quais os cuidados a ter?

1 Sim

1 Nao

32 - Se respondeu sim, pf diga-nos quais:

33 - Admitindo que esta gravida, sabe se ha disposi¢fes internas no seu servigo?
o Sim
] Nao

34 - Se respondeu sim, pf diga-nos quais:
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35 - Neste momento encontra-se a amamentar? Se responder “NAO” salte pf para
a questao 40

1 Sim

1 Néo
36 - Admitindo que estd a amamentar, sabe quais os cuidados a ter?

1 Sim

1 Néo

37 - Se respondeu sim, pf diga-nos quais:

38 - Admitindo que estd a amamentar, sabe se ha disposi¢Bes internas no seu
servigo?

1 Sim

1 Néo

39 -Se respondeu sim, pf diga-nos quais:

40 - Ja esteve gravida? Se responder “NAO” o inquérito acaba aqui, obrigado
pela sua participacédo

1 Sim

1 Néo

41 - Trabalhou na sua area durante a gravidez?
1 Sim
1 Nao

42 - Se respondeu “sim”, diga-nos até que semana de gestacdo se encontrou a
desempenhar as suas funcdes:

43 - Se respondeu “nao”, informe-nos acerca do porqué:

44 - Admitindo que trabalhou durante a gravidez, tomou mais precaucdes?
o Sim
] Nao
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45 - Se respondeu “sim”, pf diga-nos quais:

46 - Se respondeu “niao”, informe-nos acerca do porqué:

OBRIGADA PELA SUA PARTICIPACAO!
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