FDUCACAO
_ MEDICA

CENTRO UNIVERSITARIO DO ESTADO DO PARA
PROGRAMA DE MESTRADO PROFISSIONAL EM ENSINO EM SAUDE -
EDUCACAO MEDICA

ALINE DE SOUZA CANTUARIA

PERCEPCAO DOS ESTAGIARIOS DO CURSO SUPERIOR DE TECNOLOGIA EM
RADIOLOGIA SOBRE AS MEDIDAS DE RADIOPROTECAO - VIDEO-ARTE.

BELEM
2018



ALINE DE SOUZA CANTUARIA

PERCEPCAO DOS ESTAGIARIOS DO CURSO SUPERIOR DE TECNOLOGIA EM
RADIOLOGIA SOBRE AS MEDIDAS DE RADIOPROTECAO - VIDEO-ARTE.

Dissertacdo apresentada para obtencdo do
grau de Mestre em Ensino em Saude ao
Programa de Mestrado Profissional -
Educacédo Médica do Centro Universitario do
Estado do Para.

Orientadora; Dr.2 Luciana Brandao Carreira.

Avaliadores:

Dr2 Ana Cristina Vidigal Soeiro

Dr2 Ana Emilia Vita Carvalho

Drelsmaelino Mauro Nunes Magno

Dre Patrick Abdala Fonseca Gomes

DraSinaida Maria Vasconcelos de Castro

Belém, de de 2018




RESUMO

O objetivo deste estudo foi descrever a percepcéo dos estudantes do Curso Superior de
Tecnologia em Radiologia acerca das medidas de Radioprotecao regulamentadas pela
Portaria 453/98. Para a realizacéo deste estudo, foi elaborado um questionério, a fim de
avaliar uma amostra causuistica de 27 participantes convidados a participarem
espontaneamente da pesquisa, sendo todos iniciantes da pratica no estagio. A média de
idade 28,44 anos e desvio padrao de 7,29 anos. Observou-se dados homogéneos, pois
o coeficiente de variacdo é de 25,62 (CV<30%). Os dados foram coletados mediante a
aplicacdo do questionario, resultando em uma andlise quantitativa, transversal e
descritiva, acerca da importancia da radioprotecdo. Para analise de associa¢do foram
utilizados teste qui-quadrado ou exato de Fisher. Pode-se concluir resultados
significantes de lacunas no conhecimento sobre radioprotecdo, e uma percepc¢ao da
metodologia de ensino enfadonha e meramente decorativa. Assim, como ferramenta de
intervencdo no ensino, houve a producédo de um video-arte como promoc¢ao a melhoria
da articulacao teorico-pratica do processo ensino-aprendizagem.

Palavras-Chave: Educacdo em Saude. Radiologia. Protecdo Radiologica. Diagndstico
por Imagem e Midia.



ABSTRACT

The objective of this study was to describe the perception of the students of the Superior
Course of Technology in Radiology about the measures of Radioprotection regulated by
Portaria 453/98. In order to carry out this study, a questionnaire was drawn up to evaluate
a causative sample of 27 participants invited to spontaneously participate in the research,
all of whom were beginners of the practice at the stage. The mean age was 28.44 years
and standard deviation was 7.29 years. Homogeneous data were observed, since the
coefficient of variation is 25.62 (CV <30%). The data were collected through the
application of the questionnaire, resulting in a quantitative, transversal and descriptive
analysis about the importance of radioprotection. Fisher's chi-square or exact test was
used for association analysis. One can conclude significant results of knowledge gaps on
radioprotection, and a perception of boring and merely decorative teaching methodology.
Thus, as a tool for intervention in teaching, there was the production of a video-art as a
promotion to improve the theoretical-practical articulation of the teaching-learning
process.

Keywords: Health Education. Radiology. Radiological Protection. Diagnostic Imaging

and Media.
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1 INTRODUCAO

O processo pedagoégico na Radiologia tem sido desafiador, em se tratando de
metodologias ativas, pois a pratica diaria da educacéo, no Curso Superior de Tecnologia
(CST) em Radiologia, ainda esta centrado na figura do professor, que atua por meio de
aulas expositivas e dialogadas, por meio do modelo tradicional de ensino. O arranjo da
sala de aula, com um nimero grande de alunos, onde uma interacdo mais profunda em
debates e dindmicas, que demanda tempo na aplicacédo das atividades, € um fator crucial
para aplicacado da metodologia ativa (SANTOS et al., 2016 p.41; SANTOS & OLIVEIRA,
2016 p.4; SANTOS, FERREIRA & BATISTA, 2016, p.25).

Ao se realizar um levantamento de dados, na BVS e na Scielo, acerca das
metodologias ativas em Educagcdo em Saude na Radiologia, obteve-se somente um
artigo, o de Jesus e Marco (2017), o qual aborda a utilizacdo das praticas pedagodgicas
no curso, por meio da analise do conhecimento com docentes sobre utilizagdo de
metodologias ativas. O referido estudo revela que os 14 entrevistados afirmaram
conhecer e aplicar apenas 12 das 20 estratégias de ensino elencadas pelo questionario
da pesquisa, justificando a escolha dos métodos pela falta de interacdo dos alunos ou
pela maturidade destes, ou ainda pela auséncia de equipamentos e suportes nas
instituicbes, levando-se em consideracdo que, na radiologia, a pratica necessita de
aparelhos fisicos de grande porte, que sao utilizados para realizacéo de exames (JESUS
& MARCO, 2017, p.6 e 7; SANTOS, FERREIRA & BATISTA, 2016, p.26).

Os autores destacam que a aula expositiva dialogada foi um dos métodos mais
utilizados pelos docentes, e relaciona o fato a outro problema abordado pelos
entrevistados: o pouco tempo disponivel para o ensino e aplicacdo das demais
estratégias de ensino. O que se percebe € que a falta de conhecimento sobre
metodologias ativas por docentes da area é o reflexo da escassez de material relativo a
esse novo modelo educacional no CST em Radiologia, cujas consequéncias engessam
0 ensino no modelo tradicional. Em outro artigo, Santos, Ferreira e Batista (2016),
mencionam uma pesquisa sobre a formacao do Tecndlogo em Radiologia, a atuacéo
profissional e suas respectivas contribuicbes para o desenvolvimento de competéncias

para esta prética ainda na graduacdo ainda é escasso a utlizacdo de novas



metodologias (JESUS & MARCO, 2017, p.6 e 7; SANTOS, FERREIRA & BATISTA,
2016, p.26).

As diferentes praticas educativas estimulam a aquisicdo do conhecimento
contextualizado, promovendo o aprendizado de modo dinamico e interdisciplinar,
valorizando-se a formacgéo integral a partir de uma pratica pedagdgica reflexiva e
dialética. As metodologias ativas promovem a articulacdo dos saberes, conferindo aos
discentes o protagonismo no processo de ensino e aprendizagem, em OpPOSICa0 ao
modelo tradicional, favorecendo as demandas da pratica profissional, e sdo cada dia
mais de grande importancia para formacdo de profissionais mais ativos (FARIAS,
MARTINS & CRISTO, 2015; SANTOS, FERREIRA & BATISTA, 2016, p.28; SANTOS et
al., 2016, p.41; SILVA, FREITAS & DOMINGUES, 2016 p.42; SANTOS & OLIVEIRA,
2016, p. 1).

O perfil do profissional da saude, no contexto social atual, surge com a
necessidade de construcdo do conhecimento dinamico e interligado a necessidade de
se repensar o0 método tradicional de ensino. Esse novo paradigma requer modelos
construtivistas da aprendizagem, como a criagdo de habitos e métodos que valorizem o
autoaprendizado de forma critica e participativa. A potencialidade formadora da
metodologia ativa configura uma importante estratégia de ensino do profissional da
saude, pois o perfil dos profissionais da area propicia a construcdo de novos
conhecimentos para superar e resolver problemas. A relacdo com a realidade facilita a
fixacdo dos conteudos, fomentando o pensamento critico, autbnomo e participativo.
Dessa forma, o resultado esperado para 0 uso dessa pratica pedagdgica é a geracao de
um conhecimento vinculado ao prazer em aprender, de maneira estimulante a aquisi¢ao
de novos conhecimentos e a resolucdo de problemas (SIMOM et al., 2014, p. 1361;
PAIVA et al., 2016, p. 150; p.47; SILVA, FREITAS & DOMINGUES, 2016;
PREVEDELLO, SEGATO & EMERICK, 2017, p. 568).

O contexto em que a cultura se encontra permite situar um momento de transicao,
com grandes modificacdes sociais e pragmaticas, 0 que aumenta a necessidade de
novas estratégias de ensino, ndo apenas a fim de acompanhar tais mudancas, mas,
sobretudo, para que se obtenha um aluno mais generalista, contextualizado e articulado.

Torna-se, entdo, necessario o conhecimento e conscientizacao por parte dos docentes,



bem como a construgcdo do conhecimento interdisciplinar, por meio de novas
metodologias de ensino em saude, tornando essa aprendizagem mais significativa e
proveitosa (SIMOM et al., 2014, p. 1356; CABABETA Jr., 2016, p. 114 e 120; SANTOS
& OLIVEIRA, 2016 p. 5; PREVEDELLO, SEGATO & EMERICK, 2017, p. 567).

As exposicles radioldgicas para fins de saude constituem a principal fonte de
exposicdo da populacdo a fontes artificiais de radiagdo ionizante, com necessidade de
uma politica de protecdo radioldgica, levando-se em consideracao que as praticas que
dao origem a exposicdes radiolégicas na saude devem ser efetuadas em condicbes
otimizadas de protecdo. Recentemente, houve um aumento da quantidade de tipos e da
complexidade dos procedimentos que utilizam radiagédo ionizante, motivo que torna
fundamental a transmissdo da informacdo e do conhecimento acerca das normas de
seguranca. Também é fundamental a monitoracdo de doses e a manutencdo do EPI
adequado, pois ele se destina a protecdo contra 0s riscos de suscetiveis ameacas a
seguranca e a saude do trabalhador. Dessa forma, tais equipamentos devem estar
disponiveis, gratuitamente e em boas condicbes de uso, nos servicos de
radiodiagnadstico, assim como os profissionais da equipe de saude devem estar aptos a
utiliza-los e a conserva-los (MACHADO, FLOR & GELBCKE, 2009, p.35; CNEN, 2011;
COSTA, 2014).

E indispenséavel o treinamento da equipe de satde ocupacional que manipula as
fontes radioativas, pois pesquisas recentes sustentam que é de grande relevancia a
avaliacdo dos servicos sob os critérios das diretrizes de protecao radiolégica, uma vez
gue existem falhas nos procedimentos de fiscalizacéo interna das empresas, mas muitos
profissionais desconhecem ou descumprem as normas de protecao radiolégica. Por isso,
h& a necessidade de se manter uma educacao permanente entre os profissionais que se
expdem a radiacdo ionizante, pois um maior conhecimento e obediéncia a legislacao
aumentariam sua protecdo e a do paciente (BRAND, FONTANA & SANTOS, 2011;
COSTA, 2014).

Segundo a Revista do CONTER - Conselho Nacional dos Técnicos e Tecnologos
em Radiologia - a Mayo Clinic publicou um estudo, durante o congresso anual da
Radiological Society of North America (RSNA), demonstrando que apenas 12% de 700

pacientes analisados durante seis anos possuiam alguma doenca que justificaria a



necessidade de um diagndstico por imagem (BRASIL, 2016). O CONTER criou a
Comisséo Nacional de Radioprotecédo e Dosimetria (CNRD), que estuda as condi¢bes
de trabalho nos servigos radiolégicos do pais, por meio das quais propde medidas de
seguranca e protocolos mais claros sobre a exposi¢cao aos raios X durante 0s exames.
A Portaria 453/98 padroniza as técnicas radiolégicas para o funcionamento dos servi¢os
de radiodiagnostico médico, garantindo, com isso, a qualidade dos servicos prestados a
populacdo e garantindo que os requisitos minimos de protecéo estejam sendo mantidos
para os pacientes, profissionais e para o publico em geral, aumentando, assim, a
eficiéncia e a eficacia dos diagndsticos (DUARTE, FIGUEIROA & FRASSINETTI, 2014;
BRASIL, 2016 VARGAS; 2014; ANVISA, 1998).

No Brasil, apés a publicacdo da Portaria MS n°® 453/986, o interesse sobre o
controle de riscos em radiodiagnaostico ficou centrado apenas em avaliar o desempenho
de equipamentos, sem abordar as questfes relativas aos procedimentos durante a
utilizacdo da radiacdo ionizante, bem como as responsabilidades dos envolvidos no
processo de controle. Nos primeiros vinte anos da utilizacdo do radiodiagnostico,
praticamente nenhuma acdo de controle de risco foi implementada, e as lesdes
observadas eram tratadas como efeitos normais, aos quais ndo se dava atencado. Assim,
as normas sanitarias estabelecem, como requisitos para a atuacao, acdes de controle,
para que as “tecnologias para a saude” produzam o maximo de beneficio com o minimo
de riscos, levando em consideracao as questdes cientificas, éticas, econémicas e sociais
(NAVARRO, COSTA & DREXLER, 2010 p. 3478).

1.1 Midia como recurso de ensino na educacao em saude

E inegavel que as metodologias inovadoras de ensino-aprendizagem oportunizam
um cenario de reflexdo e revisdo das praticas educacionais, devido as transformacdes
no ambito da tecnologia e da producdo de informacdo e conhecimento. Por meio da
educacédo, pode-se criar ambientes que promovam mudancas no impacto provocado
pelas pessoas, com o objetivo de impulsionar o trabalho e o crescimento social e

intelectual. A educacao é um processo dinamico e construtivo, que fornece subsidios



para o alcance de metas que visam melhorias para o individuo. Nesse sentido, a
mudanga no processo de educagao visa estimular a autonomia, a criatividade e a
responsabilidade, possibilitando que o aluno aprenda a ser critico-construtivo. Torna-se
importante e essencial a reflexdo acerca do perfil profissional desejavel na atualidade,
de agentes construtores e ndo somente executores (VIDELA, 2009; COTTA etal., 2011).

Outrossim, estratégias problematizadoras de ensino possibilitam a construcao do
conhecimento de uma forma avaliativa e reflexiva, em associagdo com a observacgao
critica da realidade. Uma educacdo centrada na aprendizagem € aquela que se realiza
através do que é aprendido, considerando competéncias genéricas ou transversais
(instrumental, interpessoal e sistémico) e especificas (conhecimentos e habilidades) de
cada area tematica. E desejado que o estudante desenvolva a sua capacidade de anélise
e sintese, bem como conheca alguns métodos de autoaprendizagem, que seja habil na
resolucdo de problemas, que adquira conhecimento de técnicas radioldgicas basicas e
seja capaz de diferenciar os aspectos normais dos patoldgicos. Ao estabelecermos
metodologias, € importante envolver o aluno no processo, na importancia da
aprendizagem e no porqué fazé-lo (GOMES et al., 2010 p.391; MENDONZA, 2012, p.
249).

Tendo isso em vista, o processo de comunicacdo € uma ferramenta que permite
aos alunos a partilha de informacfes com os outros, contribuindo também para a reflexao
sobre as suas experiéncias e 0 seu progresso. Uma das vantagens da comunicacao e
da interacdo entre alunos € o desenvolvimento da argumentacdo oral, a troca de
experiéncias e a agregacao de valores, entre outras. Ao entrarem em contato com a
pratica do estagio, os alunos precisam ser capazes de refletir e de problematizar sobre
a natureza dos problemas encontrados, construindo explicagdes, processando
informacfes, saberes e valores, exercitando uma habilidade que os ajudarad na
construcdo dos pactos organizadores das acdes sobre a realidade de modo mais
profissional (SORDI & SILVA, 2010; VILLAS BOAS, 2016, p.33-34).

Percebe-se, entdo, que é desafiador formar profissionais na saude através de
diferentes cenarios de ensino e aprendizagem, com competéncias que lhes permitam
recuperar a dimensao essencial do cuidado, por meio de métodos inovadores, de uma

pratica pedagogica ética, critica, reflexiva e transformadora, ultrapassando os limites do
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treinamento puramente técnico, para efetivamente alcancar a formagdo emancipatoria.
A midia (video-arte) aborda uma visdo diversificada na educacdo, envolvendo a
comunicacéo, para aprimorar o desenvolvimento do ensino-aprendizagem, exercendo
um papel muito importante na forma como nos comunicamos e aprendemos, utilizando
métodos alternativos de aprendizagem e reflexdo, oportunizando mudancas de
pensamentos, acdes e condutas (SOUZA, IGLESIAS & PAZIN-FILHO, 2014; MOREIRA
& DIAS, 2015; FREITAS et al. 2016; CRUZ & BERMEJO, 2017, p. 578-579).

E por considerarmos indispensavel a valorizacdo do conhecimento acerca das
praticas de biosseguranca nos setores radioldgicos, que propomos este trabalho, pois
na pratica docente no Curso Superior de Tecnologia (CST) em Radiologia da FAMAZ -
curso este que, por sua vez, adota metodologia tradicional de ensino -, fui instigada a
investigar a qualidade da aquisicdo de conhecimentos prévios a entrada dos alunos no
Estagio Supervisionado, disciplina na qual atuo como docente. Tal curiosidade se deu
devido ao fato de que, segundo a matriz curricular do referido curso, embora o aluno
tenha contato pela primeira vez com informagdes acerca dos procedimentos e
equipamentos ainda no segundo periodo de estudos (primeiro ano letivo), sera somente
no quinto periodo (terceiro ano) que ele tera contato pratico com tais recursos.

Dessa maneira, quando é oferecida a disciplina Radioprotecdo, no segundo
periodo, por meio da qual é visado o alicerce de conhecimentos tedricos para uma pratica
segura da radiacao ionizante, os alunos ainda ndo tém contato pratico algum com os
elementos mostrados em sala de aula, fato que, ao nosso ver, pode provocar-lhes
lacunas quanto a sedimentacdo do conhecimento, até que sejam, no quinto periodo,
inseridos na disciplina Estagio Supervisionado, momento em que se espera que o aluno
faca uso dos conhecimentos prévios de radioprotecdo, postos entdo em pratica nos
locais de estagio.

O Estagio Supervisionado do Curso Superior de Tecnologia (CST) em Radiologia
da FAMAZ esté dividido entre o quinto periodo, quando os estudantes iniciam o processo
da pratica aos exames radioldgicos nos Hospitais e Clinicas conveniadas, até o sexto
semestre, época em que se finaliza o estagio. Tal disciplina é obrigatéria e faz parte do
projeto pedagdégico do curso, visando a preparacao do aluno ao trabalho produtivo, além

de integrar o processo formativo e o aprendizado de competéncias proprias a atividade
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profissional, cujo objetivo € promover o desenvolvimento do educando para uma vida
cidada e para o trabalho (BRASIL, 2008).

Vale ainda ressaltar que, foi observado, por meio dos dados empiricos, uma
cultura de nao utilizacdo de equipamentos de protecao individual (EPI) por parte dos
alunos envolvidos no processo e dos acompanhantes dos pacientes. Nesse contexto,
prepondera-se uma fragilidade da ética, a desumanizacéo, a imprudéncia e a negligéncia
dos envolvidos no processo.

Apesar desse panorama, é desejado que uma genuina articulacao tedrico-pratica
oportunize um cenéario reflexivo das praticas educacionais pelos alunos, através do
processo dindmico e construtivo, contemplando uma formacéo de alta qualidade técnica
e ética (PPC, 2013).

Assim, este estudo se justifica pela dimenséo dos riscos que o uso inadequado da
radiacdo ionizante pode trazer a vida, e é importante que o Tecndlogo em Radiologia
esteja atento as normas e conceitos sobre praticas de seguranca radiologica. Nesse
sentido, o estudo objetiva avaliar a percepc¢ao dos estagiarios do CST em Radiologia da
FAMAZ sobre as medidas de radioprotecdo, por meio da utilizacdo de um questionario
avaliativo e posterior producdo de uma video-arte pela autora do projeto. O intuito da
video-arte € introduzi-la como dispositivo metodologico, no inicio do estagio, despertando
nos alunos uma genuina autoavaliacdo, para que assim se favoreca a reflexdo destes
sobre a correta aplicacdo das medidas de radioprotecdo em si e nos pacientes, em todos
os setores de radiodiagnostico com relagdo ao uso da radiacdo ionizante, reforcando a
interdisciplinaridade no curso, favorecendo a autonomia do educando e potencializando
a formacéo académica (CARABETA JR, 2016 p.117; FARIAS et a., 2015; SIMOM et al.,
2014; SANTOS, FERREIRA & BATISTA, 2016 p. 28).
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral
Descrever a percepcéo dos discentes em um curso de Tecnologia em Radiologia

acerca das medidas de radioprotecéo regulamentadas pela Portaria 453/98.

2.2 Objetivos especificos

o Identificar se 0 aluno conhece e cita os efeitos bioldgicos da radiagéao;

o Analisar se o0 aluno conhece a portaria que regula a protecédo radiolégica;

o Avaliar qual a percepcdo do aluno acerca do ensino da portaria no curso de
Radiologia;

o Analisar se o aluno conhece e consegue citar os EPI’s, além do sistema ALARA,

prescritos na Portaria.
o Construir um produto pedagogico (video-arte), com o objetivo de este vir a

subsidiar o elo entre teoria e pratica para os estudantes.
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3 METODOLOGIA

3.1 Tipo de Estudo

Trata-se de uma pesquisa de estudo quantitativo, transversal e descritivo acerca
da importancia da Portaria 453/98 (ANEXO 1, p.59) e sua aplicabilidade no Estagio
Supervisionado, que seguiu cinco etapas: formulacdo do problema (avaliar o
conhecimento dos alunos do Curso Superior de Tecnologia em Radiologia da Faculdade
Metropolitana da Amazbnia — FAMAZ, em relacdo as medidas de radioprotecédo
regulamentadas pela Portaria 453/98 do Ministério da Saude, medidas estas que devem
ser adotadas durante a realizacdo de exames radiol6gicos), coleta de dados, andlise e
interpretacdo dos dados, apresentacédo dos resultados e construcao de um video-arte,

como dispositivo facilitador do processo ensino aprendizagem.

3.2 Local

O local onde a pesquisa realizou-se foi a Faculdade Metropolitana da Amazénia —
FAMAZ, onde a pesquisadora atua como docente no CST em Radiologia, na disciplina

Estagio Supervisionado.

3.3 Aspectos Eticos

O projeto de pesquisa foi desenvolvido de acordo com as Normas de Pesquisa
Envolvendo Seres Humanos (Res. CNS 466/2012), do Conselho Nacional de Saude,
apo6s a aprovacao do 6rgdo competente e da assinatura do documento de aceite da
orientadora, bem como da instituicdo onde a pesquisa foi realizada. O estudo obteve
parecer favoravel do Comité de Etica e Pesquisa da FAMAZ (Numero do Parecer:
2.556.432, Data: 22 de Marco de 2018 — PARECER em anexo na pag. 63), bem como a
autorizacdo da Coordenacdo do Curso. O Centro Universitario do Estado do Para
(CESUPA) é local onde a pesquisadora € discente do Programa de Mestrado Profissional

em Ensino em Saude - Educacdo Médica.
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3.4 Populacao e Amostra de Estudo

Para o levantamento de dados do referido trabalho, foi feita a aplicagcdo de um
questionario elaborado pela autora, no inicio do estagio (5° periodo), no qual a
pesquisadora atua como Supervisora e como docente da disciplina Estagio
Supervisionado. Por se tratar de uma disciplina, os encontros com os discentes
realizaram-se no ambiente da sala de aula, momento em que foi realizada a coleta de
dados, por meio do questionario.

A amostra foi composta de uma causuistica de 27 participantes, em uma turma de
30 alunos no inicio do estagio. O critério de inclusdo era o aluno estar regularmente
matriculado na disciplina Estagio Supervisionado, do quinto periodo. Os critérios de
exclusdo foram referentes aos alunos que ndo comparecessem a aula no dia da

aplicacdo do questionario.

3.5 Instrumento e Ideias

Os alunos foram convidados a participar da pesquisa a partir da sua explicacdo e
de seus propésitos, assinando o TCLE (Apéndice B) construido pela pesquisadora, no
dia 22 e 24 de Marco de 2018, por ocasido do inicio do estagio. Eles foram abordados
durante a aula, quando foi distribuido o questionario coletivamente, contendo 12
perguntas semiestruturadas, sendo 8 de carater estruturado e 4 de carater aberto, todas
a respeito de conhecimentos sobre as medidas de radioprotecdo (ANEXO 1, p.53),
efeitos bioldgicos (ANEXO 1, p.51) radiacfes ionizantes (ANEXO 1, p.49), EPI's (ANEXO
1, p.61) e principio ALARA (ANEXO 1, p.57). As respostas foram individuais, sem a
identificacdo dos participantes, o recolhimento do questionario ocorreu apés as

respostas.

3.6 Coleta de Dados

Os dados obtidos, a partir da aplicacdo do questionario construido pela autora

(Apéndice A), foram analisados por meio quantitativo descritivo, através da frequéncia
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de porcentagem, em cima do total de 27 respostas, construido através do software Excel
Windows, e o resultado da pesquisa subsidiou a constru¢cado do produto, levando em

consideracao os pontos mais fragilizados no conhecimento dos alunos.
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4 PRODUTO

O Produto gerado a partir da pesquisa foi uma video-arte, de 4 minutos e 50
segundos, na qual se pretende abordar a importancia da Portaria 453/98 e a sua
aplicabilidade nos setores de radiodiagndstico. O produto foi elaborado apds a analise
das respostas dos alunos, a partir das questdes mais fragilizadas e inconsistentes sobre
as medidas de protecdo. O seu objetivo é dar suporte as necessidades percebidas
durante a pesquisa, como ferramenta de estimulo a sedimentacdo de conhecimentos e
o0 desenvolvimento de competéncias sobre medidas de radioprote¢cdo, com
disponibilidade de apresentacdo para o aluno no inicio do estagio, como suporte
utilizacéo das medidas de radioprotecao.

A preparacao do video demandou um periodo de 4 meses, do planejamento a
construcéo, sendo o primeiro passo, a organizacao de um roteiro (Apéndice C) sobre as
principais necessidades de aprendizado, como os efeitos biologicos das radiacdes, a
Portaria com seus principios de radioprotecdo, o principio ALARA e os EPI’s. Foi
elaborado um roteiro pela autora, com os devidos direcionamentos da orientadora,
combinando planejamento, orientacdo para a construcao das imagens, a producao de
textos par utilizar no audio, e a animacéao, aliada a criatividade. A construcdo do video
contou com o trabalho de um profissional da area midiatica, que seguiu o roteiro com a
utilizacdo de um avatar (personificacao do publico-alvo, que é o estagiario), trabalhando,
assim, de forma dinamica, articulada e artistica cada cena que compde o produto.

Por meio do video, pretende-se favorecer a articulacdo entre os conhecimentos
tedricos e praticos, caracterizando-se como uma possivel estratégia para a melhoria do
processo de ensino-aprendizagem. Assim, o produto visa melhor articular os
conhecimentos ministrados na disciplina de Radioprotecdo, na qual se oferece o
conhecimento tedrico sobre a Portaria 453/98, de protecdo radiolégica, aos
conhecimentos gerados na pratica durante o estagio (5° e 6° periodo). O
desenvolvimento das tecnologias de informacdo tem permitido mudancas significativas
no processo de ensino e aprendizagem, por meio da inser¢cdo de midias audiovisuais,
tais como ferramentas de transmissao, ampliacao e contextualizacdo de conhecimentos,

possibilitando um enfoque multidisciplinar. Essas estratégias sdo valiosas, porque
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favorecem diretamente os resultados do processo de ensino e aprendizagem, através da
alianca do aluno como sujeito da aprendizagem e do professor como mediador, além de
suscitar uma pedagogia favorecedora da aprendizagem individual e coletiva (LIMA,
PRETTO & FERREIRA, 2005, p. 17; SCHALCH & MELO, 2015; VILLAS BOAS et. al,
2016).

A escolha do produto se justifica pela realidade tecnolégica atual, onde todos
estdo conectados, e a associacao visual com a educacdo pode induzir processos
crescentes de inovacdo, por meio da assimilacdo de conteldo e do estimulo de
interesses. Tais praticas apontam para novas formas de integracdo entre espaco e
tempo, do mundo fisico com o digital. As tecnologias entram em nossas vidas, ampliam
a nossa memobria, trazem-nos novas possibilidades e transformacdes criticas e
reflexivas. Em sintese, a maioria da populagéo, principalmente os jovens, utiliza recursos
visuais como forma de expressar linguagens e conhecimentos. As instituicbes de ensino
precisam observar essas mudancas de paradigmas na sociedade, inserindo novos
dispositivos metodologicos, de forma dindamica e educativa em sala de aula. Esses
recursos tendem a ajudar na percepcéao e reflexdo também dos docentes quanto aos
aspectos positivos e negativos a serem abordados no campo educacional, uma vez que
0 compromisso com o ato de educar se faz com o objetivo de melhor compreender o
significado democratico e emancipador do laco existente entre as pessoas, para que elas
exercam integralmente a sua cidadania (MORAN, 2007; ASSIS, 2012, p. 428-429;
KENSKI, p. 19; LUCENA, 2016, p. 286-289; MORAN, 2016, p. 16-18).
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A média de idade 28,44 anos e desvio padrédo de 7,29 anos. Observa-se que 0s

dados sdo homogéneos, pois o coeficiente de variacao é de 25,62 (CV<30%). A idade

mais frequente foi de 33 anos e a idade mediana foi de 28 anos, o maximo é 43 e o

minimo é de 18, conforme a tabela 1:

Tabela 1: Estatistica sobre a idade dos entrevistados

ESTATISTICAS - IDADE

Média 28,44
Mediana 28,00

Modo 33,00

Desvio padrao 7,29
Coeficiente de variagao 25,62
Minimo 18,00
Maximo 43,00
Contagem 27,00

Fonte: Pesquisa de campo

A seguir, apresenta-se a tabela 2 com a descri¢cao das informacdes sexo, estado

civil e filhos entrevistados, conforme eles disponibilizaram nos questionarios.

A predominancia dos entrevistados e do sexo feminino com 66,67% (n=18) e 0

percentual do sexo masculino foi de 33,33 (n=9). Os entrevistados sdo, em maioria,

solteiros, com 81,48% (n=22), e 18,52% (n=5) sédo casados. Eles relatam que nao

possuem filhos, com 70,37%(n=19), e 29,63% (n=8) relatam ter filhos.

Tabela 2: Informagdes sobre sexo, estado civil e filhos dos entrevistados

DESCRICAO DOS ENTREVISTADOS

SEXO n % ESTADO CIVIL n % FILHOS n %
MASCULINO 9 33,00 SOLTEIRO(A) 22 81,48 NAO 19 70,37
FEMININO 18 67,00 CASADO(A) 5 18,52 SIM 8 29,63

TOTAL 27 100,00 27 100,00 27 100,00

Fonte: Pesquisa de campo
A tabela 3 apresenta a profissdo dos entrevistados conforme o0s estes

disponibilizaram no questionario.
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As profissdes indicadas pelos entrevistados revelam que 55,56% (n=15) séo
estudantes. 11,11% (n=3) sdo Técnicos em Radiologia, 7,41% (n=2) sdo Motoristas. E
3,70 (n=1) sado Radiologistas, Auxiliar de escritério, Autbnomos, Recepcionistas,

instrutores, Tec. de Enfermagem ou secretarias.

Tabela 3: Informacado sobre a profissdo dos entrevistados

PROFISSOES n %
Estudante 15 55,56
Motorista 2 7,41

Radiologista 1 3,70

Auxiliar de escritério 1 3,70
Autonoma 1 3,70
Tec. Radiologia 3 11,11
Recepcionista 1 3,70
Instrutor 1 3,70
Tec. Enfermagem 1 3,70
Secretaria 1 3,70
TOTAL 27,00 100,00

Fonte: Pesquisa de campo

Buscou-se sondar o conhecimento dos respondentes acerca da Portaria 453/98
sobre o principio basico para se lidar com a radiologia, que é a Portaria que legisla a
seguranca na area. E 85,19% (n=23) disseram conhecer tais principios, enquanto que

14,81% (n=4) disseram desconhecer o que a portaria legisla.

Gréfico 1: Percentual das respostas da primeira pergunta do questionario

14,81%

85,19%

mSIM mNAO mSEMRESPOSTA

Fonte: Pesquisa de campo
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No entanto, ao serem questionados se conseguiriam citar 0os 4 principios basicos
gue regem tal Portaria, na questéo 2, apenas 55,56% (n=15) dos entrevistados afirmaram
conhecé-los, 40,74% (n=11) afirmam n&o conhecé-los, e 3,70% (n=1) ndo responderam

a pergunta principio, como mostrado no grafico 2.

Grafico 2: Percentual das respostas da segunda pergunta do questionario
3,70%

40,74%
55,56%

mSIM mNAO = SEMRESPOSTA

Fonte: Pesquisa de campo

A questao 2 solicitava que os estudantes citassem os quatro principios da Portaria,
a saber, conforme afirma o capitulo segundo da lei: justificacdo da pratica e das
exposic6es médicas individuais, otimizacdo da protecédo radioldgica, limitacdo de doses
individuais e prevencdo de acidentes. Dentre os 15 entrevistados que citaram 0s
principios, nenhum respondeu corretamente, confundindo-os com outros fatores como
as medidas de radioprotecdo, o que confirma a deficiéncia no que diz respeito ao
conhecimento da Portaria. Para 20,83% (n=10), a otimizacdo foi a principal citacéo,
seguido de justificacdo, com 18,75% (n=9), tempo, com 12,50% (n=6) e limitacdo de

dose, com 10,42% (n=5). As respostas citadas estdo representadas no grafico 3.
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Grafico3: Respostas obtidas quantos aos principios da Portaria 453/98.

Otimizacdo I 00,83
Justificagio GG 18,75
Tempo G 12,50
Limitacdo de dose |GGG 10,42
Distancia GG 3,33
Ndo souberam responder S 8,33
Protecdo S 6,25
Blindagem g 4,17
EPI's s 4,17
Inspecdo R 2,08
Ambiente de trabalho = 2,08
Esclarecer o procedimento antes de realiza-lo 8 2,08

0 5 10 15 20
%

Fonte: Pesquisa de campo

Durante o segundo periodo do curso, ndo ha satisfacdo quanto ao contato com a
Portaria 453/98. Observa-se que 55,56% (n=15), ou seja, que mais da metade nao
estiveram satisfeitos com o contato que tiveram com a portaria, justificando alguns erros
nas respostas do item anterior, e 44,44% (n=12) indicaram satisfacdo com o contato que

tiveram. Segue o percentual dos resultados da questao 3 no grafico 4:

Gréfico 4: Percentual das respostas da terceira pergunta do questionario

44,44%

55,56%

mSIM mNAO mSEM RESPOSTA

Fonte: Pesquisa de campo

Quanto a facilidade de assimilacdo dos conteudos da Portaria 453/98, 70,37%
(n=19) indicam que os conteudos sdo de dificil assimilacdo, e 25,93% (n=7)
consideraram os conteudos de facil assimilacdo, ja 3,70% (n=1), um entrevistado, ndo

soube responder. Segue o percentual dos resultados da questado no grafico 5:

25
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Grafico 5: Percentual das respostas da quarta pergunta do questionario
3,70%

25,93%

70,37%

mSIM mNAO mSEMRESPOSTA

Fonte: Pesquisa de campo

Para os resultados do cruzamento entre citar principios basicos que regem a
portaria 453/68 e a consideracdo de que ela seja de facil assimilacao, foi utilizado o teste
exato de Fisher, que serve para testar a hipotese de que duas variaveis apresentadas
em uma tabela 2x2 estédo associadas, com grau de confianca de 95%. Observou-se que
p=0,00078 é menor que a=0,05, indicando que ha diferenga significativa entre o
conhecimento dos principios basicos e a assimilacdo do contetdo.

Isso nos faz refletir que, para que os alunos tenham uma boa base acerca da
Portaria, € preciso repensar os métodos por meio dos quais ela é divulgada aos
estudantes. As estratégias problematizadoras de ensino possibilitam a construcdo do
conhecimento de uma forma avaliativa e reflexiva, em associacdo com a observacao
critica da realidade

Os entrevistados relatam, em 59,26 (n=16) das respostas, que nao tiveram o
sentimento de que seria necessario decorar a portaria, e 40,74% (n=11) tiveram o
sentimento que seria necessario decora-la, ao invés de assimila-la. Esse fator torna o
aprendizado da portaria complexo, ja que o seu contetdo deve ser apenas abstraido,
correndo o risco de perder a significancia para o estudante, como é demonstrado no

grafico 6:
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Grafico 6: Percentual das respostas da quinta pergunta do questionario

40,74%

59,26%

m5IM mNAO mSEM RESPOSTA

Fonte: Pesquisa de campo

Para os resultados do cruzamento entre a opiniao de que ocontetudo da portaria
seja de facil assimilacdo ou se ha necessidade de decorar seu conteudo, foi utilizado o
teste exato de Fisher, que serve para testar a hipotese de que duas variaveis,
apresentadas em uma tabela 2x2, estdo associadas, com grau de confianca de 95%.
Observou-se que p=0,008 € menor que a=0,05, indicando que ha diferenga significativa
entre assimilacdo e necessidade de decoracao do conteudo.

Isso revela que o problema estd no método de ensino, uma vez que cerca da
metade dos alunos se veem obrigados a decorar seu contetdo, dada a dificuldade em
assimila-lo. Por se tratar de um texto longo, sua compreensao é onerosa, se nao for
levado em consideracdo o que se Vvé na pratica, que € justamente o0 que ndo acontece
com esses alunos que ainda estdo no segundo periodo do curso, eles tém o contato com
a legislacéo, contudo ndo podem ainda presenciar e colocar em pratica tal texto.

Para 88,89% (n=24) dos entrevistados, a apresentacdo da portaria foi muito longa
ou enfadonha, e 11,11% (n=3) ndo concordaram com os demais respondentes. Ensinar
um texto de portaria por si sO € se arriscar a dar uma aula de pouco proveito aos alunos,
pois, como ja fora afirmado anteriormente, no momento em que os alunos tém o primeiro
contato com a portaria, esta ainda nao é trabalhada na pratica, o que acaba resumindo
a disciplina em simples leitura, abstragdo e memorizacdo. Segue o percentual das

respostas obtidas no grafico 7:
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Grafico 7: Percentual das respostas da sexta pergunta do questionario

11,11%

88,89%

mSIM mNAO = SEM RESPOSTA

Fonte: Pesquisa de campo

Quando perguntado se os participantes conheciam equipamentos de protecdo
individual utilizados na radioprotecao, obtivemos resultados significantemente positivos.
Os entrevistados foram unanimes ao afirmarem conhecer o0s equipamentos de
seguranca. Possivelmente por ja terem contato com a pratica da radioprotecdo, uma vez

gue ja estdo no quinto periodo do curso, ja passando pelo estagio.

Gréfico 8: Percentual das respostas da sétima pergunta do questionario

100,00%

mSIM mNAO mSEM RESPOSTA

Fonte: Pesquisa de campo
A questao 8 solicitava o seguinte: “Vocé conseguiria citar, nesse momento, pelo
menos dois dentre os equipamentos de protegcdo individual (EPI's) utlizados na

radioprotecdo?” Como mostrado no grafico 9, abaixo todos afirmaram saber citar algum

EPI utilizado na radioprotecéo.
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Gréfico 9: Percentual das respostas da oitava pergunta do questionario

100,00%

E5IM mNAO mSEM RESPOSTA

Fonte: Pesquisa de campo

Todos citaram alguns equipamentos de radio protecdo, e 31,15% (n=19)
indicaram que o avental de chumbo como a mais importante, seguido de luvas de
chumbo ou plumbifero, com 18,03%(n=11), e protetor de tireoide e 6culos plumbifero,
com 16,39%, (n=10), sendo possivel observar como a maior resposta o “Avental de

chumbo”, como consta no grafico 10:
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Grafico 10: Respostas obtidas quantos aosEPI’s utilizados na radioprotegao.
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Fonte: Pesquisa de campo

As medidas de radioprotecdo - ALARA - é um fator de conhecimento para 81,48%
(n=22), e 14,81%(n=5) relatam desconhecer tais medidas. Isso diz respeito a uma
filosofia que preconiza a otimizacao dos niveis de radiacdo de modo que afetem 0 minimo
possivel aquele a que lhe é exposto. Segue o percentual das respostas obtidas no
grafico 11:

Gréfico 11: Percentual das respostas da nona pergunta do questionario
3,70%

14,81%

81,48%

mSIM mNAO mSEM RESPOSTA
Fonte: Pesquisa de campo
Ao serem guestionados se conseguiriam citar as medidas protetivas previstas pela
ALARA, 77,78% (n=21) afirmaram conseguir citar tais as medidas, e 22,28% (n=6) nao

afirmaram que n&o conseguiriam, conforme mostrado no grafico 12 abaixo.
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Para os resultados do cruzamento entre a conhecer as medidas de radioprotecéo
e consegquir cité-las, foi utilizado o teste exato de Fisher, que serve para testar a hipotese
de que duas variaveis, apresentadas em uma tabela 2x2, estdo associadas, com grau
de confianga de 95%. Observou-se que p=0,00004 € menor que a=0,05, indicando que
h& diferenca significativa entre conhecer as medidas e cita-las. Tal mecanismo €
imprescindivel para que nem o paciente, nem o Tecnélogo em radiologia corram risco de

saude ao entrarem em contato com a radiagéo.

Grafico 12: Percentual das respostas da décima pergunta do questionario

22,22%

77,78%

mS5IM mNAQ mSEMRESPOSTA

Fonte: Pesquisa de campo

Dos entrevistados que indicaram que conseguiriam citar uma medida de
radioprotecéo, 21,31%(n=13) citaram Otimizacédo, 19,67(n=12) Justificativa e 16,39%
(n=10) Limitacdo de dose. O resultado dessa questéo é reflexo da necessidade que se
tem de reavaliar os métodos de ensino dos conteudos referentes a radioprotecdo. Segue

0 percentual das respostas obtidas no grafico 13.
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Grafico 13: Respostas obtidas quantoas medida protetivas previstas pela ALARA
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Fonte: Pesquisa de campo

Quando perguntados sobre conhecer os efeitos biol6gicos da radiacdo ionizante

todos os entrevistados afirmaram conhecé-los, conforme apresentado no grafico 14.

Gréfico 14: Percentual das respostas da décima primeira pergunta do questionario

100,00%

mSIM mNAQO mSEM RESPOSTA

Fonte: Pesquisa de campo

Todos os entrevistados disseram conhecer os efeitos bioldégicos da radiacéo
ionizante, e 37,25% (n=16) citaram modificacdo de DNA na célula, cancer, com 9,80%
(n=4), e 5,88% (n=3) indicam dano bioldgico e molecular e morte celular. O gréafico 15, a
seguir, mostra o quantitativo das respostas dos entrevistados. Tais respostas mostram

gue os estudantes estéo cientes dos riscos enfrentados por eles, futuros profissionais, e
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pelos seus pacientes, o que comprova a relevancia de se ensinar de forma adequada e
eficaz os principios e métodos de radioprotecéo.

Grafico 15: Respostas obtidas quantoaos efeitos biolégicos da radiagcédo
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Fonte: Pesquisa de campo
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6 DISCUSSAO

Os dados obtidos por meio da pesquisa demonstram que o resultado nao foi
negativo em relagdo ao conhecimento acerca das medidas de radioprotecéo
regulamentadas na portaria, porém, ndo basta somente a informacdo, mas uma base
mais assertiva em relagdo ao processo tedérico-pratico dessa portaria.

Foi identificada uma resposta unanime (100%) sobre o conhecimento dos efeitos
biolégicos da radiacdo e sobre fatores relevantes de prevencdo aos agravos possiveis
da radiacao ionizante ao interagir com organismo, as respostas contidas no grafico 15
demonstram que os alunos estéo cientes dos riscos enfrentados por eles.

Ao analisar o conhecimento acerca da Portaria, 85,19% dos alunos tiveram posi¢cao
assertiva, porém existem certas limitacdes de conhecimento ao citar 0s principios
basicos que a regem, assim, 14,81%% nao souberam responder a questdo. Nao foi
satisfatoria a analise sobre esse fator, pois somente 0 conhecimento da existéncia da
Portaria ndo dara o suporte necessario para que acdes sejam colocadas em praticas de
forma segura, sem levar em consideracao os principios basicos.

Ao avaliar a percepc¢éo acerca do ensino da portaria no curso, apenas 7 (25,93%)
consideram de facil assimilagédo contra 19 (70,37%) que a consideram dificil e 1 (3,70%)
gue nao soube responder. A dificuldade em assimilar o conteido da Portaria demonstra
a necessidade de se repensar os métodos que auxiliem no desenvolvimento dessa
prética.

As questbdes referentes a analise do conhecimento sobre os EPI’'s foram positivas,
100% dos entrevistados afirmaram conhecer e conseguiram citar alguns equipamentos,
como consta no grafico 9. Em relacéo as medidas de radioprotecdo ALARA, 81,48% dos
alunos afirmaram conhecé-las, enquanto que 14,81% disseram desconhecer as
medidas. Na pergunta 10, quando questionados se conseguiriam citar as protetivas
ALARA, 21 (77,78%) estudantes conseguiram citar, 6 (22,28%) nao souberam fazé-lo,
reforcando o pressuposto da necessidade de mudancas nos paradigmas que envolvem
a aprendizagem na educacdo.

Destarte, a pesquisa realizada abrange relacdes de carater social, ético e humano,

identificando ndo s6 os problemas coletivos, no lidar do aluno com o paciente, através
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da prevencdo de acidentes e utilizacdo da radiacdo de forma segura; como também
buscando solugbes para eventuais lacunas do conhecimento individual, por meio da
producdo do video-arte e posterior apresentacéo do resultado. Tal método ird4 intervir no
ensino para o progresso da aprendizagem, subsidiando deficiéncias de conhecimentos
tradicionais, desencadeando possiveis mudancas e autonomia no educando.

Na perspectiva do uso de estratégias de ensino pautadas na utilizagédo de recursos
tecnoldgicos, como o video, observa-se que poucos estudos tém desenvolvido materiais
de ensino informatizados, pois, ap6s uma exaustiva pesquisa bibliografica, em bases de
dados BVS e Scielo, com relevancia para a validacao do produto, Carvalho et al, (2017)
e Ribeiro et al. (2016) utilizaram esse recurso, e relatam em seus estudos que essa
estratégia mostrou ser motivadora, expressiva e dinamica.

O recurso audiovisual obteve resultados positivos, no estudo de Carvalho et al.
(2017), com 95,45% de aceitacéo por parte dos discentes, o referido estudo se pauta em
uma abordagem descritiva e exploratéria, com a participacdo de 22 estudantes de
enfermagem da Faculdade Wenceslau Braz. Como resultado, os autores apontaram que
os entrevistados citam o aprimoramento dos conhecimentos e habilidades por meio da
atividade, além de a considerarem uma experiéncia valida e inovadora.

Ja em Ribeiro et al. (2016), numa pesquisa realizada entre os alunos do Curso de
Licenciatura em Ciéncias Bioldgicas, da Universidade Estadual do Ceara, por meio de
guestionarios aplicados a 35 estudantes, o resultado também foi positivo, uma vez que
31 do participantes, isto €, 88% consideraram relevante para o ensino a utilizacdo de
videos, por considerarem positivos os resultados na relacao teoria-pratica. Ademais, 0s
estudantes entrevistados destacam, na pesquisa de Ribeiro et al. (2016), que os videos
tornam a aula mais dindmica e atrativa.

Com base nessas informacdes adquiridas, o recurso midiatico, mais precisamente
o video, minimiza a falta de compreenséao, oportunizando um aprendizado realistico na

construcdo do conhecimento significativo.
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7 CONCLUSAO

Ao avaliar a percepcao dos estagiarios acerca da metodologia de ensino da
portaria, 40,26% dos alunos se veem obrigados a decorar o conteudo,
classificando como uma metodologia enfadonha e meramente decorativa,
indicando que ha diferenca significativa entre assimilacdo e necessidade de
decorar o contetdo.

Foi identificado deficit de conhecimento dos estudantes acerca das medidas de
radioprotecdo, por vezes, confundidas com outras particularidades da propria

Portaria, assim como o conhecimento sobre os EPI’s e o principio ALARA.

Os resultados referentes ao conhecimento dos alunos quanto aos efeitos
biologicos foram positivos e demonstrando que 100% deles estédo cientes dos

riscos enfrentados.

Os resultados apresentados foram relevantes para a criacdo de uma opcéo de
metodologia como suporte para o progresso da qualidade no ensino, utilizando
como recurso didatico o video-arte, como estratégia para promocao da
aprendizagem, contribuindo como reforcador, diversificando as formas de

aprendizagem dinamica.
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APENDICE A

QUESTIONARIO AVALIATIVO

NO

Sexo:
ldade:
Estado civil:
Filhos:
Profissao:
Data:

Senhor (a) voluntério (a), responda com total honestidade as questdes abaixo:

1. Vocé conhece a Portaria 453/98 (Capitulo 2 - Sistema de Protecdo Radioldgica —
Principios basicos)?
() Sim ( ) Néo

2. Vocé conseguiria citar, nesse momento, os 4 principios basicos que regem tal
Portaria?
() Sim ( ) Néo

3. Vocé considera que o contato que teve com a Portaria 453/98, no segundo periodo do
curso, foi satisfatério?
() Sim ( ) Néo

4. Vocé considera que o conteudo da Portaria 453/98 € de facil assimilacdo?
() Sim ( ) Néo

5. No contato que teve com a Portaria 453/98, no segundo periodo do curso, houve o

sentimento que de que seria preciso decora-la, ao invés de assimila-la?
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( ) Sim () Nao

6. No contato que teve com a Portaria 453/98, no segundo periodo do curso, houve o
sentimento de que a sua longa apresentacdo era enfadonha?
( )Sim ( ) Néo

7. Vocé conhece os equipamentos de protegcdo individual (EPI's) utilizados na
radioprotecéo?
( )Sim ( ) Néo

8. Vocé conseguiria citar, nesse momento, pelo menos dois dentre os equipamentos de
protecéao individual (EPI’s) utilizados na radioprote¢ao?
( )Sim ( ) Néo

9. Vocé conhece as medidas de radioprotecio — ALARA (as low as
reasonablyachievable), “tdo baixo quanto razoavelmente exequivel”?
( )Sim ( ) Néo

10. Vocé conseguiria citar, nesse momento, pelo menos trés medidas de radioprotecao
— ALARA (as low as reasonablyachievable), “tdo baixo quanto razoavelmente
exequivel”?

() Sim ( ) Néo

11. Vocé conhece os efeitos bioldgicos da radiacao ionizante?
( ) Sim ( ) Nao

12. Vocé conseguiria citar, nesse momento, pelo menos dois efeitos biolégicos da
radiacdo ionizante?
() Sim ( ) Néo
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APENDICE B

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Pesquisador responsavel: Aline de Souza Cantuéria.
Dados para correspondéncia: Av. Visconde de Souza Franco, 72, Reduto, CEP 66053-
000, FAMAZ - Coordenagéo do Curso CST em Radiologia.
Fone: (91) 981634376 E-mail: alinecantuaria@hotmail.com.

O Sr. (a) estad sendo convidado a participar como voluntario (a) da pesquisa
“PERCEPCAO DOS ESTAGIARIOS DO CURSO SUPERIOR DE TECNOLOGIA EM
RADIOLOGIA SOBRE AS MEDIDAS DE RADIOPROTEQAO, VIDEO-ARTE”.

Tal pesquisa tem como finalidade fazer o levantamento de dados a fim de avaliar
o conhecimento dos alunos do CST em Radiologia em relacdo as medidas de
radioprotecédo regulamentadas pela Portaria 453/98, que devem ser adotadas durante a
realizacdo de exames radiolégicos, durante o Estagio do CTS em Radiologia. Essa
avaliacdo se dara através da utilizacdo de um questionario avaliativo, que nos permitira
identificar algumas das possiveis dificuldades e direcionar as necessarias intervencoes
para o progresso da aprendizagem, utilizando como futuro recurso o produto da pesquisa,
um video-arte,que visa abordar as medidas de radioprotecdo e sensibilizar o aluno e
usuario quanto a necessidade de aperfeicoamento, evitando possiveis danos em niveis
celulares e genéticos nos pacientes e neles préprios.

Sua participacao € voluntaria, e sera efetivada por meio de seu consentimento,
obtido por sua assinatura neste documento apds seu conteudo lhe ser explicado por uma
das pesquisadoras.

Os riscos decorrentes de sua participacdo na pesquisa sdo os de terem seus
dados pessoais acessados por terceiros, o que serd minimizado pelo manuseio exclusivo
dos dados pelas pesquisadoras, sendo-lhe assegurado o sigilo e privacidade das
informacdes obtidas. Se o Sr. (a) aceitar participar, estara contribuindo para a promocéao

de estratégiasa serem tracadas a partir da articulacdo de meios para prevencao de agravos
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decorrentes do trabalho, assim como para a promoc¢ao de ac¢des que visam a melhoria da
qualidade de vida e saude dos alunos e de pessoas envolvidas no processo.

Todo material e informagcdes coletadas durante a pesquisa serdo utilizados
somente para esta finalidade e ficardo na posse do pesquisador principal por periodo legal
de cinco anos, sendo incinerados apos.

Este trabalho ser& realizado com recurso proprio de seus autores, nao tendo
financiamento. Para participar deste estudo o Sr. (a) ndo ter& nenhum custo, nem recebera
qualquer vantagem financeira. Sua participacao é voluntaria. O Sr. (a) sera esclarecido (a)
em qualquer aspecto que desejar e podera retirar seu consentimento ou interromper sua
participacdo em qualquer momento, sem quaisquer prejuizos, penalidades e ou
retaliacoes.

Os resultados da pesquisa ficardo a sua disposi¢cao quando ela estiver finalizada.
O Sr. (a) ndo seréaidentificado (a) em nenhuma publicacdo que possa resultar deste estudo.

Eu ,
portador do documento de identidade fui informado (a) dos objetivos do
estudo: “PERCEPCAO DOS ESTAGIARIOS DO CURSO SUPERIOR DE TECNOLOGIA
EM RADIOLOGIA SOBRE AS MEDIDAS DE RADIOPROTECAO, VIDEO-ARTE”,

Declaro que concordo participar deste estudo. Recebi uma coOpia deste termo de

consentimento livre esclarecido e me foi dada a oportunidade de ler e esclarecer minhas

davidas.
Belém, de de 2018.
Assinatura do participante
Pesquisadora Principal do Projeto Pesquisadora Orientadora do Projeto

Aline de Souza Cantuaria Dr2 Luciana Brandao Carreira
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APENDICE C

Roteiro para construgéo do video
Imagens de dominio publico

Tomada 1

Fonte: Logo do CST em Radiologia.

Créditos Iniciais:

Mestrado em Educacédo em Saude — CESUPA

Defesa publica de dissertacdo de Mestrado Profissional em Educacdo em Saude /
CESUPA

Percepcdo dos estagiarios do Curso Superior de Tecnologia em Radiologia sobre as

medidas de radioprotecao — Video-arte.
Aluna: Aline de Souza Cantuaria
Orientadora: Luciana Brandao Carreira

Audio 1 - Curso Superior de Tecnologia em Radiologia, preparacdo para manejo de
equipamentos de producdo de imagens em servicos de saude, para o diagndéstico por

imagem.

Tomada 2

ES TAGIO

CST EM RADIOLOGIA
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Fonte: Logo do estagio CST em Radiologia.

Audio 2 - Estagio supervisionado entre o quinto e sexto periodo, quando o estudante
inicia a pratica aos exames radioldgicos nos Hospitais e Clinicas.

Tomada 3

Recurso da midia com um avatar, personificando o publico alvo, que é o estagiario.
A.A

Fonte: http://www.conter.gov.br/?pagina=simbolos (modelo para construcdo da imagem no video)

Audio 3 - No estagio, o aluno faz uso de seus conhecimentos prévios em radioprotecao,

oferecidos no segundo periodo do curso.

Tomada 4

Audio 4 - Radioprote¢do é um conjunto de medidas que visam proteger o ser humano

contra possiveis efeitos indesejados causados por radiacao ionizante.

Tomadab

Audio 5 — A radiacdo ionizante pode danificar as ligagdes quimicas de moléculas
biologicas, causando dano direto ao DNA, pode ainda produzir dano indireto, como a
producdo de radicais livres nas moléculas de agua, que sdo as mais atingidas pela
radiacao.

Fonte: https://unicless.com.br/resources/11%20Radiologia%?20-
%20Material%20livre%20Internet%20Equipamentos.pdf, p.7 (modelo para constru¢éo da imagem no
video)


http://www.conter.gov.br/?pagina=simbolos
https://unicless.com.br/resources/11%20Radiologia%20-%20Material%20livre%20Internet%20Equipamentos.pdf
https://unicless.com.br/resources/11%20Radiologia%20-%20Material%20livre%20Internet%20Equipamentos.pdf

46

Audio 6 - A radiac&o ao entrar em contato com o corpo, pode provocar ioniza¢ido dos
atomos, e pode afetar as moléculas, que podem afetar as células, que podem afetar os
orgaos, que podem afetar o corpo inteiro.

Tomada 6

Audio 7 — Em funcéo da dose e forma de resposta, os efeitos bioldgicos podem ser
classificados como: efeitos estocasticos e efeitos deterministicos.
- Efeitos estocasticos: sdo efeitos em que a possibilidade de ocorréncia € proporcional a
dose de radiacao recebida. Entre os efeitos destaca-se o cancer.
- Efeitos deterministicos: sdo causados por irradiacdo total ou localizada de um tecido,
sé@o os efeitos cuja severidade aumenta com o aumento da dose. Sdo exemplos os

eritemas e queimaduras na pele.

Tomada 7

Audio 8 - Os efeitos biolégicos da radiacéo podem surgir a curto prazo, de modo agudo
(nduseas, vomitos, perda de apetite, perda de peso, febre, hemorragias dispersas, queda
de cabelo, forte diarréia e morte); ou a longo prazo, de modo tardio (genéticos: mutacdes
nas células reprodutoras; somaticos: aumento na incidéncia de cancer, anormalidade no

desenvolvimento do embri&o).
Tomada 8

Audio 9 - A Portaria de 98 aprova o regulamento técnico que estabelece as diretrizes

basicas de protecédo radioldgica.

Fonte: criado pela autora no aplicativo powtoon(modelo para construgcdo da imagem no video).
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Tomada 9

Capitulo 2 — ProtecaoRadiol6gica

Audio 10 - O capitulo 2 possui regras para o desenvolvimento e otimizagdo de métodos
gue permitem controlar a irradiacdo, com principios basicos de radioprote¢édo, como:

- Justificacdo: nenhuma pratica deve ser autorizada a menos que produza beneficios
suficientes para o individuo exposto ou para a sociedade, de modo a compensar 0
possivel dano que possa ocorrer.

- Otimizacao: instalacdes e praticas devem ser planejadas, implantadas e executadas de
modo que a magnitude das doses individuais, o0 nimero de pessoas expostas e a

probabilidade de exposi¢cOes acidentais se minimizem

- Limitacdo de doses: esta relacionada a um valor maximo de exposicéo, abaixo do qual

0s riscos decorrentes da exposicao a radiacao séo considerados aceitaveis

- Prevencédo de acidentes: relativa a operacdo de equipamentos e suas repectivas

instalacdes. Visa minimizar a probabilidade de acidentes.
Tomada 10

Principio ALARA

Audio 11 — E usado para orientar todas as etapas do uso da radiacéo, considerando o
acroémio: “tao baixo quanto razoavelmente exequivel”. O principio ALARA considera trés

pilares: tempo, blindagem e distancia.

Audio 12 - TEMPO: Quanto menor for o tempo de exposicdo, menor a radiacio recebida.
DISTANCIA: Quanto maior a distancia da fonte radioativa, menor a radiacéo recebida.

BLINDAGEM: Atras de barreiras, menor a radiacao recebida.
Tomada 11

EPI's
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Audio 13 — Finalmente temos os EPI's (equipamentos de protegéo individual), todos a

serem considerados durante os procedimentos

AVENTALS pt UMBIFeRps

DES
g TIREOI
pROTEg&’f,\EmFERO

L ,
UVas PLuMBIregy
Los PLUMBIFERC

 beu

a1a Ui g
PowToON &

Fonte: criado pela autora no aplicativo powtoon(maodelo para construcdo da imagem no video).

Oculos de protecao frontal e lateral -

0,75mmpb

Avental padrao 0,50mmpb normatizado
clca 110x60cm
Avental padrao 110x60cm para profissional,
com protegdo na frente de 0,50mmpb e com
protecdo nos ombros de 0,25mmpb.
acabamento em nylon impermeéavel.

Protetor de tiredide adulto 0,50mmpb
Protetor de tiredide confeccionado em
borracha plumbifera flexivel com
equivaléncia em chumbo de 0,50mm,
acabamento em nylon lavavel.

—
Oculos de protecao frontal e lateral fabricado
com armacgdo de acrilico e lentes de vidro
plumbifero com equivaléncia de 0,75mm de
chumbo.
&=

Luva plumbifera tipo escudo 0,50mmpb
c/Ca

Luva tipo escudo, confeccionada em

borracha plumbifera flexivel com

equivaléncia em chumbo de 0,50mm,

acabamento em nylon lavavel, tamanho

padronizado.

Fonte: https://unicless.com.br/resources/11%20Radiologia%?20-
%20Material%20livre%20Internet%20Equipamentos.pdf, p. 67 e 68(modelo para constru¢do da imagem

no video)

Tomada 12: “Bom estagio - Radiologia”, alguns avatares na cena (personificando o

publico-alvo: estagiarios).
Tomada 13

Créditos de edicdo e animacao: Nonato Moreira.


https://unicless.com.br/resources/11%20Radiologia%20-%20Material%20livre%20Internet%20Equipamentos.pdf
https://unicless.com.br/resources/11%20Radiologia%20-%20Material%20livre%20Internet%20Equipamentos.pdf
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ANEXO 01

1. Radiagéao ionizante

O pesquisador alemdo Wilhelm Conrad Roentgen descobriu os raios X em 1895
e, a partir dai a classe médica voltou seu interesse para tal assunto, pois 0s raios X
atravessam o corpo humano, provocando fluorescéncia em determinadas substancias,
ao atravessar materiais opacos, causavam fluorescéncia e impressionavam chapas
fotogréaficas, permitindo, assim, a obtencao de imagens do interior do corpo. Varias
pesquisas tém demonstrado a importancia dessa radiacdo para a humanidade, bem
como suas acdes danosas e deletérias devido a acao ionizante, pois o inicio do dano
biologico provocado pela radiagdo advém do processo de ionizacdo (MELO & MELO,
2008, p.2164; OKUNO, 2013, p.186; SILVA et al, 2013).

Radiacao ionizante € descrita como um transporte de energia, tanto na forma de
ondas eletromagnéticas como na forma de particulas subatémicas, capazes de causar
ionizacdo da matéria. Qualquer particula ou radiacdo eletromagnética, ao interagir com
a matéria, "arranca” elétrons dos atomos ou de moléculas, transformando-os em ions,
direta ou indiretamente. As radiacdes ionizantes sdo um tipo de radiacdo semelhante a
luz, mas invisiveis e com energia suficiente para atravessar corpos. Sua producao é
descrita através da movimentacao dos elétrons do catodo para o anodo dentro do tubo
de raios X, acelerados por uma alta tenséo e dependentes de uma diferenca de potencial
(DDP). Nesse processo, a temperatura do anodo atinge 99% de calor e 1% de fotons
energéticos. Esses fotons (pacotes de energia) constituem o feixe energético de radiacao
gue sera utilizado para produzir a imagem radiografica. A radiacdo produzida no anodo
é distribuida de forma aleatdria para todas as direcdes, por isso o tubo € colocado dentro
de uma calota protetora revestida de chumbo. Essa radiacdo que sai do tubo é
denominada de radiacdo primaria, que ira incidir sobre o objeto/pessoa que sera
radiografado. A radiacdo primaria passara através da pessoa e sera atenuado na medida
em gue os fétons vao interagindo com as estruturas internas do corpo, resultando em

diferentes intensidades devido a absorcdo de feixe de raios X. O resultado desta
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interacdo com estruturas internas do corpo € conhecido como radiagcdo secundaria,
espalhada ou dispersa, que pode atingir qualquer objeto/pessoa (MACHADO, FLOR &
GELBCKE, 2009, p.31, FLOR & KIRCHHOF, 20086, p.274-275).

Porém, o poder de dano das radia¢fes ionizantes nao foi percebido até os ultimos
anos do século XIX, talvez por nao ser perceptivel naturalmente pelos 6rgdos dos
sentidos do ser humano, diferente da luz e do calor, embora fizessem parte do meio
ambiente. Antoine Henri Becquerel descobriu o sal de uranio, o casal Pierre e Marie Curie
foi responsavel pela descoberta e isolamento dos elementos quimicos naturalmente
radioativos - o polénio e o radio -, e vérias pesquisas e descobertas sucederam,
contribuindo para agregar conhecimentos sobre as radiagdes ionizantes e os danos
causados ao organismo humano. Desde a descoberta até os dias de hoje, surgiram
aparelhos para processar as imagens provenientes da obtencao atraves das radiacoes.
Varias modificagbes nos aparelhos iniciais foram realizadas, a fim de se reduzir a
radiacdo ionizante usada nos pacientes, pois foi descoberto através de pesquisas que,
acima de certa quantidade, a radiacéo ionizante € prejudicial a saude (SILVA et al, 2013).

Em nosso organismo, a acdo da radiacdo ionizante altera especialmente os
cromossomos, cujos efeitos se manifestam durante a divisdo celular, causando a
evolucdo anormal ou morte da célula. Os principais riscos associados as baixas doses
de radiacdo sédo o cancer, as mutacdes e as anomalias congénitas (MELO & MELO,
2008, p. 2164; OKUNO, 2013, p. 186).

A radiacdo ionizante ndo tem caracteristicas de visibilidade, € um risco que,
embora possa ser mensuravel por meio de camera de ionizacdo, ndo € visivel aos
sentidos humanos, podendo existir a probabilidade de ocorréncia de danos a saude e a
integridade fisica e mental dos trabalhadores a ela expostos. O risco de exposicédo a
radiacéo ionizante insere-se nos riscos fisicos, sendo caracterizado como um fenémeno
fisico presente no processo de trabalho em saude. Devido as caracteristicas de
invisibilidade, ou a ndo visualizacdo ou percepcdo, a exposicao de trabalhadores a
radiacdo ionizante € um tema bastante debatido e polémico, pois a atividade em si,
muitas vezes, requer que o trabalhador se exponha (MACHADO, FLOR & GELBCKE,
2009, p.31-33).
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1.2 Efeitos biologicos da radiagao ionizante

A atuacao da radiacao no corpo humano é descrita como a interacao dos fotons
energéticos com os atomos no organismo. Nessa interacdo, as particulas ionizantes
arrancam um elétron de um dos atomos de uma molécula do nosso corpo, podendo
causar desestabilizacdo, o que resulta em quebra da molécula. Vale lembrar que os
atomos do nosso corpo estdo unidos, formando moléculas, algumas muito pequenas
como a da agua, e outras muito grandes como a de DNA (OKUNO, 2013, p.190-191).

Dentre os mecanismos de acdo desse processo da quebra de cadeias de
moléculas, existem mecanismos diretos e indiretos. No mecanismo direto, a radiacao
interage diretamente com as moléculas de DNA, podendo causar desde mutacéo
genética até morte celular. No mecanismo indireto, quando a radiagéo quebra a molécula
da agua, forma radicais livres que podem atacar outras moléculas importantes, esse
mecanismo é importante, uma vez que n0oSSo Corpo € composto por mais de 70% de
agua (OKUNO, 2013, p.190-191).

A radiacao ionizante tem sido usada com sucesso para o diagndéstico de agravos
a saude, porém seu mau uso pode provocar graves consequéncias, tal qual se descreveu
anteriormente. A principal fonte de exposi¢cdo da populacédo a radiacdo advém de sua
manipulacdo em hospitais, clinicas médicas e consultorios odontologicos. Um setor de
radiologia pode englobar em sua area as radiacdes ionizantes e nao ionizantes, tendo
como abrangéncia as seguintes areas: radiologia convencional, fluoroscopia, medicina
nuclear, tomografia computadorizada, mamografia, radiologia intervencionista,
densitometria éssea, ultrassonografia, ressonancia magnética, entre outras (FILHO,
CRUZ & ATZINGEN, 2012, p.45; PEREIRA et al, 2015, p.298).

O crescimento na demanda de atendimentos mais complexos no setor de saude
tem exigido novas tecnologias no setor de radiodiagndstico e formas de organizacao do
trabalho mais exigentes. Essa nova configuracdo, se ndo observada com o devido
cuidado, pode contribuir para o adoecimento decorrente da exposi¢cao insegura a riscos
ocupacionais (BRAND, FONTANA & SANTOS, 2011).

Segundo Brand, Fontana e Santos, 2011, para determinar a utilizacdo das

radiacBes ionizantes, a norma brasileira de protecéo radiolégica da Comissao Nacional
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de Energia Nuclear (BR), além de definir pardmetros sobre a producgédo, o
armazenamento de materiais e a préatica que envolve as radiacfes ionizantes, também
estabelece requisitos basicos ao trabalho seguro dos profissionais. Entre outras
recomendac¢des, um dos principios prescritos nas Diretrizes Basicas de Radioprotecéo
refere-se as doses (quantidades de radiacao) individuais de trabalhadores que utilizam
materiais radioativos, as quais nao devem exceder os limites estabelecidos na Norma
CNEN-NE-3.01.6 Os empregadores dos individuos ocupacionalmente expostos s&o
responsaveis pela otimizacao da radioprotecao, que deve seguir as recomendacdes de
seguranca.

A ndo observancia das normas de manuseio dos aparelhos de emissédo de
radiacao e requisitos de seguranca e protecdo pode ocasionar problemas associados a
saude, tanto para 0s que 0s manipulam, como para os pacientes e para 0 meio ambiente.
Os danos causados pela radiacéo séo dependentes das doses dos raios X, ocasionando
agravos leves, como eritemas e descamacédo da pele, até determinadas neoplasias
malignas e defeitos genéticos. Tal exposicdo pode dar origem também a catarata,
esterilidade e anemia. Tecidos com elevada taxa de renovacéao celular (medula éssea,
gbnadas, intestinos etc.) sdo mais radiossensiveis. O conhecimento dos riscos e efeitos
biologicos por profissionais que trabalham com raios X e estudantes da Radiologia é
imprescindivel para protecao e seguranca na sua utilizacado dos equipamentos, pois em
alguns casos os danos podem ser irreversiveis (FILHO, CRUZ & ATZINGEN, 2012,
p.45).

Na Lista de Doencas Relacionadas ao Trabalho do Ministério da Saude, entre as
doencas decorrentes da exposicdo a radiagcdes ionizantes, temos a neoplasias,
sindromes mielodisplasicas, anemia aplastica, puarpura e outras manifestacfes
hemorragicas, agranulocitose e outros transtornos especificados dos glébulos brancos,
além da polineuropatia induzida pela radiacdo, blefarite, conjuntivite, catarata,
pneumonite, fibrose pulmonar, gastroenterite e colite toxica, radiodermatite e outras
afeccdes da pele e do tecido conjuntivo, infertilidade masculina, entre outras (BRAND,
FONTANA & SANTOS, 2011).

A busca pela qualidade na saude ocupacional dos trabalhadores em radiologia

necessita de conhecimento e educacédo continuada permanente, ndo somente por
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profissionais habilitados, mas por académicos em processo de estagio, pois a utilizagdo
correta das técnicas de radioprotecdo a fim de reduzir exposicbes desnecessarias
minimiza os riscos de efeitos bioldgicos e da radiacdo (SEPULVEDA et al, 2014, p.138-
140).

Dentre os EPI’'s, pode-se citar os aventais, protegendo toda regidao do tronco,
protetores de tiredide e de gbnadas, luvas, 6culos plumbiferos, biombos com a protecéo
de vidro plumbifero, luvas, mascaras e aventais de latex para protecdo contra agentes
quimicos e agentes patogenos (SEPULVEDA et al, 2014, p.140).

Efeitos estocésticos sdo efeitos probabilisticos em que qualquer dose de
exposicdo a radiacdo pode levar a um dano. Eles estdo associados a mutacdes
genéticas e, conforme o tipo de célula modificada, desencadeia-se um tipo de patologia.
Mutacdes no DNA de células germinativas provocam mudancas hereditarias que podem
demorar geragbes até se manifestarem. Um dos efeitos em células somaticas nos
trabalhadores é a leucemia, classificada como doenca ocupacional comum entre eles.
Mas o efeito principal nas células somaticas € o cancer, os efeitos deterministicos sao
produzidos por doses elevadas, cuja severidade ou gravidade do dano aumenta com a
dose aplicada. A radiodermites ocorre em menor frequéncia, se forem consideradas as
exposi¢cdes ocupacionais na radiologia convencional, excetuando-se os procedimentos
que utilizam a fluoroscopia (MACHADO, FLOR & GELBCKE, 2009, p.36; MEDEIROS et
al, 2015, p.138).

As radiacOes ionizantes sao utilizadas em diversas areas da saude, sua utilizacéo
deve ser feita de maneira eficiente e segura, para que 0s beneficios possam ser
produzidos em detrimento dos danos que possam causar ao paciente ou ao trabalhador.
A radiologia diagnéstica constitui uma poderosa ferramenta utilizada pela medicina, na
elucidacao de diagnosticos, entdo adocdo de uma cultura de protecao radioldgica e de
garantia da qualidade no servico deve ser uma prioridade (MACEDO e RODRIGUES,
2009, p.37).

2. Protecdo radiolégica/radioprotecao
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A protecao radiologica esté inserida na protecao ocupacional, com a minimizacao
da dose de radiacdo para o publico. Programas de protecdo a radiacdo tém crescido
como resultado do aumento das aplicagdes que utilizam radiacao ionizante, tanto quanto
0 interesse publico acerca dos riscos potenciais associados a sua utilizacao. A protecdo
contra as radiacdes ionizantes possui regras para o desenvolvimento e otimizacao de
meétodos que permitem controlar a irradiagdo em pacientes. Tornar as minimas doses
absorvidas pelos profissionais e pelos pacientes durante o diagnéstico médico com
radiacdo ionizante mantém baixo os niveis considerados permitidos (AMARAL, 2005,
p.229; MACEDO & RODRIGUES, 2009 p.38; PEREIRA & VERGARA, 2015).

Somente 30 anos apdés a descoberta dos raios X é que foi criada a
International CommissiononRadiationUnitsandMeasurements (ICRU), cuja finalidade é
estabelecer critérios de medidas, grandezas e unidades de Fisica das radiagdes. A
InternationalCommissiononRadiologicalProtection(ICRP) foi criada trés anos depois,
com a proposta de elaborar normas de protecao radiologica e estabelecer limites de
exposicdo a radiacdo ionizante para individuos ocupacionalmente expostos e para
publico em geral (OKUNO, 2013, p.192-193).

A protecao radiologica tem como principal finalidade a protecédo dos individuos,
seus descendentes e da populacdo como um todo dos efeitos danosos das radiacdes
ionizantes. Para atingir essa finalidade, existem principios basicos da protecao
radiol6gica/radioprotecdo estabelecidos pela portaria 453/98, sdo eles: justificacao,
otimizacao, limitacdo de doses individuais e prevencdes de acidentes (SILVA et al, 2013;
JOAO, JULIO & FRASSINETTI, 2014, p.97).

2.1Principios da radioprotecao

A protecéo radiolégica se baseia em trés principios quanto a utilizacao de doses
radioativas: justificacdo, otimizacdo e limitacdo de doses individuais. A prevencdo de
acidentes é relativa a operacdo de equipamentos e de instalacdes, cuja tdnica esta em
minimizar a probabilidade de ocorréncia de acidentes (OKUNO, 2013 p.192,193; JOAO,
JULIO & FRASSINETTI, 2014, p.98).
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2.1.1 Justificacao

A justificacdo esta estabelecida como principio basico na protecao radioldgica, na
qual nenhuma pratica deva ser autorizada a menos que produza beneficios suficientes
para o individuo exposto ou para a sociedade, de modo a compensar o possivel dano
gue possa ocorrer. A radiacao ionizante pode causar algum risco ou maleficio a saude
humana, e esse risco cresce com 0 aumento da exposi¢ao, por isso, qualquer aplicagéo
da radiacdo que conduza a um aumento da exposi¢cdo ao individuo deve ser justificada,
para garantir que o beneficio dessa aplicacdo seja mais importante que o risco, que é
proporcional ao aumento da exposicdo (SILVA et al, 2013; JOAO, JULIO &
FRASSINETTI, 2014, p.97).

As normativas de protecdo radiologica estabelecem e preconizam atencdo e
cuidado na justificativa para utilizagdo da radiag&o ionizante. A protecao radiologica para
ambientes imaginoldgicos como Raios-x diagnésticos, Medicina Nuclear, Radioterapia e
Odontologia sdo essenciais para resguardar nao somente trabalhadores
ocupacionalmente expostos a radiacéao ionizante, como todos os envolvidos durante o
processo de aquisicdo das imagens.

As formas de reducdo a possivel exposi¢cdo dos trabalhadores em condicfes
basicas de seguranca, também conhecidas como o tripé da protecao radioldgica, sao:
tempo, distancia e blindagem. O menor tempo de exposicdo no emprego da radiacao
ionizante, a utilizacdo de uma distancia segura e blindagem correta durante a exposicéo
a radiacao tornam o trabalho mais viavel e seguro (OKUNO, 2013 p.192,193).

As normas e diretrizes relacionadas a radioprotecéo estabelecidas pela Vigilancia
Sanitaria eCNEN - devem ser consideradas ndo somente pelo o trabalhador, mas por
estudantes que futuramente serdo os profissionais. Assim, os incentivos a reflexdo sobre
a protecéo radioldgica de si, dos pacientes e do ambiente sdo essenciais para o trabalho
seguro.

Normas, recomendacdes e leis foram desenvolvidas e visam a implementacéo de
programas de garantia da qualidade em radiodiagnostico em todo o mundo. Cada pais
tem um 6rgdo que faz adequacBes as normas internacionais e as adota para

regulamentar o uso das radiagfes, no Brasil, 0 6rgao representativo € aCNEN.
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E essencial o desenvolvimento de programas e procedimentos de monitoracao,
no ambito da protecao radioldgica, objetivando acdes na deteccao das principais fontes
de radiacdo ionizante, avaliagdo da exposicdo ocupacional a radiacdo ionizante,
verificagdo do cumprimento ou n&do dos limites de exposicdo, na avaliacdo do
desempenho das medidas de controle existentes e na obtencdo de informacé&o que
agreguem valores para a implementacdo de medidas de controle (MACEDO &
RODRIGUES, 2009, p.38; OKUNO,2013, p.192-193; SILVA et al, 2013).

A formagédo de profissionais autdnomos, sensiveis a humanizacgdo, desejosos na
busca de novos conhecimentos e aptos a aplicabilidade da teorizacdo aprimora 0s
saberes e melhora a formacgéo de profissionais mais comprometidos com a segurancga
(PEREIRA e VERGARA, 2015).

O desconhecimento da radioprotecdo e da radiacdo ionizante entre os
académicos € um fato que necessita se modificar. Esse fato alarmante existe a despeito
das disciplinas basicas ministradas no CST em Radiologia. Apesar de elas serem
oferecidas, o0s principais problemas encontrados se caracterizam pelo pouco
conhecimento ou até desconhecimento sobre o que € radiagcao ionizante, tanto por parte
do profissional quanto por parte do usuario do servico. Os profissionais precisam saber
dos efeitos nocivos para o ambiente, a fim de minimiza-los, pois na exposicao a radiacao
ionizante existe a probabilidade do desenvolvimento de um dano a saude por efeito
estocastico, efeito este dependente da dose recebida, ou seja, quanto maior a dose,
maiores sdo as chances de uma lesdo, sendo o grande problema dos efeitos
estocasticos o desenvolvimento do cancer (COSTA, 2014; PEREIRA & VERGARA,
2015, p.301).

A radioprotecdo preconiza um conjunto de medidas que visa a protecao dos
individuos do meio contra os efeitos oriundos da exposicéo a radiacao ionizante. Dentre
0s principios legais que estabelecem a exigéncia de testes de controle de qualidade na
radiologia, destacam-se os descritos na Portaria 453/98 e CNEN NN3.01. Na gestdo do
servico de radiologia, é necessario observar as normas brasileiras vigentes, entre elas,
o item 3.38 da Portaria 453/98, que estabelece a implementacdo de um programa de
treinamento anual. A utilizacdo de EPIs, como vestimentas de protecdo radiolégica e

dosimetros, deve ser levada em consideracao durante os procedimentos, considerando
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gue a exposicao dos profissionais a radiacdes ionizantes possibilita 0 aparecimento de
efeito estocastico e/ou deterministico, dessa forma o profissional deve ter conhecimento
sobre dose e passar monitoragao individual mensal (PEREIRA & VERGARA, 2015,
p.301).

Nos ultimos anos, o desenvolvimento dessas normas, recomendacdes ou leis se
deu devido ao aumento das exposi¢cdes médicas, o que tem contribuido para o aumento
da dose de radiacdes ionizantes anualmente recebidas. No Brasil, houve um aumento
na quantidade, no tipo e na complexidade dos procedimentos intervencionistas, realidade
observada com preocupacdo pelos pesquisadores, pois muitas empresas nao se
adequaram as normas de protecao radioldgica, nem se atentaram a tais documentos
(COSTA, 2014).

Cuidados fundamentais de protecéo radiologica sdo deixados a margem, como
por exemplo o uso de dosimetro individual, indispensavel para a monitoracao de doses
de radiacdo, e do EPI adequado. A protecédo radiologica constitui papel importante na
promocao da saude para todos os envolvidos no uso da radiacdo ionizante, pois esta
atua de forma lenta e invisivel, causando danos a saude quando as precaucdes para
evitar exposi¢cdes desnecessarias ndo sao respeitadas rigorosamente. Informacéo e
educacdo continuada sao essenciais para a melhoria desse processo de trabalho
(BRAND; FONTANA; SANTOS, 2011; SEPULVEDA et al, 2014, p.137).

2.1.2 Otimizacao

O principio de otimizacao, segundo a ANVISA (1998) estabelece que as instalacdes
e as praticas devem ser planejadas, implantadas e executadas de modo que a magnitude
das doses individuais, o niumero de pessoas expostas e a probabilidade de exposicoes
acidentais se minimizem, levando-se em conta fatores sociais e econémicos, além das
restricdes de doses aplicaveis (JOAO, JULIO & FRASSINETTI, 2014, p.97).

A filosofia ALARA (as low as reasonablyachievable), firmada no sentido “tdo baixo
guanto razoavelmente exequivel”’, preconiza a otimizagdo dos niveis de radiagao, em

gue a probabilidade de exposicbes resulte em doses que se mantenham tao baixas
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guanto possam ser razoavelmente exequiveis os niveis de radiagdo (OKUNO, 2013
p.192,193; SILVA et al, 2013).

Os Alicerces e Principios de Radioprotecéo descritos na filosofia/principio ALARA
consideram trés pilares: tempo, blindagem e distancia. Diminuir o tempo de duracao dos
procedimentos radiolégicos e, consequentemente, diminuir a exposicdo e a dose
ocupacional dos profissionais das técnicas radioldgicas, pois 0 tempo é diretamente
proporcional a exposicdo. O profissional das técnicas radiolégicas, estagiarios ou
acompanhantes, devem permanecer o mais distante possivel da fonte emissora de
radiacdo durante o procedimento. A blindagem para o paciente consiste em utilizar
aventais de chumbo e protetores especificos como os de gbnadas, 0 que tange a
blindagem de area, blindagem de paredes com barita, utilizacdo de biombos plumbiferos
e portas(MEDEIROS et al, 2015, p.138).

2.1.3 Limitagdo de doses individuais

A limitacdo de doses esta relacionada a um valor maximo de exposicéo, abaixo
do qual os riscos decorrentes da exposicao a radiacdo sao considerados aceitaveis. As
limitacbes de doses individuais devem obedecer aos limites estabelecidos em
recomendacdes nacionais, baseados em normas internacionais. Sado estabelecidos
limites de dose anuais maximos admissiveis, valores de dose as quais os individuos
podem ficar expostos, sem que isso resulte em um dano a sua saude durante toda sua
vida. Os limites de doses individuais séo valores de dose efetiva ou de dose equivalente,
estabelecidos para exposicao ocupacional e exposicdo do publico decorrente de préticas
controladas, cujas magnitudes ndo devem ser excedidas. Para as mulheres gravidas,
devem ser observados requisitos adicionais, de modo a proteger o embrido ou feto: a
gravidez deve ser notificada ao titular do servico tdo logo seja constatada. Menores de
18 anos nao podem trabalhar com raios X diagnosticos, exceto em treinamentos. Para
estudantes com idade entre 16 e 18 anos, em estagio de treinamento profissional, as
exposicdes devem ser controladas (OKUNO, 2013, p.192,193; SILVA et al, 2013JOAO,
JULIO & FRASSINETTI, 2014, p.97-98).
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2.1.4 Prevengdes de acidentes

Segundo a ANVISA 1998, no projeto e na operacdo de equipamentos e de
instalaces, € preciso minimizar a probabilidade de ocorréncia de acidentes (exposicdes
potenciais). Deve-se entdo desenvolver os meios e implementar as agdes necessarias
para minimizar os erros humanos e a ocorréncia de exposi¢cdes acidentais. O
aperfeicoamento na selecdo de profissionais capacitados, no planejamento, nas
operacOes e sistemas de protecdo promove seguranga e minimizam eventos causadores
de acidentes (MEDEIROS et al, 2015, p.138).

3. Portaria 453/98

A portaria 453/98 é a Legislacao que regulamenta a seguranca do trabalhador em
Radiologia, ela aprova o regulamento técnico que estabelece as diretrizes basicas de
protecdo radiologica em radiodiagnostico médico e odontolégico. Os servicos de
radiodiagnostico devem manter um exemplar desse regulamento nos setores que
empregam os raios X, para que a equipe de trabalho tenha acesso (JOAO, JULIO &
FRASSINETTI, 2014, p.96).

A Portaria 453/1998 estabelece ainda que € de responsabilidade dos
empregadores e titulares aplicarem a legislacao vigente garantindo protecédo a equipe,
aos pacientes e ao publico, garantindo seguranca através do principio ALARA,
nomeando o SPR (supervisor de protecdo radiolégica) e o Responsavel Técnico,
providenciando monitoracdo e blindagens, mantendo a equipe de trabalho capacitada,
no que se refere a radioprotecdo e técnicas radiologicas aos trabalhadores
ocupacionalmente expostos, preservando a integridade da saude (MEDEIROS et al,
2015, p.138).

A CENEN, através da Normativa 3.01, define a necessidade de se estabelecer

uma politica nacional de protecao radioldgica na area de radiodiagnéstico, em que as
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praticas que dao origem a exposi¢cdes radiolégicas na saude sejam efetuadas em
condicbes otimizadas de protecdo. Quanto a ANVISA, estabelece-se que as
responsabilidades regulatérias relacionadas a producéo, comercializagdo e utilizacéo de
produtos e equipamentos emissores de radiagdes ionizantes sao responsabilidade do
Ministério da Saude, por meio do qual se garante a qualidade dos servicos de
radiodiagndstico prestados a populacdo, assim como a garantia dos requisitos minimos
de protecao radioldgica a todos que sdo submetidos direta ou indiretamente aos efeitos
do equipamento.

E ainda responsabilidade do MS a padroniza¢do dos requisitos de prote¢io
radiol6gica para o funcionamento dos estabelecimentos que operam com raios X
diagnésticos, bem como o detalhamento dos requisitos de protecdo em radiologia
diagnostica, com a obrigatoriedade da utilizacdo de equipamentos de protecao individual
e a monitoracao sistematica e controlada dos equipamentos e procedimentos, com o
objetivo de prevenir a exposicao de profissionais, pacientes e populacdo em geral a
doses desnecessarias de radiacéo ionizante (FILHO, CRUZ e ATZINGEN, 2012, p.45;
JOAO, JULIO & FRASSINETTI, 2014, p.96; MELO e MELO, 2008, p. 2164).

Segundo a Portaria 453/1998, a exposicao esta classificada em: médica, normal,
potencial e ocupacional. Para efeito dessa pratica, utilizaram-se 0s conceitos de
exposicao médica, que € a exposicao a que sado submetidos os clientes, em decorréncia
de exames ou tratamentos; individuos ndo ocupacionalmente expostos, que
voluntariamente ajudam a confortar ou conter clientes durante o procedimento
radiol6gico; e exposicao ocupacional, que € a exposicao de um individuo em decorréncia
de seu trabalho em praticas autorizadas (FLOR e KIRCHHOF, 2006).

A preocupacdo com a exposicdo e protecdo radiolégica € referente as
consequéncias biolégicas de danos causados por altas doses de radiacdo no organismo,
gue induzem desde a perda parcial da funcéo bioldgica, tornando a célula incapaz de
reproduzir-se, até a morte celular. No que tange aos profissionais expostos a doses
elevadas de radiacéo, destacam-se, como efeitos somaticos, a ocorréncia de nauseas,
eritemas, ma formacéo fetal, infertilidade e cancer (SEPULVEDA et al, 2014, p.135).

O risco causado pelo uso inadequado da radiacdo ionizante constitui-se

importante papel na busca de novas condicbes de trabalho seguro em servigcos de
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radiologia. A Portaria do Ministério do Trabalho e Emprego — MTE 485/05 assegura que
0s estudantes e estagiarios de setores de radiologia estdo sujeitos aos limites para
trabalhadores expostos a radiacdo, devendo, assim, serem monitorados da mesma
forma que os técnicos e, dessa forma, presume-se que o0s trabalhadores
ocupacionalmente expostos a radiacdo ionizante deverdo usar sempre dosimetros
individuais de leitura indireta, trocados mensalmente. As recomendacdes da Portaria
453/98 do MS também descreve que os monitores devem ser usados por fora do avental
e ao valor de dose correspondente sera aplicado um fator de corre¢do (BRASIL, 2005;
SEPULVEDA et al, 2014, p.141).

Segundo a NR 6, o EPI deve ter Certificado de Aprovacao (CA) concedido pelo
MTE, ao qual cabe fiscalizar a qualidade de tais objetos. Os EPI sdo os seguintes: a)
aventais plumbiferos, com 0,5 mm equivalentes de chumbo; b) protetor de tireoides
plumbifero, com 0,5 mm equivalentes de chumbo; c) luvas plumbiferas, com dedos de
0,25 mm equivalentes de chumbo; d) 6culos com vidro plumbifero anterior e lateral, de
0,5 mm equivalentes de chumbo.

Os profissionais que néo estiverem proximos ao feixe primario devem se proteger
da radiacao espalhada com equipamentos protetores com atenuacao nao inferior a 0,25
mm equivalentes de chumbo. A radiacéo secundaria ou espalhada € a fonte principal de
irradiacdo dos profissionais. Aventais de chumbo com 0,5 mm de espessura podem
interceptar até 98% da radiacdo secundaria, e com 0,25 mm detém até 96%, protegendo
as gonadas e cerca de 80% da medula 0ssea ativa. Os protetores de tireoide podem
reduzir a exposicao da glandula em até 10 vezes (MEDEIROS et al, 2015, p.139).

Conforme a Organizacdo Mundial de Saude, a promoc¢ao da saude visa elaborar
e implantar politicas publicas saudaveis, articulando, também, areas como:informacéo,
educacdo e comunicacdo em prol da saude publica. Isso significa que é necessario
educar a populacéo e os profissionais de saude, a fim de complementar o processo de
melhoria das condi¢des sanitarias do povo. Os profissionais de saude, tecnélogos em
radiologia, além do conhecimento especifico, necessitam de um processo continuo de
aprendizagem, justificado principalmente pelo avanco da tecnologia. Por esse motivo, o
foco deste trabalho estd em aperfeicoar o conhecimento desses profissionais, em

especial os que trabalham com as radiacGes ionizantes, pois o0 descuido em
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procedimentos pode causar danos irreversiveis a sua propria satde e a do paciente. E
imprescindivel superar desafios e propor solugbes, para a constru¢cdo de novos
conhecimentos (OLIVEIRA, 2013).
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