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M E T O D O L O G I A DOSIMÉTRICA E S ISTEMA DE REFERÊNCIA 

PARA RADIAÇÃO X NÍVEL DIAGNÓSTICO 

Maria da Penha Albuquerque Potiens 

RESUMO 

Foram desenvolvidas e implantadas várias metodologias para a 

calibração de instrumentos util izados em sistemas de radiodiagnóstico no 

Laboratório de Cal ibração do IPEN. Todas as qual idades implantadas fazem parte 

de recomendações internacionais. Foram estabelecidos métodos para a cal ibração 

de instrumentos util izados em medidas de radioproteção (radiação espalhada), 

instrumentos uti l izados em medidas de feixes diretos (feixes atenuados e não 

atenuados) e instrumentos util izados em medidas de controle de qual idade, em 

relação à determinação da tensão de pico apl icada ao s istema. Foi proposto um 

sistema de referência com duas câmaras de ionização idênticas desenvolv idas no 

IPEN, diferindo apenas pelo material do eletrodo coletor, sendo uma de alumínio e 

a outra de graf i te. A diferença na dependência energét ica da resposta das duas 

câmaras possibi l i tou a obtenção de uma relação com a tensão apl icada ao tubo. 

Uma var iação na dependência energética de apenas 0 , 2 8 % no intervalo de 14,3 a 

111 keV da câmara de ionização com eletrodo coletor de grafite possibil i tou a 

determinação das taxas de kerma no ar dos feixes de radiação estudados. 



DOSIMETRIC M E T H O D O L O G Y A N D REFERENCE S Y S T E M 

FOR DIAGNOSTIC LEVEL X RADIATION 

Maria da Penha Albuquerque Potiens 

A B S T R A C T 

Several methodologies for the calibration of diagnost ic radiology 

instruments were developed and establ ished at the Calibration Laboratory of IPEN. 

These establ ished radiation qualit ies are recommended by international standards. 

The methods may be used in the calibration procedures of survey meters used in 

radiation protect ion measurements (scattered radiation), instruments used in 

direct beams (attenuated and non at tenuated beams) and quality control 

instruments. A reference system was proposed using two identical ionization 

chambers developed at I P E N . They differ only by the collecting electrode material, 

one of a lumin ium and the other of graphite. The different energet ic dependence 

of the chamber 's response provided a ratio related to the tube potential. The 

variation of only 0 .28%, from 14.3 to 111 keV, on the energet ic dependence of 

the graphite electrode chamber , provided the possibility o f air kerma rate 

determination in the studied radiation beams. 
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INTRODUÇÃO 

1. I N T R O D U Ç Ã O 

As principais fontes de doses de radiação para membros do público 

são as radiações naturais e as uti l izadas na Medic ina. A contr ibuição de todas as 

fontes de uso médico para a dose anual per capita varia de uma pequena 

percentagem da radiação de fundo e m países em desenvolv imento até 

percentuais signif icativamente altos em países desenvolvidos^^\ A maior parte 

destas contr ibuições são decorrentes da radiologia diagnost ica. 

Consequentemente , é altamente desejável descont inuar a recomendação daqueles 

exames que não sejam essenciais para um diagnóst ico adequado e minimizar as 

doses no decorrer dos exames com raios X sem perda de informação radiológica. 

Por mais de 100 anos, desde a sua descober ta , os raios X têm sido 

muito uti l izados e m radiodiagnóstico. Mais recentemente, o uso de radionuclídeos 

e os computadores modernos têm melhorado as diversas técnicas de Medicina 

Nuclear, onde a injeção de radiofármacos no corpo fornece informações 

anatômicas e f isiológicas. A combinação destes procedimentos, na maioria dos 

países, faz com que a radiologia diagnóst ica seja a maior fonte de radiação 

produzida pelo homem : nos Estados Unidos cerca de 6 0 % da exposição da 

população é devida ao radiodiagnóstico^^^ Este é um fator que mostra a 

importância da l imitação de dose tanto para os trabalhadores como para os 

pacientes. A Publ icação 60^^^ da International Commission on Radiological 

Protection ( ICRP) estabelece que nenhuma prática envolvendo radiações deve ser 

adotada a menos que ela produza benefícios suficiente aos indivíduos para 

compensar o detr imento da radiação. 

A Publ icação ICRP 26 "̂*̂  definiu como irradiação médica a toda 

irradiação intencional de indivíduos (pacientes) sujeitos a exames ou tratamentos 

que envo lvem o uso da radiação tanto para fins diagnósticos como terapêuticos. 
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E a Publ icação 73 conf i rma que esta definição deve ser estendida ao caso dos 

indivíduos que acompanham um paciente sob t ratamento ou diagnóst ico tanto no 

hospital como e m casa^^^. 

C o m relação aos exames de radiodiagnóst icos, uma vez cl inicamente 

just i f icados, os processos de obtenção da imagem e da sua interpretação devem 

ser ot imizados. O melhor emprego das radiações ionizantes envolve a interação 

entre três fatores importantes no processo de obtenção de imagens : 

- Qual idade diagnóstica da imagem radiográfica 

- Seleção da técnica radiográfica 

- Dose de radiação para o paciente. 

Nos últ imos anos tem-se notado uma preocupação crescente em 

relação ao controle de qual idade e à proteção radiológica em radiologia 

diagnóst ica, pr incipalmente com respeito à qual idade da imagem radiográfica^^"^^, 

assim como aos parâmetros do tubo gerador^^"^^^ com o objetivo de melhorar a 

qual idade da uti l ização médica das radiações e evitar exposição desnecessár ia aos 

pacientes. 

A Agência Internacional de Energia Atômica ( lAEA) que coordena 

uma rede de laboratórios secundários em 51 países membros , organizou 

juntamente com a Comunidade Européia um programa que teve duração de 1991 

a 1993 e que foi dest inado a promover o conhecimento das possibi l idades de 

redução de doses, identificar as formas de ot imização e obter conclusões que 

permitam melhorias em programas de formação de recursos humanos^^^\ Um 

programa piloto foi implantado e m 7 países de cont inentes di ferentes, incluindo o 

Brasil , onde foram implantados protocolos de controle de qual idade e foram 

analisados os seguintes itens em alguns serviços de radiodiagnóstico^^®^: 

- T ipo de equipamentos de raios X uti l izados 

- Medidas da dose superficial de entrada no paciente antes e após 

a implantação do protocolo de controle de qual idade 
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- Parâmetros controlados pelo protocolo de controle de qual idade 

- Critérios de qual idade da imagem. 

Num programa de redução de dose no paciente é necessário que se 

determine a dose necessár ia, para a especif icação da exposição do paciente e do 

trabalhador. Como os procedimentos médicos são c laramente justi f icáveis e seus 

benefícios são indiscutíveis, a atenção d ispensada para a ot imização da proteção 

em exposições médicas tem sido menor do que para outras apl icações de fontes 

de radiação^^^\ A necessidade de maiores estudos durante os procedimentos de 

radiodiagnóstico, e m relação à dose ao paciente e aos níveis de referência, 

tornou-se óbvia para o estabelecimento de programas de garant ia da qual idade e 

de ot imização. Drexler^^^^ anal isou os conceitos de níveis de referência definidos 

pelas Publ icações ICRP 60^^^ e ICRP 73^^^ demonst rando a importância das doses 

de referência em um processo de ot imização e de uma revisão contínua nestes 

níveis. A Publ icação ICRP 60 introduziu o conceito de nível de investigação que 

determina valores de dose acima dos quais uma veri f icação da causa deve ser 

feita. Na Publ icação ICRP 73, recomenda-se o uso de nível de referência 

diagnostica pd^r^ os casos de exposição médica. 

Desde a Publ icação da ICRP 60^^^ muitos estudos foram realizados 

para o estabelecimento de níveis de referência de dose em diversos 

países^^°'^''^. Em 1992, o Centre for Devices and Radiological Health pertencente 

ao Food and Drug Administration, Estados Unidos, em conjunto com a Conference 

of Radiation Control Program Directors Inc. publ icou um guia sobre a dose média 

ao paciente^^^^ Neste mesmo ano, o Institute of Physical Sciences in Medicine, na 

Inglaterra, publ icou um protocolo nacional estabelecendo métodos para medidas 

da dose no paciente e m radiologia diagnóstica^^^^ Estas iniciativas foram seguidas 

pela Suiça que em 1995 publicou uma recomendação da Société Suisse de 

Radiobiologie et de Physique Medícale, que é um guia para a execução de controle 

de qual idade em radiodiagnóstico. Esta Publ icação é o resultado de uma 

exigência legal de 1994 sobre o controle de qual idade e m instalações 

radiológicas^^^^ Em 1996, a Sociedad Española de Física Médica e a Sociedad 
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* 
MOTA, H. Comunicação Particular 

Española de Protección Radiológica propuseram um protocolo español^^®^ sobre 

aspectos técnicos do controle de qual idade em radiodiagnóstico com o objet ivo de 

estabelecer critérios que levassem ao uso eficiente das radiações ionizantes e 

obtenção de imagens de alta qual idade diagnóst ica com o menor risco ao paciente 

e ao trabalhador. 

A si tuação no Brasil foi descri ta e m 1992 por Cunha e Freire^^^^ que, 

por meio de um levantamento, veri f icaram que no ano de 1988 exist iam no Brasil 

cerca de 15.000 máquinas de ralos X e m operação, com aprox imadamente 60.000 

trabalhadores e que a dose média anual para trabalhadores na área médica foi de 

0,89 mSv, e de 0,76 mSv para trabalhadores em radiologia diagnóst ica. A situação 

atual , segundo aval iações do Departamento de Física Médica do Instituto de 

Radioproteção e Dosimetr ia, é que ex is tem, atualmente, cerca de 18.000 

estabelecimentos de radiodiagnóstico médico, com aprox imadamente 27.000 

máquinas de raios-X e m operação. Para os odontólogos est ima-se no mínimo 

60.000 aparelhos de ralos X e m consultório*. O relatório anual da 

Super intendência de Licenciamento e Controle, Comissão Nacional de Energia 

Nuclear, C N E N (SLC) de 1998 mostra que houve um acréscimo de 3 3 % no 

número de instalações radioativas na área médica nos últimos 4 anos^^°\ Estas 

informações mostraram a necessidade do desenvolv imento de métodos para o 

controle da uti l ização destes equipamentos, inclusive em relação às doses 

recebidas pelos pacientes e pelos t rabalhadores. 

Em janeiro de 1994 o Centro de Vigi lância Sanitár ia do Estado de 

São Paulo publ icou uma portaria sobre a necessidade de apresentação de 

resultados de levantamentos radiométricos em serviços de radiodiagnóstico 

médico e odontológico^^^\ Em dezembro de 1994 a Secretaria da Saúde do Estado 

de São Paulo publicou uma resolução que aprovou a Norma Técnica que 

estabelece diretr izes básicas de radioproteção e procedimentos aos Serviços de 

Radiologia Médica no âmbito do São Paulo. Esta resolução estabelece que os 
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serviços de saúde devem implantar Programas de Garantia da Qual idade que 

compreendam a execução do controle de qual idade dos equipamentos e do 

controle de procedimentos, estabelecendo as frequências com que devem ser 

realizados^^^\ Neste mesmo ano o Ministério da Saúde publicou a Portaria 2043 

instituindo o Sistema da Garantia da Qual idade , incluindo os equipamentos de 

diagnóstico médico^^^\ 

Em 1998 o Ministério da Saúde publ icou a Portaria n- 453^^^^ 

aprovando o Regulamento Técnico que estabelece as diretrizes básicas de 

proteção radiológica em radiodiagnóstico médico e odontológico e dispõe sobre o 

uso dos raios X diagnóst icos em todo o território nacional . Esta portaria estabelece 

que os instrumentos para medição de níveis de radiação e m levantamentos 

radiométricos e dosimetr ia de feixe devem ser cal ibrados a cada dois anos em 

laboratórios credenciados, rastreados à rede nacional ou internacional de 

metrologia das radiações ionizantes, nas qual idades de feixes de raios X 

diagnóst icos. 

Apesar da aparente preocupação e m desenvolver programas de 

controle de qual idade em sistemas de radiologia diagnóst ica, tanto no Brasil^^^'^''^ 

como no exterior^^"'̂ '̂̂ ®'̂ ®"*^^, ainda não existe, no Brasil e na Amér ica Latina , um 

sistema ou método operacional para cal ibração dos instrumentos uti l izados em 

dosimetr ia na área de raios X diagnóst ico, assim como um sistema de referência 

para esta cal ibração. Sabe-se que somente em alguns países, poucos laboratórios 

primários e secundár ios possuem uma metodologia implantada (por exemplo: 

Physikal isch-Technische Bundesanstalt , PTB, A lemanha , e Food and Drug 

Admin is t ra ron , Estados Unidos). 

Os objet ivos deste trabalho são : 

1. Desenvolv imento de um protocolo de cal ibração que possa ser 

apl icado para os instrumentos util izados na dosimetr ia de 

sistemas diagnósticos tanto para medidas de radioproteção como 

para medidas de feixe direto antes e após o paciente. 
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2. Estabelecimento de um sistema de medidas para ser util izado 

como referência na cal ibração dos instrumentos medidores de 

tensão de pico, e de dose ou de taxa de dose e m medidas de 

controle de qual idade. 



FUNDAMEIVTOS 

2. F U N D A M E N T O S 

2.1. Produção de Raios X 

2.1.1. Tubo de Raios X Diagnóstico 

Os raios X são produzidos por energia de conversão quando um 

feixe de elétrons de grande velocidade é desacelerado em um ânodo (alvo) de um 

tubo de raios X , que é constituído por uma ampola de vidro com vácuo possuindo 

dois eletrodos. Os eletrodos são projetados para que os elétrons produzidos no 

cátodo (eletrodo negativo ou fi lamento) possam ser acelerados por uma diferença 

de potencial alta e m direção ao ânodo (eletrodo positivo ou alvo). Os elementos 

básicos de um tubo de raios X estão na Figura 2.1. Os elétrons são produzidos 

pelo aquecimento do f i lamento de tungsténio, fenômeno conhecido como emissão 

termoiônica, e acelerados através do tubo para alcançar o alvo, onde os raios X 

são por sua vez produzidos^'*^^ 

O ponto focal é a área do alvo que é bombardeada pelos elétrons do 

cátodo (f i lamento). A maior parte da energia é convert ida em calor, com menos 

do que 1% sendo convert ida em raios X . Para minimizar este problema de 

aquecimento no tubo util iza-se ânodo giratório e o Princípio do foco linear, onde o 

tamanho e a forma do ponto focal são determinados pelo tamanho e a forma do 

feixe de elétrons quando atinge o ânodo, como mostra o d iagrama da Figura 2.2. 

O feixe de elétrons bombardeia o alvo, que possui uma incl inação entre 6 e 20°, 

formando um ângulo com o plano perpendicular do feixe incidente. Desta forma o 

tamanho aparente do ponto focal é reduzido^'*^^ 



FUNDAMENTTOS 

TERMINAIS DO CABO 
DE A L T A TENSÃO 

ALOJAMENTO 
DO TUBO 

ROTOR DO 
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Figura 2 .1 : Tubo de raios X de ánodo giratório^'*^^ 
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( b ) 

Figura 2.2: Diagrama do Principio de Foco Linear^'"^ 

(a) O feixe de elétrons vai em direção a um pequeno 

retângulo no alvo (anodo). 

(b) Efeito do ângulo do alvo no foco projetado. 
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2.1.2. Retificação da Tensão 

Para evitar que haja correntes entre os eletrodos nos dois sent idos, é 

necessário acoplar ao tubo de raios X uma sistema de retif icação ou operá-lo 

somente em valores baixos de corrente, de modo a evitar que o alvo esquente 

muito e passe a emitir elétrons por emissão termoiônica^'*^^. 

Os retif icadores de alta tensão podem ser do tipo diodos a gás ou 

estado sólido. A válvula retif icadora possui o mesmo princípio de funcionamento 

que um tubo de raios X . O cátodo é um f i lamento de tungsténio e o anodo é uma 

placa metálica ou um cil indro em torno do f i lamento. A corrente flui somente do 

anodo para o cátodo, mas a válvula não vai emitir corrente no ciclo inverso 

mesmo que o alvo de raios X se aqueça e emita elétrons. Os retif icadores de 

estado sólido consistem e m condutores cobertos com algum elemento semi­

condutor como selênio, silício ou germânio^''^^ . 

Os sistemas de retif icação mais uti l izados são os de meia onda, de 

onda completa e trifásico. Os retif icadores são posicionados e m série entre o 

transformador de alta tensão e o tubo de raios X . 

2.1.3. Propriedades Básicas de um Feixe de Raios X Diagnóstico 

Os aparelhos de raios X são classif icados de acordo com a sua 

potência e com as apl icações para as quais são projetados. Os sistemas de 

radiodiagnóstico geram raios X , apl icando-se potenciais entre 20 e 150 kVp e com 

a corrente apl icada ao tubo var iando de 25 a 1200 mA, enquanto que os sistemas 

de radioterapia operam com potenciais mais altos, porém a corrente do tubo 

não ultrapassa 20 mA^'^^ 
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A intensidade e a qual idade da radiação emergente de um tubo de 

raios X são função da corrente do tubo, do tempo de exposição, do potencial 

apl icado e da fi l tração. O número de fótons emit idos por unidade de tempo é 

controlado pela corrente do tubo (mA) , entretanto a distr ibuição espectral é 

determinada pelo potencial apl icado (kVp), pelo material do anodo e pela 

composição do material da filtração tanto inerente como adic ional . A energia dos 

fótons em um feixe de raios X pode ser especif icada e m termos de fluência de 

energia, W = dR/da, onde c W é a energia da radiação incidente e m uma esfera de 

área seccional da. 

Os fótons irão ionizar indiretamente o ar que eles estão atravessando 

(por meio dos efeitos fotoelétrico e Compton) , resultando em valores mensuráveis 

de kerma no ar e dose absorvida no ar em qualquer ponto do feixe de ralos X^'*^^ 
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2.2. Espectrometr ia de Raios X 

O espectro de raios X é definido como a distr ibuição de energia da 

radiação produzida em um feixe de raios O conhecimento do espectro de 

raios X é necessár io para se entender os vários estágios da produção de uma 

imagem diagnost ica, com o objetivo de reduzir a dose para o paciente e otimizar 

a qual idade da imagem. T ê m sido desenvolvidas nos últ imos anos técnicas para a 

determinação precisa e direta de espectros de raios X uti l izando-se detectores de 

Germânio^'^^''*^"^^^ e outros detectores de estado sólido^^^'^'*\ A lém disso estudos 

teóricos e modelos computacionais foram real izados e a comparação com dados 

experimentais mostrou uma boa conformidade^^^"^''^ 

O espectro de raios X é formado de duas partes distintas e 

superpostas: uma contínua e outra em linhas discretas. A parte contínua deve-se 

aos raios X de "bremsstrahiung" e vai de energias muito baixas até uma energia 

máxima, numer icamente igual à diferença de potencial apl icada ao tubo. As linhas 

discretas são e m decorrência dos raios X característ icos. A fi l tração inerente e 

adicional e l iminam as energias baixas que podem ser absorvidas pelo paciente^^^^ 

A quant idade de raios X gerados é proporcional ao número atômico (Z) do 

material do alvo, aprox imadamente ao quadrado do valor da tensão (kVp)^, e à 

corrente apl icada ao tubo (mA). A energia dos raios X gerados depende portanto 

principalmente do potencial (kVp) apl icado ao tubo. 

2.2.1. Escolha da Tensão Aplicada ao Tubo e da Filtração 

A tensão apl icada ao tubo e a fi ltração para um diagnóstico 

específ ico são escolhidos de modo a se produzir um espectro de energia, que ao 

atravessar o paciente resultará em uma imagem radiográfica contendo as 
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2.2.2. Forma de Onda e a Tensão Efetiva Aplicada ao Tubo 

Embora alguns geradores de raios X apresentem um potencial 

constante verdadeiro, muitos apresentam a lgum grau de "ripple"6e tensão, que é 

uma f lutuação na alta tensão apl icada ao tubo. Neste caso o espectro contém 

componentes gerados por todas as tensões entre o valor máximo e o valor mínimo 

apl icado ao tubo. Esta f lutuação depende do gerador e varia com a corrente 

apl icada ao tubo. 

A tensão efetiva do tubo de um gerador de raios X é a tensão na 

qual um gerador de potencial constante pode produzir raios X com o mesmo efeito 

radiográfico, isto é, o mesmo contraste de imagem. Para se garantir a 

reprodutibi l idade das condições radiográficas, é importante que a tensão efetiva 

de saída do feixe esteja indicada no painel da máquina. 

Pelo conhecimento da distr ibuição espectral de raios X é possível 

calcular-se os valores da tensão apl icada ao tubo, da fi l tração e da camada semi-

redutora. As qual idades de radiação X são geralmente determinadas por meio de 

medidas de camadas semi-redutoras. 

informações diagnost icas desejadas. De um modo geral , a tensão apl icada ao 

tubo, a corrente que passa pelo anodo e a fi l tração total def inem o espectro e são 

util izados para a escolha da técnica radiológica. 
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2.2.3. Ângulo do Alvo 

O ângulo excedente aos 90° que o alvo tem na direção do feixe de 

elétrons é chamado de ângulo do alvo. Seu valor é escolhido para ot imizar o feixe 

com o tamanho efetivo do ponto focal e varia de fabricante para fabricante de 

tubos de ralos X . Como os ralos X são gerados dentro do material a lvo, a escolha 

do ângulo do alvo afeta a distr ibuição espectral . Birch e Marshall^^^^ demonstraram 

que var iando-se o ângulo do alvo entre 10° e 22° veri f ica-se uma var iação 

significante no espectro de radiação, que é dependente da profundidade da 

produção dos ralos X no alvo e da absorção relativa entre a maior e a menor 

região de energia do espectro; portanto o efeito é maior para espectros largos. 

2.3. Conceitos Básicos de Dosimetria 

2.3.1. Exposição 

A exposição (X) é o quociente de dQ por dm, onde dQ é o valor 

absoluto da carga total de íons de um mesmo sinal produzidos no ar quando todos 

os elétrons (negativos e positivos) produzidos pelos fótons numa determinada 

massa de ar dm são completamente freados no ar 

dm 

A unidade de exposição no Sistema Internacional de Unidades é o 

C /kg . 



FUNDAMENTOS 15 

A grandeza dose absorv ida. D, é definida pelo quociente de dE por 

dm, onde dEédi energia média deposi tada pela radiação ionizante num material 

de massa dnP^^. 

dm 

A energia deposi tada, E, pela radiação ionizante na matéria num 

vo lume é uma grandeza estocast ica, ou se ja , seus valores var iam 

descont inuamente no espaço e tempo, e é dada p o r : 

E = IRentra " ERsai + I Q 

O nome especial para a unidade de exposição é Roentgen (R), que 

cont inua sendo uti l izada, apesar da recomendação internacional de se evi tá- la. 

Vale a relação : 

I R = 2,58 X 10'^ C /kg 

A exposição é uma medida da habil idade ou da capacidade da 

radiação X e gama e m produzir ionização no ar. Essa grandeza, portanto, não se 

define para neutrons, partículas alfa ou beta. 

O uso da grandeza "expos ição" tende a ser descont inuado no 

decorrer do tempo, mas muitos laboratórios de padronização cont inuam a calibrar 

instrumentos e m relação à exposição, pois uma grande parte dos monitores 

portáteis uti l izados e m Proteção Radiológica apresentam valores e m unidades de 

exposição, a lém desta grandeza aparecer com frequência em muitos documentos 

de referência. 

2.3.2. Dose Absorvida 
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onde 

• IRentra é 3 energ ia da radiação incidente no vo lume, isto é, a soma das 

energias (excluindo-se a energia de repouso) de todas as partículas ionizantes 

carregadas ou não carregadas que entram no vo lume; 

• SRsai é a energia da radiação emergente do vo lume, isto é, a soma das 

energias (exceto a energia de repouso) de todas as partículas ionizantes 

carregadas ou não carregadas que saem do vo lume; 

• S Q é a soma de todas as alterações (decréscimo : sinal posit ivo, acréscimo : 

sinal negativo) da energia de repouso do núcleo e das partículas elementares 

e m qualquer t ransformação nuclear que ocorra no vo lume. 

O valor esperado de E, chamado energia transferida média, E, é 

uma grandeza não estocast ica. Portanto, a dose absorv ida, d E / d m é também uma 

grandeza não estocast ica, definida num ponto e é e m geral uma função contínua 

do espaço e do tempo. 

A unidade de dose absorvida é J .kg 

O nome especial para a unidade de dose absorvida é gray (Gy) e é 

definida como a dose de radiação absorvida de um Joule por qui lograma, ou seja : 

IGy = I J / kg 

A un idade antiga de dose absorvida e cujo uso não é mais 

recomendado é o rad ; neste caso vale a relação : 

1 Gy = 100 rad 
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2.3.3. Kerma 

O kerma {kinetic energy released in material), K, é definido como o 

quociente de dEtr por dm, onde dEtr é a soma das energias cinéticas iniciais de 

todas as partículas carregadas l iberadas por partículas não carregadas num 

material de massa dnP^\ isto é, 

dm 

A unidade de kerma é J . k g " \ 

O nome especial para a unidade de kerma é gray (Gy). 

O kerma no ar pode ser relacionado com a expos ição, X , por^^^^: 

K a r = X ( fFar / e ) / ( l -g ) 

onde War é a energia média necessária para se produzir um par de ions no ar, e é 

a carga do elétron e g é a fração de energia perdida pelo elétron na produção 

de radiação de f reamento (bremsstrahiung), e ( íFar /e) = (33,97 ± 0,06) J / C . 

Se for possível desprezar a radiação de f reamento e se houver 

equilíbrio eletrônico, o kerma no ar será igual à dose absorvida no ar. 

2.3.4. Teoria Cavitária 

A resposta de um dosímetro está relacionada à dose absorvida no 

meio de maneira complexa e a teoria cavitária tenta fornecer a l igação entre as 
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2.3.4.1. Teoría de Bragg-Gray 

Gray, e m 1929, foi o primeiro a enunciar um "pr incipio cavitár io", 

embora Bragg e m 1912 t ivesse j á discutido o assunto qualitativamente^^^^. 

Estudando a ionização no ar provocada por radiação gama , Gray 

der ivou um "pr incipio da equiva lênc ia" onde af i rmava que " a energia perdida por 

unidade de vo lume por partículas beta na cavidade é 1/p vezes a energia perdida 

pela radiação gama por unidade de volume sól ido", onde 1/p é a razão dos 

poderes de f reamento dos elétrons no ar (cavidade) e no meio (sólido). O 

principio da equivalência surgiu poster iormente com Gray, e m 1936, sob a forma 

conhecida como relação de Bragg-Gray : 

Dmeio — (1/m S cav,meio)Dcav 

onde Dmeio e Dcav são as doses absorvidas no meio e na cavidade, 

respect ivamente, e mScav.meio é a razão entre os poderes de f reamento de massa 

da cavidade e do meio, que é relacionada com a energia total perdida ao longo do 

caminho percorrido pela partícula. 

O principio de equivalência baseia-se na suposição de que a 

introdução da cavidade no meio não perturba o espectro de elétrons, e só é válido 

se a cavidade for pequena e m comparação com o alcance dos elétrons. Supõe-se 

também que toda a energia perdida pelos elétrons é dissipada localmente e, 

portanto, incluída no poder de f reamento, e que este é independente da energia 

dos elétrons. 

duas. O tamanho da cavidade, quando comparado com o alcance dos elétrons 

presentes no meio, determina o t ipo de teoria cavitária a ser apl icada. 
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Mais tarde, em 1937, Lawrence substituiu a razão dos poderes de 

f reamento para uma energia única pela média ponderada do espectro dos 

elétrons^'"^ : 

mScav,meio — (l/To) J [mScav(T)/mSmeio(T)]dT 

O 

onde T e To são a energia cinética e a energia cinética máx ima do elétron e 

mScav(T) e mSmeio(T) são OS poderes de freamento da cavidade e do meio, 

respect ivamente, para a energia T . 

Entretanto, nenhuma das duas teorias leva e m conta as perdas 

grandes de energ ia , ou seja, a produção de raios-ô (elétrons secundár ios rápidos), 

que deposi tam energia fora do vo lume de interesse. 

2.3.4.2. Teoria de Spencer-Attix 

Spencer e Attix, em 1955, e Burch, em 1957, propuseram teorias 

que incluem os raios-ô no cálculo da energia depositada na cav idade e levam em 

conta as di ferenças de número atômico dos materiais^^^\ Enquanto Spencer e 

Att ix obt iveram uma solução numérica completa, Burch não a obteve e sua teoria 

foi pouco d ivu lgada. 

Para levar em conta os raios-ô, Spencer e Att ix introduziram uma 

energia de corte A , abaixo da qual as transferências de energias são consideradas 

dissipativas. A está relacionado com o tamanho da cavidade e é definido como a 

energia do elétron que possui alcance igual à espessura média da cavidade. A 

energia de corte deve ser alta em comparação com a energia de l igação dos 

elétrons atômicos, que para a camada K é da ordem de 4 keV para Sn e de 90 keV 

para Pb. 
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2.3.4.3. Teoria de Burlin ou Teoria Cavitária Geral 

Na prát ica, as cavidades não são infinitesimais e , consequentemente, 

o espectro de elétrons nelas presente não é totalmente característ ico do meio. 

Quando a cavidade é tão grande que suas d imensões são maiores que o alcance 

dos elétrons gerados no meio, a dose absorvida na cavidade pode ser considerada 

totalmente proveniente dos elétrons gerados pelos fótons na cavidade e 

proporcional ao coeficiente de absorção de energia de massa do material da 

cavidade, (nen/p)cav. A dose absorvida no meio é proporcional ao coeficiente de 

absorção de energia de massa do meio, (|ien/p)meio, e pode ser escrita como^^^^: 

Dmeio = [ (M.en/p)meio/(|^en/p)cav] Dcav 

Geralmente as cavidades são de tamanho intermediár io, isto é, suas 

d imensões são comparáveis ao alcance dos elétrons e o espectro presente na 

cavidade consiste de elétrons gerados tanto no meio quanto na cavidade. 

Burl in, em 1956, foi o primeiro a propor uma teor ia, que ele chamou 

de teoria cavitária gera l , que levou e m conta a atenuação dos elétrons gerados no 

A razão dos poderes de f reamento, segundo Spencer e Attix, torna-

se portanto : 

u 

mScav,meio = ( l /To) J [Rmeio(To,T)/mSmeio(T)] mScav (T,A)dT 
A 

onde Rmeio(To,T) é a razão entre o f luxo total de elétrons no melo, incluindo os 

raios-ô, e o f luxo de elétrons primários, e mScav(T,A) é o poder de f reamento 

restrito de massa da cavidade^^^\ 
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meio e o correspondente aumento de elétrons gerados na cavidade^^^\ A 

expressão de Burlin para dose absorvida no meio é formulada como : 

Dmeio = [ d mScav,meio + ( l ' d ) (^en/p)cav/(^en/p)meio]"^ Dcav 

onde d é um fator, dependente do tamanho da cavidade, que representa o quanto 

o f luxo de elétrons gerado no meio é, em média, atenuado na cavidade. 
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2.4. Controle de Qual idade e m Radiodiagnóstico 

A final idade dos programas de controle de qual idade em radiologia 

diagnóst ica é estabelecer procedimentos de monitoração periódicos ou contínuos 

do desempenho das instalações radiológicas, com a f inal idade de se obter a 

melhor informação diagnóst ica possível com o menor custo e a dose mínima para 

o paciente individual. Todos os serviços de radiologia devem estabelecer 

programas de controle de qual idade onde a estrutura e a d imensão sejam 

determinadas pelas necessidades e pela complexidade de cada serviço. 

Num programa de controle de qual idade devem ser considerados os 

seguintes aspectos definidos por Henshaw^"*"^: 

• Qualidade da imagem : deve ser assegurado que a qual idade da imagem 

se mantenha dentro dos critérios padrões. 

• Dose no paciente : a dose nos pacientes deve ser mant ida no valor 

mínimo necessário para produzir uma imagem radiológica satisfatória. 

Consequentemente, as precauções que se tomam para reduzir a dose 

recebida pelo paciente também reduzirão a dose recebida pelo 

t rabalhador. 

• Otimização dos custos : os recursos devem ser bem distr ibuídos em 

equ ipamento e pessoal, objet ivando uma taxa de acei tação alta das 

imagens, considerando-se o gasto de tempo do pessoal e o desgaste do 

equ ipamento , o que provoca uma redução na v ida útil do mesmo. 

• Requisitos legais : as autoridades devem estabelecer critérios de aceitação 

para a util ização das instalações e mantê-las sob vigi lância, considerando-
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se que todas as exposições médicas devem estar just i f icadas cl in icamente 

e manter-se tão baixas quanto razoavelmente exequíveis. 

• Aspectos profissionais : o funcionamento de um programa de controle de 

qual idade deve assegurar ao pessoal envolvido com o serviço que tanto as 

imagens obt idas quanto os diagnóst icos clínicos tenham um padrão 

profissional al to. 

O trabalho com equipamentos de raios X para diagnóst ico deve ser 

tal que os princípios impostos pela ICRP sejam sempre atingidos^^\ Para isso, é 

necessário não só o treinamento adequado e m radioproteção de todos os 

indivíduos envolvidos no manuseio do equipamento, tais como médicos e 

operadores, mas também é preciso garantir o perfeito funcionamento desses 

aparelhos. Estes devem estar adequadamente cal ibrados de forma que a dose de 

radiação recebida pelo paciente possa ser conhecida e mant ida sempre a níveis 

suf ic ientemente baixos , ou seja, não deverá exceder os limites de dose 

recomendados para circunstâncias apropriadas. 

A caracterização de um feixe de raios X num determinado ponto 

deve englobar o conhecimento completo das grandezas físicas associadas a esse 

feixe (por exemplo : variação da taxa de exposição com a tensão e a corrente do 

tubo) e das característ icas de radiação. 

A "qua l idade" de um feixe de radiação X é gera lmente definida pela 

tensão apl icada, pela fi ltração total e pela primeira e a segunda camadas semi -

redutoras: 

> A tensão máxima apl icada ao tubo de raios X é também conhecida como 

qui lovoltagem de pico, kVp. A taxa de exposição varia com o quadrado da 

qui lovoltagem de pico; portanto a ocorrência de incertezas na sua 

determinação podem implicar em dose de radiação excessiva no paciente. 
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> A filtraçao total (filtração inerente e adicional) deve ser tal que absorva 

parte do feixe de raios X de energias baixas, que fornecem doses altas na 

pele do paciente sem contribuir para a imagem radiográfica. 

> A camada semi-redutora (espessura de material absorvedor necessária para 

reduzir a taxa de exposição à metade) está associada ao poder de 

penetração do feixe no tecido e ao seu espectro de energ ia. A primeira e a 

segunda camadas semi-redutoras permitem a determinação da dose no 

paciente a várias profundidades, se for conhecida a dose na superfíc ie, que 

pode ser determinada com um dosímetro. 

A determinação de alguns parâmetros físicos ci tados anter iormente 

requer a medida da taxa de exposição ou da taxa de kerma no ar num 

determinado ponto, que pode ser obt ida com uma câmara de ionização cuja 

resposta seja independente da energia no intervalo de medida, ou cuja 

dependência seja plenamente conhecida no intervalo de energia em questão. 

Escolher uma câmara de Ionização deste tipo não é fácil para as 

energias baixas usadas em raios X para diagnóst ico, pr incipalmente para espectros 

de energia inferiores a 50 kVp^^^^. 

Os parâmetros físicos a serem medidos são : taxa de exposição (ou 

taxa de kerma no ar) , fi ltraçao inerente e tensão do tubo, além da l inearidade da 

corrente e m relação à taxa de exposição ou à taxa de kerma no ar, o al inhamento 

do feixe de radiação e a penumbra. 
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2.4.1. Formação da Imagem Radiográfica 

As radiações ionizantes têm sido uti l izadas para fins de diagnóstico 

clínico desde 1895. A radiografia é o resultado do uso da radiação ionizante, 

f requentemente raios X , para produzir a transmissão da imagem de um objeto 

e m um material fotossensível (normalmente f i lme). A radiograf ia, o registro final 

da imagem, acontece em uma película especia l , por um processo fotográf ico. 

Uma das propriedades principais dos raios X é a sua capacidade de 

penetrar na matér ia. Quanto mais denso for o material, menor será a quant idade 

de ralos X que o atravessará; os materiais menos densos terão maior índice de 

t ransmissão. Portanto, conforme o feixe de raios X emerge do corpo do paciente, 

as diferentes áreas do feixe contêm intensidades de radiação di ferentes, pois o 

feixe passou por t ipos de tecidos diferentes (em densidade e /ou espessura) . Este 

padrão invisível de intensidades de raios X diferentes é chamado de imagem 

aérea, que não é nada mais do que uma " s o m b r a " radiográfica da parte do corpo 

que foi exposta à radiação. 

Para que o processo possa ter uti l idade prática para a Medic ina, é 

necessário que se possa fazer um registro visível desta imagem. Isto é conseguido 

por meio do uso de fi lmes fotográficos sensíveis a raios X , Os f i lmes radiográficos 

planos modernos são compostos de uma película plástica t ransparente, recoberta 

nos dois lados por uma emulsão sensível à luz e aos raios X . Ta l emulsão, quando 

atingida pela luz ou por raios X , sofre uma modif icação f ís ico-química. Quanto 

maior a intensidade de raios X ou de luz que at ingem a emulsão, maior será a 

modif icação que a mesma sofre^^^^. 

Sendo ass im, esta é a forma atualmente uti l izada para se converter a 

imagem aérea , latente, em uma imagem radiográfica visível . Para que a imagem 
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2.4.2. Fatores de Exposição da Imagem 

Os fatores que afetam exposição da imagem são a tensão (kVp) e a 

corrente (mA) apl icadas ao tubo e o tempo de exposição, respect ivamente 

representando os controles básicos para contraste, densidade e definição ou 

ausência de nitidez da imagem: 

> Tensão aplicada ao tubo 

A tensão apl icada ao tubo (kVp) representa a capacidade de 

penetração do feixe de raios X no tecido, e desta forma a escala de 

contrastes de uma radiografia. 

impressa no fi lme radiográfico f ique acessível , o mesmo precisa ainda passar por 

um processo de revelação. 

Para se reduzir o tempo de exposição do paciente aos raios X , util iza­

se um disposit ivo chamado ^^écran" que tem a propr iedade de tornar-se 

f luorescente quando se incide sobre o mesmo uma pequena quant idade de ralos 

X. Colocando-se o f i lme entre duas lâminas de "ác7-a/75"e incidindo-se sobre este 

conjunto um feixe de raios X , forma-se a imagem no fi lme de maneira muito mais 

rápida e sensível . O conjunto ^^écran-fílme-écrarí' é mant ido agrupado dentro de 

um disposit ivo, chass i , à prova de luz, para protegê-lo durante o transporte de um 

local para outro, onde será exposto, exceto no caso de mamograf ia . 

Deste modo, consegue-se reduzir a dose no paciente sem perder a 

resolução da imagem, pois a pouca sensibi l idade do f i lme aos raios X é 

compensada pela brilho luminoso dos ^^écrans". 
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2.4.3. Critérios de Qualidade para Imagens Radiográfícas 

Os fatores de qual idade que são levados e m conta para se obter 

uma radiografia ot imizada, que é o objetivo de um exame radiológico, são : 

densidade, contraste, detalhe e distorção. 

> Densidade radiográfica 

A densidade radiográfica é diretamente l igada ao grau de 

enegrecimento da radiografia concluída. Quanto maior o grau de 

enegrecimento, maior será a densidade radiográfica e menor a 

quant idade de luz que atravessará a radiograf ia, quando colocada 

em um foco de luz. O principal fator de controle da densidade é o 

" m A s " , mas o controle da tensão apl icada também contribui para um 

enegrecimento maior ou menor da imagem. 

> Corrente e tempo de exposição 

A corrente (mA) e o tempo de exposição (s) gera lmente são 

combinados e m uma única unidade denominada de "mi l iamperes-

segundos " (mAs), como o fator primário que controla a intensidade 

do feixe de raios X . 

Portanto, o produto corrente- tempo (mAs) é o fator de controle 

primário da dens idade de uma radiografia. O tempo ou a duração de uma 

exposição pode ser modif icado, e m combinação com a corrente a f im de 

compensar o movimento durante uma exposição, que resultaria e m perda de 

definição , ou ausência de nitidez da imagem^^^\ 
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2.4.4. Métodos para a Redução da Dose no Paciente 

Os métodos de redução da dose no paciente de radiodiagnóst ico são 

de grande importância, pois a maior contr ibuição para a dose coletiva da 

população é devida aos procedimentos diagnóst icos. 

> Contraste radiográfico 

O contraste radiográfico é a var iação da densidade. Quanto 

menor esta variação ou a diferença entre a dens idade em áreas 

adjacentes, menor será o contraste. O contraste torna os detalhes 

anatômicos de uma radiografia mais visíveis. O fator de controle 

primário para o contraste radiológico é o ajuste correto da tensão 

apl icada ao tubo (kVp). 

> Resolução espacial 

A resolução espacial ou definição é a nitidez das estruturas na 

radiograf ia, demonstrada pela clareza de l inhas estruturais f inas, e 

pelos limites de tecidos ou estruturas visíveis na imagem 

radiográf ica. A insuficiência de detalhes ou a def inição é conhecida 

como "bor ramento" da imagem. 

> Distorção 

A distorção é a representação errada do tamanho ou do 

formato do objeto verdadeiro. Os fatores que inf luenciam a distorção 

são : distância foco-f i lme, al inhamento do objeto e a correta 

central ização do feixe de raios X sobre o objeto^^^\ 
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Nem todos os métodos para a redução da dose de entrada na 

superficie do paciente influenciam a dose efetiva na mesma proporção. Portanto, 

pode-se classif icar os métodos em duas categorias : 

1. Métodos que levam a uma redução simples do produto corrente-

tempo (mAs) sem modif icar a qual idade do feixe. Nestes casos, 

a redução da dose implica na redução da dose efetiva pelo 

mesmo fator desde que a distr ibuição da dose relativa no 

paciente não mude. 

2. Métodos que levam a uma modif icação da distribuição de dose 

no paciente pela modif icação das característ icas do feixe (kVp 

e /ou fi l tração). Nestes casos, a penetração e o espalhamento no 

paciente são modif icados de modo que a redução da dose de 

Observando-se os parâmetros que inf luenciam a dose efet iva, pode-

se preparar uma lista de métodos que contr ibuir iam para a redução da dose a 

serem apl icados sem a necessidade de uti l ização de equipamentos sofisticados^^®^: 

> Selecionar o conjunto ^^fílme-écran-fílme" mais sensível de 

acordo com a qual idade diagnóst ica (fator de redução 2) ; 

> Operar o processador de fi lme de forma ot imizada, 

especialmente em relação à temperatura ( f a to r de redução 6) ; 

> Col imar o feixe de ralos X para o menor campo de radiação 

possível ; 

> Remover a grade ant i -espalhamento durante os procedimentos 

de f luoroscopia ou fotof luoroscopia, quando o tamanho ou 

vo lume do campo irradiado é menor (fator de redução 2). 
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entrada na superficie não implique na redução da dose efetiva 

pelo mesmo fator. A lém disso, uma var iação grande na distância 

entre o tubo de raios X e o paciente t ambém modifica a 

distribuição da dose. 

Os parâmetros mais importantes para a redução da dose de entrada 

na superfície do paciente em exames radiográficos comuns são : 

> Filtraçao 

A fi ltração adicional é importante para se evitar a exposição 

desnecessár ia da pele devida aos componentes de energias baixas 

do espectro de raios X . Estes componentes não contr ibuem para a 

formação da imagem, mas são absorvidos pelas camadas superficiais 

do tecido. Normalmente, uti l iza-se uma fi l tração total de 2,5 mm de 

alumínio em um tubo de raios X (nível diagnóst ico). 

> Tensão aplicada ao tubo 

A redução da dose de entrada na pele do paciente para uma 

mesma densidade ópt ica do f i lme pode ser obtida aumentando-se a 

penetração do feixe de ralos X , por exemplo, aumentando-se a 

tensão apl icada ao tubo. A redução da dose neste caso não leva a 

uma redução da dose efetiva pelo mesmo fator, como discutido 

anter iormente. Uma escolha adequada de um espectro de energia 

depende principalmente da espessura do paciente, dos detalhes de 

contraste e das características da grade ant i -espalhamento. 

> Combinação "écran-fílme" 

A qual idade da imagem e a dose de radiação dependem das 

característ icas do "écran-fílme" uti l izado. Entretanto, é importante 

que os fi lmes sejam manipulados cuidadosamente e mant idos l impos 

de acordo com as recomendações dos fabr icantes. Para se obter 

uma dose de radiação e uma qual idade de imagem de nível 
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adequado, os "'^écrans" devem combinar com o t ipo de filme 

apropr iado. 

> Produto corrente-tempo (mAs) 

Diminuindo-se o produto corrente-tempo do tubo (mAs) 

enquanto se mantém outros parâmetros f ixos, pode-se melhorar a 

qual idade da imagem (diminuição da densidade ópt ica). Isto reduz a 

dose de entrada na superfície do paciente e a dose efet iva. Este 

método só deve ser apl icado quando a densidade ópt ica do fi lme for 

muito al ta, ou o processamento do fi lme não for adequado. 

> Processamento do filme 

O processamento do fi lme é o parâmetro mais crít ico na cadeia 

de obtenção da imagem do ponto de vista do controle da qual idade. 

Durante o processamento, a imagem latente no f i lme durante a 

exposição é t ransformada em uma imagem radiográfica visível e 

estável . Os processadores automatizados atuais podem conduzir o 

f i lme por meio da sequência : revelação, f ixação, lavagem e 

secagem. O desempenho constante de um processador e m cada 

estágio deve ser garant ido com grande cuidado, de modo a se evitar 

uma degradação rápida da qual idade da imagem. 
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2.5. Instrumentação 

2.5.1. Câmaras de Ionização 

Durante muitos anos, a dosimetr ia das radiações esteve diretamente 

relacionada com a prática da radiologia. C o m o objet ivo de se controlar a 

quant idade de radiação, l iberada pelas máquinas de raios X então existentes, 

foram desenvolv idos diversos tipos de sistemas detectores. Em 1925, devido à 

sensibi l idade, à estabi l idade e à reprodutibi l idade apresentadas, a câmara de 

ionização tornou-se o instrumento principal para a detecção de radiação X . 

Atualmente, apesar do surgimento de outros sistemas de medida, a 

câmara de ionização ainda é considerada o instrumento mais prático e preciso 

para medidas de exposição e de dose absorv ida. No Brasi l , nos últ imos anos, 

diversas câmaras de ionização foram projetadas e construídas para diferentes 

apl icações, apresentando bons r e s u l t a d o s ^ " ' ^ \ 

As câmaras de ionização mais simples apresentam um eletrodo 

coletor central e a parede da câmara delimita uma cavidade preenchida por um 

gás. Em geral as câmaras não são seladas, sendo necessária a apl icação de 

fatores de correção de suas leituras para as condições ambientais. 

A escolha dos materiais, das d imensões e da forma da cavidade 

depende da f inal idade à qual a câmara será dest inada (medir exposição, kerma no 

ar ou dose absorvida) bem como do t ipo de radiação a ser medida, de sua 

intensidade e de sua variação no espaço e no tempo. 

A teoria cavitária de Bragg-Gray^^^^ não impõe restr ições para a 

forma geométr ica da cavidade. No entanto, é preciso fixar um limite arbitrário 

para o espectro de energia dos elétrons que atravessam a câmara , lembrando que 
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a perda de íons por recombinação constitui o mell ior critério para se estabelecer 

um limite para o espaçamento dos eletrodos. 

2.5.1.1. Câmaras de Ar Livre 

Para medir exposição de acordo com sua def inição foi projetada por 

Perrin em 1896^^^^ uma câmara de ionização, denominada câmara de ar livre. Seu 

diagrama (Figura 2.3) mostra que um col imador delimita uma cer ta área do feixe 

de radiação que passa centralmente pelas placas paralelas; uma delas é 

c i rcundada por placas de guarda def inindo o vo lume de coleta de íons (volume 

ativo) na direção axial das linhas de força do campo elétrico entre as placas. 

Fonte de Tensão 

Colimador 

Feixe 
de 

Raios-X 

Anel de Guarda M Anel de Guarda 

Figura 2.3 : Câmara de ionização de ar livre^^^\ 

Entre os fatores que devem ser investigados para a construção de 

uma câmara de ar livre incluem-se : 

(a) Sis tema de col imação 

(b) Compr imento efetivo da região de coleta de íons 
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(c) Distância entre as bordas externas do feixe e o eletrodo coletor 

(d) Distância entre o col imador e o eletrodo coletor 

(e) Potencial de polarização necessário para se atingir a saturação 

(O Atenuação do feixe primário pelo ar entre o centro de coleta e o 

col imador 

(g) Bl indagem da caixa da câmara contra radiações não 

dese jáve i s^ " \ 

A medida da exposição com uma câmara de ionização de ar livre 

está d i retamente relacionada ao princípio do equilíbrio eletrônico. À medida que a 

energia dos fótons aumenta , é necessário que as d imensões da câmara aumentem 

consideravelmente, a f im de que os critérios especiais para a medida operacional 

da grandeza exposição sejam obedecidos. Desta forma, surgem diversos 

problemas técnicos diretamente relacionados com as d imensões físicas, nas 

medidas de fótons com energia acima de 300 keV, quando os fatores de correção 

se tornam elevados, determinando um limite de energia da radiação para a 

util ização da câmara de ar livre como um padrão primário à pressão atmosfér ica. 

2.5.1.2. Câmara Cavitária para Medidas de Exposição e 

Dose Absorvida 

C o m o a câmara de ar livre, à pressão atmosfér ica, está l imitada a 

valores de energia de fótons abaixo de 300 keV, foi desenvolv ido um outro t ipo de 

câmara de ionização para atuar como padrão primário nas medidas de exposição 

em feixes de fótons, que utiliza como princípio de medida a teoria de Bragg-

Gray^^^\ baseando-se na determinação da dose absorvida num material. 

Neste caso, as paredes e o eletrodo central são de material plástico 

equivalente ao a r ; a parede externa (esférica) é moldada por duas metades que 

são soldadas (isto é, fundidas formando uma junta uniforme), como mostra a 
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Figura 2.4. O anel de guarda também é soldado à parede externa por meio de 

uma arruela ¡solante. 

• Parede da Câmara 

Caudada 

> Sinal 

Entrada de Ar 

Figura 2.4 : Câmara cavitária para medidas de exposição e dose 

absorvida no ar^^^^ 

As capas de equilíbrio eletrônico de várias espessuras são 

gera lmente de grafite ou poliestireno, para possibil itar a cal ibração das câmaras 

e m campos de radiação X acima de 2 MV. Para as medidas num simulador, as 

câmaras são normalmente uti l izadas sem as capas de equilíbrio eletrônico, pois o 

próprio material do simulador garante a ocorrência de equilíbrio eletrônico^^^\ 

O eletrodo externo e o anel de guarda podem ser desparafusados do 

cabo e recolocados numa montagem similar, ut i l izando-se uma parede de apenas 

0,25 m m de espessura para medidas em campos de radiação X de energias 

baixas. 
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2.5.1.3. Câmaras de Ionização do Tipo Dedal 

Em medidas dosimétricas rotineiras, faz-se uso de câmaras do t ipo 

dedal , que são de fácil manuseio e transporte, versáteis e cujo projeto possibil i ta 

seu uso e m simuladores. Estas câmaras não são padrões pr imários, isto é, não 

medem a unidade de exposição segundo sua definição física, pois apresentam, 

entre outros fatores, dependência energética^^^\ Entretanto, por meio de 

cal ibrações, podem ser padronizadas em intervalos de energia em relação às 

câmaras padrões. 

A câmara de ionização dedal (Figura 2.5) consiste de um instrumento 

de pequenas d imensões com uma parede sólida condutora que delimita um certo 

volume de ar. Neste vo lume está inserido, no centro, um eletrodo para coleta dos 

íons formados no ar. A fim de não causar perturbação no campo de radiação, 

tanto a parede da câmara quanto o eletrodo central devem ser equivalentes ao ar, 

em relação à interação dos fótons e dos elétrons secundários. Esta equivalência 

significa que a parede se comporta como uma camada de ar condensado, fazendo 

com que a f luência e o espectro de energia dos fótons e dos elétrons secundários 

(gerados pela interação da radiação primária com o material da parede e no 

volume at ivo de ar) não sejam perturbados pela parede. Esta parede tem uma 

espessura sempre maior que o alcance máximo dos elétrons secundários gerados 

fora da câmara ; isto significa que toda ionização detectada pelo eletrodo central 

pode ser associada aos elétrons secundários gerados e freados dentro do volume 

de ar, já que ocorre o equilíbrio eletrônico. Isto significa que a transferência de 

energia dos elétrons secundários (gerados na parede) para o vo lume ativo de ar é 

igual à dos elétrons (gerados no volume de ar) para a parede da câmara . Este 

sistema portanto constitui um detector de fótons^''"^. 
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Parede da Câmara 
^ Eletrodo Coletor 

t Isolante 

3 > Sinal 

Anel de Guarda 

Figura 2 .5 : Vista seccional de uma câmara de ionização dedal típica^^^^ 

Para feixes de fótons com valor de energia ac ima de 300 keV, 

surgem di f iculdades experimentais para se obter o equilíbrio eletrônico. Para 

medidas, por exemplo , em feixes de ^°Co (1,25 MeV) , a espessura da parede é 

aumentada por meio de uma capa de equilíbrio eletrônico Cbu//d-up cap'), 

geralmente de Lucite, com cerca de 4,0 mm^''"^ de espessura, a f im de impedir 

que os elétrons cr iados fora da câmara penetrem no vo lume ativo da mesma. Este 

sistema não é mais anal isado como uma câmara dedal , mas sim como uma 

simulação de uma câmara cavitár ia. 

2.5.1.4. Câmaras de Ionização de Extrapolação 

A câmara de extrapolação projetada por Fallía em 1937^^^^ 

(Figura 2.6) tem sido usada de muitas formas e para diversos propósitos, 

var iando-se sempre a distância entre os eletrodos planos e paralelos, para 

permitir a medida da intensidade de radiação e m função da espessura da camada 

de ar da câmara . O propósito desta câmara é medir a dose absorvida superficial 

de um material sob irradiação. O volume at ivo é uma pequena região e m forma 

de moeda ac ima do eletrodo coletor centra l , que é rodeado por um anel de 
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guarda largo^^^^ O eletrodo superior é constituído por uma folha fina presa por um 

anel rígido; a distância entre os eletrodos pode ser variada precisamente por meio 

de um parafuso micrométrico externo. Pela medida da ionização, por unidade de 

vo lume de ar, em função da distância entre os eletrodos, e extrapolando-se a 

curva resultante para a distância nula, pode-se obter uma boa medida da taxa de 

dose absorvida sob determinada espessura de material da janela^^^\ Esta câmara 

é especia lmente recomendada para a detecção de radiação beta e de radiação X 

de baixas energias, sendo uti l izados materiais diferentes para os eletrodos 

coletores. 

ANEL DE 
GUARDA 

VOLUME 
SENSÍVEL 

JANELA 
DE ENTRADA 

PROFUNDIDADE 
DA CÂMARA 

MATERIAL 
ISOLANTE 

ELETRODO 
COLETOR 

75 mm 

PARAFUSO 
MICROMÉTRICO 

126 mm 

Figura 2.6 : Câmara de extrapolação projetada pelo IPEN ^̂ '̂̂ ^̂  

2.5.1.5. Câmaras de Ionização de Placas Paralelas 

A dosimetr ia da radiação X gerada a valores baixos de potencial 

apresenta dif iculdades especiais devido à absorção considerável desta radiação 

pela matéria mesmo quando se utiliza paredes finas de material equivalente ao ar. 

Neste caso, são uti l izadas câmaras de ionização de placas paralelas 

(Figura 2.7), também denominadas superficiais, para a determinação de taxas de 
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exposição e de taxas de dose abosorvida deste t ipo de radiação, como padrão 

secundário e também e m medidas rotineiras. 

Janela de Entrada 

Volume Sensível 

Eletrodo Coletor 

Isolante 

Anel de Guarda 

Figura 2.7 : Câmara de ionização de placas paralelas projetada pelo IPEN^^^'^^^ 

Devido à pequena profundidade da câmara , a taxa de exposição 

varia pouco com o vo lume de medida e a dependência com a energia é f raca. A 

parede dianteira ( janela de entrada) deste t ipo de câmara pode ser tão fina 

quanto a matéria de camada atrás da qual se deseja determinar a taxa de 

exposição, de dose absorvida ou de kerma, consist indo de uma membrana ou de 

uma malha através da qual a radiação passa para atingir o vo lume ativo^''^^. 

As câmaras de ionização de placas paralelas também são 

recomendadas para a detecção de elétrons com energias mais baixas 

que 10 MeV, devendo ser necessariamente uti l izadas nas medidas em feixes de 

elétrons com energias mais baixas que 5 MeV^^^'^^^. 
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2.5.2. Medidores de Tensão, Tempo de Exposição e Linearidade 

da Exposição 

2.5.2.1. Medidores de Tensão (kVp) 

A medida correta da tensão apl icada ao tubo (kVp) é um fator 

importante e m um programa de controle de qual idade, para garant ir tanto uma 

imagem como um diagnóstico adequado. Uma variação de 1 0 % na determinação 

da tensão pode acarretar um falso diagnóst ico provocando, a lgumas vezes, 

prejuízos irreparáveis^'''*^ A cal ibração apropr iada do gerador de raios X pode 

diminuir o número de repetições de exposições radiográficas, o que diminuir ia a 

dose no paciente e no trabalhador. 

A determinação da tensão tem sido o objeto de muitos estudos nos 

últimos anos^^'^^'^'*'''^"^°^. Existem duas técnicas para a medida da tensão apl icada 

ao tubo : a invasiva e a não invasiva. Como técnica invasiva pode-se citar os 

divisores de tensão, que para serem uti l izados há a necessidade de desmontagem 

dos cabos de tensão da máquina de raios X para o seu acoplamento. Na 

Figura 2.8 pode-se observar o esquema de l igação de um medidor invasivo de 

tensão*. 

DYNALIZERI I I 
Anodo 

Tubo de Raios X 
Cátodo 

Unidade de 
Alta Tensão 

Gerador de Raios X 

^ 7 1 

Display digital 

Figura 2.8 : Esquema de ligação de um medidor invasivo DYNALIZER III*. 

' DYNALIZER ffl TECHNICAL MANUAL ST-3669. Radcal Corporation, Jan. 1995. 
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O dispositivo para medir kVp de Winsconsin^'^'*^ é um instrumento não 

invasivo que consiste de um chassi de raios X modif icado, contendo uma tela 

intensificadora coberta por um atenuador óptico em cinco áreas selecionadas, 

como mostra a Figura 2.9. Quatro destas áreas são util izadas para medir as 

tensões apl icadas de 50 a 130 kVp. A quinta área é dest inada às medidas de 

camadas semi-redutoras. 

INFORMATION 

HVL 

m kVp REGION 

100 kVpRCGION 

aOtVpRCGIOH 

eOtíVpRCGION 

Figura 2.9 : Dispositivo para medir kVp de Wisconsin^^"*^. 

A técnica não invasiva tem sido muito estudada devido a não 

necessidade de desmontagem dos cabos de alta tensão para a realização de 

medidas. Atualmente, os instrumentos mais utilizados são do tipo portáteis, 

baseados em câmaras de ionização ou em detetores de estado sólido fi ltrados. A 

Figura 2.10 mostra alguns t ipos de medidores mais uti l izados. 

Victoreen Incorporation RMI Corporation 

ideal Corporation 

Figura 2.10: Medidores portáteis de tensão e outros parâmetros. 
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A tensão apl icada ao tubo deve ser testada anualmente ou sempre 

que se verif ique uma variação ou se faça a troca de a lgum componente do 

gerador de alta tensão. Uma variação de 2 ou 3 kVp pode afetar a dose no 

paciente e a densidade óptica do fi lme, e uma variação de 4 ou 5 kVp é suficiente 

para afetar o contraste radiográfico. As medidas da tensão devem estar dentro de 

± 4 kVp do valor rea\^^\ 

2.5.2.2. Medidores do Tempo de Exposição 

Existem muitos equipamentos comercia lmente disponíveis para se 

medir o tempo de exposição, baseado no tempo de aquisição da radiação por uma 

câmara de ionização ou outro sistema para se medir a radiação. A precisão destes 

medidores deve ser testada anualmente ou se existir a lguma necessidade de 

reparos. Os valores medidos devem estar dentro de ± 5 % do valor indicado na 

painel da máquina para intervalos de tempo maiores do que 10 mi l isegundos. Para 

intervalos de tempo menores do que 10 mil isegundos, uma precisão de até 

+ 2 0 % é aceitável^^^ 

2.5.2.3. Medidores da Linearidade da Exposição 

Muitas combinações da corrente (mA) e do tempo de exposição (s) 

produzem o mesmo produto corrente-tempo (mAs). A habi l idade de uma unidade 

radiográfica produzir uma saída constante de radiação para múlt iplas combinações 

é chamada de linearidade da exposição, que é determinada pela uti l ização de um 

medidor de radiação preciso (câmara de ionização) para medir a intensidade da 

radiação e m várias combinações da corrente e o tempo de exposição. Escolhe-se 

um valor do produto corrente- tempo, por exemplo 10 mAs, e var ia-se o tempo de 
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exposição e a corrente, de modo que se obtenha sempre o mesmo valor de 

10 mAs. Os valores devem estar sempre dentro de ± 10%^^\ 

2.5.3. Calibração de Instrumentos 

Mesmo utí l izando-se alguns dos melhores detectores, as medidas, no 

máximo, fornecem apenas resultados que são aproximações da dose. No caso da 

radiação eletromagnét ica, mesmo que um instrumento meca exposição ou kerma 

no ar com grande precisão, o fator de conversão para se obter a dose num órgão 

pode variar muito com a energia da radiação e a sua direção de incidência. 

Instrumentos não calibrados no passado causaram grandes erros na est imativa da 

dose. 

A cal ibração de um instrumento significa a determinação de sua 

resposta a uma exposição, ou a um kerma no ar, ou a uma dose absorvida de 

radiação, envolvendo sempre o uso de pelo menos um instrumento padrão ou de 

referência. O termo "ca l ib ração" é usado a lgumas vezes para a determinação da 

taxa de exposição, ou taxa de kerma no ar, ou taxa de dose absorv ida num ponto 

de referência de um feixe de radiação sob condições específ icas. 

Os principais objetivos de um sistema de cal ibração são^®^^ : 

a . Garantir que o instrumento esteja funcionando devidamente e 

de maneira adequada para o propósito a que foi projetado 

b. Determinar, sob condições padrões contro ladas, a indicação de 

leitura do instrumento como uma função do valor real medido 

por meio de um instrumento padrão 

c. Submeter o instrumento a testes, como resposta à energia e 

direção da radiação, efeitos ambientais, etc. 

, „ . , v , : . \ ? t f 
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d . Ajustar o instrumento, se possível , para que a precisão da 

medida seja ot imizada 

e. Fornecer padrões de radiação para testes de novos detectores. 

O fator de cal ibração irá converter o valor indicado no instrumento 

para a exposição, ou kerma no ar, ou dose absorvida num ponto de referência. 

Existem basicamente duas técnicas para a cal ibração de 

instrumentos^^^^: 

1. Uso de campos de radiação com propriedades bem conhecidas 

U m campo de radiação pode ser def inido a partir do 

conhecimento de certos parâmetros de uma fonte padrão ou por 

medidas feitas com um padrão secundário. 

2. Técnica da substituição 

Um instrumento de referência é colocado no campo de radiação; 

em seguida, o instrumento a ser cal ibrado substitui o primeiro. 

Os dois instrumentos devem ocupar exatamente a mesma 

posição no feixe de radiação. A cal ibração é feita por 

comparação entre as duas leituras. 

A periodicidade da cal ibração de instrumentos é determinada por 

normas e recomendações nacionais. Para as câmaras de ionização uti l izadas e m 

sistemas de radioterapia a recomendação é que sejam recal ibradas a cada dois 

anos^®^\ Para os instrumentos uti l izados em radioproteção existe a obrigator iedade 

de cal ibração anual^®'*^ Em radiodiagnóst ico, tanto os instrumentos uti l izados em 

levantamentos radiométricos (proteção radiológica) como os uti l izados na 

dosimetr ia do feixe, devem ser cal ibrados a cada dois anos^^'^^ 
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A cal ibração deve ser sempre realizada em laboratórios credenciados, 

rastreados à rede nacional ou internacional de metrologia das radiações 

ionizantes, nas qual idades adequadas para o uso do instrumento. 
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3. MATERIAIS E M É T O D O S 

O Laboratório de Cal ibração do IPEN possui dois s istemas de raios 

X , sendo um de nível radiodiagnóstico e um de nível radioterapia, que foram 

util izados neste t rabalho, tanto para a implantação das qual idades adequadas para 

a cal ibração de instrumentos util izados e m levantamentos radiométricos 

(radioproteção) e de instrumentos util izados e m medidas diretas do feixe, como 

para os testes com o sistema proposto para a cal ibração de medidores de tensão 

(kVp). T a m b é m foi uti l izado neste trabalho um sistema de raios X pertencente ao 

Laboratório Padrão Secundár io do GSF . Todos os instrumentos de referência e os 

sistemas auxil iares uti l izados neste trabalho serão relacionados a seguir. 

3.1. Sistemas de Radiação X 

1. Sistema de radiação X , marca Medicar Moveis Rõntgengyara, 

Hungr ia, modelo Neo-Diagnomax, monofásico e com retif icação de 

onda completa e foco com potência de 50 kW. A fi l tração inerente do 

tutx) é de 0,8 mmAI. Este gerador pode ser uti l izado tanto no modo 

radiográfico como f luoroscópico. O tubo foi posic ionado de modo que 

o feixe incida horizontalmente e m relação aos sistemas de medidas 

que serão posicionados em um banco óptico com 3 metros de 

compr imento. O sistema de col imação do feixe é formado por um 

suporte e 4 col imadores com diâmetros de 0,5, 1,0, 1,5 e 2,0 c m . As 

característ icas deste sistema de radiação são : 
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Modo Radiográfico 

Tensão de Operação : de 40 a 125 IcV 

Tempo de Exposição : de 0,04 a 5 segundos 

Corrente do tubo : máximo 500 mA para 90 IcV e 

315 mA para 125 l<V 

Rendimento : de 12 a 500 mAs 

Modo Fluoroscópico 

Tensão de Operação : de 45 a 100 kV 

Corrente do tubo : até 5 mA 

2. Sistema de radiação X de energias baixas, const i tuído por um 

gerador Rigaku Denki Co . Ltd. , Japão , t ipo Geigerf lex (potencial 

constante) , acoplado a um tubo Phil ips, Holanda, modelo PW 

2184/00 , com janela de I m m de Berílio e a lvo de Tungsténio. A 

tensão de operação do sistema vai de 20 a 60 kV e a corrente do 

tubo pode variar entre 2 e 80 mA. Sua potência máxima é de 

3,0 kW. O sistema possui um obturador do feixe {^'shutter"), marca 

Physikalisch-Technische Werkstãtten (PTW), modelo 6801 . O sistema 

monitor é composto por uma câmara de t ransmissão PTW, modelo 

Tch 7786/k , tipo 24390, série 2882, acoplada ao eletrômetro PTW, 

modelo DUO/4, série 21142-301086. 

Neste sistema estão implantadas qual idades de radiação para a 

cal ibração de dosímetros clínicos (nível radioterapia), com energias 

médias entre 14 e 21 keV e para a cal ibração de monitores portáteis 

(nível radioproteção), com energias de 33 e 48 keV. 

3. Sistema de radiação X de 160 kV, marca Phil ips, modelo MG 160, 

com um sistema monitor composto por uma câmara de transmissão 

acoplada a um eletrômetro PTW, modelo IQ4. Este s istema pertence 

ao Laboratório de Padronização Secundár ia do Institut für 
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Strahlenschutz, GSF - Forschungszentrum für Umwelt und 

Gesundheit, GmbH, A lemanha. 

Neste sistema estão implantadas as qual idades de radiação das 

séries A , B e C recomendadas pela norma ISO 4037-3^^^^ para a 

cal ibração de monitores portáteis, a lém de uma série de qual idades 

para cal ibração de dosímetros clínicos, cujas tensões de operação 

var iam de 7,5 a 150 kV. 

Neste trabalho foram uti l izadas as séries A e C (radioproteção), como 

mostram as Tabelas 3.1 e 3.2. 

Tabela 3.1 - Qual idades de radiação da Série A (feixe estreito) estabelecidas no 

G S F , A lemanha 

C S R = Camada Semi-Redutora 

Tensão Energia 

Qual idade do Tubo Filtração Adicional CSR Efetiva 

(kV) (mmAI) (mmCu) (mmSn) (mmCu) (keV) 

A 40 40 4 0,21 0,09 33,0 

A 60 60 4 0,60 0,24 48,0 

A 80 80 4 2,00 0,59 65,0 

A 100 100 4 5,00 1,10 83,0 

A 120 120 4 5,00 1,00 1,70 100,0 

A 150 150 4 2,50 2,40 118,0 
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Tabela 3.2 - Qual idades de radiação da Série C estabelecidas no G S F , A lemanha 

Qual idade 

Tensão 

do Tubo Filtração Adicional 

Camada Sem i -

Redutora 

Energia 

Efetiva 

(kV) (mmAI) (mmCu) (mmAI) (mmCu) (keV) 

C 3 0 30 0,5 ~ 0,35 15,0 

C 4 0 40 1,0 — 0,80 — 20,0 

C 6 0 60 3,9 — 2,40 — 30,0 

C 7 0 70 5,4 — 4,00 — 35,0 

C 8 0 80 7,2 ~ 5,00 — 40,0 

C 100 100 4,0 0,15 — 0,29 49,0 

C150 150 4,0 0,50 — 0,82 74,0 

3.2. Sistemas de Radiação G a m a 

No caso da radiação gama foram util izados os seguintes arranjos: 

1. Unidade de teleterapia de ^°Co (energia média da radiação 

gama de 1,25 MeV) da Keleket Barnes Flexaray, USA, modelo 

IS, com atividade nominal de 0,339 TBq (setembro/1999) . 

I L Irradiador da STS Steuerungstechnik & Strahlenschutz GmbH, 

Alemanha, modelo 0B85, com uma fonte de ^°Co, com 

atividade nominal de 21 GBq (setembro/1999) e uma fonte de 

^^^Cs com atividade nominal de 669 GBq (setembro/1999) . 
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3.3. Sistemas de Medida 

3.3.1. Câmaras de Ionização 

As câmaras de ionização util izadas neste trabalho estão relacionadas 

a seguir com os seus respectivos eletrômetros : 

A. Câmara de ionização cilíndrica com volume de 30 cm^, marca PTW, 

modelo M23361, série 308, acoplada a um eletrômetro marca PTW, 

modelo UNIDOS 10001, série 10476, com cert i f icado de cal ibração 

da PTW, rastreado ao Laboratório de Padronização Primária 

Physikalisch-Technishe Bundesanstalt, PTB, A lemanha* . 

B. Câmara de ionização cilíndrica com volume de 30 cm^, marca PTW, 

A lemanha, modelo M23361 , série 290, acoplada a um eletrômetro 

marca PTW, modelo UNIDOS 10001, série 10234, pertencente ao 

GSF. Neste caso o conjunto câmara-eletrômetro consti tui um sistema 

padrão secundário cal ibrado no Laboratório de Padronização Primária 

PTB, A lemanha** . 

Certif icado de Cal ibração PTW no 952341 

* Certif icado de Cal ibração PTB n^ 6.41-08/94 K. 

III. Irradiador Buchier GmbH & Co., A leman i ia , modelo OB20 , 

com uma fonte de ^°Co com atividade nominal de 1,42 TBq 

(setembro/1999) e uma fonte de ^^^Cs com atividade nominal 

de 4,59 T B q (setembro/1999). Este irradiador pertence ao 

Laboratório do GSF. 
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Certi f icado de Cal ibração PTW no 941314 

* Cert i f icado de Cal ibração NPL rfi D833 

C. Câmara de ionização de placas paralelas, da P T W , t ipo 77334, série 

2052, com volume de 1 cm^, acoplada a um eletrômetro PTW, 

modelo UNIDOS 10001, série 10474. Esta câmara possui cert i f icado 

de cal ibração rastreado ao Laboratório Primário PTB* , const i tuindo 

por isso o sistema padrão secundário do Laboratório de Cal ibração 

do I P E N . 

D. Duas câmaras de Ionização de placas paralelas, desenvolv idas no 

IPEIsj(66,67). Q esquema delas pode ser visto na Figura 2.7. As duas 

câmaras são idênticas, di fer indo apenas no material do eletrodo 

coletor, sendo que uma é de alumínio ( A l ) e a outra é de grafite 

( C l ) . O material das paredes é de acríl ico. O vo lume sensível delas é 

0,6 c m ^ e ambas foram acopladas ao eletrômetro marca PTW, 

modelo MULTIDOS 10004, série 0067, que permite o uso de duas 

câmaras de ionização s imul taneamente. 

E. S is tema padrão secundár io, nível radioterapia, composto por uma 

câmara de ionização cilíndrica da Nuclear Enterprises Ltd., NE, 

Inglaterra, com volume de 0,325 cm^, modelo 2561 , série 158, 

acoplada ao eletrômetro NE , modelo 2560, série 139. Este conjunto 

possui certif icado de cal ibração do National Physical Laboratório**, 

NPL, Inglaterra. 

F. S is tema padrão secundár io, nível radioterapia, composto por uma 

câmara de ionização de placas paralelas NE , com vo lume de 0,3 cm^, 

modelo 2536/3B, série R I71358 , acoplada ao eletrômetro NE, 

modelo 2560, série 139. Este conjunto possui cert i f icado de 

cal ibração do NPL**, Inglaterra. 
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3.3.2. Fontes de Controle 

O desempenho das câmaras de ionização uti l izadas foi verif icado por 

meio de testes de repetibi l idade, estabi l idade a longo prazo e fuga de corrente, 

uti l izando-se fontes de controle. 

Para a câmara cilíndrica de 30 cm^ de volume e as câmaras de 

placas paralelas fabricadas no IPEN, uti l izou-se uma fonte de controle de 

^°Sr + ^°Y, da PTW, A lemanha , modelo 8921, série 906, com atividade de 

33,3 MBq (1988). Para o acoplamento das câmaras à fonte uti l izou-se suportes de 

acríl ico desenvolv idos no IPEN. 

No caso da câmara de placas paralelas de 1 cm^ de vo lume, uti l izou-

se uma fonte de controle de "̂̂ C da PTW, modelo 894, série DK405 , com atividade 

de 3,7 MBq (1993), acoplada à fonte por um suporte da PTW. 

Para a câmara cilíndrica de 30 cm^ de vo lume pertencente ao GSF, 

uti l izou-se uma fonte de controle de ̂ °Sr + ^°Y, da PTW, A lemanha , modelo 8921, 

série 1269, c o m atividade de 33,3 MBq (1990). Para acoplar-se a câmara à fonte 

uti l izou-se um suporte da PTW. 

3.3.3. Sistemas de Espectrometria 

Para a espectrometr ia dos sistemas de radiação X do I P E N , foi 

uti l izado um sistema espectrométr ico Intertechnique, da Zurisys Mesures 

(amplif icador, MCA, HV) , com detector plano de germânio hiperpuro (EGP 300-

13-XTR), HPGe , com 16 mm de diâmetro e 13 mm de espessura, incluindo um 

microcomputador notebook Eur izys-486SX. Este s istema foi doado pela Agência 
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3 . 4 . S i s t e m a s A u x i l i a r e s 

Como todas as câmaras de ionização uti l izadas neste trabalho não 

são seladas, ou seja, todas as medidas real izadas devem ser corrigidas para as 

variações de temperatura e pressão ambientais, foi uti l izado para controle das 

condições ambientais, um aparelho de ar condic ionado marca Springer, modelo 

Royal 180, e dois desumidi f icadores marca Fargon, modelo Deumidair 250. 

As medidas de temperatura, pressão e umidade foram obtidas 

uti l izando-se: 

1. Termômet ro de mercúrio, com intervalo de medida entre -10 e 

+40° C e precisão de 0,1°C. 

2. Barómetro Veränderlich, modelo Domat ic, A lemanha , com 

intervalo de medida entre 96 e 104 kPa e precisão de 0,1 kPa. 

3. Barómetro Negretti & Zambra (Croydon), t ipo Precision Aneroid 

Barometer MK2, modelo M2236, Inglaterra, com intervalo de 

medida entre 90 e 105 kPa e com precisão de 0,05 kPa . 

:.QM'SSAO 
. . o N A C X N . l . DE E Í ^ ^H^ 'A N U C L E A f ' / S P 1 ^ 

Internacional de Energia Atômica à CNEN por meio do projeto BRA-09 /035 , para 

uso nos laboratórios de calibração do IPEN e do Instituto de Radioproteção e 

Dosimetr ia, I R D / C N E N , Rio de Janeiro. 

No Laboratório do GSF foi util izado um sistema espectrométr ico da 

EG&G Ortec, com detector plano de HPGe, modelo GLP16195-10P, com 16 mm de 

diâmetro e 13 m m de espessura. O software uti l izado para a medida do espectro 

foi o Maestro®, da EG&G Ortec. 
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Quant idade Dimensão Espessura 

(cm) (mm) 

33 l O x 10 1 

1 9 de diâmetro 0,2 

1 9 de diâmetro 0,4 

1 l O x 10 0,5 

1 10 de diâmetro 4 

Tabela 3.4 : Filtros de cobre util izados no presente t rabalho 

Quant idade Diâmetro Espessura 

(cm) (mm) 

1 9 0,1 

1 9 0,2 

1 10 0,5 

1 6,5 0,6 

2 10 1 

4 . Higrómetro Prãzísions-Faden, A lemanha , com intervalo de 

medida entre O e 1 0 0 % e com precisão de 1% de umidade 

relativa do ar. 

Para a implantação das qual idades de radiação foram util izados os 

filtros relacionados nas Tabelas 3.3 e 3.4. Todos apresentam uma pureza maior do 

que 9 9 , 9 % . 

Tabela 3.3 : Filtros de alumínio uti l izados no presente trabalho 
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4. R E S U L T A D O S 

Serão apresentados neste capítulo as metodologias desenvolvidas 

para a cal ibração de instrumentos uti l izados em radiodiagnóst ico, tanto para 

medidas de radioproteção, como para medidas de feixe direto. T a m b é m será 

apresentado um método para a cal ibração dos instrumentos uti l izados no controle 

de qual idade dos sistemas de raios X diagnóst icos. 

4.1. Testes de Controle das Câmaras de Ionização Util izadas 

Com o objetivo de se verif icar o desempenho e a estabi l idade das 

câmaras de ionização util izadas neste t rabalho, antes de quaisquer medidas foram 

realizados os seguintes testes de controle : teste de repetibi l idade, teste de 

estabi l idade a longo prazo e teste de fuga de corrente. 

4.1.1. Teste de Repetibilidade 

O teste de repetibi l idade de resposta de uma câmara de ionização 

consiste em se realizar dez medidas consecut ivas com uma fonte de controle, em 

condições f ixas e reprodutíveis, de modo a se verificar o compor tamento do 

instrumento num intervalo de tempo. De acordo com normas internacionais, o 

desvio padrão percentual das medidas não deve exceder a 0 , 3 % no caso de 

instrumentos de referência^^^\ e a 0 , 5 % no caso de instrumentos de campo^^^^ 
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As principais características das câmaras de ionização util izadas 

foram descri tas no item 3.3.1. Nesta seção elas serão referenciadas pela letra 

correspondente a cada uma naquele i tem. Este teste foi realizado periodicamente 

durante todo o tempo de duração deste trabalho. O compor tamento delas está 

relacionado na Tabela 4 .1 , onde se apresenta o maior valor da variação 

percentual , ou seja, o maior desvio padrão percentual e m cada série de medidas 

obt ido. Observa-se que todas as câmaras de ionização, inclusive as fabricadas no 

I P E N , apresentaram um bom comportamento, sendo possível a sua util ização 

como padrões de referência. 

Tabela 4.1 : Valores máximos do desvio padrão das medidas dos testes de 

repetibi l idade realizados com as câmaras de ionização util izadas no 

presente trabalho. 

Câmara de Ionização NO de Testes 
Maior Var iação Percentual 

(%) 

A 14 0,04 

B 6 0,02 

C 30 0,17 

D ( A l ) 22 0,15 

D ( C l ) 22 0,20 

4.1.2. Teste de Estabilidade a Longo Prazo 

O teste de estabil idade a longo prazo consiste na veri f icação da 

estabi l idade de uma câmara de ionização ao longo do tempo (no mínimo seis 

meses) , anal isando-se os testes de repetibi l idade, e considerando-se o decaimento 

radioativo da fonte de controle. 
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Para a câmara de ionização de 30 cm^ pertencente ao GSF 

(câmara B) , foi uti l izado como valor de referência o valor indicado no certif icado 

de cal ibração fornecido pelo PTB. Para as outras câmaras considerou-se como 

valor de referência a média dos valores obt idos nos dez primeiros testes de 

repetibi l idade real izados. O limite de var iação aceitável pelas normas 

internacionais é de 0 , 5 % para um instrumento de referência^®^\ e de 1,0% para 

instrumentos de campo^®^\ Na Tabela 4.2 pode-se observar que as câmaras 

testadas possuem estabi l idade adequada para serem uti l izadas como instrumentos 

de referência. 

Tabela 4.2 : Valores máximos dos desvios padrões das medidas em relação ao 

valor de referência. 

Câmara de 

Ionização 

NO de Medidas Valor de Referência 

V R 

Desvio Máximo em 

Relação ao V R ( % ) 

A 

B 

C 

D ( A l ) 

D ( C l ) 

14 

6 

30 

22 

22 

2,78 ± 0,04 

3,46 ± 0,10 

512,84 ± 0,17 

14,97 ± 0,15 

19,02 ± 0,20 

0,40 

0,10 

0,50 

0,34 

0,43 

4.1.3. Teste de Fuga de Corrente 

A fuga de corrente em uma câmara de ionização é definida como 

sendo um sinal na câmara que não é proveniente de uma ionização no volume 

sensível . Para a real ização do teste irradia-se a câmara com a fonte de controle 

para se obter uma certa indicação no eletrômetro, para e m seguida retirar-se a 

fonte da posição e deixar-se a câmara livre de irradiação, por um período de pelo 
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menos cinco vezes o tempo de cada leitura do teste de repetibi l idade. Veri f ica-se 

então se o instrumento sofre a lguma var iação de leitura neste intervalo de tempo. 

De acordo com a norma l E C 731^^^^, a taxa de leitura relativa à fuga de corrente 

em um instrumento de referência não pode exceder a 0 , 5 % do valor da taxa de 

kerma no ar na qual o instrumento será uti l izado. 

Para as câmaras de ionização uti l izadas neste t rabalho, embora as 

medidas do teste de repetibil idade tenham sido feitas e m 60 segundos, optou-se 

por um tempo de 20 minutos para se avaliar a fuga de corrente. Os valores 

encontrados estão relacionados na Tabe la 4 .3 . Veri f ica-se que na maioria dos 

casos este valor é prat icamente desprezível , com a maior var iação sendo de 

apenas 0,3 % para a câmara D ( A l ) , o que pode ser atr ibuído ao fato de que as 

câmaras foram sempre mantidas e m ambiente com pouca umidade, que é um 

fator que influencia as leituras das câmaras. 

Tabela 4.3 : Valores máximos de corrente de fuga obt idos para as câmaras de 

ionização uti l izadas, e m relação aos valores de referência. 

Câmara de 

Ionização 

NO de Medidas 
Valor Máximo de 

Valor de Referência 

Corrente de Fuga (%) 

A 

B 

C 

D ( A l ) 

D ( C l ) 

14 

6 

30 

22 

22 

2,78 ± 0,04 

3,46 ± 0,10 

512,84 ± 0,17 

14,97 ± 0,15 

19,02 ± 0,20 

0,01 

0,05 

0,1 

0,3 

0,01 
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4.2. Metodologia de Cal ibração de Monitores Portáteis Util izados e m 

Medidas de Radioproteção e m Sistemas de Radiodiagnóstico 

A primeira etapa do desenvolv imento de um método de cal ibração 

para monitores portáteis uti l izados e m radiodiagnóstico foi real izada no 

Laboratório de Padronização Secundár ia do Institut für Strahlenscliutz, GSF -

Forscliungszentrum für Umwelt und Gesundheit GmbH, Neuherberg , A lemanha. 

A idéia de se iniciar o procedimento no GSF deve-se ao fato do 

Laboratório de Cal ibração do IPEN possuir uma câmara de ionização cilíndrica com 

vo lume de 30 cm^ (câmara A ) , relacionada no item 3 .3 .1 , que contém as 

característ icas para ser uti l izada como referência na cal ibração de monitores no 

intervalo de interesse para radiodiagnóstico (de 30 a 150 keV) , mas esta câmara 

não possuía rastreabil idade a um padrão primário. Portanto, uti l izou-se uma 

câmara ci l índrica do mesmo t ipo disponível no GSF , câmara B no item 3.3 .1 , para 

se determinar os fatores de cal ibração, normal izados para ^°Co, para todas as 

qual idades de radiação que poderiam ser necessárias no procedimento de 

cal ibração e transferir estes fatores de cal ibração para o I P E N . Isto foi possível 

porque a câmara de ionização do GSF possuía um fator de cal ibração para ^°Co 

fornecido pelo Laboratório Padrão Primário Physikalisch-Technische Bundesanstalt 

(PTB), A lemanha ; o sistema padrão secundário do IPEN (cal ibrado no Laboratório 

Padrão Primário National Physical Laboratory (NPL), Inglaterra) também possuía 

um fator de cal ibração para ^°Co, podendo ser uti l izado para a cal ibração da 

câmara A de 30 cm^, garant indo assim a rastreabil idade a um padrão primário. A 

implantação desta metodologia foi dividida em cinco e tapas, sendo que as três 

primeiras foram realizadas no G S F , conforme relatado a seguir . 
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4.2.1. Caracterização dos Feixes de Radiação Xpor 

Espectrometria 

Antes da util ização do sistema de radiação X pertencente ao GSF foi 

necessária a real ização da espectrometr ia dos feixes implantados no sistema de 

radiação X Philips MG 160, para a sua caracter ização. Como as medidas na 

posição de cal ibração, a 166 cm de distância foco-câmara, se tornaram inviáveis 

devido ao projeto do banco ót ico, que por ser muito alto tería que ser desmontado 

para o posic ionamento do espectrómetro, foram realizadas medidas apenas para a 

verif icação da tensão de pico apl icada ao tubo. 

A espectrometr ia dos campos de radiação foi real izada uti l izando-se 

um espectrómetro da EG&G ORTEC com um detector de Germânio Hiperpuro 

(HPGe) , descri to no item 3.3.3. Todas as medidas foram real izadas a 3 metros do 

foco. Para se diminuir o ruído de sinal presente nos espectros, foram adicionados 

filtros de cobre (Cu) na posição anterior ao detector. A cal ibração do detector de 

HPGe foi real izada com uma fonte de ^'^^Am, com energia de 59,54 keV. Foi 

util izado um col imador com 1 mm de diâmetro. As condições de irradiação para 

cada feixe de radiação uti l izado estão relacionadas na Tabela 4.4. 

Tabela 4.4 : Condições de irradiação do detector do espectrómetro 

para a determinação da tensão de pico do sistema de 

radiação X do GSF. 

Tensão do Tubo Filtração Adicional Corrente 

(kV) (mmCu) (mA) 

40 0,96 30 

60 3,93 30 
80 3,93 15 
100 5,90 15 
120 6,95 5 
150 11,8 5 
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Tensão do Tubo (kVp) Variação Percentual 

Painel da Máquina Espectrómetro (%) 

40 41,89 4,5 

60 60,15 0,25 

80 80,11 0,14 

100 100,4 0,40 

120 120,7 0,58 

150 150,8 0,53 

Veri f ica-se que apenas em 40 kV se obteve uma di ferença maior 

entre o valor medido e o painel da máquina. Esta diferença foi de 4 , 5 % . O 

catálogo de espectros para uso em radiodiagnóstico publ icado por Birch e 

Marshall^^^^ mostram e m medidas para 40 kV di ferenças de até 8 % . Nos outros 

casos os valores est iveram muito próximos aos valores indicados no painel da 

máquina; a maior di ferença foi de apenas 0 ,58%. 

As Figuras 4.1 a 4.6 mostram os espectros medidos para cada 

tensão apl icada ao tubo. O valor de tensão de pico é obtido pela intersecção da 

reta ajustada no f im do espectro com o eixo X , como mostra a linha preta t raçada 

nos espectros medidos. Este estudo mostrou que os valores de tensão reais do 

tubo estão de acordo com os valores nominais indicados no painel d e controle. Os 

valores obt idos estão relacionados na Tabela 4 .5 . 

Tabe la 4.5 : Valores de tensão de pico do sistema de radiação X do 

GSF, ut i l izando-se espectrómetro com detector de 

HPGe. 
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Figura 4.1 : Espectro medido para a tensão de 40 kVp apl icada ao sistema de 

radiação X Philips MG 160 do GSF. O valor de tensão de pico obtido 

foi 41,89 kVp. 
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Figura 4.2 : Espectro medido para a tensão de 60 kVp apl icada ao sistema de 

radiação X Philips MG 160 do GSF . O valor de tensão de pico obtido 

foi 60,15 kVp. 
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Energia (l<eV) 

100 

Figura 4.3 : Espectro medido para a tensão de 80 kVp apl icada ao sistema de 

radiação X Philips MG 160 do GSF. O valor de tensão de pico obtido 

foi 80,11 kVp. 
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Figura 4.4 : Espectro medido para a tensão de 100 kVp apl icada ao sistema de 

radiação X Philips MG 160 do GSF. O valor de tensão de pico obtido 

foi 100,4 kVp. 
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Figura 4.5 : Espectro medido para a tensão de 120 kVp apl icada ao sistema de 

radiação X Philips MG 160 do GSF. 0 valor de tensão de pico obtido 

foi 120,7 kVp. 
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Figura 4.6 : Espectro medido para a tensão de 150 kVp apl icada ao sistema de 

radiação X Philips MG 160 do GSF. 0 valor de tensão de pico obtido 

foi 150,8 kVp. 
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4.2.2. Calibração da Câmara de Ionização do GSF para as 

Qualidades da Série A 

A implantação da Série A , que representa as qual idades de radiação 

N da norma ISO 4037-3^®^^, descrita na Tabela 3 .1 , teve por objet ivo o estudo da 

dependência energét ica da câmara de ionização B, pertencente ao G S F , para 

permitir, por meio da transferência destes resultados para a câmara de ionização 

do IPEN (câmara A) , a realização de testes de desempenho (com relação à 

dependência energét ica) de medidores de radiação enviados ao IPEN para 

cal ibração. 

As medidas foram realizadas uti l izando-se o s istema de radiação X , 

pertencente ao GSF , descri to no item 3.1. O sistema monitor deste sistema 

(câmara de t ransmissão acoplada ao eletrômetro PTW) foi cal ibrado em termos de 

kerma no ar uma distância fixa do foco, de 166 c m . A cal ibração é rastreável ao 

Laboratório Padrão Primário PTB com uma incerteza associada aos fatores de 

calibração menor do que 3 % . Os equipamentos e as qual idades de raios X 

util izados foram relacionados no capítulo 3. 

C o m o a câmara B foi cal ibrada pelo Laboratório Padrão Primário PTB 

para ^°Co, resolveu-se que o fator de cal ibração para ^°Co seria uti l izado como 

referência para o estudo da dependência energét ica desta câmara do GSF. 

Após a real ização dos testes de controle, a câmara B foi então 

posicionada a 166 cm de distância do foco, num campo de 20 c m x 20 c m . Para 

cada qual idade de radiação foram realizadas 10 leituras, sendo todas elas 

corrigidas para as condições ambientais de referência. Os fatores de cal ibração 

obtidos neste trabalho foram então normal izados para o fator de cal ibração 

determinado pelo PTB para a radiação gama de ^°Co. Os fatores de cal ibração 
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Tensão do 
Qual idade 

Tubo 
Energia Efetiva Fator de Cal ibração K Q 

(kV) (keV) (Gy/C) 

A 40 40 33 9,48 X 10^ 1,03 

A 60 60 48 9,04 X 10^ 0,98 
A 80 80 65 9,19 X 10^ 1,00 

A 100 100 83 9,00 X 10^ 0,98 
A 120 120 100 9,28 X 10^ 1,01 
A 150 150 118 9,33 X 10^ 1,02 

- 660 9,33 X 10^ 1,02 
6 ° C 0 * - 1250 9,19 X 10^ 1,00 

* Cal ibração no PTB 

obt idos para radiação X de energias entre 33 e 118 l<eV e para radiação gama de 

^°Co e ^^^Cs estão l istados na Tabela 4.6. 

Os resultados demonst ram que este t ipo de câmara é adequada para 

ser uti l izada como uma câmara de referência para a cal ibração de medidores de 

radiação portáteis usados e m raios X diagnóstico para energias acima de 

33 keV, assim como para a determinação da dependência energética de 

medidores de radiação. O valor máximo de dependência energét ica foi de 

apenas 4 % . 

Para uma verif icação do fator de cal ibração para a radiação gama de 

^°Co e ^^''Cs fornecido pelo PTB, foram realizadas medidas com estas fontes no 

GSF , ut i l izando-se o irradiador pertencente ao GSF descri to no item 3.2. As 

medidas foram realizadas a 150 c m de distância, num campo de 20 cm de 

diâmetro. Para ^°Co o fator de cal ibração apresentou uma di ferença de 0 , 7 % em 

relação ao fator de cal ibração fornecido pelo PTB, enquanto que para a fonte de 

^^^Cs esta di ferença foi de apenas 0 ,4%. 

Tabela 4.6: Fatores de cal ibração para a câmara do GSF - Série A 

K Q = Fator de correção para energia, e m relação a ^°Co 
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4.2.3. Calibração da Câmara de Ionização do GSF para as 

Qualidades da Série C. 

A Série C, cujas qual idades de radiação estão relacionadas na 

Tabela 3.2 e que representam as qual idades de radiação H na norma ISO 

4037-3^®^\ foi escolhida para ser implantada para a cal ibração de monitores 

portáteis, porque possui o espectro mais aproximado do espectro da radiação 

espalhada pelo paciente^^°^ 

Foram, então, determinados os fatores de cal ibração para a câmara 

de ionização B pertencente ao GSF nestas qual idades. O procedimento foi o 

mesmo uti l izado para a Série A, ou seja, foram normal izados todos os valores 

para o fator de cal ibração para radiação gama de ^°Co. Os fatores de cal ibração 

obtidos estão l istados na Tabela 4.7. 

Tabela 4 .7 : Fatores de cal ibração para a câmara do GSF - Série C 

K Q = Fator de correção para energia, e m relação a ^Co 

Tensão do 
Qual idade T u b o Energia Efetiva Fator de Cal ibração K Q 

(kV) (keV) (Gy/C) 

C 3 0 30 15,0 1,08 X 10^ 1,18 

C 4 0 40 20,0 1,01 X 10^ 1,10 
C 6 0 60 30,0 9,40 X 10^ 1,02 
C 7 0 70 35,0 9,10 X 10^ 0,99 
C 8 0 80 40,0 9,17 X 10^ 1,00 

C 100 100 49,0 9,26 X 10^ 1,01 
C 1 5 0 150 74,0 9,22 X 10^ 1,00 
^^^Cs* - 660 9,33 X 10^ 1,02 
' ° C o * - 1250 9,19 X 10^ 1,00 

* Cal ibração no PTB 
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Comparando-se os resultados obt idos para as duas séries de 

qual idades estabelecidas, ver i f icou-se que nos dois casos a dependência 

energét ica, para voltagens do tubo ac ima de 60 kV, f icou no intervalo de 3 % . O 

aumento no fator de cal ibração para valores de tensão apl icada ao tubo abaixo 

de 60 kV, no caso da Série C, pode ser atr ibuído à absorção dos raios X de 

energias baixas que têm contr ibuição no espectro neste intervalo. 

Como a distribuição espectral de campos de radiação uti l izados 

rot ineiramente nos hospitais não pode ser determinada e m medidas com 

instrumentos portáteis, propõe-se que a qual idade C80 seja usada como 

referência para a cal ibração dos medidores de radiação. 
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4.2.4. Transferência dos Fatores de Calibração do GSF para o 

Laboratório de Calibração de IPEN. 

Considerando-se que as duas câmaras de ionização, pertencentes ao 

IPEN e ao GSF, são de mesma marca (PTW) e modeio (IM23361), considerou-se 

que as duas ter iam a mesma dependência energét ica. Para ser possível a 

transferência dos fatores de cal ibração, K Q , obt idos para a câmara de ionização do 

GSF, câmara B, para a câmara de ionização do I P E N , câmara A , foi necessário 

realizar-se a cal ibração da câmara A com radiação gama de ^°Co, uti l izando-se o 

sistema padrão secundár io do Laboratório de Cal ibração do I P E N , composto pela 

câmara de ionização E (NE) acoplada ao eletrômetro NE , cal ibrados no National 

Physical Laboratory, NPL, Inglaterra. 

O fator de cal ibração obtido foi 9,14 x 10^ G y / C , com uma incerteza 

associada de 1,0%, que foi util izado como referência para as outras qual idades. 

Os fatores de cal ibração determinados para as qual idades das Séries A e C estão 

relacionados nas Tabe las 4.8. e 4 .9 . 

Tabela 4.8 : Fatores de cal ibração para a câmara de ionização A de 30 cm^ do 

IPEN, para as qual idades da Série A . 

K Q = Fator de correção para energia, em relação a ^°Co, transferido 

do G S F . 

Qual idade da Radiação K Q Fator de Calibração 
G y / C 

A 40 1,03 9,41 X 10^ 

A 60 0,98 8,95 X 10^ 

A 80 1,00 9,14 X 10^ 

A 100 0,98 8,95X 1 0 ' 

A120 1,01 9,23 X 10^ 

A 150 1,02 9,32 X 10^ 

^°Co 1,00 9,14 X 10^ 
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Tabela 4 .9 : Fatores de cal ibração para a câmara de ionização A de 30 cm^ do 

I P E N , para as qual idades da Série C. 

K Q = Fator de correção para energ ia , em relação a ^°Co, 

transferido do GSF . 

Qual idade da Radiação K Q Fator de Cal ibração 
G y / C 

C 3 0 1,18 1,08 X 10^ 

C 4 0 1,10 1,01 X 10^ 

C 6 0 1,02 9,32 X 10^ 

C 7 0 0,99 9,05 X 1 0 ' 

C 8 0 1,00 9,14 X 1 0 ' 

C 100 1,01 9,23 X 1 0 ' 

C 150 1,00 9,14 X 1 0 ' 

^°Co 1,00 9,14 X 1 0 ' 

Em seguida foram estabelecidas, no Laboratório de Cal ibração do 

I P E N , as qual idades das Séries A e C, que serão util izadas para a real ização dos 

testes de dependência energética e para a cal ibração propr iamente di ta, 

respect ivamente, de monitores portáteis de radiação uti l izados em 

radiodiagnóst ico. 
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4.2.5. Implantação das Qualidades das Séries AeCno Sistema 

de Ralos X Diagnóstico do IPEN 

O sistema de raios X diagnóst ico, pertencente ao Laboratório de 

Cal ibração do I P E N , opera e m dois modos, como descri to no i tem 3.1. Para a 

uti l ização e m cal ibração de instrumentos, que é o objetivo deste trabalho, será 

adequado uti l izar-se a máquina no modo f luoroscópico, pois permite realizar 

irradiações de até 5 minutos, enquanto que no modo radiográf ico o maior 

intervalo de tempo de exposição é de apenas 5 segundos. 

Antes de se iniciar as medidas, foi realizada a espectrometr ia dos 

feixes de radiação, ut i l izando-se o espectrómetro relacionado no item 3.3.3, para 

comprovação dos valores de tensão apl icada ao tubo e que estão indicadas no 

painel da máquina. Nesta espectrometr ia, cujo procedimento está detalhado no 

item 4.4, ver i f icou-se uma diferença de aprox imadamente 10 kV e m cada tensão 

apl icada, ou seja, para 50, 60 , 71 , 80, 90 e 100 kV, obteve-se 4 3 , 52 , 63 , 70, 80 e 

90 kV respect ivamente. Segundo Sord i* , esta é uma situação veri f icada e m muitos 

sistemas de radiação X e que, devido a este problema, o National Council on 

Radiation Protection and Measurement está realizando uma revisão na sua 

publ icação N C R P 49̂ ®®\ 

C o m os valores de tensão determinados, foram selecionadas as 

qual idades que seriam implantadas, considerando-se a l imitação da máquina. Para 

as qual idades da Série A foram implantadas as qual idades A 40 , A 60 e A 80 e 

para a Série C, as qual idades C 40 , C 60 , C 70 e C 80. As etapas seguidas estão 

detalhadas a seguir. Foram uti l izados os filtros adequados para cada qual idade, 

com uma pureza maior do que 9 9 , 9 % . 

SORDI, G.M.A.A. Comunicação Pessoal, 1999. 
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4.2.5.1. Determinação das Camadas Semi-Redutoras 

A camada semi-redutora representa a espessura de material 

absorvedor (filtros) que atenua o feixe de radiação X de forma que sua 

intensidade seja reduzida à metade de seu valor inicial^'^^ Para a sua 

determinação, foram util izados filtros de cobre para as qual idades da Série A e 

filtros de alumínio para as qual idades da Série C, de modo a reproduzir as 

qual idades de radiação implantadas no GSF . Os filtros foram posic ionados, no 

feixe de radiação, entre a câmara de ionização e o foco. A distância câmara- foco 

foi de 100 c m , e o campo de radiação nesta posição foi de 6,5 c m . 

Para cada qual idade foram realizadas medidas de taxa de kerma no 

ar, inicialmente sem a fi l tração, e após adic ionar os filtros, com espessuras entre 

0,2 e 4 m m de alumínio e entre 0,1 e 1 mm de cobre, até se alcançar o valor da 

primeira camada semi-redutora. Os valores obtidos para as duas séries de 

qual idades, relacionados na Tabe la 4.10, mostraram uma grande proximidade com 

aqueles encontrados no GSF. Foi possível constatar uma di ferença máxima de 

3,0 % e m relação ao valor recomendado pelas normas internacionais, o que é 

perfei tamente aceitável para instrumentos uti l izados em radioproteção. 

4.2.5.2. Determinação das Energias Efetivas 

Considerando-se que os feixes de radiação X uti l izados e m radiologia 

diagnóst ica são sempre heterogêneos quanto a sua energia, a lgumas vezes torna-

se conveniente expressar a qual idade do feixe de radiação X e m termos de sua 

energia efet iva. A energia efet iva é definida como sendo a energia de um feixe 

monoenergét ico que possui a mesma camada semi-redutora de um feixe 

heterogêneo^^^'^^^ 
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Tabela 4.10 : Valores de carnadas semi-redutoras determinadas no sistema de 

ralos X diagnóstico para as séries A e C 

Qual idade da 

Radiação 
Tensão do Tubo Camada Semi-Redutora 

(kV) (mmAl) (mmCu) 

A 40 43 — 0,088 

A 60 63 0,24 

A 80 70 ~ 0,57 

C 4 0 43 0,83 — 

C 6 0 63 2,34 — 

C 7 0 70 3,7 — 

C 8 0 80 5,2 ~ 

Conhecendo-se a camada semi-redutora de cada feixe de radiação X , 

foi possível determinar-se o valor de energia efetiva por meio de tabelas e gráficos 

padrões que relacionam os dois valores, considerando-se os coeficientes de 

atenuação do material uti l izado para a determinação da camada semi-redutora^'^^ 

O gráfico da Figura 4.6 mostra os valores de energia efetiva e m função dos 

valores de camadas semi-redutoras, dadas em milímetros (mm) de cobre (Cu) e 

de alumínio (Al)^'^^ 
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Figura 4.6 : Energia efetiva em função da camada semi-redutora em feixes de 

radiação X , em mm de cobre e alumínio^'^^ 

Os valores obtidos para as energias efetivas neste trabalho estão na 

Tabela 4 .11 . Pode-se observar que os valores são os mesmos obtidos no GSF. A 

pequena diferença encontrada nas camadas semi-redutoras não inf luenciaram a 

determinação da energia. 



RESULTADOS E DISCUSSÕES 75 

Tabela 4.11 : Valores de energia efetiva obt idos para as camadas semi -

redutoras medidas. 

Qual idade da Camada Semi-Redutora Energia Efetiva 

Radiação (mmAI) (mmCu) (keV) 

A 40 ~ 0,088 33 

A 60 — 0,24 48 

A 80 ~ 0,57 65 

C 4 0 0,83 — 20 

C 6 0 2,34 ~ 30 

C 7 0 3,7 35 

C 8 0 5,2 — 40 

4.2.5.3. Determinação das Taxas de Kerma no Ar 

Uti l izando-se os fatores de cal ibração transferidos para a câmara de 

ionização do I P E N , câmara A , foi possível medir as taxas de kerma no ar, 

k a r , para as qual idades implantadas no sistema de radiação X para os testes de 

dependência energét ica (Série A) e para a cal ibração (Série C) de detectores 

portáteis uti l izados na monitoração de área de sistemas de radiodiagnóst ico. 

Todas as medidas foram realizadas a 100 c m de distância foco-

câmara . Os valores obt idos estão relacionados na Tabela 4 .12 juntamente com as 

outras característ icas determinadas dos feixes. As incertezas associadas aos 

valores de taxas de kerma no ar est iveram sempre dentro de 3,5 % . Verif ica-se 

que as taxas de kerma no ar obtidas para a Série A são bem menores do que as 

da Série C, dev ido à diferença de fi ltração adic ional . Este fato reforça a idéia de 
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Q 

Tensão 

do T u b o 
Filtração Adicional 

Camada Semi -

Redutora 

Energia 

Efetiva 
Kar 

(kV) (mmAI) (mmCu) (mmAI) (mmCu) (keV) (mGy/min) 

A 40 43 4 0,20 ~ 0,088 33 0,402 

A 60 63 4 0,60 ~ 0,24 48 0,295 

A 80 70 4 2,0 — 0,57 65 0,106 

C 4 0 43 1,0 ~ 0,83 — 20 3,47 

C 6 0 63 3,9 — 2,34 ~ 30 3,01 

C 7 0 70 5,4 0,15 3,7 -- 35 2,96 

C 8 0 80 7,2 0,50 5,2 ~ 40 3,29 

se utilizar as qual idades da Série C na cal ibração, pois as energias são as mais 

próximas às das energias da radiação espalhada pelo paciente^'°\ 

Tabela 4 .12 : Principais características dos feixes de radiação padrões para a 

cal ibração de monitores portáteis uti l izados e m radiodiagnóst ico. 

Q = Qual idade da radiação 

Kar = Taxa de kerma no ar; medidas realizadas com a câmara A 
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4.2.6. Aplicação da Metodologia Implantada 

Para aplicação do método de cal ibração implantado para a cal ibração 

de monitores portáteis uti l izados e m medidas de radioproteção em 

radiodiagnóst ico, foram selecionados alguns monitores portáteis, do t ipo câmara 

de ionização, que normalmente são encaminhados ao IPEN para a cal ibração. As 

suas característ icas estão relacionadas na Tabe la 4 .13. 

Tabela 4.13 : Principais características dos monitores portáteis testados nas 

qual idades de radiação X implantadas. 

Instrumento 
Material da Janela 

(mg/cm^) 

Vo lume 

(cm^^ 

G. Victoreen Plástico condutor 300 

450P-1 (200mg /cm2) 

H. Victoreen Plástico condutor 300 

450P-2 (200mg /cm2) 

I. V ictoreen Plástico condutor 300 

450P-3 (200mg /cm2) 

J . Nardeaux Plástico equivalente ao tecido 515 

Babyl ine 81 (7mg/cm^) 

K. Keithley Plástico equivalente ao tecido 250 

36150 (300mg /cm2) 

Todos os equipamentos fo ram, inicialmente, cal ibrados com radiação 

gama de ^°Co, e depois sua dependência energét ica foi ver i f icada uti l izando-se as 

qual idades da Série A. Finalmente todos foram testados nas qual idades da 

Série C. Todos os fatores de cal ibração foram normal izados para ^°Co. O 
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compor tamento dos instrumentos pode ser visto no Tabela 4.14. Pode-se verif icar 

que, com exceção de um modelo (monitor J com dependência energét ica de 

apenas 3%) , todos os outros instrumentos testados apresentam uma alta 

dependência energét ica no intervalo de energia de radiação X estudado, e em 

relação a ^°Co esta dependência mostrou-se ext remamente importante. Ocorreram 

variações de até 4 7 % como é o caso do instrumento I. Para o instrumento G, a 

dependência energét ica foi de 4 5 % e, para o instrumento H, foi de 3 7 % . No caso 

do instrumento K, fica bem clara a necessidade de se cal ibrar o instrumento em 

uma energia próxima àquela e m que ele será uti l izado, pois os fatores obt idos são 

quase 5 vezes maiores do que aquele para a radiação gama de ^°Co. 

Tabe la 4 .14 Compor tamento dos monitores portáteis (câmaras de 

ionização G-K) testados em campos de radiação X . Os fatores 

de cal ibração foram normal izados para ^°Co. Medidas realizadas 

no modo f luoroscópico, durante 5 minutos e m cada caso. 

Qual idade 

da Radiação 
Fator de Cal ibração 

G H I J K 

A 40 1,39 1,29 1,42 0,816 3,73 

A 60 1,13 1,09 1,18 0,835 4,42 

A 80 0,980 1,01 1,01 0,821 4,61 

C 4 0 1,45 1,37 1,47 0,810 3,54 

C 6 0 1,41 1,34 1,43 0,816 3,65 

C 7 0 1,24 1,19 1,25 0,822 4,01 

C 8 0 1,17 1,13 1,18 0,830 4,50 

«^Co 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00 
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A implantação das qual idades para a cal ibração de instrumentos 

utilizados e m dosimetr ia de feixes de sistemas de radiodiagnóst ico, no Laboratório 

de Cal ibração do I P E N , foi dividido e m duas etapas. Inicialmente esta metodologia 

foi implantada e m um sistema de radiação X de energias baixas, descri to no item 

3.1, com feixes cont ínuos, util izado e m radioterapia, onde já es tavam implantadas 

qual idades para a cal ibração de dosímetros clínicos e monitores portáteis. Ainda 

não havia no Laboratório de Cal ibração do IPEN um sistema de radiação X 

diagnóstico disponível . Após a aquisição de um sistema de radiação X util izado e m 

radiodiagnóstico , foi possível implantar qual idades e m um intervalo de tensão 

maior, até 90 kV, s imulando feixes atenuados e não atenuados. 

4.3.1. Implantação das Qualidades de Radiação Xpara 

Radiodiagnóstico em um Sistema de Radioterapia 

Em 1992 foi publ icada a norma alemã DIN 6872 , parte 1^^^\ 

propondo a lgumas qual idades com simulação de feixes de radiação atenuados. 

Estas qual idades foram implantadas no sistema de radiação X de energias baixas, 

nível radioterapia, com o objetivo de calibrar medidores de radiação util izados e m 

dosimetría de feixes de sistemas de radiodiagnóst ico. As qual idades propostas 

estão relacionadas na Tabela 4 .15, no intervalo de 30 a 50 kV. 

4.3. Metodologia de Calibração de Câmaras de Ionização Utilizadas 

na Dosimetr ia de Feixes e m Sistemas de Radiodiagnóstico 



RESULTADOS 80 

Tabela 4 .15 : Qual idades de radiação para feixes diagnóst icos propostas pela 

norma DIN 6872, parte 1^^^^ 

Qual idade Tensão do Tubo Filtração Adicional Camada Semi-Redutora 

(kV) (mmAI) (mmAI) 

DÑ1 31 2 0 6 4 

DN 2 40 4 2,4 

DN 3 50 10 4,0 

Para o estabelecimento destas qual idades foi uti l izado como 

referência o sistema padrão, nível radioterapia, composto por uma câmara de 

ionização de placas paralelas, com 0,03 cm^ de vo lume, da NE , câmara F, 

cal ibrada e m termos de taxa de exposição no National Physical Latxjratory, NPL, 

Inglaterra. Todas as medidas foram realizadas a 100 c m de distância foco-câmara. 

As características das qual idades, nível radiodiagnóst ico, foram 

estabelecidas em termos de camada semi-redutora, energia efet iva e taxa de 

exposição, pois o sistema de referência possui sua cal ibração real izada e m termos 

de exposição pelo Laboratório Padrão Primário NPL. Para se obter fatores de 

cal ibração para a câmara de ionização padrão no intervalo de interesse neste 

trabalho, uti l izou-se a sua curva de dependência energét ica fornecida pelo NPL, 

como mostra a Figura 4.7. 

A variação dos fatores de cal ibração da câmara F, fornecidos pelo 

NPL, é menor do que 2 % . Foram determinados os coeficientes da reta melhor 

ajustada para os pontos fornecidos. Desta forma pôde-se determinar os fatores de 

cal ibração para o intervalo de energia uti l izado neste trabalho (Tabela 4.16) . 
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40 

Figura 4.7 : Dependência energética da câmara de ionização padrão secundário 

NPL, câmara F, com volume de 0,03 c m ^ no intervalo de energia 

estudado. 

u.e. : unidade de escala do eletrômetro 

Tabela 4.16 Fatores de cal ibração da câmara padrão secundário de placas 

paralelas, câmara F, fornecidos pelo Laboratório Padrão Primário 

NPL e os obtidos no IPEN. 

u.e. = unidade de escala do eletrômetro 

Energia Efetiva 

(keV) 

Fator de Cal ibração 

(R/u.e.) (X 10"^ C.kgVu.e.) 

14,3 0,93 2,40 

15,5 0,93 2,40 

17,7 0,92 2,37 

18,7 0,92 2,37 

19,0 0 ,91* 2,35 

21,2 0,91 2,35 

28,2 0 ,88* 2,27 

38,9 0 ,84* 2,17 

* Determinados no IPEN 

•.mzs^o KAC:Gn;:u D E E N E R G I A N Ü C L E A R / S F \m 
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Tensão do 
Qual idade ^ ^ C S R Energia Efetiva Taxa de Exposição 

(kV) (mmAl) (keV) (R.min"^) (C.kg^min"^) 

D Í Ñ Ü 3 Õ 0,947 Í 9 ; Õ 1^66 4,29 x l O ' * 

D N 2 40 1,84 28,2 1,44 3 ,71 x 10"^ 

DN 3 50 3,61 38,9 0,469 1,21 x 10 ,-4 

A espectrometr ia do s is tema, uti l izando-se o espectrómetro descrito 

no i tem 3.3.3, conf i rmou os parâmetros do sistema e das qual idades implantadas. 

Nas Figuras 4.8 a 4.10 são veri f icados os valores de tensão de pico medidos nas 

condições uti l izadas neste t rabalho. O detector foi posic ionado a 200 cm de 

distância do foco. Nesta determinação foram util izados filtros de aluminio com 

espessura de 1 a 18 mmAl , para a diminuição do empi lhamento de pulsos, 

faci l i tando a visual ização do valor de tensão de pico. Nas f iguras pode-se observar 

este valor pela intersecção da reta ajustada com o eixo X marcada com a cor 

preta. Foram obtidos aprox imadamente 31,5 ; 41,4 e 51,8 kV para os valores 

nominais de 30 , 40 e 50 kV, respect ivamente. As var iações obt idas, em relação 

aos valores do painel da máquina, foram de 4,8; 3,6 e 3 , 5 % para os valores 

nominais de 30 , 40 e 50 kV respect ivamente, que estão perfei tamente dentro do 

demonst rado por Birch e Marsha l l ^ ' ' \ 

O procedimento para a determinação das camadas semi-redutoras e 

para a obtenção dos valores das energias efetivas foi o mesmo uti l izado no item 

4.2 .5 . Os resultados obtidos estão relacionados na Tabela 4 .17. Comparando-se os 

valores das camadas semi-redutoras obtidas neste trabalho e os recomendados 

pela norma DIN 6872^°^\ ver i f ica-se uma diferença de 4 7 % e m relação aos 

valores recomendados pela norma DIN para a menor energ ia , sendo que para a 

maior energia esta di ferença cai para 1 0 % . 

Tabela 4.17 : Qual idades de radiação X para radiodiagnóstico implantadas no 

sistema de ralos X , nivel radioterapia. 

C S R = Camada semi-redutora 
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Figura 4.8 : Espectro medido para a tensão de 30 kVp aplicada ao sistema de 

radiação X Rigaku Denki (60 kV). 0 valor de tensão de pico obtido foi 

31,5 kVp. 

30 

Energia ( t eV ) 

40 50 60 

Figura 4.9 : Espectro medido para a tensão de 40 kVp aplicada ao sistema de 

radiação X Rigaku Denki (60 kV). 0 valor de tensao de pico obtido foi 

41,4 kVp. 
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Figura 4.10 : Espectro medido para a tensão de 50 kVp apl icada ao sistema de 

radiação X Rigaku Denki (60 kV) . 0 valor de tensão de pico obtido foi 

51,8 kVp. 

Após a determinação dos valores de tensão de pico, fol realizada a 

espectrometr ia das qual idades implantadas neste sistema de radiação. O detector 

de HPGe foi então posicionado à distancia de cal ibração, a 100 c m do foco, e a 

fi l tração recomendada para cada energia foi adic ionada. Nas Figuras 4.11 a 4.13 

estão apresentados os espectros obtidos para as qual idades implantadas. Pode-se 

observar que os valores de energia efet iva, obt idos pelo método descrito no item 

4.2.5 e que estão relacionados na Tabela 4.17, estão em perfeito acordo com os 

resultados dos espectros obtidos. 
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20 30 40 

Energia (keV) 

Figura 4.11 : Espectro medido para a qual idade D N l implantada no sistema de 

radiação X de energias baixas para 30 kV. O valor da energia efetiva 

medida é 19 keV e a tensão de pico é 31,5 kVp. 

30 

Energia (keV) 

60 

Figura 4.12 : Espectro medido para a qual idade DN2 implantada no sistema de 

radiação X de energias baixas para 40 kV. O valor da energia efetiva 

medida é 28,2 keV e a tensão de pico é 41,4 kVp. 
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Figura 4.13 : Espectro medido para a qual idade DN3 implantada no sistema de 

radiação X de energias baixas para 50 kV. O valor da energia efetiva 

medida é 38,9 keV e a tensão de pico é 51,8 kVp. 

4.3.1.1. Aplicação da Metodologia Implantada 

Como aplicação da metodologia, foram testados alguns instrumentos 

util izados na dosimetr ia de feixes de radiação X , do tipo câmara de ionização, que 

normalmente são utilizados na dosimetr ia do feixe em sistemas de 

radiodiagnóstico, e também três câmaras de ionização de placas paralelas 

fabricadas no I P E N ^ ^ ' ' ^ \ As suas característ icas estão relacionadas na 

Tabela 4.18. 
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Tabela 4.18 : Principais característ icas dos instrumentos testados nas 

qual idades de radiação X implantadas no sistema de 

radiação X de energias baixas (60 kV). 

Vo lume 
Instrumento Material da Janela 

(cm^) 

D(C1). IPEN C l Mylar aluminizado 0,6 

D(A1). IPEN A l Mylar aluminizado 0,6 

L IPEN C5 Mylar aluminizado 3,4 

M. Victoreen 660-3 Plástico equivalente ao tecido 4,0 

N. Babyl ine 81-Int. Plástico equivalente ao tecido 515 

0 . Babyl ine 81-Rate Plástico equivalente ao tecido 515 

P. Radcal 10x5-180 Policarbonato 180 

Q. Radcal 10x5-1800 Policarbonato 1800 

Os instrumentos foram posicionados a 100 c m de distância foco-

câmara e as medidas foram real izadas com as três qual idades implantadas. Desta 

manei ra, pôde-se verif icar a dependência energét ica destes instrumentos neste 

intervalo de energia. 

Na Figura 4.14 pode-se verif icar a dependência energét ica das 

câmaras de ionização fabricadas no IPEN. Entre elas, a que apresenta o melhor 

desempenho é a câmara D ( C l ) , que possui eletrodo coletor de grafite e um 

vo lume de 0,6 cm^. Apresenta uma dependência energét ica máxima de 1 3 % no 

intervalo estudado. Os fatores de cal ibração obtidos foram normal izados para 

50 kV, para facilitar a comparação. 
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Figura 4.14 : Dependência energética das câmaras de ionização de placas 

paralelas fabricadas no IPEN, testadas no sistema de radiação X de 

energias baixas. Todos os valores foram normalizados para a 

qual idade de radiação DN3 (38,9 keV). 

A Figura 4.15 mostra a dependência energética dos monitores 

portáteis, tipo câmaras de ionização, util izados na dosimetria de feixes de 

radiodiagnóstico, para as qual idades de feixes atenuados implantadas, em relação 

ao sistema padrão secundário (câmara F). Nota-se, em alguns instrumentos, uma 

altíssima dependência energét ica, chegando a mais de 4 0 % no caso do 

instrumento Q. O comportamento destes instrumentos pode também ser 

verif icado na Tabela 4.19. Este fato demonstra a importância em se calibrar os 

instrumentos nas qual idades de radiodiagnóstico. 
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Figura 4.15 : Dependência energética dos instrumentos testados no sistema de 

radiação X de energias baixas. Todos os valores foram normal izados 

para os valores obtidos com o sistema padrão secundário do IPEN 

(câmara F). 

Tabela 4.19 : Comportamento dos instrumentos comerciais (câmaras de ionização 

M-Q) testados nas qual idades de feixes atenuados implantadas. 

Os fatores de cal ibração foram normalizados para os valores 

obtidos com o sistema padrão secundário do IPEN (câmara F). 

Qual idade 

da 

Fator de Calibração 

( C . k g ^ u e ^ ) 

Radiação F M N 0 P Q 

DN 1 1,00 1,20 1,14 1,14 1,20 1,42 

DN 2 1,00 1,18 1,08 1,08 1,14 1,20 

DN 3 1,00 0,98 0,94 0,94 1,03 1,00 
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Após a aquisição de um sistema de radiação X uti l izado em 

radiodiagnóstico (125 kV) e a publ icação da norma l E C 1267^^^ da International 

Electrotechnical Commission ( lEC) , que estabelece qual idades de radiação para 

implantação e m sistemas de radiodiagnóstico, foram iniciados os testes com o 

objetivo de implantar estas qual idades para a cal ibração de detectores no 

Laboratório de Cal ibração do IPEN. Neste trabalho foram estabelecidas as 

qual idades de radiação RQR {Radiation Quality in Radiation Beams) e RQA 

{Radiation Quality emerging from an Added Filter). As qual idades de radiação RQR 

são definidas para medidas de feixes não atenuados, ou se ja , medidas de feixes 

diretos. Tais medidas podem ser úteis na determinação de propr iedades de 

atenuação de acessór ios posicionados entre o paciente e o feixe. As qual idades 

RQA são def inidas para medidas de feixes atenuados, ou se ja , medidas atrás de 

um material s imulador de um paciente. Estas qual idades podem ser apl icadas e m 

medidas no plano receptor da imagem. As qual idades recomendadas pela l E C 

estão relacionadas nas Tabelas 4.20 e 4 .21 . 

4.3.2. Implantação das Qualidades de Radiação X em um 

Sistema de Radiodiagnóstico 



RESULTADOS 91 

Tabela 4 .20 : Qual idades de radiação X para medidas no ar, recomendadas pela 

norma l E C 1267^^^^. 

Qual idade da 

Radiação 

Tensão do Tubo 

(kV) 

Filtração Total 

mmAI 

Camada Semi -
Redutora 
(mmAI) 

RQR 2 40 2,5 1,0 

RQR 3 50 2,5 1,5 

RQR 4 60 2,5 2,0 

RQR 5 70 2,5 2,5 

RQR 6 80 2,5 2,9 

RQR 7 90 2,5 3,3 

RQR 8 100 2,5 3,7 

RQR 9 120 2,5 4,5 

RQR 10 150 2,5 5,7 

Tabela 4.21 : Qual idades de radiação X para medidas de feixes emergentes de um 

simulador, recomendadas pela norma l E C 1267^°^^. 

Qual idade da Tensão do Tubo Filtração Ad ic iona l * Camada Semi-
Redutora 

Radiação (kV) (mmAI) (mmAI) 

RQA 2 40 4 2,4 

RQA 3 50 10 4,0 

RQA 4 60 16 5,7 

RQA 5 70 21 7,1 

RQA 6 80 27 8,4 

RQA 7 90 30 9,1 

RQA 8 100 34 9,9 

RQA 9 120 40 11,5 

RQA 10 150 45 12,8 

* A lém da f i l tração fixa de 2,5 mmAI 
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O sistema de radiação X uti l izado para a implantação desta 

metodologia, como já foi descrito anter iormente, opera no modo f luoroscópico e 

radiográfico. Neste trabalho será uti l izado o modo f luoroscópico, devido à 

possibi l idade de uti l ização de intervalos de tempo de exposição de até 5 minutos. 

Considerando-se a l imitação de operação da máquina, verif icada 

após a espectrometr ia dos feixes de radiação, que será detalhada no i tem 4.4, e 

os fatores de cal ibração do instrumento de referência ut i l izado, câmara C, foram 

selecionadas nas Tabelas 4.20 e 4.21 as qual idades que ser iam implantadas. Para 

as medidas no ar (RQR) , foram implantadas as qual idades R Q R 3, RQR 5 e RQR 7, 

e, para as qual idades após o simulador (RQA), as qual idades RQA 3 , RQA 4, 

RQA 5, RQA 6 e RQA 7. 

O instrumento uti l izado como referência neste caso foi uma câmara 

de ionização de placas paralelas, com vo lume de 1 cm^, câmara C, que possui 

cal ibração rastreada ao Laboratório Padrão Primário PTB para estas qual idades. 

Todas as medidas foram real izadas a 50 c m de distância foco-câmara. A 

estabi l idade da câmara foi veri f icada por meio dos testes de controle definidos no 

item 4 . 1 . 

Para o estabelecimento destas qual idades, foram uti l izados os filtros 

de alumínio adequados para cada qual idade, com pureza maior de 99,9 % . Para a 

composição da fi l tração total de 2,5 mmAI no caso das medidas no ar dos feixes, 

foi levada e m consideração a f i l tração inerente do tubo, que é 0,8 mmAI. 

As etapas para a implantação das qual idades RQA e RQR foram as 

mesmas seguidas para as outras qual idades já implantadas neste sistema de 

radiação X e estão relacionadas a seguir . 
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4.3.2.1. Determinação das Camadas Semi-Redutoras 

Para a determinação das camadas semi-redutoras foram util izados 

filtros de a lumínio, com espessuras var iando de 0,5 a 10 m m . Os filtros foram 

posicionados a uma distância de 30 c m do foco do tubo de raios X e antes da 

câmara de ionização C. A distância câmara- foco foi de 50 c m , e o campo de 

radiação nesta posição foi de 10 cm de diâmetro. 

Para cada qual idade foram realizadas medidas de taxa de kerma no 

ar, inicialmente sem a fi l tração, e após adicionar os filtros até se alcançar o valor 

da camada semi-redutora. Os valores obt idos, relacionados na Tabe la 4 .22, estão 

muito próximos daqueles recomendados pela norma l E C 1267^^°\ Com exceção 

das qual idades RQR 3 e RQR 7, onde foram obtidas di ferenças de 21 e 6 % , 

respect ivamente, as outras qual idades apresentaram os mesmos valores 

recomendados pela norma. 

Tabela 4 .22 : Valores de camadas semi-redutoras determinadas no sistema de 

raios X diagnóstico para as qual idades RQR e RQA. 

Qual idade da Radiação Tensão do Tubo* Camada Semi-Redutora 

(kV) (mmAI) 

RQR 3 52 1,82 

RQR 5 70 2,45 

RQR 7 90 3,1 

RQA 3 52 4,0 

RQA 4 63 5,7 

RQA 5 70 7,1 

RQA 6 80 8,4 

RQA 7 90 9,1 

Valores determinados por meio de espectrometr ia. 
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4.3.2.2. Determinação das Energias Efetivas 

Para a determinação dos valores de energia efet iva para as 

qual idades implantadas, foi uti l izado o gráfico da Figura 4.6, que mostra a relação 

entre os valores de energia efetiva e os valores de camadas semi-redutoras, 

dadas e m milímetros (mm) de cobre (Cu) e de aluminio (Al). Conhecendo-se cada 

camada semi-redutora do feixe de radiação X , foi possível determinar-se cada 

valor de energia efet iva. Os valores obtidos estão na Tabela 4 .23 . Observa-se que 

os valores de energia efetiva obt idos após o simulador (feixes atenuados) são 

maiores do que os correspondentes sem os simuladores. 

Tabela 4.23 : Valores de energia efetiva determinados para as camadas semi-

redutoras medidas. 

Qual idade da Radiação Camada Semi-Redutora Energia Efetiva 

(mmAI) (keV) 

RQR 3 1,82 32,0 

RQR 5 2,45 39,2 

RQR 7 3,1 46 ,0 

RQA 3 4,0 38,8 

RQA 4 5,7 45 ,6 

RQA 5 7,1 51,8 

RQA 6 8,4 57,9 

RQA 7 9,1 62,9 
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4.3.2.3. Determinação das Taxas de Kerma no Ar 

Uti l izando-se os fatores de cal ibração fornecidos pelo cert i f icado de 

cal ibração da câmara C, foi possível medir as taxas de kerma no ar, kar, para as 

qual idades implantadas no sistema de radiodiagnóstico. Todas as medidas foram 

realizadas a 50 c m de distância foco-câmara. Os valores obt idos para as taxas de 

kerma no ar e as outras características dos feixes estão relacionados na 

Tabela 4 .24. As incertezas associadas aos resultados foram sempre menores que 

5,5 % . A exemplo do Laboratório Padrão Primário PTB, todos os fatores de 

calibração da câmara C foram normal izados para 70 kV. Para as medidas no ar 

(RQR), a maior dependência energét ica foi de 2 % , enquanto que para as 

qual idades RQA esta dependência ficou e m 5 % no pior caso. 

Tabela 4.24 : Principais característ icas dos feixes de radiação padrões para a 

cal ibração de instrumentos uti l izados em dosimetr ia de feixes. 

Q = Qual idade da radiação 

K Q = Fator de correção para energia, normal izado para 70 kV 

Kar = Taxa de kerma no ar; medidas realizadas com a câmara C 

Tensão do Filtração Camada Semi - Energia 

Q Tubo Total Redutora Efetiva K Q kar 

(kV) (mmAI) (mmAI) (keV) (mGy/min) 

RQR 3 52 2,5 1,82 32,0 1,02 5,06 

RQR 5 70 2,5 2,45 39,2 1,00 6,59 

RQR 7 90 2,5 3,1 46,0 0,99 6,92 

RQA 3 52 12,5 4,0 38,8 1,05 0,363 

RQA 4 63 18,5 5,7 45,6 1,03 0,309 

RQA 5 70 23,5 7,1 51,8 1,00 0,256 

RQA 6 80 29,5 8,4 57,9 0,99 0,200 

RQA 7 90 32,5 9,1 62,9 0,98 0,481 

:OV,iSSAO Í ÍAC;GTÍ / - I 
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4.3.2.4. Aplicação da Metodologia Implantada 

Para apl icação do método de cal ibração implantado para a cal ibração 

de Instrumentos uti l izados na dosimetr ia do feixe e m sistemas de radiodiagnóst ico, 

foram selecionadas algumas câmaras de ionização, marca Radcal , que têm sido as 

mais uti l izadas nesta área. As suas característ icas estão relacionadas na Tabela 

4.25. 

Tabela 4 .25 : Principais característ icas dos instrumentos testados nas 

qual idades de radiação X implantadas no sistema de 

radiodiagnóstico do I P E N . 

Vo lume 
Instrumento Material da Parede 

(cm^) 

R. Radcal 10x5-6 Pol icarbonato 6 

S. Radcal 10x5-6 Pol icarbonato 6 

T. Radcal 10x5-180 Pol icarbonato 180 

U. Radcal 10x5-180 Pol icarbonato 180 

V . Radcal 10x5-6M Janela de Mylar a luminizado 6 

W . Radcal 10x5-60E Pol icarbonato 60 

As Figuras 4.16 e 4.17 mostram a dependência energét ica das 

câmaras de ionização testadas para as qual idades RQR e RQA respect ivamente. As 

câmaras Radcal testadas apresentaram um compor tamento satisfatório no 

intervalo de energia estudado. A câmara V apresentou uma alta dependência 

energét ica, 17 % para as qual idades RQA e 14 % no caso das qual idades RQR. 

Este alta dependênc ia energética pode ser expl icada pelo fato desta câmara ser 

indicada para a uti l ização em feixes de mamograf ia , que uti l izam energias 
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menores do que as deste trabalho. Para as outras câmaras, os maiores fatores 

obt idos foram para as câmaras S e R que apresentaram 5 % de dependência 

energét ica; as outras est iveram bem abaixo deste valor. De acordo com normas 

internacionais, os instrumentos util izados na dosimetr ia de sistemas de 

radiodiagnóstico convencional podem apresentar uma variação de até ± 5 % na 

sua resposta no intervalo de 50 a 150 k\P^\ 

1,6 

1,4 

O 

- 1^1,0 

Z 0,8 

u- 0,6 

0,4 

30 

- ^ R — S 
T ^ ^ - U 
V W 

35 40 45 50 55 

Energ ia Efet iva (keV) 

Figura 4.16 : Dependência energética dos instrumentos testados nas qual idades 

RQR para feixes não atenuados, em sistema de raios X , nível 

radiodiagnóstico. 

u.e. : unidade de escala do eletrômetro 

..OM-.SSAO ?-¡AC;CK/l DE EÍ^EnGÍA M U C L E A P / i T 
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Figura 4.17 : Dependência energética dos instrumentos testados nas qual idades 

RQA para feixes atenuados, em sistema de ralos X , nivel 

radiodiagnóstico. 

u.e. : unidade de escala do eletrômetro 
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Os instrumentos uti l izados no controle de qual idade e m sistemas de 

radiodiagnóstico são geralmente equipamentos portáteis, fabr icados de modo a 

medir, durante um pulso de radiação, os valores de tensão de pico apl icada ao 

tubo (kVp), a exposição ou o kerma no ar, ou a taxa de exposição ou de kerma no 

ar, e a l inearidade da corrente e m função da taxa de exposição ou de kerma no 

ar. As var iações da tensão apl icada a um tubo de raios X resultam e m mudança na 

penetração do feixe e consequentemente na dose recebida pelo paciente e na 

imagem radiográf ica. Portanto, a cal ibração destes instrumentos é de extrema 

importância. 

Este serviço é executado, e m alguns laboratórios internacionais, 

ut i l izando-se divisores de tensão. Estes são medidores invasivos de tensão, que, 

para sua uti l ização, há a necessidade de desmontagem dos cabos de tensão da 

máquina de raios X , o que pode ocasionar danos ao equipamento, além da 

necessidade de cal ibração do próprio divisor de tensão. 

Neste trabalho uti l izou-se um espectrómetro com um detector de 

germânio Hiperpuro (HPGe) , descri to no item 3.3.3, como instrumento de 

referência pr imário para a cal ibração dos medidores de tensão. Este é um 

procedimento válido^'*''^^^ considerando-se que o espectrómetro pode ser 

cal ibrado uti l izando-se os picos de emissão de uma fonte de ^'^^Am cal ibrada, não 

havendo a necessidade de encaminhá- lo per iodicamente para um Laboratório de 

Cal ibração. 

4.4. Metodologia de Cal ibração de Instrumentos Util izados no 

Controle de Qual idade e m Sistemas de Radiodiagnóstico 
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4.4.1. Caracterização dos Feixes de Radiação Xpor 

Espectrometria. 

A metodologia para a calibração de instrumentos util izados em 

controle de qual idade foi implantada no sistema de radiação X util izado em 

radiodiagnóstico pertencente ao Laboratório de Cal ibração do IPEN. A 

espectrometria foi realizada var iando-se a tensão apl icada ao tubo de 50 a 100 kV. 

Todas as medidas foram realizadas a 200 cm de distância foco-

detector. Para se diminuir o ruído de sinal presente no fim dos espectros, foram 

adicionados filtros de alumínio na saída do feixe de radiação X , como mostra a 

Figura 4.18. O detector foi protegido da radiação espalhada por uma bl indagem 

de chumbo com 1 cm de espessura que recobriu todo o detector, deixando apenas 

uma abertura de 1 cm para colocação de um col imador, também de chumbo, que 

permitiu que apenas um feixe com 1 mm de diâmetro atingisse o detector. A 

calibração do detector foi realizada previamente uti l izando-se uma fonte de ^''^Am 

(0,29 MBq) com picos de emissão em 59,537 keV (raios y) e 17,611 keV (raios 

X) , posicionada na superfície de entrada do detector. 

Tubo de 
Raios X 

Filtração 
Adicional 

Feixe de 
Radiação 

Colimador 

Blindagem 

Criostato 

Figura 4.18 : Arranjo experimental para a espectrometr ia dos feixes de radiação 

do sistema de radiação X utilizado em radiodiagnóstico. 
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As condições de irradiação do detector para cada feixe de radiação 

util izado estão relacionadas na Tabela 4 .26. Todas as medidas foram realizadas 

com o sistema de radiação X operando no modo f luoroscópico. Foram realizadas 

medidas c o m a menor e a maior corrente possível para cada tensão. 

Tabela 4.26 : Condições de irradiação do detector do espectrómetro para a 

determinação da tensão de pico do sistema de radiação X , nível 

radiodiagnóst ico, do Laboratório de Cal ibração do I P E N . 

Tensão do T u b o Filtração Adicional Corrente 

(kV) (mmAl) (mA) 

50 4 
0,5 

4,0 

60 10 
0,5 

4,8 

71 16 
0,5 

4,5 

80 21 
0,5 

5,0 

90 26 
0,5 

5,0 

100 30 
0,5 

5,0 

Os espectros obtidos para cada tensão com a maior e a menor 

corrente estão nas Figuras 4.19 a 4.24. Observa-se que , e m todos os casos, a 

tensão apl icada ao tubo registrada no painel da máquina está em torno de 10 kV 

menor do que o valor real, medido pelo espectrómetro. Como descri to no item 

4.2.5, esta s i tuação já foi verif icada e m outros s istemas, resul tando e m uma 
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Tabela 4.27 : Valores de tensão de pico do sistema de radiação X diagnóst ico do 

I P E N , uti l izando-se o espectrómetro com detector de HPGe. 

Tensão do Tubo (kVp) Corrente Var iação Percentual 

Painel da Máquina Espectrómetro (mA) (%) 

50 43,13 0,5 13,7 

42,56 4,0 14,9 

60 52,01 0,5 13,3 

50,86 4,8 15,2 

71 62,89 0,5 11,4 

61,74 4,5 13,0 

80 70,33 0,5 12,1 

69,19 5,0 13,5 

90 80,07 0,5 11,0 

79,78 5,0 11,4 

100 89,80 0,5 10,2 

88,66 5,0 11,3 

revisão na publ icação NCRP 49^^\ Veri f ica-se também que , com o aumento do 

valor da corrente apl icada, acontece um pequeno descrescimo no valor da tensão 

de pico obt ida. Para os valores menores de tensão, esta var iação é mais 

signif icativa, em torno de 2 % para 60 kV, e para o valor maior de tensão esta 

variação cai para 1,3%. Na Tabe la 4.27 estão relacionados os valores de tensão 

de pico apl icada ao tubo, obt idos por meio da espectrometr ia, para a maior e a 

menor corrente e m cada caso. 
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Figura 4.19 : Espectros medidos para a tensão de 50 kVp apl icada ao sistema de 

radiação X diagnóstico Neo-Díagnomax. Os valores de tensão de 

pico obt idos foram 43,13 kVp e 42,56 kVp, para correntes de 0,5 e 

4 m A, respect ivamente. 
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Figura 4.20 : Espectros medidos para a tensão de 60 kVp aplicada ao sistema de 
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Figura 4.21 : Espectros medidos para a tensão de 71 l<Vp aplicada ao sistema de 

radiação X diagnóstico Neo-Diagnomax. Os valores de tensão de 
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Figura 4.22 : Espectros medidos para a tensão de 80 kVp apl icada ao sistema de 

radiação X diagnóstico Neo-Diagnomax. Os valores de tensão de 

pico obtidos foram 70,33 kVp e 69,19 kVp, para correntes de 0,5 e 

5 m A, respect ivamente. 
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Figura 4.23 : Espectros medidos para a tensão de 90 kVp apl icada ao sistema de 

radiação X diagnóstico Neo-Diagnomax. Os valores de tensão de 

pico obtidos foram 80,07 kVp e 79,78 kVp, para correntes de 0,5 e 
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radiação X diagnóstico Neo-Diagnomax. Os valores de tensão de pico 
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4.4.2. Aplicação da Metodologia Implantada 

Para a aplicação da metodologia, foram testados três instrumentos 

que são uti l izados e m medidas de controle de qual idade em sistemas de 

radiodiagnóst ico, sendo dois medidores não invasivos e um sistema invasivo. As 

suas característ icas estão relacionadas na Tabe la 4.28. 

Tabela 4.28 : Principais características dos instrumentos medidores de tensão 

testados no sistema de radiodiagnóst ico. 

Inst rumento T ipo 

X . V ic toreen, ÑERO 6000M Não invasivo 

Y. Radca l , Dynalizer III Invasivo 

Z. G a m m e x , RMI 242 Não Invasivo 

Os instrumentos não invasivos, X e Z , foram posicionados no centro 

do feixe de radiação, na distância de cal ibração definida para a cal ibração de 

instrumentos, que é de 50 c m do foco. No caso do instrumento invasivo, 

instrumento Y , a instalação foi feita de acordo com a Figura 2.8, ou seja entre o 

gerador e o tubo de raios X . 

Para a cal ibração dos instrumentos uti l izados e m medidas de 

controle de qual idade, quanto a tensão de pico apl icada ao tubo, optou-se pela 

uti l ização dos espectros obtidos para o valor da corrente de 0,5 mA, devido a uma 

dif i lculdade mecânica do painel da máquina de raios X de manter f ixo o maior 

valor de corrente. 
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Tabela 4 .29 : Valores de tensão de pico obt idos com os instrumentos testados no 

sistema de radiação X , nível radiodiagnóstico, do Laboratório de 

Cal ibração do I P E N , uti lziando como referência o espectrómetro 

com o detector de HPGe. 

Painel da Espectrómetro X Y Z 

Máquina (kV) (kV) (kV) (kV) 

50 43,13 39,2 43,0 — 

60 52,01 47,4 53,4 — 

71 62,89 59,0 62,2 63,5 

80 70,33 67,1 69,9 66,1 

90 80,07 78,6 80,2 72,9 

100 89,80 89,4 91,0 80,6 

Os valores de tensão de pico obt idos com os instrumentos comerciais 

testados neste trabalho estão na Tabela 4 .29. Para o instrumento Z ele só 

apresentou sensibi l idade para medidas a partir de 60 kV, Observa-se que o 

instrumento Y apresentou o melhor compor tamento, com uma var iação máxima 

de 2,7 % e a mínima de 0,2 % em relação ao valor determinado pelo 

espectrómetro. Para os instrumentos não invasivos veri f icou-se uma var iação 

maior, sendo que o instrumento Z em 90 kV, apresentou uma var iação de 1 0 % 

e m relação à medida com o espectrómetro. O desvio padrão da média máximo 

obt ido durante as medidas foi de 1,3%. Estes resultados demonst ram a 

necessidade de cal ibração deste t ipo de instrumento que é uti l izado e m medidas 

de controle de qual idade em sistemas de radiodiagnóstico. 
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5. PROPOSTA DE UM S ISTEMA DE REFERENCIA PARA A C A L I B R A Ç Ã O DE 

MEDIDORES DE T E N S Ã O 

Serão apresentados neste capítulo os estudos e testes realizados 

para a composição de um sistema de referência para a cal ibração de instrumentos 

uti l izados e m medidas de controle de qual idade e m sistemas de radiodiagnóst ico, 

ut i l izando-se as câmaras de ionização desenvolvidas no IPEN. 

5.1. Esquema de Operação de um Monitor Não Invasivo de Sistemas 

de Radiodiagnóstico Comercia l 

U m monitor não invasivo de sistemas de radiodiagnóst ico comercial é 

composto , na maioria dos casos, por dois detectores de estado sólido (diodos), 

idênticos, com filtração diferente (alumínio ou cobre) posicionada entre eles e o 

feixe de radiação, como mostra a Figura 5.1. Esta fi l tração di ferente produz uma 

razão entre as leituras que pode ser uti l izada para se calcular o valor da tensão de 

pico da máquina. A corrente produzida nos diodos é ampl i f icada resultando numa 

saída de tensão que é amostrada por um microprocessador que pode calcular a 

tensão de pico apl icada ao tubo. 

A lém dos diodos, é necessário também o uso de uma câmara de 

ionização para a medida da exposição, ou do kerma no ar, ou da dose absorv ida, 

e para a determinação da l inearidade da corrente em função da taxa de 

: Q W ; S S A C T.'ACiCK,Al DE ENEHGíA r.;UCi.EA:-?,'SP fPt» 
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exposição, ou da taxa de kerma no ar, ou da taxa de dose absorvida. O mais 

comum destes medidores não invasivos é o N E R O ™ , da Victoreen, EUA*. 

Raios X 

Fil tros 

Microprocessador 

Diodos 

Figura 5.1 : Esquema de um medidor de tensão não invasivo N E R O ™ . 

Os filtros são de materiais ou espessuras diferentes. 

INSTRUCnON MANUAL TOR NERO'", MODEL 6000M, Victoreen Incofporatlon, 1997. 
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5.2. S istema de Referência Proposto 

A proposta deste trabalho é a util ização de um sistema composto por 

um conjunto de duas câmaras de ionização de placas paralelas, D(C1) e D(A1), 

fabricadas no IPEN^^^'^^\ no mesmo feixe de radiação, de forma que o par de 

câmaras possa funcionar como um padrão de referência na cal ibração de 

medidores de tensão, considerando a di ferença de dependência energét ica entre 

as duas câmaras de ionização. As característ icas deste s istema serão 

apresentadas e discut idas neste capítulo. 

5.2.1. Principais Características das Câmaras de Ionização 

Desenvolvidas no IPEN 

As câmaras de ionização de placas paralelas, desenvolv idas no 

IPEIsj(65,66) g uti l izadas neste trabalho, na sua cal ibração inicial, demonst raram um 

bom compor tamento , principalmente a câmara com eletrodo coletor de grafite, 

D(C1), em campos de radiação X de energias baixas e médias, radiação gama de 

^°Co e ^^^Cs e radiação beta de ^°Sr + ^ Y ^ ^ ^ ^ Mostrou-se a viabi l idade de util ização 

deste par de câmaras para dosimetria destes feixes de radiação^^^^ A lém disso, a 

diferença marcante entre as dependências energét icas das câmaras , conforme o 

material do eletrodo coletor, permit iu a formação de um sistema Tandem, 

consti tuído pelo par de câmaras D(C1) e D(A1), para a determinação da energia 

efetiva e da taxa de exposição ou da taxa de kerma no ar, em campos de radiação 

X desconhecidos^^' '^^ '^ ' \ 

O projeto representado na Figura 2.7 mostra as principais 

característ icas das câmaras de ionização de placas paralelas desenvolv idas. As 

paredes das câmaras são de Lucite. Como já foi dito anter iormente, a única 
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diferença entre elas é o material do eletrodo coletor e do anel de guarda , ou seja, 

a câmara D(A1) possui eletrodo coletor e anel de guarda de alumínio e a câmara 

D(C1), de grafi te. Os eletrodos coletores possuem espessura de 4,8 mm e 

diâmetro de 16 m m , enquanto que os anéis de guarda possuem espessura de 

3 mm e diâmetro de 24 m m . O ¡solante de Tef lon, posic ionado entre o anel de 

guarda e o eletrodo coletor, possui 1 m m de espessura e o seu diâmetro é de 

18 mm^''\ 

5.2.2. Sistema Tandem 

Nos casos em que a determinação da energia efet iva e m um dado 

feixe de radiação não pode ser feita pela medida da camada semi-redutora, pode-

se utilizar um método alternativo, baseado na determinação da exposição ou do 

kerma no ar com a apl icação de dois dosímetros que possuem diferentes 

dependências energét icas. Este método, denominado "Tandem" , consiste em se 

utilizar a razão entre os valores das respostas ou os fatores de cal ibração dos 

dosímetros para se determinar a energia efet iva. A exat idão do método dependerá 

do grau de dependência energética das respostas dos dosímetros. Quanto mais 

elas diferirem entre s i , maior será a var iação da razão entre as respostas em 

função da energia^^'*^ 

As câmaras de ionização de placas paralelas uti l izadas neste 

trabalho, que possuem eletrodos coletores de materiais diferentes e que fornecem 

curvas de dependência energética diferentes, possibil i tam a apl icação do método 

Tandem. A Figura 5.2 mostra as curvas de dependência energét ica de cada uma 

das câmaras. Pode-se observar comportamentos completamente diferentes do 

fator de cal ibração em função da energia efetiva do feixe de radiação incidente, o 

que constitui a maior vantagem em relação à formação de um sistema Tandem. 

No caso da câmara D(C1), a variação obt ida no fator de cal ibração foi de apenas 

0 ,28%, c o m o era de se esperar por ser uma câmara de placas paralelas com 

eletrodo coletor de grafi te, enquanto que para a câmara D(A1), foi de 1 9 % . 
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Figura 5.2 : Dependência energética das câmaras de placas paralelas^^^^ 

u.e. : unidade de escala do eletrômetro. 

Tomando-se a razão entre os fatores de cal ibração das câmaras para 

cada valor de energia obteve-se a curva Tandem para o s istema, como é 

mostrado na Figura 5.3. A incerteza associada aos pontos experimentais e m todos 

os casos foi menor que 0 ,4%. 

Este método, extremamente simples, permite portanto a 

determinação tanto da energia efetiva como da taxa de exposição ou da taxa de 

kerma no ar de um feixe de radiação X desconhecido, apenas pela medida das 

respostas das duas câmaras do sistema Tandem. 
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Energia Efetiva (IceV) 

1 2 0 

Figura 5.3 : Curva Tandem das câmaras de ionização desenvolvidas no IPEN^^^^ 

Galhardo^^^ montou e testou vários sistemas Tandem com diferentes 

tipos de câmaras de ionização, uti l izando os feixes de raios X do IPEN e em 

instituições externas. Dentre os sistemas testados, o que apresentou melhor 

desempenho foi o composto pelas câmaras de ionização D(A1) e D(C1) 

desenvolvidas no IPEN, sendo que o maior valor de desvio relativo das medidas foi 

de apenas 0 , 5 1 % . 

Estes resultados mostram a estabi l idade do sistema composto e 

viabiliza a uti l ização destas câmaras como um sistema de referência. 
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5.2.3. Montagem do Sistema de Referência 

A util ização de um espectrómetro em um feixe de radiação X é a 

melhor maneira de se determinar suas característ icas e tem sido considerado um 

método primário na determinação da tensão de pico apl icada nos sistemas de 

raios yP^^. No entanto, e m um trabalho rotineiro de cal ibração, estas medidas nem 

sempre são fáceis de se obter, devido ao tempo gasto e às condições e m que o 

detector de HPGe deve ser mantido. Por isso um sistema de referência que possa 

ser uti l izado como transferência entre o espectrómetro e o instrumento a ser 

cal ibrado, é de ext rema importância e m um Laboratório de Cal ibração. 

Considerando-se o princípio de funcionamento de u m medidor de 

tensão comercial apresentado no item 5.1, o bom desempenho do conjunto 

composto pelas câmaras de ionização D(A1) e D(C1) e a necessidade de um 

sistema de referência para a cal ibração de medidores de tensão, foi desenvolv ido 

um arranjo para que as câmaras sejam posicionadas juntas no mesmo feixe e as 

suas respostas relacionadas para a determinação da tensão apl icada ao tubo de 

radiação X . 

A montagem do sistema proposto está i lustrado nas Figuras 5.4 (a) 

e (b). As duas câmaras foram colocadas e m um suporte de Lucite, possibi l i tando a 

irradiação s imul tânea do conjunto no mesmo feixe de radiação. Na Figura 5.4 (c) 

pode-se observar o arranjo e o posic ionamento deste s istema durante a 

irradiação. 
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Figura 5.4 : Arranjo do sistema de referência util izado como transferência na 

calibração de medidores de tensão de pico no sistema de 

radiodiagnóstico do Laboratório de Calibração do IPEN, composto 

pelas câmaras D(C1) e D(A1) em uma placa de Lucite. 

(a) Vista frontal do sistema proposto 

(b) Vista superior da seção A 

(c) Arranjo util izado para a irradiação do sistema proposto 
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O sistema foi posicionado no feixe, à distância determinada para a 

cal ibração de instrumentos uti l izados em dosimetr ia de sistemas de 

radiodiagnóst ico, 50 c m . Deste modo, foi possível também determinar-se o fator 

de cal ibração para as câmaras de ionização e m relação à taxa de kerma no ar, 

para a sua uti l ização na medida desta grandeza. 

As medidas foram realizadas nas qual idades RQR, feixes não 

atenuados, implantadas para a cal ibração de câmaras de ionização e também para 

aqueles valores de tensão determinados com o s istema espectrométr ico. Os 

fatores de cal ibração das duas câmaras nestas qual idades estão relacionadas na 

Tabela 5 .1 . Observa-se, para a câmara D(C1), um compor tamento muito próximo 

ao da câmara de ionização C, uti l izada como referência. A var iação máxima de sua 

leitura e m relação à câmara C foi de apenas 6 % . Já para a câmara D(A1), como 

era de se esperar, pela sua diferença de dependência energét ica, apresentou 

fatores de cal ibração muito baixos, com uma var iação máxima de sua leitura de 

6 0 % em relação ao padrão. A incerteza máxima associada a estes fatores foi de 

5 ,5%. Estes resultados conf i rmam a possibi l idade de uti l ização da câmara D(C1) 

como um padrão de referência para a cal ibração de instrumentos neste intervalo 

estudado. 

Tabela 5.1 : Fatores de cal ibração, N K , obt idos para as câmaras de ionização 

D(C1) e D(A1) para as qual idades RQR implantadas no s istema de 

radiodiagnóstico do IPEN. 

kar = Taxa de kerma no ar, determinado com a câmara C 

u.e. = unidade de escala do eletrômetro 

Tensão do Energia N K 

Q Tubo Efetiva Kar (mGy/u.e. ) 

(kV) (keV) (mGy/min) D(C1) D(A1) 

RQR 3 52 32,0 5,06 1,01 0,402 
RQR 5 70 39,2 6,59 1,04 0,428 
RQR 7 90 46,0 6,92 1,06 0,460 
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Para a determinação do fator de transferência para a cal ibração de 

medidores de tensão, foram realizadas medidas no intervalo de 52 a 90 kV. As 

medidas obt idas simultaneamente com as duas câmaras, foram relacionadas entre 

si , resultando em um fator de conversão para o valor da tensão, dado pela razão 

entre as leituras da câmara D(A1) e a câmara D(C1). O gráfico da Figura 5.5 

mostra o comportamento do conjunto (D(C1) e D(A1)) no intervalo estudado. Este 

compor tamento mostrou-se comparável àquele obtido para as câmaras 

separadamente como um sistema Tandem, apresentando uma incerteza máxima 

associada às medidas de 1,2%. 

40 50 60 70 80 90 

Tensão de Pico Aplicada ao Tubo (kVp) 

100 

Figura 5.5 : Curva para a obtenção dos valores de tensão de pico em um sistema 

de radiação X, nível radiodiagnóstico, dada pela razão entre as 

leituras da câmara D(A1) e a câmara D(C1). 

Os fatores de correção obt idos para o intervalo util izado neste 

trabalho estão na Tabela 5.2. Uti l izando-se estes fatores, ou seja, a razão entre a 

resposta das duas câmaras, pode-se calibrar instrumentos util izados em medidas 
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Tensão de Pico 

(kVp) 
Fator de Correção 

52,01 2,51 ± 0,03 

62,89 2,49 ± 0,03 

70,33 2,42 ± 0,03 

79,78 2,40 ± 0,02 

89,80 2,30 ± 0,02 

de controle de qual idade em relação à dose e ao valor da tensão de pico, e m 

apenas um pulso de radiação. É claro que , na prát ica, várias medidas consecut ivas 

são real izadas para se obter uma média conf iável , mas em cada uma delas se 

obtém as duas grandezas medidas. A lém disso, é possível a uti l ização deste 

conjunto de câmaras para a verif icação da l inearidade da resposta e m relação à 

corrente apl icada ao tubo, apenas var iando-se a corrente apl icada ao tubo e 

anal isando-se a sua resposta. 

Tabela 5.2 : Fatores de correção das leituras do conjunto das câmaras D(C1), 

D(A1) para os valores reais de tensão de pico (kVp), obt idos com o 

espectrómetro, no sistema de radiação X , nível radiodiagnóst ico. 
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6. C O N C L U S Õ E S 

Considerando-se a necessidade de cal ibração e de controle dos 

instrumentos uti l izados e m sistemas de radiodiagnóst ico, tanto para medidas de 

radioproteção, como para dosimetr ia de feixes e controle de qual idade, neste 

trabalho tentou-se suprir esta falha na cadeia metrológica nacional . As qual idades 

implantadas para a cal ibração destes instrumentos ainda não estavam disponíveis 

em nenhum Laboratório de Cal ibração do Brasi l . A seguir o Laboratório de 

Cal ibração do IPEN estará apto a receber tais instrumentos per iodicamente para a 

sua cal ibração, de acordo com as recomendações das normas nacionais e 

internacionais. 

Os métodos implantados permitirão que os responsáveis por medidas 

e testes de controle de qual idade em sistemas de radiodiagnóst ico possam 

garantir a uti l ização dos seus instrumentos por meio da sua cal ibração nas 

qual idades adequadas e específ icas para radiodiagnóst ico, d iminuindo assim o 

erro nas medidas. 

No caso dos medidores portáteis uti l izados e m medidas de 

radioproteção, será possível , a partir de agora, calibrá-los nas energias mais 

próximas às da radiação espalhada pelo paciente. 

Para as câmaras de ionização uti l izadas em dosimetr ia de feixes, será 

possível realizar a cal ibração das mesmas, que até agora ou não estavam sendo 

real izadas, ou estavam sendo real izadas nas qual idades estabelecidas para 

radioproteção, levando a incertezas maiores às medidas. 

A espectrometr ia dos sistemas em todas estas qual idades torna 

muito confiável as característ icas dos feixes de radiação determinadas neste 

trabalho. As medidas realizadas para a determinação dos valores de tensão de 
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pico foram util izadas para a cal ibração do sistema de referência proposto para a 

calibração dos instrumentos util izados no controle de qual idade de sistemas de 

radiodiagnóstico. 

Foi proposto um sistema de referência composto por duas câmaras 

de ionização desenvolv idas no IPEN, que demonstraram neste trabalho sua 

viabil idade de uso por meio de diversos testes realizados : estabil idade e 

repetibi l idade, dependência energét ica, sensibi l idade à radiação, uti l ização como 

um sistema Tandem e f inalmente como um sistema para medidas de tensão de 

pico e kerma no ar, s imul taneamente. Como um sistema de transferência, ele 

poderá ser recal ibrado periodicamente (anualmente), contra o sistema 

espectrométr ico, sem a necessidade de ser encaminhado para outros laboratórios 

para este serviço. Desta forma estará garant ida a rastreabil idade ao s is tema. 

O sistema proposto poderá também ser composto uti l izando-se duas 

câmaras de ionização comerciais que, comprovadamente, possuam dependências 

energéticas diferentes. Desta forma poderá ser montado nos próprios serviços de 

radiodiagnóstico um sistema fácil de monitoração da tensão de pico e do kerma 

no ar, bastando para isso a realização da cal ibração de tais câmaras nas 

qual idades estabelecidas neste trabalho no Laboratório de Cal ibração do IPEN. 
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