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APRESENTAÇÃO

A Coletânea Nacional Radiodiagnóstico e Procedimentos Radiológicos 2 é um 
e-book composto por 23 artigos científicos que abordam assuntos sobre diagnostico 
de imagens, proteção radiológica, novas técnicas de aquisição de imagem, 
diagnóstico e tratamento de câncer de mama e técnica de tratamento que utilizam 
como princípio físico os raios X.  

Com certeza este e-book irá colaborar para expandir o conhecimento dos leitos 
nas diferentes áreas da Radiologia. 

Desejo a todos uma excelente leitura!

Fabrício Loreni da Silva Cerutti
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DO DIAGNÓSTICO À RADIOTERAPIA: 
A CONTIBUIÇÃO DA TOMOGRAFIA 

COMPUTADORIZADA E SUA RELAÇÃO COM DOSES 
DE RADIAÇÃO

CAPÍTULO 18
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RESUMO: O presente trabalho, debruça-se na 
realização de uma análise comparativa entre 
as doses de radiação. Objetivando os fatores 
preponderantes na variação das exposições 
entre as técnicas utilizadas, bem como, 
resultados evidenciados em doses absorvidas 
nas glândulas salivares e outras regiões 
para os distintos procedimentos, não há um 

consenso no estabelecimento sobre protocolos.  
Apesar dos riscos associados à radiação 
ionizante, e radiossensibilidade das glândulas 
salivares, não evidenciamos uma preocupação 
quanto às doses referentes ao planejamento 
radioterápico. Pois não são consideradas 
as doses aportadas por outros exames com 
equipamentos emissores de radiação ionizante 
antes do tratamento, bem como irradiação de 
estruturas não inseridas no plano de tratamento. 
Recomenda-se continuidade destes estudos 
para futuras contribuições.
PALAVRAS-CHAVE: Tomografia 
Computadorizada; Planejamento em 
radioterapia ,  Dose.

ABSTRACT: The present work is concerned 
with the performance of a comparative analysis 
between doses. Aiming the predominant factors 
in the variation of the exposures between the 
techniques used, as well as results evidenced in 
doses absorbed in the salivary glands and other 
regions for the different procedures, there is no 
consensus in the establishment on protocols. 
Despite the risks associated with ionizing 
radiation and radiosensitivity of the salivary 
glands, we did not show a concern regarding 
the doses related to radiotherapy planning. 
Because doses given by other examinations with 
emitting equipment of ionizing radiation before 
treatment, as well as irradiation of structures not 

mailto:*paulogeambastiani@hotmail.com


 
Radiodiagnóstico e Procedimentos Radiológicos 2 Capítulo 18 150

inserted in the treatment plan, are not considered. We recommend continuation of 
these studies for future contributions.
KEYWORDS: Computed Tomography , Radiotherapy planning ,  dose .

1 | 	INTRODUÇÃO 

A Tomografia Computadorizada (TC) revolucionou os estudos radiológicos, 
por proporcionar a visualização de estruturas em três planos anatómicos (axial, 
sagital e coronal), permitindo identificar diferenças de densidades na ordem de 
0,5% em tecidos (PINA, et al 2009). O rápido aumento no número de tomografia 
computadorizada (TC) tem levantado preocupações sobre a segurança de exames 
e a exposição à radiação associada. Para reduzir a dose de radiação várias opções 
estão disponíveis, uma delas é o controle automático de exposição (CAE) (ATAC, el 
al, 2015). 

Com o crescente aumento de aplicações, a contribuição relativa da TC para 
a dose resultante de exames médicos tem aumentado proporcionalmente, sendo 
responsável por até 40% da dose de radiação coletiva, resultante da radiologia para 
diagnóstico em alguns países da União Europeia (EU). Em razão destas doses 
serem relativamente elevadas, permitem gerar um grande impacto sobre as doses 
na população, isto reforça que a avaliação das exposições médicas nos exames de 
TC é particularmente importante. Um dos efeitos biológicos da radiação ionizante é a 
indução de câncer2, restrição de dose é um dos princípios fundamentais de proteção 
contra radiações, portanto, a aplicação do princípio de otimização tornou-se cada 
vez mais importante e precisa ser executado com uma atenção considerável na 
prática médica (HARDER et al, 2015).  

Após quase dez anos da introdução da TC comumente adotada para radiologia, 
os primeiros simuladores, sistemas de planejamento baseados em TC foram 
incorporados na radioterapia, pois as limitações quanto ao planejamento em duas 
dimensões (2D), com radiografias baseadas em imagens onde há sobreposição de 
estruturas anatômicas, tecidos sobrepostos, dificultava a correlação da localização 
anatômica do tumor, observada nos exames de imagem com finalidade diagnóstica. 
Consequentemente processo de identificação e delineamento das áreas a serem 
tratadas baseia-se nos dados de exame físico e nos relatos cirúrgicos, estabelecendo 
uma lacuna entre a precisão da identificação da área a ser tratada com a eficiência 
do tratamento (DALMAZO et al 2010; CAMARGO 2014).

A utilização da TC para realização de planejamento em radioterapia permite a 
redução dos efeitos colaterais e aumenta o sucesso do tratamento5, por concentrar 
dose efetiva no volume tumoral com proteção das estruturas periféricas. Isto deve-se 
ao fato também - conforme TC para fins diagnóstico-, pela disposição em obtermos 
dados em três dimensões (3D), permitindo no planejamento radioterápico a referida 
distribuição de isodoses em diferentes planos, e adequação das doses no volume-
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alvo de tratamento (CAMARGO 2014).
O sistema de planejamento complexo ou conformacional consiste em fazer 

uso da TC para preservação dos órgãos de riscos e potencial aumento de dose no 
volume-alvo (tumor), assim promove maior controle da doença, maior taxa de cura, 
menores efeitos colaterais a maior proteção dos órgãos de risco (SCAFF, 2010).

O presente trabalho consiste no levantamento de doses, comparando aplicações 
distintas da TC para planejamento. A proposta do tema apresentado é destacável, 
pois há poucos estudos que referenciam a mesma tecnologia para diagnóstico por 
imagem e fins terapêuticos, levando-se em consideração que o paciente antes de 
ser submetido ao tratamento de radioterapia com altas doses, acaba sendo exposto 
a radiação em níveis menores, mas que acometem regiões que não são alvos de 
tratamento. 

2 | 	MATERIAIS E METODOS 

Trabalho experimental, que consiste em simular possíveis doses aportadas 
conforme protocolos de aquisição tomográfica preconizados habitualmente em 
serviços de radioterapia. Foram realizadas aquisições tomográficas de cabeça e 
pescoço com o phantom antropomórfico Pixy RS 109 (ver figura 1), equivalente a 
um adulto médio típico (1,75 m e 74kg). As imagens foram adquiridas em um serviço 
filantrópico de saúde, com tomógrafo híbrido (PET/CT), fabricante GE, modelo 
Discovery DV6800 de 16 canais, no período entre Março e Abril de 2016. Todas as 
aquisições foram realizadas no modo CT, de acordo com os protocolos estabelecidos 
no serviço, tanto para fins de planejamento em radioterapia. 

2.1	Do planejamento

O phantom foi posicionado conforme orientação padrão estabelecida no 
serviço, com posição em supinação, cabeça em direção ao tubo (figura 1 a, b). 
Foram estabelecidas varreduras do escanogroma (scout) em posições ortogonais 
de 0º (figura 2a e 90º figura 2b), afim de estabelecer melhor reprodutibilidade na 
programação dos cortes tomográficos. 
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Figura 1a

Posição do Phantom
Fonte: Dados da pesquisa

Figura 1b

Programação do exame conforme posição do 
phantom

Fonte: Dados da pesquisa

Após aquisição das duas imagens do topograma, foi estabelecido o planejamento 
para obtenção das imagens, iniciando a primeira exposição radiológica da calota 
craniana, ultrapassando os limites da última vértebra do phantom C-7 (figura 2).

Figura 2a
Aquisição da imagem a 0º 

Fonte: Dados da pesquisa

Figura 3b
Aquisição da imagem a 90º

Fonte: Dados da pesquisa

2.2	Protocolo de execução

Para cumprimento efetivo da realização do estudo, adotamos o protocolo 
“real”, normalmente aplicado na prática diária do serviço de acordo com a tabela 1. 
As primeiras aquisições geradas após a imagem piloto (topograma), servem para 
verificação do posicionamento dos BIB (SACFF, 2010; BRASIL, 2000), ferramenta 
radiopaca usualmente aplicada para facilitar a coincidência entre os eixos do corpo 
de acordo com isocentro estabelecido para tratamento. Em seguida foram adquiridas 
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as imagens conforme protocolo para planejamento radioterápico do crânio, por fim 
protocolo para planejamento de tratamento de cabeça e pescoço. Em todas as fases 
do protocolo foram adotadas aquisições do tipo Helical, com rotação do tubo a 0,5s, 
voltagem fixa em 120kV e controle automático de exposição acionado.

PROTOCOLO
Nº de 

IMAGENS 
(aquisição 
primária)

ESPESSURA 
DE CORTE 

(mm)
PASSO VEL.(mm/rot) mA

PASSO 
DE 

DOSE

Crânio (BIB) 1 2 3,75 1.375:1 27,50 80 +0

Crânio 2 28 5 0,9838:1 9,37 180-
250 +13

Crânio/Pescoço 76 3,75 0,9838:1 18,75 180-
350 +0

Tabela 1. Parâmetros de aquisição

Fonte: autoria própria

Destacamos que a configuração do detector se manteve em 16 X 1,25 mm, 
exceto a colimação do feixe para o protocolo do Crânio/pescoço que atingiu 20 mm 
e SCAN FOV para este mesmo protocolo adotado é o Large.

Realizamos as coletas de doses, conforme fornecimento do relatório (DLP 
e CTDIvol), destacando também as doses absorvidas nas glândulas salivares, 
mucosa oral e olhos, utilizando software validado Caldose, versão X 5.0. Após 
os achados, comparamos os resultados de acordo com o protocolo análogo da 
aquisição tomográfica para fins de diagnóstico, de acordo com as recomendações 
internacionais. 

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO

Os principais resultados obtidos neste estudo são os valores de doses medidos 
pelo próprio equipamento híbrido de TC. Em seguida os resultados que correspondem 
as caraterísticas do nível de dose de acordo com a aquisição.  Para Camargo 
(2014) as doses para exames de tomografia em planejamento em radioterapia, são 
baixas, no entanto deve-se ter atenção quanto a inobservância da aplicação técnica 
indesejada (SCAFF, 2010; SALVAJOLI; SOUHAMI; FARIA, 2013).

Os valores de DLP e CTDI vol na segunda aquisição do protocolo (crânio 2), 
apresentam números mais próximos dos valores limites recomendados.   Rodrigues 
et al (2012) reforçam que Níveis de referência de diagnóstico – devem ser 
considerados-, de modo a não serem ultrapassados nos exames realizados.
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PROTOCOLO DLP 
(mGy-cm)

CTDI vol
(mGy)

Glândulas 
salivares 

Dose 
Absorvida

Mucosa oral
Dose 

Absorvida

Olhos 
Dose 

Absorvida

Crânio (BIB) 1 7,92 3,75 2,049 0,677 6,012
Crânio 2 298,59 9,57 5,528 1,864 15,27
Crânio/Pescoço 3 120,51 3,37 1.841 0.608   5,403

Tabela 2. Valores das doses
Fonte: autoria própria

Dados do crânio 2 revelam que o aumento da espessura de corte favorece 
o aumento de dose, sobretudo nas áreas adjacentes que por sua vez são mais 
radiossensíveis (BUSHONG, 1997; SALVADOR et al 2013). O posicionamento dos 
BIB´s, promoveu aumento de dose absorvida no protocolo crânio 1 (figura 3), pois 
apesar de serem realizados apenas dois cortes tomográficos, a localização torna-se 
desfavorável devido proximidade ao globo ocular (ICRU 1998; SOARES et al 2011).

Figura 3a
Com marcação radiopaca

Fonte: autoria própria

Figura 3b
Sem marcação radiopaca

Fonte: autoria própria

A Comissão Internacional de Proteção Radiológica (do inglês International 
Commission on Radiological Protection-  ICRP 2007), estabelece a dose ponderada 
derivada (wt) de uma dose efetiva a partir do risco nominal associado às exposições 
agudas, variando entre tecidos: 0,12 para medula, pulmão, estômago; 0,04 para 
tireoide, esôfago, bexiga; 0,01 glândulas salivares. Os fatores de ponderação estão 
relacionados ao risco total para saúde humana.

Os resultados demonstram que as doses para planejamento em radioterapia são 
superiores comparados com o método para diagnóstico, devido a maior abrangência 
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na varredura, levando em consideração também as repetições para posicionamento, 
dos marcadores radiopacos (BBs) e definição do isocentro para tratamento. Embora, 
a dose absorvida durante aquisição tomográfica para planejamento, não seja 
considerada para dosimetria, radioterapia, devemos preconizar uma menor dose 
possível durante os procedimentos. Vale ressaltar, que as glândulas salivares são 
tecidos bastante sensíveis à radiação, quando expostos à radiação para tratamento 
são susceptíveis a gerar efeitos colaterais, principalmente xerostomia e dificuldade 
de deglutição (GRUNDMANN et al, 2009; HPA, 2013).

Há poucos estudos que abordam compreensão etiológica sobre neoplasia das 
glândulas salivares, no entanto a radiação ionizante é mais um fator que permite 
relacionar a causa desta patologia (ARDENGHI et al, 2003).

Estudo de Mori et al (2009), aponta o uso de TC Quadrimensional (4DCT) na 
radioterapia, ao qual minimiza principalmente a degradação da imagem causada pelo 
movimento respiratório, com diversas aplicações de aquisição tomográfica, para fins 
de planejamento e acompanhamento do tratamento. Embora a exposição à radiação 
seja muito maior (aproximadamente quatro vezes maior) do que às tomografias para 
planejamento, especialmente nesta abordagem de Mori et al (2009), o aumento 
da precisão do tratamento proporcionado pela 4DCT é justificável. A TC permite 
uma demonstração mais clara e objetiva da doença e demonstra a possibilidade de 
heterogeneidade da radiação condicionada ao alvo de tratamento estabelecido.

4 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS

Apesar dos riscos relacionados à radiação ionizante, não evidenciamos uma 
preocupação quanto às doses referentes ao planejamento radioterápico, pois não são 
consideradas as doses aportadas por outros exames com equipamentos emissores 
de radiação ionizante antes do tratamento, bem como irradiação de estruturas não 
inseridas no plano de tratamento. Neste cenário, percebe-se que a influência da 
dose durante o planejamento para tratamento em radioterapia não é preconizada 
como fator preponderante de otimização das práticas, ainda que estas imagens para 
planejamento não estejam relacionadas com diagnóstico, não requerendo imagens 
de alta qualidade, mas sim com mínimo para garantir a execução do planejamento do 
tratamento. Recomenda-se continuidade destes estudos para futuras contribuições, 
sobre uma nova perspectiva de levar em consideração as doses absorvidas nos 
órgãos radiossensíveis, antes e durante do tratamento. Sabemos que a dose 
fornecida por feixes da ordem de quilo elétron-volt, são significativamente menores 
do que os feixes utilizados para tratamento.  No entanto, sistemas mais sofisticados 
de tratamento com Radioterapia Guiada por Imagens, associados ao tomógrafo 
computadorizado cone-beam, são utilizados com bastante frequência. Não obstante 
devemos nos atentar para verificar a possibilidade de adequar ao planejamento as 
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doses aportadas nessas aplicações.
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