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RESUMO

A utilizagao de radiografias odontoldgicas como adjuvante nos tratamentos de saude oral deve ser
equilibrada com a seguranc¢a radiologica a fim de minimizar a exposi¢do € 0s riscos inerentes ao
paciente. A protecdo radiologica envolve um conjunto de medidas destinadas a prevencao ou a
diminui¢do dos efeitos biologicos da radiagdo. Quanto mais novo for o paciente, maior a
vulnerabilidade a radiagcdo devido a grande quantidade de divisdes celulares acontecendo na infancia.
Tendo em vista a existéncia de efeitos estocasticos da radiagdo ionizante, o presente estudo se propoe
a identificar e explorar os aspectos relevantes sobre protecao radiologica em odontopediatria. Foi
realizada uma revisdo integrativa da literatura, mediante consulta nas bases de dados Biblioteca
Digital Brasileira de Teses e Dissertacdes (BDTD), Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Google
Académico. Dos 22 artigos selecionados para a amostra final, os aspectos mais relevantes
identificados foram: justificagdo, otimizagdo e limitacdo em protecdo radioldgica; importancia da
atualizag@o continua em radiologia e prote¢ao radioldgica e, a necessidade de diretrizes e protocolos
gerais em prote¢do radioldgica para o publico pedidtrico. Apesar da baixa radiagdo emitida por
aparelhos de radiologia odontologica, a possibilidade de efeitos estocésticos da radiacdo ionizante
existe. A protecdo radioldégica ¢ um campo em constante evolucdo e os profissionais de
odontopediatria devem estar atualizados sobre as ultimas praticas e diretrizes para garantir a
seguranga de seus pacientes.

Palavras-chave: Radiologia Odontoldgica; Odontopediatria; Protecdo Radioldgica.



ABSTRACT

The use of dental radiographs as an adjunct to oral health treatments must be balanced with
radiological safety in order to minimize exposure and inherent risks to the patient. Radiological
protection involves a set of measures aimed at preventing or reducing the biological effects of
radiation. The younger the patient, the greater the vulnerability to radiation due to the large number
of cell divisions occurring during childhood. Given the existence of stochastic effects of ionizing
radiation, the present study aims to identify and explore the relevant aspects of radiological protection
in pediatric dentistry. An integrative review of the literature was performed by consulting the
Brazilian Digital Theses and Dissertations Database (BDTD), Virtual Health Library (BVS) and
Google Scholar. Of 22 articles selected for the final sample, the most relevant aspects identified were:
justification, optimization and limitation in radiological protection; importance of continuous
updating in radiology and radiological protection and the need for guidelines and general protocols
in radiation protection for the pediatric patients. Despite the low radiation emitted by dental radiology
devices, the possibility of stochastic effects of ionizing radiation exists. Radiation protection is a
constantly evolving field and professionals in pediatric dentistry must be up to date on the latest
practices and guidelines to ensure the safety of their patients.

Keywords: Dental Radiology; Pediatric Dentistry; Radiation Protection.



1 REFERENCIAL TEORICO

1.1 Principios da protecao radiolégica

A protecao radioldgica refere-se a um conjunto de medidas destinadas a prevengao ou a
diminui¢do dos efeitos somaticos da radiagdo ionizante e a redugao da deterioragao genética de uma
populagdo, em que o problema das exposi¢des cronicas adquire importancia fundamental. Considera-
se que a dose acumulada num periodo de varios anos seja o fator preponderante, mesmo que as doses
intermitentes recebidas durante esse periodo sejam pequenas (Tauhata, 2014).

De acordo com Okuno (2013), a protecao radioldgica se baseia em trés principios:

a) da justificagdo - qualquer exposi¢do a radiacdo deve ser justificada de modo que o
beneficio supere qualquer maleficio a saude;

b) da otimizagdo da protegdo - a protecao radiologica deve ser otimizada de forma que o
numero de pessoas expostas e a probabilidade de exposi¢des que resultem em doses mantenham-se
tao baixos quanto possa ser razoavelmente exequivel, considerando os fatores econdmicos e sociais;

c¢) da limitag¢ao de dose - as doses individuais devem obedecer aos limites estabelecidos
em recomendacdes nacionais que se baseiam em normas internacionais.

Mesmo que a exposi¢ao a radiacdo por meio de radiografias odontoldgicas seja baixa,
uma vez tomada a decisdo de obter a radiografia, ¢ responsabilidade do cirurgido — dentista seguir os
principios ALARA (tdo baixo quanto razoavelmente exequivel) para minimizar a exposi¢cdo do

paciente (AAPD, 2022).

1.2 Efeitos biologicos da radiac¢io ionizante

Os efeitos biologicos provocados pela radiacdo ionizante sdo de natureza bastante
variavel e dependem de fatores como dose total recebida, se esta foi aguda ou cronica, se localizada
ou de corpo inteiro (Xavier; Moro; Heilbron, 2006).

Quanto a natureza dos danos bioldgicos da radiagdo ionizante, para fins de protecdo
radioldgica, Okuno (2013) a divide em duas classes: as reagdes teciduais, que resultam de doses altas
e que so surgem a partir de uma dose limiar, dependendo do tipo de radiacao e do tecido irradiado; e
os efeitos estocasticos, cujas alteragdes podem surgir em células normais, como o cancer e efeitos
hereditarios.

As recomendagdes de protecao radioldgica consideram que esse tipo de efeito pode ser

induzido por qualquer dose, inclusive dose devido a radiagdo natural; sdo sempre tardios e a
gravidade do efeito ndo depende da dose, mas a probabilidade de sua ocorréncia aumenta
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com a dose. Os efeitos hereditarios ocorrem nas células sexuais € podem ser repassadas aos
descendentes (Okuno, 2013).

1.2.1 Reagoes teciduais

Anteriormente chamados de deterministicos, estes efeitos somente acontecem quando
muitas células em um 6rgdo ou tecido sdo mortas e, so sera clinicamente observavel se a dose de
radiagdo estiver acima de um limiar. A magnitude deste limiar dependera do nivel de dose (dose por
unidade de tempo) e da transferéncia linear de energia da radiacao, do 6rgao ou tecido irradiado, do

volume da parte irradiada do 6rgdo ou tecido e o efeito clinico de interesse (Khong et al., 2013).

1.2.2 Efeitos estocasticos

Efeitos estocasticos sdao aqueles em que a probabilidade de ocorréncia ¢ proporcional a
dose de radiagdo recebida, sem a existéncia de um limiar de dose. Isso significa que doses pequenas,
mesmo abaixo dos limites estabelecidos por normas e recomendacdes de radioprotecao, podem
induzir tais efeitos, podendo se manifestar somente apés um longo periodo a partir do momento da
irradiacao (Okuno, 2013).

A probabilidade de desenvolver efeitos estocasticos pode variar de pessoa para pessoa.
Alguns individuos podem ser mais suscetiveis do que outros devido a fatores genéticos ou outros
fatores de saude. A exposicao médica repetida (por exemplo, pacientes submetidos a exames de raios-

X frequentes) pode contribuir para essa realidade (Tauhata, 2014).

1.3 A importincia da protecido radiologica em odontopediatria

Criangas e adultos jovens sdo mais suscetiveis aos efeitos da exposi¢ao a radiagao devido
a maior sensibilidade dos 6rgdos, bem como a maior expectativa de vida, resultando em maior efeito
cumulativo (Benavides et al., 2024).

Os orgaos e tecidos nas criancas também tém maior teor de dgua que tecidos adultos,
resultando na necessidade de uma dose de radiagdo mais alta para penetrar uma camada de tecido da
mesma espessura (Chandak et al., 2019).

Consequentemente, ¢ de vital importdncia que estes pequenos pacientes estejam
protegidos contra efeitos deletérios da radiacdo ionizante. Particularmente preocupante € a exposi¢ao
da tireoide ao feixe de raios-X e, portanto, o posicionamento cuidadoso do paciente e a aplicagdo de
medidas de reducdo de dose, incluindo colimagdo retangular para radiografias intraorais, sao
essenciais (Benavides et al., 2024).

O cirurgido-dentista ¢ a pessoa que se responsabiliza pela necessidade de um exame

radiografico odontologico e sua frequéncia. O clinico deve rever quaisquer radiografias prévias, pois


https://www.ufrgs.br/colegiodeaplicacao/wp-content/uploads/2020/08/RADIOATIVIDADE-%E2%80%93-3%C2%AA-PARTE.pdf
https://www.ufrgs.br/colegiodeaplicacao/wp-content/uploads/2020/08/RADIOATIVIDADE-%E2%80%93-3%C2%AA-PARTE.pdf
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estas podem fornecer informagdes uteis sobre os sintomas atuais do paciente. Se essas radiografias
ndo forem suficientes, outras podem ser justificadas. Os critérios de selecdo ajudam o clinico a
escolher o exame radiografico apropriado para maximizar o rendimento diagnostico €, a0 mesmo
tempo, limitar a dose no paciente (Beneyto et al., 2007).

Os dentistas devem estar cientes dos efeitos da radiagdo a longo prazo e estar atentos ao
prescrever radiografias para criangas. Recomenda-se seguir as diretrizes estabelecidas sobre o tipo de
radiografia e com base na idade do paciente e no estagio de desenvolvimento dentario (Jayaraman et
al.,2021).

Sendo assim, quando a decisdo de realizar a radiografia for tomada, esta deve se utilizar
sempre dos principios basicos de protecao radiologica, com atencao especial a otimizacao, adequacao

das técnicas, parametros de imagem e minimiza¢do da exposicao a radiacdo ionizante.
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RESUMO

A relevancia das radiografias odontoldgicas no processo de tomada de decisdo dos tratamentos de
saude oral deve ser equilibrada com a segurancga radioldgica a fim de reduzir ao minimo a exposi¢ao
€ 0s riscos inerentes ao paciente. A prote¢do radiologica refere-se a um conjunto de medidas
destinadas a prevencdo ou a diminui¢do dos efeitos bioldgicos da radiacdo ionizante e a redugdo da
deterioracdo genética de uma populacdo. Um desafio na odontopediatria ¢ que quanto mais novo for
o paciente, maior a vulnerabilidade a radiacdo devido a grande quantidade de divisdes celulares
acontecendo na infancia. Tendo em vista a existéncia de efeitos estocasticos da radiagao ionizante, o
presente estudo se propde a identificar e explorar os estudos que abordem a protecao radioldgica em
odontopediatria. Foi realizada uma revisao integrativa da literatura, mediante consulta nas bases de
dados Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertacdes (BDTD), Biblioteca Virtual em Satde
(BVS) e Google Académico. Dos 22 artigos selecionados para a amostra final, os aspectos mais
relevantes identificados foram: justificacdo, otimizagdo e limitacdo em protecdo radioldgica;
importancia da atualizacdo continua em radiologia e protecdo radioldgica e, a necessidade de
diretrizes e protocolos gerais em protegdo radiologica para o publico pediatrico. Apesar da baixa
radiacdo emitida por aparelhos de radiologia odontoldgica, a possibilidade de efeitos estocasticos da
radiacdo ionizante existe. A prote¢do radioldogica é um campo em constante evolucdo e os
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profissionais de odontopediatria devem estar atualizados sobre as Ultimas praticas e diretrizes para
garantir a seguranga de seus pacientes.

Palavras-chave: Radiologia Odontolégica; Odontopediatria; Protecdo Radioldgica.

ABSTRACT

The relevance of dental radiographs in the decision-making process of oral health treatments should
be balanced with radiation safety in order to minimize exposure and inherent risks to patients.
Radiological protection refers to a set of measures to prevent or decrease the biological effects of
ionizing radiation and the reduction of the genetic deterioration of a population. A challenge in
pediatric dentistry is that the younger the patient, the greater the vulnerability to radiation due to the
large amount of cell divisions happening in childhood. Given the existence of stochastic effects of
ionizing radiation, the present study proposes to identify and explore the studies that address
radiological protection in pediatric dentistry. An integrative review of the literature was performed
by consulting the Brazilian Digital Theses and Dissertations Database (BDTD), Virtual Health
Library (BVS) and Google Scholar. Of 22 articles selected for the final sample, the most relevant
aspects identified were: justification, optimization and limitation in radiological protection;
importance of continuous updating in radiology and radiological protection and the need for
guidelines and general protocols in radiation protection for the pediatric patients. Despite the low
radiation emitted by dental radiology devices, the possibility of stochastic effects of ionizing radiation
exists. Radiation protection is a constantly evolving field and professionals in pediatric dentistry must
be up to date on the latest practices and guidelines to ensure the safety of their patients.

Keywords: Dental Radiology; Pediatric Dentistry; Radiation Protection.

RESUMEN

La relevancia de las radiografias dentales en el proceso de toma de decisiones sobre tratamientos de
salud bucal debe equilibrarse con la seguridad radiologica para reducir al minimo la exposicion y los
riesgos inherentes al paciente. La proteccion radiologica se refiere a un conjunto de medidas
encaminadas a prevenir o reducir los efectos biologicos de las radiaciones ionizantes y reducir el
deterioro genético de una poblacion. Un desafio en odontologia pediatrica es que cuanto mas joven
es el paciente, mayor es la vulnerabilidad a la radiacion debido a la gran cantidad de divisiones
celulares que ocurren en la infancia. Considerando la existencia de efectos estocésticos de las
radiaciones ionizantes, el presente estudio tiene como objetivo identificar y explorar estudios que
aborden la proteccion radioldgica en odontologia pediatrica. Se realiz6 una revision integradora de la
literatura, consultando las bases de datos de la Biblioteca Digital Brasilefia de Tesis y Disertaciones
(BDTD), Biblioteca Virtual en Salud (BVS) y Google Scholar. De los 22 articulos seleccionados para
la muestra final, los aspectos mas relevantes identificados fueron: justificacion, optimizacion y
limitacion en la proteccion radiologica; importancia de la actualizacién continua en radiologia y
proteccion radiologica y la necesidad de guias y protocolos generales en proteccion radioldgica para
el publico pediatrico. A pesar de la baja radiacion que emiten los equipos de radiologia dental, existe
la posibilidad de que se produzcan efectos estocasticos de las radiaciones ionizantes. La proteccion
radiologica es un campo en constante evolucion y los profesionales de la odontologia pediatrica deben
mantenerse actualizados sobre las ultimas practicas y pautas para garantizar la seguridad de sus
pacientes.

Palabras clave: Radiologia Dental; Odontologia Pediatrica; Proteccion Radioldgica.
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INTRODUCAO

Radiografias sdo valiosas aliadas na satde oral de criangas, adolescentes e individuos com
necessidades especiais, sendo usadas para diagnosticar e monitorar doengas bucais, avaliar
traumatismos dentoalveolares, assim como monitorar o desenvolvimento dentofacial e o progresso
do tratamento (AAPD, 2022). Entretanto, Tauhata ef al. (2014) ratifica que, como em todas as areas
de cuidado a satde, deve-se utilizar protocolos de biosseguranca a fim de minimizar os riscos
inerentes.

Para Tauhata et al. (2014):

A Seguranca Radiologica constitui uma parte importante da Protecdo Radiologica. Sem o
estabelecimento de uma Cultura de Seguranca, que inclua estrutura, organizagdo, pratica,
habilidade, treinamento e conhecimento, fica dificil estabelecer um nivel de protecao
adequado.

A Resolugdo de Diretoria Colegiada (RDC) n° 611, de 9 de margo de 2022 (Brasil, 2022),
estabelece os requisitos sanitarios para a organizagdo e o funcionamento de servigos de radiologia
diagnodstica ou intervencionista no Brasil e regulamenta o controle das exposigdes médicas,
ocupacionais ¢ do publico decorrentes do uso de tecnologias radiologicas diagndsticas ou
intervencionistas, bem como prevencao e aprimoramento constantes dos procedimentos radiologicos
e em protecdo radiologica.

Segundo a Comissdo Internacional de Protecao Radioldgica (ICRP), pacientes pediatricos
tém um risco acima da média de desenvolver cancer comparado a adultos recebendo a mesma dose.
A longa expectativa de vida em criangas permite mais tempo para qualquer efeito prejudicial da
radiacdo se manifestar, e 6rgaos e tecidos em desenvolvimento sdo mais sensiveis aos seus efeitos
(Khong et al., 2013).

A distribui¢do da medula dssea vermelha também ¢ diferente nas criangas em comparagado
com o corpo adulto. Nos bebés, por exemplo, esta presente em todas as areas, inclusive no cranio,
que € muito mais importante em termos percentuais do que nos adultos. Portanto, o risco ¢
correspondentemente alto. Em geral, a probabilidade de efeitos tardios aumenta com o tempo de vida.
Portanto, quanto mais jovem o paciente, maior o risco de danos causados pela radiacdo (Hennig et
al., 2023).

Um dos aspectos unicos da imagiologia pediatrica ¢ em relagdo a ampla gama de tamanho
(e peso) do paciente, exigindo, portanto, atengdo especial a otimizagdo e modificacdo de
equipamentos, técnicas e pardmetros de imagem. Exemplos de boa técnica radiografica incluem
atencao ao posicionamento do paciente, tamanho do campo e colima¢ao adequada, uso de blindagem

protetora, otimizacao dos fatores de exposi¢ao entre outros (Khong et al., 2013).



15

Em um artigo publicado em 1982, Arthur J. Nowak ja demonstrava a importancia da
protecdo radioldgica em pacientes pediatricos. Segundo este autor, o melhor método para reduzir a
exposi¢ao do paciente a radiagdo seria utilizar o nimero minimo de filmes com base nas necessidades

de cada paciente.

Uma reducao adicional na dose de radiagdo pode ser reduzida ao minimo absoluto por: uso
de uma maquina de raios-X de tensdo variavel; filme ultrarrapido; aventais de chumbo
envolventes e protetor de tireoide; quimica de processamento ideal; uso de filmes de
embalagem dupla; uso de colimadores e posicionadores radiograficos; um programa diario
de garantia de qualidade (Nowak, 1982).

Em qualquer atividade sujeita a exposi¢ao a radiagcdo ionizante, a precaucao ¢ muito
importante, visto que esta ndo ¢ percebida pelos sentidos humanos e, mesmo em baixas doses, envolve
risco de dano bioldgico (Ledur Vaucher, 2020). Em odontopediatria ndo poderia ser diferente. Para
oferecer aos pacientes atencdo preventiva, restauradora e puericultora, o exame radiografico ¢
fundamental para a elaboracdo do diagnostico e plano de tratamento (Carvalho ef al., 2010), sendo
indispensavel o conhecimento e aplicagdo dos principios de protecdo radiologica. Neste sentido,
tendo em vista a existéncia de efeitos estocasticos da radiagdo ionizante, o presente estudo se propde
a identificar e explorar os estudos que abordem os aspectos relevantes sobre protecao radioldgica em

odontopediatria.

METODOLOGIA

O presente trabalho consiste em uma revisdo integrativa da literatura. Esse método tem a
finalidade de reunir e sintetizar resultados de pesquisas sobre um delimitado tema ou questdo, de
maneira sistematica e ordenada, contribuindo para o aprofundamento do conhecimento do tema
investigado (Souza; Silva; Carvalho, 2010).

Tendo como pergunta norteadora “Quais os aspectos relevantes sobre protecao
radioldgica em odontopediatria?”, este estudo foi conduzido através de uma busca computadorizada
sobre o tema abordado na literatura, mediante consulta nas bases de dados Biblioteca Digital
Brasileira de Teses e Dissertagdes (BDTD), Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Google Académico.

Estabeleceram-se como critérios de inclusdo: todos os trabalhos com texto completo
acessivel, publicados no periodo de 2017 a margo de 2024, que tenham estudado a protecao
radioldgica em odontopediatria, nos idiomas portugués e inglés. Foram utilizados como descritores
de busca em portugués: “protecdo radioldgica” e “odontopediatria”. Na pesquisa em inglés, os
descritores foram “radiation protection” e “Pediatric Dentistry”. O operador booleano “AND” foi

escolhido com o objetivo de combinar os termos da pesquisa.
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A coleta de dados foi realizada no periodo de janeiro a marco de 2024, nas bases de dados
supracitadas, de acordo com os critérios estabelecidos. Os trabalhos encontrados foram tabulados de
acordo com as bases pesquisadas. Para essa etapa utilizou-se o Microsoft Excel® para compilagao
dos dados. Foi realizada a leitura dos titulos e analise dos resumos, aplicados os critérios de inclusdo
e exclusdo, em seguida foram selecionados os trabalhos para a leitura integral dos textos envolvendo

uma analise critica, reunindo os aspectos relevantes sobre o tema pesquisado.

RESULTADOS

Como resultado da busca na literatura, foram encontrados 326 trabalhos, que apos a
leitura dos titulos e resumos, foram excluidos as duplicatas, artigos fora dos idiomas definidos e que
fugiam ao tema da pesquisa, restando 123 trabalhos selecionados para leitura integral do texto. Destes
foram selecionados 22 artigos para compor a amostra final (Figura 1), na qual os dados foram
observados, descritos e discutidos com a finalidade de reunir o conhecimento produzido sobre
protecdo radiologica em odontopediatria (Quadrol).

De modo geral, os aspectos mais relevantes identificados nos trabalhos supracitados
foram: Justificagdo, otimizac¢do e limitagdo em protecdo radioldgica; importancia da atualizagao
continua em radiologia e protecao radioldgica e, a necessidade de diretrizes e protocolos gerais em

protecdo radioldgica para o publico pediatrico.
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Quadro 1: Resumo dos resultados dos estudos selecionados
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GOOGLE radiological procedures in a pediatric . . I R - ~ Estimar doses e riscos para exames radioldgicos odontolégicos .
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ACADEMICO |population em criangas.
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6. BVS . Kiihnisch J, et al . 2019 .. . . R . |profissionais a decidir quando e como prescrever radiografias Artigo
and adolescents: an EAPD policy posicionadores nas radiografias intraorais, avaliagdo .. .
. L. . . - . dentarias em criancas e adolescentes.
document. das imagens sob condigdes ideais, doses tdo baixas
quanto exequiveis
GOOGLE L Lo . Justificacdo, decisdo baseada na individualidade do .
7 ACADEMICO Radiation Protection in Dentistry Aps, Johan 2019 paciente, achados clinicos e informa¢des da anamnese Cap de Livro
GOOGLE Justificacdo e otimiza¢do, decisdo baseada na|Aumentar a compreensdo instintiva e emocional do profissional
8. ACADEMICO Management of Radiographic Needs Dula, Karl 2019 |individualidade do paciente, adequagdo da dose e FOV|sobre o problema da exposicdo a radiagdo em criangas e| Cap de Livro
(2D x 3D) adolescentes.
GOOGLE Clinical indications and radiation dos;s o Justificaciio e Otimizagdo. Correta prescrigdo, menor Enfajcizar as principai§ it}dicagée§ da TCFC 'e‘m ort'odon'tiawe )
9. A of cone beam computed tomography in| Colceriu-SimonIM, et al. 2019 . avaliar as doses de radiagdo e os riscos potenciais da irradiagao Artigo
ACADEMICO . FOV, adequacdo da dose. R .
orthodontics da TCFC em pacientes pediatricos.
Justificagdo e otimizagdo. Limitagdo do FOV,|Apoiar o profissional odontoloégico na escolha da técnica
GOOGLE National guidelines for dental diagnostic . colimagdo, protetor de tiredide, uso do posicionador|diagnéstica adequada, minimizando a dose de radiagdo em| .
10. A . L. Firetto M C, et al. 2019 . .. L . . ~ . L R Artigo
ACADEMICO |imaging in the developmental age radiografico, técnica radiografica aplicada a situagao|observancia ao principio As Low As Reasonably Achievable
clinica. (ALARA).
Radiation dose reduction using novel size Medir a mudanca na dose absorvida de radiagdo em fungdo do
11. BVS 1 and size O rectangular collimators in Mupparapu Mel, et al. 2020 |Redugdo do tamanho do colimador campo de visdo da imagem usando colimadores retangulares de Artigo

pediatric dental imaging.

tamanho 1 e tamanho 0 em imagens odontoldgicas pediatricas.
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BVS

A survey on radiation exposure reduction
methods including rectangular collimation
for intraoral radiography by pediatric
dentists in the United States.

Campbell Richard E, et al.

2020

Colimagéio retangular, radiologia digital, adogdo de
diretrizes de exposi¢do a radiagdo +

Determinar o conhecimento da Campanha Image Gently in
Dentistry (IGCD) e verificar as praticas radioldgicas, incluindo
estratégias de redugdo da dose de radiagdo, como a colimagdo
retangular.

Artigo

GOOGLE
ACADEMICO

An assessment of male dental students'
knowledge and attitude towards radiation
protection for pediatric patients in King
Khalid University.

Zakirulla M, et al.

2020

Educagdo e treinamento continuos em prote¢ao
radiologica, implementagdo de programa de prote¢do
contra radiagdo e uso de blindagem, angulagdo
adequada, técnica adequada utilizada, equipamento
apropriado utilizado para os pacientes, velocidade e
tipo de filme adequados.

Avaliar a atitude de estudantes de graduagdo em odontologia do
sexo masculino em relagdo a protecdo contra exposicdo a
pacientes pediatricos na Faculdade de Odontologia da
Universidade King Khalid

Artigo

GOOGLE
ACADEMICO

Outcomes of different radioprotective
precautions in children
undergoing  dental
systematic review

radiography:  a

Van Acker ] W G, et al.

2020

Para cefalometria lateral: colimagdo, filtragdo, tipo de
receptor mais rapido e prote¢do circunstancial da
tireoide.Para radiografias laterais obliquas: menor
tempo de exposi¢do, menor angulagdo horizontal, maior
distdncia do foco a pele. Para radiografia intraoral:
colimagdo retangular, velocidade mais rapida do
receptor de imagem e protegdo da tirecoide quando a
glandula tireoide esta alinhada ou muito proxima do
feixe primario. Para radiografias panordmicas:
colimagdo, tipo de receptor mais rapido e uso de
controle automatico de exposi¢do (AEC) ou ajuste
manual de intensidade. Para tomografia
computadorizada de feixe cnico: colimagdo, maior
tamanho de voxels em relagdo a necessidade de
tratamento, alteragdo nas configuragcdes de imagem,
como configuragdes de dose ultrabaixa, menor tempo
de exposigdo, menor quantidade de projegdes, menor
intensidade do feixe, redu¢do do potencial , uso de
protetor tireoidiano e uso de AEC. Todas as alteragdes
nos pardmetros de exposigdo devem ser realizadas
mantendo um valor terapéutico suficiente a nivel
individual e baseado na indicagdo.

Avaliar a eficacia de todas as medidas radioprotetoras em
pacientes menores de idade submetidos a exame radiodiagndstico
odontologico.

Artigo

GOOGLE
ACADEMICO

Evaluation of dentists’ knowledge about
the use of radiology in pediatric dentistry
in Serbia

Mandini¢ Z, et al .

2021

Educagdo e treinamento continuos em radiologia em
odontopediatria

Avaliar o conhecimento dos dentistas na Sérvia sobre o uso da
radiologia em odontopediatria

Artigo

GOOGLE
ACADEMICO

Cone beam computed tomography as a
first line investigation in the pediatric
dental patient

Jensen E D, Jensen S W, Oliver
K

2021

Justificagdo e Otimizagao. Correta prescrigdo, menor
FOV, protetor de tiredide.

Avaliar cendrios clinicos no paciente pediatrico e revisar as
evidéncias mais recentes sobre o uso da TCFC como investigagdo
de primeira linha

Artigo
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DISCUSSAO

Justificacio, otimizacao e limitacao em protecao radiolégica

Dentre os estudos selecionados, ¢ nitida a incorporacdo dos trés principios de prote¢ao
radiologica: justificacdo, otimizagdo e limitagao.

A justificacdo ¢ o primeiro principio da protecdo radiologica e afirma que so6 se deve
expor o paciente apos exame clinico e anamnese minuciosos. As informagdes coletadas ao fazer uma
radiografia terdo um impacto substancial no diagndstico, tratamento e resultado. Se houver outro
método para coletar essa informagao, a radiografia nao devera ser realizada (APS, 2019).

As diretrizes atuais da Associacdo Brasileira de Odontopediatria (ABOPED) sdo ainda
mais conservadoras, tanto no sentido de minimizar a utilizagdo de métodos que envolvam radiagao
ionizante, como em estarem alinhadas a filosofia de minima interven¢ao. Estas afirmam que a tomada
radiografica ¢ util apenas como um método confirmatdrio, estando o clinico em divida em relacao
ao tratamento operatério (ABOPED, 2020). Além disso, se o paciente ndo conseguir lidar com o
procedimento e a qualidade da radiografia ndo for diagndstica, a exposi¢do nao deve ocorrer (APS,
2019).

Um dos desafios na odontopediatria ¢ que o paciente muitas vezes ndo consegue ficar
parado tempo suficiente para a realizagdo do exame radiografico, ocasionando erros e consequentes
repetigdes de exposi¢do. Com o objetivo de manter a exposicdo do paciente ALADA (4s Low As
Diagnostically Acceptable), tao baixa quanto diagnosticamente aceitavel, uma série de ferramentas
tem sido pesquisadas, como posicionadores que evitam o movimento de pacientes durante a
tomografia computadorizada de feixe conico (TCFC) (Yeung et al., 2019), os pirulitos posicionadores
de filme radiografico (Monika, Astuti e Mulyani, 2020) e, at¢ mesmo, estratégias comportamentais
por meio de recursos audiovisuais (Mhaske et al., 2019). Segundo Mhaske ef al. (2019), o manejo do
comportamento e reducao da ansiedade sdo a chave para o sucesso do tratamento.

Jacobs et al. (2017) destaca a importancia da justificacdo e otimizacdo, além de defender
que a dose de radiacdo seja diferenciada de acordo com o sexo e idade do paciente. Os resultados
deste estudo sugerem que as radiografias na area maxilofacial de criangas, especialmente do sexo
feminino, com fissura de palato pode resultar em um risco atribuivel ao longo da vida
significativamente aumentado em comparagdo com uma coorte de controle. Isto deve-se a um
aumento da exposi¢do cumulativa, principalmente devido a procedimentos adicionais de tomografia
computadorizada, que ocorre numa idade mais jovem (Jacobs et al., 2017).

O critério de selecdo do paciente deve estar bem definido para que nao haja exposi¢ao

desnecessaria, visto que alguns pacientes, como aqueles com anomalias, a depender do tratamento,
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passardo por repetidas exposi¢cdes no decorrer de seu crescimento, podendo resultar em uma
acumulagdo de doses de radiagao absorvida (Hedesiu et al., 2018).

Esse conceito pode ser observado na atualizagdo da sigla ALADAIP (4s Low As
Diagnostically Acceptable being Indication-oriented and Patient-specific), que seguindo os
principios de protecdo radioldgica a exposi¢ao deve ser tdo baixa quanto diagnosticamente aceitavel
sendo a indicagao orientada especificamente de acordo com o paciente (Kiihnisch et al., 2019).

A classificagdo do Nivel Relativo de Radiagdo (RRL) estabelecida pelo Colégio
Americano de Radiologia, permitiu a comparagdo das doses eficazes de exposi¢cdes médicas,
mostrando que as doses para radiografias dentarias 2D s3o equivalentes ao nivel de radiagdo para
radiografias de toérax e maos, enquanto os exames de TCFC sao colocados na faixa de doses para
mamografia e radiografias de pelve (ACR, 2023; Hedesiu et al., 2018).

Tal preocupagdo ¢ refletida nos estudos de Oenning et al. (2018), Dula (2019), Firetto et
al. (2019), Colceriu-Simon et al. (2019), Akleyin e Eskibaglar (2022), refor¢ando que a TCFC deve
ser indicada somente quando a radiografia 2D ndo for suficiente para o diagndstico. A aplicacao
indiscriminada da TCFC, presumindo que ela sempre possui doses minimas, pode resultar em
exposicdes significativas (Rehani et al., 2015).

J& o objetivo basico da otimizagdo da protecao radioldgica durante um exame ¢é ajustar os
parametros de imagem e instituir medidas de prote¢ao de tal forma que a imagem necessaria seja
obtida com a dose de radiagdo mais baixa possivel e o beneficio liquido seja maximizado. A
otimiza¢do da protecdo radiologica envolve trés aspectos principais: equipamento radioldgico,
garantindo sua adequacao; dos parametros técnicos, de modo que sejam adequadamente adaptados
aos pacientes pediatricos e niveis de referéncia de dose (DRLs) aplicaveis aos pacientes pediatricos
(Khong et al., 2013).

Para auxiliar no processo de otimizagdo da exposicdo médica dos pacientes, foi
introduzido o conceito de DRLs. Um valor DRL ¢ consultivo e, na pratica, ¢ definido de forma que,
se o valor for excedido regularmente, a pratica envolvida deve ser investigada. A ICRP ndo especifica
quantidades, valores numéricos ou detalhes de implementagdo. Esta tarefa ¢ dos 6rgdos autorizados
regionais, nacionais e locais, cada um dos quais deve atender as necessidades em suas respectivas
areas (Khong et al., 2013).

Se os parametros de irradiagao nao forem reduzidos para uma exposi¢ao pediatrica, as
doses de radiagdo para criangas podem exceder os niveis tipicos de radiagdo para adultos devido a
diferenga no tamanho dos 6rgdos e a suscetibilidade a radiagdo (Colceriu-Simon et al., 2019).

Ainda sdo necessarios mais estudos para definir uma diretriz sobre a dose ideal para

pacientes pediatricos, em decorréncia da variedade entre proporgdes corporeas existentes em uma



23

mesma faixa etaria (Lacerda e Khoury, 2007), assim como a falta de padrao especifico a depender da
marca do equipamento utilizado (Colceriu-Simon et al., 2019).

Os trabalhos publicados por Firetto, Dula (2019) e Rahman ef al. (2018) demonstram que
para uma limita¢ao da dose de exposi¢do, algumas ferramentas estdo ao alcance do cirurgido-dentista
como: o uso de colimadores nos aparelhos de radiologia (Campbel et al., 2020) e até mesmo reducao
de seu tamanho (Mupparapu et al., 2020), em especial o retangular, reduzindo o campo de exposi¢ao
para fins diagnosticos (field of view-FOV) tanto em aparelhos intraorais como extraorais; o uso de
equipamentos de prote¢do como coletes de chumbo e protetores de tiredide, assim como o
desenvolvimento de 6culos de protecao blindados para resguardar o cristalino (Nejati, 2023). Outras
medidas de radioprotecdo como uso de filmes mais sensiveis (F-speed) na auséncia de sensores
digitais, correto posicionamento do paciente e, ndo menos importante, condi¢cdes ideais de

processamento e avaliagdo das radiografias, também foram citadas (Kiihnisch et al.; 2019).

Importincia da atualizacio continua em radiologia e protecio radiolégica

O odontopediatra precisa ser treinado e ter experiéncia para avaliar radiografias
odontologicas. Isto requer profundo conhecimento de anatomia e patologia na radiologia, bem como
de artefatos (Kiihnisch et al., 2019). Para Mandini¢ et al. (2021), educagdo e treinamento continuos
em radiologia em odontopediatria ¢ essencial para evitar repeticdes e exposi¢do desnecessaria a
radiagdo. Mascarenhas et al. (2023) reafirma a importancia do conhecimento sobre as técnicas de
radiacdo adequadas, pratica e utilizacdao de medidas preventivas em protecao radiologica, assim como
implementagdo de regras para limitar os erros, além de questionar se existe consciéncia geral sobre
esse aspecto.

Zakirulla et al. (2020) analisou o conhecimento dos estudantes de odontologia em uma
universidade na Turquia e suas atitudes em relacdo a prote¢do radioldgica de seus pacientes
pediatricos e constatou que existe uma demanda para refor¢ar o conhecimento pratico do dentista
sobre a seguranga radiologica. Tal conclusdo aparece também no estudo de Esmaeili (2017) no qual
compartilha que as areas de melhoria devem incluir o conhecimento sobre o processo de
encaminhamento, interpretagdo de imagens, selecdo adequada do programa, procedimentos de
reducdo de campo de imagem e prote¢ao da glandula tireoide.

Em um estudo realizado em 2015 sobre o conhecimento dos formandos da Faculdade de
Odontologia de Aragatuba - UNESP sobre medidas de radioprotecdo na clinica odontoldgica, quanto
a prote¢ao para o paciente, o avental plumbifero em associagdo ao protetor de tireoide foram citados
por 61% dos formandos. Embora presente a preocupagao quanto a protecao do paciente, foram

registradas lacunas no conhecimento dos futuros profissionais quanto as medidas de radioprotecao



24

em Odontologia (Garbin et al., 2015). Tal situagdo se apresentou novamente em estudo realizado por
Costa et al. (2021), em que os autores estabelecem que o conhecimento sobre radiologia e normas de
radioprotecao sdo escassas e, por muitas vezes, a falta de conhecimento pode levar a impericia e
negligéncia.
Todos os profissionais da area da saude que lidam diretamente com exames por imagem,
devem conhecer e compreender a importancia da radiobiologia e radioprotecdo para

procedimentos em que sejam necessarios a utilizagdo de raios-X, evitando assim exposi¢des
desnecessarias e efeitos nocivos das radiagdes ionizantes (Costa et al., 2021).

Diretrizes e protocolos

Kiihnisch et al. (2019) e Firetto et al. (2019) propde diretrizes e protocolos de boas
praticas clinicas em radiologia odontologica com base nos documentos da Academia Européia de
Odontopediatria (EAPD) e Associagdo Americana de Odontologia (ADA), além de regulamentagdes
nacionais proprias. Nestes estudos sdo apresentados guias de tomada de decisdo quanto a realizar ou
ndo o exame, ao tipo de radiografia a ser realizada, ferramentas de reducdo da exposi¢do como uso
dos colimadores retangulares e blindagem do paciente, sendo resultado de um esforgo coletivo para
o cirurgido-dentista adotar a protecdo radioldgica para o publico pediatrico. Os trabalhos de Oenning
et al. (2017) e Colceriu-Simon et al. (2019) produziram material especifico para as indicacdes de
tomografias de feixe-conico.

Van Acker et al. (2020) avalia todas as medidas radioprotetoras em pacientes menores de
idade submetidos a exame radiodiagnostico odontoldgico e resume o que € eficaz em cada tipo de
imagem. Akleyin e Eskibaglar (2022) reforcam a importancia de existir protocolos que guiem o
cirurgido-dentista nas exposigoes.

Podemos exemplificar com a Associacdo Internacional de Traumatologia Dentaria
(IADT) que publicou um guia para tratamento de lesdes dentérias traumaticas na denti¢do primaria,
incluindo também o tipo de imagem radioldgica indicada para cada situagdo (Day et al., 2020).

Funcdo semelhante tem a “Image Gently In Dentistry” fundada pela Alianga para
Seguranca Radioldgica em Imagens Pediatricas, uma campanha de sensibilizagdo e educagao sobre a
gestdo adequada do risco radioldgico para pacientes pediatricos, promovida por associacdes
cientificas americanas na area de pediatria e radiologia (Firetto et al., 2019). Os pontos-chave
indicados por ela para minimizar a dose nas praticas de radiologia odontoldgica nos anos de
desenvolvimento convergem nos resultados encontrados no presente trabalho.

Atualmente as regulamentagdes brasileiras sobre radiologia odontologica estdo descritas

na RDCn° 611, de 9 de margo de 2022. Entretanto, podemos perceber que a importancia da seguranga



25

radiologica ainda ¢ relativizada, quando no Capitulo II sobre os requisitos gerais, Se¢do I, Art. 4°,

informa:

Servicos de radiologia diagnostica ou intervencionista devem implementar estrutura
organizacional que induza o desenvolvimento de cultura de seguranca e de melhoria continua
da qualidade da estrutura, dos processos e dos resultados, traduzindo-se em:

I- prevengdo e aprimoramento constantes dos procedimentos radiolégicos e em protecdo
radiolégica, quando couber, como parte integrante das fungdes diarias de cada membro da
equipe;

IT - defini¢do clara das cadeias hierdrquicas para a tomada de decisdo no ambito do
estabelecimento, bem como das responsabilidades de cada individuo; e

IIT - adocdo de normas, rotinas, protocolos e procedimentos operacionais, tendo a protegdo
radiologica, quando couber, a qualidade e a seguranga como temas prioritarios, incluindo a
pronta identifica¢do e corre¢do de problemas, de acordo com sua relevancia [...] (Brasil,
2022, p. 2-3, grifo meu).

A seguranga radiologica € um ato de equilibrio entre riscos e beneficios (Farman, 2014).
Seguir os principios de protegdo radioldgica ainda ¢ a melhor maneira de reduzir a exposigao.

O presente trabalho identificou como pontos fortes o fato de que os estudos selecionados
se embasaram em normas regulamentadoras internacionais como referéncia. Além disso, obteve éxito
em agrupar trabalhos relevantes sobre o tema nos diferentes continentes, reunindo uma variedade de
populagdes e culturas.

Como fatores limitantes, evidencia-se a escassez de diretrizes nacionais especificas para
o publico pedidtrico. A implementagdo de programas de qualidade da assisténcia em radiologia
odontologica e educacdo continua em protecdo radioldgica também sdo relevantes aspectos a serem
considerados, tanto nas clinicas odontologicas quanto nos cursos de graduagdo e pos-graduacao em

Odontologia.

CONCLUSAO

Conforme a literatura consultada, o presente trabalho identificou como aspectos
relevantes na tematica estudada os conceitos de justificacdo, otimizacdo e limitagdo em prote¢ao
radioldgica, importancia da atualizagdo continua na area, assim como de diretrizes gerais.

Ainda ha necessidade de mais estudos no sentido de definir DRLs para o publico
pediatrico, padronizagdo de equipamentos para adequagdo de doses e atualizacdo das diretrizes
nacionais quanto a prote¢do radioldgica.

A protegdo radioldgica ¢ um campo em constante evolugdo e os profissionais de
odontopediatria devem estar atualizados sobre as ultimas praticas e diretrizes para garantir a

seguranca de seus pacientes.
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3 CONSIDERACOES FINAIS

Em suma, este trabalho buscou explorar a relevancia da prote¢do radiologica em
odontopediatria, destacando a necessidade de medidas efetivas para minimizar a exposi¢ao a radiagao
ionizante em criancas. Os resultados obtidos reforcam a importincia de se adotarem protocolos
especificos para essa faixa etaria, considerando suas particularidades anatomicas e fisiologicas.

No entanto, ¢ evidente que ainda ha lacunas no conhecimento cientifico nesse campo.
Recomenda-se que futuras pesquisas se dediquem a analisar e confrontar resultados, aprofundando
nossa compreensao sobre os efeitos da radiacdo em pacientes pediatricos. Além disso, urge a criacao
de um referencial nacional que norteie as praticas de radioprotecdo direcionadas a esse publico
especifico.

Nesse sentido, profissionais da odontopediatria, pesquisadores e 6rgdos regulatorios
devem colaborar para estabelecer diretrizes claras e baseadas em evidéncias, garantindo a seguranga

dos pequenos pacientes durante os procedimentos radiograficos na odontologia.
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