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RESUMO

A Tomografia Computadorizada (TC) é umas das técnicas de geracdo de imagens diagnodsticas mais
importantes da atualidade. Sua crescente utilizacdo implica em um aumento significativo da exposicao da
populacdo as radiagdes ionizantes. A otimizagdo da pratica visa a reducdo das doses nos pacientes, visto
que, a qualidade da imagem esta diretamente relacionada com o diagnéstico. E possivel diminuir o valor
de dose no paciente, e manter a qualidade diagnédstica desta imagem. Véarios sdo os pardmetros que
podem ser manipulados em uma varredura por TC e estes parametros podem ser utilizados para reduzir a
energia depositada no paciente. Com base nisso, analisou-se a varia¢do de dose depositada nos pulmdes,
mamas e tiredide, através da variacdo da tensdo de alimentacdo do tubo. As varreduras de torax foram
realizadas seguindo o protocolo de rotina de térax com corrente constante e variavel para uma mesma
tensdo aplicada. Além disso, um objeto simulador feminino foi usado e dosimetros termoluminescentes
(TLD-100), modelo bastdo, foram utilizados para registrar as doses pontuais nos 6rgaos. As varreduras
foram realizadas em um tomdégrafo GE, modelo Discovery de 64 canais. As doses mais elevadas
registradas ocorreram para a tensdo de 120 kV com mAs de 200, nos pulmdes (22,46 mGy) e tiredide
(32,22 mGy). Para as varreduras com mAs automatico, variavel entre 100 e 440, esta mesma tenséo
contribuiu para as doses mais elevadas. O melhor exame realizado em termos de dose foi o que utilizou
80 kV com mAs automatico, cujos pulmdes e tiredide receberam menor dose. Para as mamas o melhor
exame foi o de 100 kV. Visto que o aumento da tensdo de 80 kV para 100 kV ndo impactou tanto nas
doses depositadas nos pulmdes, pode-se concluir que a diminuicdo da tensdo aplicada para 100 kV
acarretou em uma diminuicdo da dose absorvida pelo paciente. Tais resultados, podem contribuir para
otimizacdo de varreduras de tdrax em tomografia computadorizada.
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1. INTRODUCAO

No inicio da década de 70, a tomografia computadorizada (TC) comecou a ser utilizada
como método diagndstico, 0 que acarretou uma revolucdo na geracdo de imagens
radiograficas devido a sua elevada qualidade, permitindo visualizages de estruturas e
detalhes até entdo nunca observados radiograficamente. Desde ent&o, sua aplicacéo esta
amplamente difundida em todas as especialidades clinicas, o que faz deste aparelho um
equipamento essencial no dia a dia de hospitais e clinicas médicas [1,2,3].



A utilizacdo de TC para geracdo de imagem radiodiagndstica acarreta em um aumento
das doses de radiacdo absorvidas pelo paciente que juntamente com o aumento da
demanda deste aparelho promove um impacto na dose acumulada da populagdo em
geral. Decorrente do desenvolvimento tecnol6gico nos ultimos 35 anos, as varreduras de
TC contribuem hoje como a maior fonte de exposicao de raios X na populagao [3,4].

A determinacédo dos parametros de controle do feixe gerado,mA e kV, ndo é facilmente
aplicavel como nos exames de raios X, visto que nos protocolos de TC estes j& sdo
previamente definidos pelo fabricante no momento da instalacdo do equipamento. Desta
forma, os parametros de varreduras de adultos ndo apresentam diferencas conforme a
massa e 0 volume corporal de cada paciente. Por sua vez, sabe-se que nas varreduras de
torax objetivam determinar pequenas variagdes estruturais e anatbmicas dos tecidos
moles que possuem boa variacdo na absorcdo de feixes X menos penetrantes, ou seja,
quanto menor o valor do kV melhor serd a imagem gerada. O que ndo acontece nos
protocolos de toérax, que utilizam padrdo de 120 kV em praticamente todos os
equipamentos [3].

Desta forma, este artigo apresenta uma comparacdo entre as doses depositadas nos
6rgdos em varreduras de TC de térax quando se utiliza valores de tensdo de alimentacdo
diferentes (80, 100, 120, 140 kV).

2. MATERIAIS E METODOS

Utilizando um aparelho de TC de 64 canais, da marca GE, um objeto simulador
feminino, modelo Alderson rando feminino, e dosimetros termoluminescentes
posicionados no interior do objeto simulador para permitir a medicdo pontual da dose
absorvida, realizaram-se experimentos para observacao da variacdo de dose em 0rgaos
de interesse com a variacao da tenséo de alimentacédo deste aparelho.

2.1 Os dosimetros termoluminescentes (TL)

Os dosimetros TL compostos por LiF:Mg,Ti (TL-100) sdo fabricados pela Harshaw
Bicron. Com formato bastdo e possuindo 1 mm de diametro e 5 mm de comprimento
estes foram utilizados para a realiza¢do dos experimentos. As respectivas leituras foram
feitas por uma leitora TL modelo 4500 da Harshaw Bicron. Adotaram-se os padrdes de
pré-leitura (1 h a 400 °C seguidos de 2 h a 100 °C) realizado na leitora com uma
variacdo de 50 a 260 °C, durante 26,6s, e de pos-leitura de 10 min a 100 °C para 0s
dosimetros. [5].

O Laboratdrio de Dosimetria Termoluminescente do CDTN disponibilizou dosimetros
pré-selecionados com 7,5% de reprodutibilidade e 20% de homogeneidade; estes foram
calibrados em funcdo da dose absorvida no ar, em condicdes de equilibrio eletrénico.
Uma imagem destes dosimetros, comparada com uma régua graduada, é apresentada na
Figura 1.
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Figura 1. Dosimetros TL100, modelo bastéo.

2.2. O objeto simulador

O objeto simulador antropomorfico, modelo Alderson rando feminino com
caracteristicas fisicas de 155 cm de altura e 50 kg, é fabricado pela Radiology Support
Devices. Comopode ser observado na Figura 2, sua constituicao é de esqueleto humano
envolvido por um material com caracteristicas fisicas e quimicas similares aos tecidos
moles. As partes de tronco e cabeca sdo formadas de 34 fatias de 2,5 cm de espessura
cada. Estas fatias apresentam um total de 4049 orificios cilindricos de 7 mm de
didametro que permitem a acomodacéo de dosimetros no interior do objeto. [6].

Figura 2. Objeto simulador Alderson rando feminino.

2.3 Asvarreduras de TC

Foram realizadas cinco varreduras de TC, sendo que a primeira delas utilizou o
protocolo de rotina de torax do servico de diagnostico. O objeto simulador ficou
alinhado com o isocentro do gantry do aparelho de TC em relacéo ao seu eixo central.
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A técnica para a obtencao das imagens em varreduras de TC de térax tem o seu volume
limitado pelo &pice dos pulmdes até glandulas supra-renais, incluindo todo o volume do
torax, o diafragma e a parte do abdome superior. A primeira varredura foi realizada
considerando o protocolo padréo de Térax, conforme pardmetros descritos na Tab.1. As
outras quatro varreduras foram realizadas com mA automatico (100 a 400mA)
alterando-se a tensdo de alimentacéo(80, 100, 120 e 140 kV). A Figura 3 apresenta o
topograma lateral da regido toracica, utilizado para a delimitacdo do volume de
varredura do objeto simulador que se manteve o0 mesmo para as variacdes do parametro
de tensdo de alimentacéo.

Figura 3. Topograma lateral do térax do objeto simulador.

TABELA 1. Parametros de varredura — Protocolo padrao de Torax

Tensio Tempo Espessura Velocidade
(KV) mA | do tubo Pitch do feixe da mesa .
(s) (mm) | (mm.rotacdo ™)
120 | 200 1 1,375 40 55

Os dosimetros foram utilizados para o registro das doses pontuais no interior do objeto
simulador, sendo posicionados em 6rgédos especificos: tiredide, pulméo direito, pulméo
esquerdo, mama esquerda e mama direita. Cada medida foi realizada utilizando trés
dosimetros de um conjunto de 75 dosimetros. Trés dosimetros foram utilizados para a
medicdo da radiagdo de fundo e o valor obtido pelos demais foi subtraido das demais
medidas de dose.

Como critério de qualidade da imagem, para todas as varreduras, considerou-se o indice

recomendado pelo fabricante do aparelho de tomografia computadorizada de 5.68 com
passo de dose de 2,87.
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3. RESULTADOS

A Tab. 2 apresenta os valores de dose registrada nos érgaos: tireoide, pulmé&o direito,
pulmé&o esquerdo, mama esquerda e mama direita para as cinco varreduras realizadas.
Estes resultados permitem observar a variagdo das doses registradas nos orgéos. As
maiores doses registradas ocorreram para 0 protocolo padrdo do servico de
radiodiagnostico, nos pulmdes (22,46 mGy) e tiredide (32,22 mGy). Para as varreduras
com mA automatico, variavel entre 50 e 440 mA, a tensdo de 120kV, contribuiu para as
doses mais elevadas. O exame que proporcionou a menor dose, tanto nos pulmdes
quanto na tiredide, foi o que utilizou 80 kV.

TABELA 2. Dose Absorvida em funcdo da tensdo (mGy)

Tensdo 120 kV

- Tensdo 80 kV | Tensdo 100 kV | Tensdo 120 kV | Tensdo 140 kV
Orgéo 200 mA

n mA auto mA auto mA auto mA auto
Protocolo Padrado
Pulmao
Direito 22,460 + 0,580 6,301 +£ 0,141 7,11 +£0,427 9,368 £+ 0,532 | 8,59 +0,613
Pulmao
21,342 + 0,735 6,499 + 0,116 | 5,453 +0,078 | 9,759+ 0,225 | 8,586 + 0,741
Esquerdo
Mama
Direita 15,178 + 0,455 9,039 +0,167 | 3,803 +0,105 | 9,108 +0,280 | 5,31 +0,313
Mama
15,458 + 0,709 9,103 +0,082 | 3,765+0,029 |11,661+0,384 | 4,71 +0,382
Esquerda

Tire6ide | 32,216 +0,616 | 5,282 £0,119 | 10,591 +0,355 | 7,4 +0,163 | 10,77 £ 0,164

Na comparacdo entre as cinco varreduras as doses apresentam diferencgas significantes.
O gréfico da Figura 4 permite observar as variagcGes de dose observadas. O erro para
cada medida dosimétrica foi calculado utilizando o desvio padrdo da média das trés
leituras realizadas para obtencdo da dose pontual.
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Figura 4. Variacdo das doses nos 6rgdos do objeto simulador.

4. DISCUSSOES

As varreduras do térax foram realizadas variando a tensao de alimentacdo do tomdgrafo
e utilizando a varia¢do automatica de corrente (mA auto). Na comparacéao entre as doses
registradas, observou-se que o uso do mA auto ocasionou uma diminuicao significativa
das doses em relacdo ao protocolo utilizado na rotina do servico de radiodiagnostico, de
até 84% na tiredide com tensdo de alimentacdo de 80kV. A tiredide foi o 6rgdo que
apresentou a maior absorcdo de dose, maximo de 10,77 mGy, nas tensdes de 100, 120 e
140 kV quando comparado com os outros 6rgdos analisados. Considerando o uso do
mA auto, as mamas obtiveram maior reducdo da dose para tensdo de alimentacdo de
100 kV, cerca de 76%, quando comparado com o protocolo padrdo do servico
radiodiagnostico, enquanto que, para os pulmdes e tireoide, a tensdo de 80 kV se
mostrou mais eficiente. Dentre as tensfes avaliadas, a tensdo de 120 kV gerou a maior
dose absorvida dentre todas as outras, na mama esquerda, 11,661 mGy. Por sua vez, a
tensdo de 100 kV, proporcionou a menor dose absorvida na mama, quando comparada
com as demais doses medidas, 3,765 mGy.

5. CONCLUSOES

A utilizacdo do fator mA auto proporcionou uma reducgdo da dose significativa quando
comparado com o protocolo padrdo de 120 kV, mA constante. Ainda, quando
comparados os protocolos que utilizaram mA auto, percebeu-se que ao alterar a tenséo
de alimentacdo do aparelho de tomografia computadorizada, a tensdo de 100 kV
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contribuiu para as menores doses depositadas nas mamas e pulmao esquerdo. Por sua
vez, a tensdo de 80kV, se mostrou mais eficiente na reducdo de dose na tiredide e
pulmao direito.

Tendo em vista que a alteracdo da tensdo de alimentacdo de 80 kV para 100 kV néo
impactou significativamente a tanto nas doses depositadas nos pulmdes, um aumento
aproximado de 13% e, portanto, uma redugdo na dose de 68% e, sabendo que a
realizacdo deste exame é para fins diagndsticos de doencgas nas mamas e pulmdes, tais
resultados podem contribuir para a otimizacdo dos processos de varreduras de térax por
TC. Desta forma, pode-se optar pela utilizacdo da tensdo de alimentagdo de 100 kV para
a realizacdo deste exame ao invés do protocolo utilizado pelo servigo radioagnéstico de
120 kV e 200mA.
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