Uso de software livre para auxilio no gerenciamento de protocolos de imagem
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Resumo: Segundo o documento da Associagdo Americana de Fisica Médica (AAPM) (1), a
revisdo e o gerenciamento de protocolos de tomografia computadorizada (TC) sao
fundamentais para assegurar a qualidade diagnoéstica, otimizar a dose de radiacdo e garantir o
uso adequado do equipamento, promovendo, assim, a seguranca do paciente. Centros que
realizam exames de TC operam com inimeros protocolos, variando conforme a regido
anatomica, a indicagdo clinica, a faixa etaria do paciente, o uso de contraste entre outras
particularidades. Sendo assim, o objetivo deste trabalho ¢ descrever as caracteristicas e
frequéncias dos exames tomograficos realizados em um hospital universitario, fornecendo
subsidios para aprimorar a gestdo de protocolos e estratégias de otimizagao.

Materiais e métodos: Foi conduzido um estudo retrospectivo com base na extragdo de dados
realizada por meio do software livie OpenREM (2), no setor de tomografia computadorizada
(TC) do Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Pernambuco (HC-UFPE). O referido
software ¢ utilizado para o gerenciamento e andlise de doses em exames de radiodiagnostico
por imagem. Foram incluidos no estudo os exames realizados no periodo compreendido entre
janeiro de 2023 e dezembro de 2024. Os dados coletados foram anonimizados, exportados e
organizados para posterior analise estatistica. As variaveis avaliadas incluiram: tipo de exame,
frequéncia por protocolo, faixa etaria dos pacientes, volume tomografico de dose.

Resultados e discussdes: Anexado na imagem

Resultados ¢ Discussio: & analise dos
dados apresentados no Grafico 1, obidos P Ly SRS
por meio do sotwaere QpenRER, evidencia e
fue o protocolo de tomografa de torec em 0 i i
adultos foi, de forma =ignificativa, o mas | I
frequentemente uilizado a0 longo do =
periodo entre janeiro de 2023 e dezemio

de 2024, totalizando mals de 500 exames
realizados. Na sequénda, verificouxss
também uma elevada demanda pelos
protocolos de shdome sem contraste e PS-
térax sem contrade com faze explradis,
ambos com quantiativos superiores a 300
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Grifico 1, Protocales mais utiizades nosetor de
TC.

Apesar de o protocolo de tomografa de
crénio em paciertes adultos ter apresentado
o maior valor de (IDl.. (Gréfico 1), o
niveis observados permanecersm dentro
dozlimies de referéncia estabelecidos pela
Resolugéo da Diretoria Coleglada (RDC)
vigerte (Tabels 1), ndo  confgurand,
portanto, prioridade  para  intervencio
imedista. Diante dizso, recomenda-se gue
asagies de ofimizag&o sejam direcionadss,
Inlcilmente, sos exames gue envobem
miltiplas fases, comao os protocolos de acrta
arterial, abdome trifsico e abdome total, os
guziz tendem & resultar em doses mais
elevadas devido & sus complexidade e
axtensho,

Graficot: veloms de CTOLMEd0 dos 10 pmtocals
mmais utilizadoes

Tabsela 1, Limites esabelaidos pela RDC,
| Bame  (lw
Referercia Maxima |
Cabeca (aduo lpin | 70
Abdone (aduiko Mplo®) | 25
_Abdome (pedidtion ) | 20
*PFacientes adultos tipsco (para fins de avaliagao &
exposigho médica em adulte) — Individue com
caractensticas biométrica fipica da adulto, com peso
entre G0 & 74 Kg e altua entre 180 & 1, 74m.

=" Padidtrics — Indiduo com § anos de ade, com|
aprosimadamente 20 K.

Oudro aspectorelevants diz respeito 4 balxa
frequéncia de exames realizados em
pacientes neonatais e pedistricos, confonme
demonstrado no Grafico 2. Trata-se de um
grupo gque demanda atencéo especial em
termas de radioprotecio, O dados indcam
que o ndmero de exames nessa faixe etdria
€ aproximadamente dez vezes inferior ao
ohservadona populacao entre 40 e 59 anos,
0 que justifica, neste momento, & priorizacso
de aches de obmizagho voltadas aos
protocolos destinados & populagio adulta,

Grifioo2; ldade Médiapor protoodlo @ e dos 10
procolos mais utilizados.
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Conclusdes: A utilizacdo do software OpenREM permitiu uma compreensdo detalhada da
rotina dos protocolos de exames tomograficos do setor, apontando caminhos mais eficientes
para o inicio do processo de otimizacdo. Portanto, caso o fisico médico seja questionado sobre
a escolha de iniciar o processo de otimizagdo por protocolos ndo convencionais, suas agoes
estardo fundamentadas em dados objetivos.
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