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RESUMO

Cenarios clinicos para cirurgia de fratura por compressdo da vértebra foram virtualmente
modelados para estimar valores de dose equivalente, efetiva e risco de cancer
normalizados pelo PKA (Produto Kerma Area) para o paciente e cirurgido. Esta cirurgia
é conhecida como cifoplastia e envolve o0 uso do equipamento de radiodiagnostico do tipo
arco C, o qual fornece imagens em tempo real e da suporte para o cirurgido durante a
manipulacdo das agulhas e entrega de cimento cirrgico dentro da vértebra fraturada. O
cbédigo de transporte de radiacdo utilizado foi o MCNPX (Monte Carlo N-Particle
eXtended) e duas duplas de simuladores antropomorficos virtuais: UFHADM e UFHADF
(University of Florida Hybrid ADult Male/Female). Foram simuladas duas projecdes
com sete tensdes de tubo para cada uma. No mesmo cenério foi calculado o PKA na saida
do tubo, proporcionando o calculo dos coeficientes de conversao (E/PKA — Dose Efetiva
por PKA, HT/PKA — Dose equivalente por PKA e RC/PKA — Risco de Cancer por PKA).
A partir do conhecimento de valores experimentais de PKA e dos resultados deste estudo,
foi possivel estimar valores absolutos de dose equivalente, efetiva e risco de cancer para
diferentes condi¢des de exposi¢cdo. Neste trabalho foram desenvolvidos cenarios com e
sem a mesa cirdrgica, para comparacdo com os dados ja existentes na literatura. A
auséncia da mesa no cenario promoveu um aumento percentual de 56% nos CCs de doses
efetivas de pacientes em relacdo aos cenarios calculados com a cama. Com relagdo ao
cirurgido, considerando todas as projecdes, 0 uso dos equipamentos de protecdo pessoal
reduziu a dose efetiva, em média, entre 66-68%; enquanto o uso do saiote reduziu entre
2-5% esta mesma grandeza. Em relacdo ao estudo de risco de cancer, o colon e pulméo
apresentaram-se como 0Orgdos de maior risco para 0 paciente e médico cirurgido,
respectivamente. Para o simulador submetido a cirurgia de cifoplastia (paciente),
considerando um feixe de 70 kVp, PKA de 5,5 Gy.cm? e um o coeficiente de risco de
cancer efetivo calculado neste trabalho de 3,77 Gyl.cm?, estimou-se 21 mortes por
cancer, considerando um universo de 108 casos. Os dados obtidos enfatizam a importancia
da elaboracéo de cenarios virtuais que se assemelham a cenarios clinicos, gerando valores
de E/PKA, HT/PKA e RC/PKA mais proximos dos valores reais.



ABSTRACT

Clinical settings for vertebral compression fracture surgery were virtually modeled to
estimate equivalent, effective, and cancer risk values normalized by the KAP (Kerma
Product Area) for the patient and surgeon. This surgery is known as kyphoplasty and
involves the use the equipament of type arch C, which provides real-time imaging and
supports the surgeon during needle manipulation and delivery of surgical cement into the
fractured vertebra. The radiation transport code used was MCNPX (Monte Carlo N-
Particle eXtended) and two dual virtual anthropomorphic simulators: UFHADM and
UFHADF (University of Florida Hybrid ADULT Male / Female). Two projections were
simulated with seven tube voltage voltages for each. In the same scenario the KAP was
calculated at the tube output, providing the calculation of the conversion coefficients
(E/KAP, HT/KAP and RC/KAP). From the knowledge of experimental values of KAP
and the results presented in this study, it was possible to estimate absolute values of
equivalent, effective dose and cancer risk for different exposure conditions. In this work,
scenarios were developed with and without the surgical table, in order to compare it with
the existing data in the literature. The absence of the bed in the scenario promoted a
percentual increase of 56% in the effective doses of patients in relation to the scenarios
calculated with the bed. Regarding the surgeon, considering all projections, the use of
personal protective equipment reduced the effective dose, on average, between 66-68%;
while the use of the UTS reduced this same greatness by 2-5%. In relation to the study of
cancer risk, colon and lung presented as a higher risk organ for the patient and surgeon,
respectively. For the simulator undergoing kyphoplasty (pacient), considering a beam of
70 kVp, KAP of 5.5 Gy.cm? and a effective cancer risk coefficient calculated in this work
of 3.77 Gyl.cm?, it was estimated 21 cancer deaths were estimated, considering a
universe of 10° cases. The data obtained in this work emphasize the importance of
elaborating virtual scenarios that resemble clinical scenarios, generating E/KAP, H/KAP

and RC/KAP values that are closer to the real values.
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1.

Introducéo e Estado da Arte

A fratura por compressdo da vértebra pode ocorrer ao cair em uma caminhada, por
praticar esportes e em acidentes de transitos, sendo mais comum em pessoas mais idosas que
sofrem de osteoporose (RIGGS e MELTON, 1995; EDIDIN, ONG, et al., 2013). A osteoporose
gera um enfraquecimento dos ossos e aumento do risco de fratura. A vértebra lesionada
proporciona desconforto para o individuo e a melhor indicacdo para o alivio da dor é o
procedimento cirdrgico (LIEBERMAN, DUDENEY, et al., 2001; GANGI, GUTH, et al., 2003;
LEDLIE e RENFRO, 2003).

A cirurgia usada para corrigir a fratura por compresséo da vértebra é conhecida como
cifoplastia (HARSTALL, HEINI, et al., 2005). Este procedimento é utilizado para inserir cimento
cirtrgico na vértebra lesionada com o objetivo de preencher a parte porosa e enfraquecida e entdo
fortalecer a vértebra e aliviar a dor (LEDLIE e RENFRO, 2003). Esta cirurgia € minimamente
invasiva e usualmente feita com duas incisées. Durante o processo, 0 cirurgido usa um Arco-C
para guiar a entrega do cimento através de imagens radiograficas em tempo real. Apesar dos
beneficios serem justificaveis, o uso do equipamento de raios X sempre traz preocupagdo em
relacdo a dose no paciente e na equipe médica. Estudos envolvendo cifoplastia e vertebroplastia,
tanto computacional e experimental, tém sidos desenvolvidos para quantificar a dose de radiacédo
relacionada a esta pratica (PERISINAKIS, DAMILAKIS, et al., 2004; HARSTALL, HEINI, et
al., 2005; MROZ, YAMASHITA, et al., 2006; ORTIZ, NATARAJAN, et al.,, 2006;
BOSZCZYK, BIERSCHNEIDER, et al.; SCHNEIDER, CLAUSEN, et al., 2014; PANIZZA,
BARBIER]I, et al., 2014; LONJON, CORRE, et al., 2016).

Seibert, em 2004, fez uma revisao de literatura e observou gue poucos estudos envolvendo
0 tema vertebroplastia e cifoplastia trazem uma relevante discussao para doses de radiacdo. Ele
enfatiza que a maioria dos artigos e trabalhos publicados nesta area ndo sdo em revistas de
radiologia e entdo existe uma grande possibilidade dos procedimentos ndo seguirem uma
metodologia adequada (SEIBERT, 2004).

Panizza et al., em 2014, desenvolveram um trabalho avaliando 20 pacientes que foram
submetidos a cirurgia de cifoplastia. Neste trabalho, o0 PKA (Produto Kerma Area) foi medido
experimentalmente e um software computacional (PCXMC) foi utilizado para calcular a dose
efetiva. Eles avaliaram duas técnicas de entrega do cimento cirlrgico: a primeira feita
manualmente e a segunda por meio de um sistema automatizado de entrega de cimento (CDS).
Devido as diferengas no tempo de exposi¢éo, a diferenca na dose efetiva para o paciente foi de
90% entre as técnicas adotadas (PANIZZA, BARBIERI, et al., 2014). Este aumento de dose



efetiva é porque ao utilizar o CDS o tempo de exposic¢éo da cirurgia aumenta promovendo mais
dose no paciente.

Schils et al., em 2013, avaliaram as doses de radiacdo para cirurgides que usam o CDS.
Foi observado que as doses de radiacdo nos dedos, pulso e perna foram reduzidas em mais de
80% para os cirurgiGes que usam o CDS, permitindo trabalhar muito abaixo do limite anual de
dose (SCHILS, SCHOOJANS e STRUELENS, 2013).

O método Monte Carlo tem sido usado na area de radiologia diagndstica para avaliar dose
de radiacdo para feixe primario e radiacdo espalhada (MAH, HE, et al., 2011; CHAN e DOlI,
1983). Recentemente, cenarios computacionais reais foram desenvolvidos para representar
melhor as caracteristicas desta pratica e assim, estimar com mais confianca os valores das doses
de radiacdo (SANTOS, CARVALHO, et al., 2014; SANTOS, NEVES, et al., 2015; SANTOS,
GALEANO, et al., 2016; SANTOS, GALEANO, et al., 2017).

1.1.0Objetivo

O objetivo deste trabalho foi calcular os coeficientes de conversdo expressos na
forma de dose equivalente, dose efetiva e risco de inducdo de cancer normalizados pelo
PKA para pacientes e cirurgides ortopédicos durante a cirurgia de fratura por compressao
da vértebra.

Devido a possibilidade de detalhamento na construcdo do arquivo de entrada do
MCNPX, os cenarios modelados aproximaram-se ao maximo das caracteristicas reais da
pratica clinica. Neste trabalho, foram realizadas simula¢Ges considerando 7 espectros
energéticos (60 kVp a 120 kVp em passos de 10 kVp) e duas projecdes radiogréaficas
utilizadas no procedimento (projecao Antero Posterior - AP e projecdo Latero Lateral -
LL). Além disso, ainfluéncia nos CCs devido a presenca e a auséncia de alguns elementos
do cenério foram estudadas, como a mesa de cirurgia, 0s equipamentos de protecdo

individual e o saiote plumbifero do arco C.

1.1.1. Objetivos especificos

» Calcular os coeficientes de conversdo H1/PKA, E/PKA e RC/PKA para pacientes
em cirurgia de cifoplastia considerando cenarios com e sem a mesa cirurgica.
» Calcular os coeficientes de conversdo Ht/PKA, E/PKA e RC/PKA para cirurgides

que utilizam ou nédo o equipamento de protecao e em cirurgia de cifoplastia.



2. Fundamentacéo teorica

2.1.Producéo de raios X

Em radiodiagndstico, os raios X sdo produzidos em um tubo evacuado e sua
producéo € iniciada a partir do aquecimento de um filamento de tungsténio que, por efeito
termionico, cria uma nuvem de elétrons ao seu redor (BUSHBERG, SEIBERT, et al.,
2012). Uma diferenca de potencial € aplicada fazendo com que os elétrons colidam
fortemente contra um metal de nimero atdbmico alto. A forte desaceleracéo de particulas
carregadas, neste caso 0s elétrons, proximo a um nucleo atdmico faz com que raios X de
freamento sejam emitidos. Outro tipo de raios X, inerente a este processo, ocorre quando
ha colisdo do feixe de elétrons com os elétrons do atomo, estes sdo 0s raios X
caracteristicos. Esses raios X sdo emitidos quando h& uma transi¢do de um elétron de um
nivel mais externo para um mais interno. Essa transi¢cdo € possivel devido as vacancias
mais internas geradas pelos elétrons que sdo arrancados do material alvo no processo de
colisio (BUSHBERG, SEIBERT, et al., 2012). A Figura 1 mostra comportamento

continuo e discreto dos espectros de raios X.
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Figura 1: Espectros de raios X gerados pelo software SPECGEN (TUCKER, BARNES e
HAKRABORTY, 1991)



2.2.Interacgéo do féton com a materia

Os fotons ndo possuem massa e nem carga elétrica e, por essas caracteristicas,
existe uma maior facilidade desta radiacdo penetrar a matéria. Aléem de poder penetrar
totalmente o meio sem interagir, os fotons ainda podem ser espalhados ou absorvidos. A
interacdo do foton com a matéria pode ocorrer de diversas maneiras e depende,
basicamente, da energia, da composicdo e da densidade do material. Para a faixa de
energia utilizada neste trabalho, foram estudados trés efeitos: Espalhamento Rayleigh,
Efeito Fotoelétrico e Efeito Compton. (BUSHBERG, SEIBERT, et al., 2012; TURNER,
2007)

2.2.1. Espalhamento Rayleigh

Esta interacdo ocorre para fotons de baixas energias (15 a 30 keV). O féton
interage com os elétrons ligados do atomo fazendo com que todos os elétrons oscilem em
fase. O evento é elastico de tal forma que o foton ndo perde sua energia, mas € espalhado
através de um pequeno angulo 6 como mostra a Figura 2 (IAEA, 2005). Como ndo ocorre
ionizacdo, este efeito ndo contribui para a dose, porém pode ser prejudicial para a
qualidade da imagem (BUSHBERG, SEIBERT, et al., 2012; ATTIX, 1986).
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Figura 2: Esquema representativo do efeito Rayleigh. Adaptado (BUSHBERG, SEIBERT, et al., 2012)

A secdo de choque do espalhamento Rayleigh foi desenvolvida empiricamente
e pode ser expressa pela equacdo 1 (ATTIX, 1986; PODGORSAK, 2005).
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Na equacao 1, observa-se que a secdo de choque do efeito Rayleigh é proporcional

a z (nimero atbmico) e inversamente proporcional & hv (energia do foton).
2.2.2. Efeito Fotoelétrico

Este processo ocorre predominantemente para foton de baixa energia que,
interagindo com um elétron, cede toda sua energia. O elétron que recebe a energia é
emitido do 4&tomo e sua energia cinética € a diferenca entre a energia inicial do foton
incidente e a energia de ligacdo do elétron. (BUSHBERG, SEIBERT, et al., 2012). A
relacdo que define o efeito pode ser representada pela equacéo 2.

Keigtron = Ef()ton - Eligagéo 2)

Onde, K.istron € @ energia cinética do elétron, Egqo, € a energia do foton
incidente e Ej; 445, € @ energia de ligagdo do elétron removido.

Quando um elétron é removido do atomo, uma vacancia é gerada e assim um
outro elétron de nivel mais externo pode ocupar essa vacancia. Ao ocupar essa vacancia,

por compensacdo energética, o &tomo libera energia. Essa energia pode ser emitida na
forma de féton como mostra a Figura 3.
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Figura 3: Esquema representativo do efeito fotoelétrico. (BUSHBERG, SEIBERT, et al., 2012).

O &tomo também pode emitir um elétron gerando assim duas vacancias no
mesmo nivel eletrénico e esse elétron emitido é conhecido como elétron Auger, como

mostra o esquema da Figura 4.
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Figura 4: Representacdo de uma transicao eletrénica que resulta em emissdo de elétron Auger. Adaptacéo
de (TURNER, 2007)

No exemplo da Figura 4, a energia do elétron Auger é definido pela equacdo 3
(TURNER, 2007).

Ke—Auger =Ex — Ep; — Ep (3)

Onde, K,- 4 4¢r € a energia cinética do elétron Auger, Ey € a energia do elétron
no nivel K e E;; e E;;; sao as energias dos elétrons nos subniveis Li e Lii,
respectivamente.

N& h& uma expressdo bem definida para a se¢do de choque do efeito
fotoelétrico, porém, existem estudos que mostram o comportamento deste efeito em
diversos materiais. Por meio de informagdes experimentais e interpolagdes conseguiram-
se expressdes que descrevem satisfatoriamente a secdo de choque para este efeito
(ATTIX, 1986).

A equacéo 4 foi desenvolvida com base em resultados experimentais.
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Para fotons de energia de até 0,1 MeV, onde o efeito fotoelétrico é mais

relevante, os valores de n e m sdo respectivamente 4 e 3, como mostra a equacao 5.

Z4-

T ~
a = k(hv)3

()

Através da equacdo 5, pode-se observar que a se¢do de choque é proporcional
ao numero atdmico (z) do material e inversamente proporcional a energia dos foétons (hv)
(TURNER, 2007). Na equacdo 5, k é a constante eletrostética.

2.2.3. Efeito Compton

O efeito Compton é o0 mais abundante na faixa do radiodiagndstico. O foton
interage com o elétron mais externo do 4&tomo cedendo parte de sua energia. Neste efeito
0 elétron ¢ ejetado do 4tomo e o féton é desviado por um angulo 8 (KNOLL, 2000).

A descricdo matematica do efeito Compton parte do principio da conservacéao de
energia e de momento. Este efeito € mostrado na Figura 5. As equacdes 6 e 7 descrevem
as consideracdes iniciais para conservacdo de momento e a equacao 8 para conservacao
de energia (TURNER, 2007).
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Figura 5: Esquema representativo do efeito Compton. Adaptado (BUSHBERG, SEIBERT, et al., 2012)

A conservacdo de momento € representada pelas equacdes que segue

Po = p1c0SO + pcosp (6)

Na equacdo 6, p, € 0 momento inicial do féton antes da colisdo, pela Figura 5
observa-se que 0 momento antes da colisdo € apenas no sentido positivo do eixo
horizontal. Apos a colisdo 0s termos p,cosé@ e pcosg sao provenientes do momento do

foton e do elétron apds a colisdo no eixo horizontal, respectivamente.

p1Senf = pseng (7)

Na equacdo 7 € apresentado a conservacdo de momento no eixo vertical onde
p1senB é o momento do foton na direcdo vertival e pseng é o momento do elétron no
eixo vertical. Observe que antes da colisdo ndo momento nesta diregéo.

A conservacdo de energia é representada pela equacao 8



Eoy—E; =K (8)

Na equacdo 8, E, é a energia inicial do féton, E; é a energia final do foton e K
é a energia cinética do elétron.

Desenvolvendo as equacOes é possivel determinar a energia do foton apds a
colisdo em funcdo do angulo e consequentemente a energia cinética do elétron. As

equacOes 9 e 10 mostram o resultado destes célculos:

E . .
E1 = o ° : m.c? é a energia de repouso do elétron  (9)
1+ >(1—cos0)
mecC
E . . .
K=Ey——= . , myc? éaenergia de repouso do elétron (10)
1+mec2 (1—cos0)

Por meio destas expressdes é facil observar que conhecendo o angulo 6, é
possivel calcular as energias finais do foton e do elétron. Ainda em relacdo ao angulo de
espalhamento do foton, a medida que 6 se aproxima de 0°, a energia do foton espalhado
se aproxima da energia do foton antes da colisdo, diminuindo a energia cinética do elétron
ejetado.

Em relacdo a secdo de choque do efeito Compton, diferentemente do efeito
fotoelétrico, a probabilidade de ocorréncia do efeito Compton é representada por uma
equacdo bem definida, e foi desenvolvida por Klein-Nishina (ATTIX, 1986). A equacéo
11 é a diferencial da secdo de choque do efeito Compton em relacdo a diferencial para
todos os angulos solidos, também conhecida como diferencial da se¢do de choque de
espalhamento (TURNER, 2007; KNOLL, 2000).

deo _ kie*
dQ ~ 2m2c*

v’ v v ,
()2 (% +% — sin?6) (11)

Na equacdo 11, v e v’ é a frequéncia do féton antes e depois da coliséo,
respectivamente, 6 ¢ o angulo de espalhamento do foton e ky,e,m e c € a constante
eletrostatica, carga do elétron, massa do elétron e velocidade da luz, respectivamente.

Integrando a equacgéo 11, obtemos a secdo de choque atémica (equagéo 12),
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o, = 21 [ —=senOdo (12)

2.2.4. Atenuagdo de raios X na materia

Os efeitos Rayleigh, Fotoelétrico e Compton, além de outros, sdo a causa do
processo de atenuacdo dos fdotons na matéria. No intervalo energético do
radiodiagnostico, os efeitos mais importantes sdo os trés citados. A Figura 6 mostra um

gréfico de coeficiente massico de atenuacgédo por energia para tecido mole.
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Figura 6: Coeficiente massico de atenuacao para tecido mole. Adaptado (BUSHBERG, SEIBERT, et al.,
2012)

Neste grafico é possivel observar a probabilidade de ocorréncia da interacdo de
foétons com o tecido mole, e os principais efeitos que os fétons promovem ao interagir
com a matéria. O efeito Rayleigh possui uma probabilidade muito baixa de ocorréncia,
mesmao considerando a faixa de energia do radiodiagndstico. O efeito Fotoelétrico domina
0 processo de atenuacao, considerando uma baixa energia (<26 keV) e o nimero atdbmico
para tecido mole (Z=7). Para energias maiores e baixo nimero atbmico, o efeito Compton
predomina (BUSHBERG, SEIBERT, et al., 2012).

2.3.Grandezas dosimétricas
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As grandezas dosimétricas surgem a fim de quantificar as exposi¢cées humanas
a radiacdo, objetivando estabelecer normas e organizar a protecdo radiologica. As
grandezas dosimétricas foram organizadas em trés grupos: as grandezas fisicas, grandezas
de protecéo e grandezas operacionais (OKUNO e YOSHIMURA, 2010).

A Figura 7 mostra um resumo das grandezas dosimétricas.

Grandezas Fisicas
Fluéncia, y
Kerma, K

Dose Absorvida, D

/ \

Grandezas Operacionais Grandezas de protegdo radioldgica
Equivalente de dose pessoal, H,(10) ” Dose Absorvida no 6rgéo, Dy
Equivalente de dose ambiente, H*(d) Dose equivalente no 6rgéo, Hy

Equivalente de dose direcional, H'(d, Q) Dose efetiva, E
Risco de Cancer, RC

Figura 7: Grandezas dosimétricas. Adaptado (OKUNO e YOSHIMURA, 2010)

Neste trabalho, as grandezas kerma, dose absorvida, dose equivalente e dose
efetiva serdo estudadas nos tdpicos seguintes. Além do produto kerma-area e a grandeza

conhecida como risco de cancer.

2.3.1. Kerma

O kerma (Kinetic Energy Released per unit of Mass) é uma grandeza fisica que
relaciona a energia cinética transferida para as particulas carregadas (dE,,) geradas a

partir da interacdo da radiacéo indiretamente ionizante em uma determinada massa (dm)
(OKUNO e YOSHIMURA, 2010). Esta relacdo é mostrada na equacao 13.

__ dE¢
T dm

k (13)
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A unidade do kerma é J/kg que na protecéo radiologica é conhecida como Gray
(Gy) (ICRP 89, 2002).

A grandeza kerma pode ser dividida em duas componentes, o kerma de coliséo
(k1) € 0 kerma de radiacdo (k,,q4), Seu valor total € a soma destas duas componentes
como mostra a equacdo 14. O kerma de colisdo € a parte que considera a perda de energia
através das interacdes colombianas com os elétrons de &tomos proximos. Neste processo
sdo geradas novas ionizagdes e excitagdes no meio. O kerma de radiacdo é a parte
responsavel pela perda energética por meio das interacOes radiativas e a depender da
energia do elétron pode ocorrer uma forte desaceleracdo nas proximidades de nucleos
gerando raios X de freamento (IAEA, 2005)

k =keor + Kraa (14)
2.3.2. Produto Kerma-Area (PKA)

Essa grandeza foi estabelecida para criar niveis de referéncia principalmente em
procedimentos que utilizam imagens em tempo real. Por meio dela, € possivel calcular a
dose acumulada durante um procedimento de fluoroscopia e assim ser Util para avaliar os
niveis de doses alcancadas que podem gerar efeitos deterministicos, especialmente na
pele. O dispositivo capaz de medir o0 PKA é uma cadmara de ionizagdo posicionada apds
o colimador e varia com a abertura do mesmo na saida do tubo (BUSHBERG, SEIBERT,
etal., 2012). O PKA é calculado pela a integral do kerma em uma area (A) e sua unidade

é Gy.cm?.
PKA = fKar(A)dA (15)

O termo utilizado K,,- € para indicar 0 meio em que o kerma esta sendo medido.
Assim, em radiodiagndstico, o ar costuma ser o volume sensivel das camaras de

ionizacao.

2.3.3. Dose Absorvida
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A dose absorvida é a grandeza que considera toda a energia da radiacdo
depositada (dE,;) em uma determinada massa (dm), sua representacdo estd na forma da
equacdo 16 (OKUNO e YOSHIMURA, 2010).

_ dEap
D = T (16)

A unidade utilizada para esta grandeza ¢ o Gray (Gy) que no sistema

internacional pode ser representado por J/Kg (ICRP 103, 2007).

2.3.4. Equilibrio Eletronico

O kerma, por definigdo, é a energia cinética inicial transferida as particulas
carregadas a partir de uma radiacdo indiretamente ionizante a um meio e a dose absorvida
€ a energia absorvida proveniente de radiacdo ionizante em um determinado meio.
Quando toda esta energia cinética transferida as particulas carregadas € absorvida
localmente, temos uma condicdo de equilibrio eletrdnico (equagao 17).

p = %a o B _ (17)

am dam

Nessa situacdo, entende-se que todas as particulas que entram no volume de
interesse devem ser idénticas as que saem do volume de interesse. A Figura 8 mostra
como ocorre o equilibrio eletrénico. Para casos de maiores energias, 0 kerma de radiacao
faz com que parte da energia ndo seja depositada localmente e entdo a dose absorvida néo
sera apenas devido as ionizagbes primarias. Para feixe de fétons utilizados para
diagnostico, o equilibrio eletrdnico estd sempre presente, e toda a energia absorvida €
devido a energia cinética dos elétrons primarios formados. (IAEA, 2005; PODGORSAK,
2005).
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Figura 8: O equilibrio eletrénico ocorre na parte hachurada da figura.

2.3.5. Dose Equivalente do tecido e do 6rgéao

|

A dose equivalente é uma grandeza de protec¢do. Ele serve para avaliar os limites

das doses nos 6rgdos e tecidos. Esta grandeza € calculada a partir da dose absorvida no

orgéo (Dr r) e um fator de ponderagéo (wy) relacionado ao tipo de radiagdo que promoveu

a deposicdo energética (equacdo 18) (ICRP 103, 2007; OKUNO e YOSHIMURA, 2010).

Hy = Ypwg.Dr g
A Tabela 1 mostra um resumo dos fatores de ponderacédo da radiacéo.

Tabela 1: Fator de ponderacéo relacionado com os tipos de radiacdo (ICRP 103, 2007)

(18)

Tipo de radiacéo Peso da radiagéo, wg
Fétons 1
Elétrons e Mions 1
Prétons e Pions carregados 2
Particulas alfa, Fragmentos de fissdes e ions pesados 20

2.3.6. Dose Efetiva

Do mesmo modo que a dose equivalente, a dose efetiva é uma grandeza de

protecdo que leva em consideragdo a dose em varios 6rgdos do corpo. Essa grandeza é

muito Util para avaliar os limites associados aos efeitos cancerigenos da radiacdo

ionizante. Para o calculo da mesma, € necessario levar em consideracdo a dose

equivalente (Hy) e o fator de radiossensibilidade do 6rgéo ou tecido (wr). Esse fator de

14



ponderacdo foi definido a partir de estudos epidemioldgicos (ICRP 103, 2007), nos quais
observou-se que esta intimamente relacionado ao grau de diferenciacdo e a atividade
mitética das células que constituem os 6rgdos ou tecidos (OKUNO e YOSHIMURA,
2010).

A equacdo 19 mostra como a ICRP define a dose efetiva (E) e a Tabela 2 define
os fatores de radiossensibilidade (ICRP 103, 2007).

E = ZTWT'HT (19)

Tabela 2: Fatores de ponderacdo relacionado com a radiossensibilidade dos 6rgdos (ICRP 103, 2007)

Orgdo ou Tecido wr Swr
Medula vermelha, intestino grosso, pulmao, estdmago, mama, tecidos 012 072
* 1 )
remanescente
Gonadas 0,08 0,08
Bexiga, esdfago, figado, tiredide 0,04 0,16
Endosteo (superficie dssea), cérebro, glandulas salivares, pele 0,01 0,04

*Tecidos remanescentes: Adrenais, regido extratorcica, vesicula biliar, coraco, rins, tecidos linfaticos,

musculo, mucosa oral, pancreas, prdstata, intestino delgado, bago e timos.

2.3.7. Risco de Cancer

A dose efetiva ndo leva em consideracdo a idade e o sexo dos individuos
expostos, ou seja, as diferencas entre as radiossensibilidades de pacientes pediatricos,
jovens, adultos e entre mulheres e homens. Neste sentido, foram realizados vérios estudos
sobre o risco de inducgéo de cancer devido a exposi¢do a radiagdo ionizante no campo da
radioterapia e do radiodiagnostico, por exemplo, na radiologia intervencionista e na
tomografia computadorizada (BRENNER, 2008; SAMARA, AROUA, et al., 2012;
EINSTEIN, HENZLOVA e RAJAGOPALAN, 2007). A vantagem mais importante da
utilizacdo do risco efetivo de cancer é levar em consideragdo a idade dos individuos
expostos e as diferentes sensibilidades dos orgéos e tecidos entre os diferentes géneros.
Brenner e Huda, em 2008, questionaram o uso do termo dose efetiva comumente aplicado
em fisica das radiacGes ionizantes e propuseram o calculo de risco de cancer baseados em
fatores fornecidos pelo comité BEIR VII (NACIONAL RESEARCH COUNCIL, 2006).
Segundo esses estudos, é fortemente recomendada a estimativa do risco efetivo de cancer
devido a exposic¢do a radiacdo (BRENNER, 2008; BRENNER e HUDA, 2008).
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Na literatura, ha duas metodologias aceitas para o célculo de risco de céancer. A
primeira utiliza os coeficientes de risco de cancer da ICRP 103 (ICRP 103, 2007). A
segunda foi desenvolvida por Brenner e Huda (2008), os quais sugerem que o calculo de
risco de cancer seja feito diretamente a partir da dose equivalente (BRENNER e HUDA,
2008; NACIONAL RESEARCH COUNCIL, 2006).

Os fatores de risco da ICRP sdo mostrados na Tabela 3, desenvolvida com base
em estudos em animais e dados epidemioldgicos em risco de cancer em humanos (ICRP
103, 2007). Estes fatores séo utilizados como um fator multiplicativo na dose equivalente
e efetiva, adquirindo assim o risco de cancer por 6rgéao e o risco de desenvolvimento de

qualquer tipo de cancer.

Tabela 3: Coeficientes de risco nominal para calculo de risco de cancer por érgdo utilizados pela ICRP.
Adaptado (ICRP 103, 2007).

Coeficiente de risco nominal

Tecido (10.000 pessoas por Sv)

Esbfago 15
Estdmago 79
Célon 65
Figado 30

Pulméo 114
Osso 7

Pele 1000

Mama 112
Ovério 11
Bexiga 43
Tireoide 33
Medula Vermelha 42

Outros Orgaos 144
Gonadas (Hereditario) 20

Risco para qualquer tipo de 5.5.102 Syt

cancer

Brenner e Huda sugerem a utilizagdo da equagdo 20 para o célculo do risco de
cancer. Esta grandeza ficou conhecida como risco efetivo. Os fatores de ponderagéo ()
da equacéo sdo os mostrados na Tabela 4 (BRENNER e HUDA, 2008).

R = ZTTT'HT (20)
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Tabela 4: Fatores de risco de cancer de acordo com BEIRVII. Risco de morte por cancer por 6rgéo
(nimero de mortes por 10° pessoas expostas a 10 mGy). (NACIONAL RESEARCH COUNCIL, 2006)

LO? al do Coeficiente de Risco de Cancer
Céancer
0 5 10 15 20 30 40 50 60 70 80
Macho
Estdmago 41 34 30 25 21 16 15 13 11 8 4

Cédlon 163 139 117 99 84 61 60 57 49 36 21
Figado 44 37 31 27 23 16 16 14 12 8 4
Pulméo 318 264 219 182 151 107 107 104 93 71 42
Prostata 17 15 12 10 9 7 6 7 7 7 5
Bexiga 45 38 32 27 23 17 17 17 17 15 10
Outros 400 255 200 162 134 94 88 7 58 36 17

TOdOSOS 1008 781 641 533 444 317 310 289 246 181 102

orgéos
Leucemia 71 71 71 70 67 64 67 71 73 69 51
Todosos 59 gsp 712 603 511 381 377 360 319 250 153
canceres
Fémea

Estdmago 57 48 41 34 29 21 20 19 16 13 8
Cédlon 102 86 73 62 53 38 37 35 31 25 15

Figado 24 20 17 14 12 9 8 8 7 5 3
Pulmio 643 534 442 367 305 213 212 204 183 140 81
Mama 274 214 167 130 101 61 35 19 9 5 2
Utero 11 10 8 7 6 4 4 3 3 2 1

Ovério 55 47 39 34 28 20 20 18 15 10 5
Bexiga 59 51 43 36 31 23 23 22 22 19 13

ouros o1 287 220 179 147 103 97 86 69 47 24

orgaos

Todosos .10 1595 1051 862 711 491 455 415 354 265 152
6rgéos

Leucemia 53 52 53 52 51 51 52 54 55 52 38
TodoSOS .00 1347 1104 914 762 542 507 469 409 317 190
canceres

2.4.Arco-C e Medidor de PKA
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O arco cirargico (Arco-C) é um equipamento emissor de raios X que foi
desenvolvido para a aquisi¢do de imagens radiograficas em tempo real. A sua principal
funcdo é auxiliar os médicos durante a cirurgia, por exemplo, na manipulacdo de
instrumentos dentro do corpo e na visualizagdo do posicionamento de estruturas do corpo
para o devido ajuste (BUSHBERG, SEIBERT, et al., 2012).

Como toda prética que envolve o uso de radiacdo ionizante, existe uma dose
proveniente da radiagdo utilizada. Assim, torna-se necessario um controle dos niveis de
dose de radiacdo em cada procedimento. Para a avaliacdo desta dose relacionada a esta
prética, utiliza-se o medidor de PKA (Produto Kerma-Area). Para se medir o PKA, é
utilizado uma camara de ionizacdo de transmisséo de placas paralelas (IAEA 457, 2007).
Esses medidores costumam vir acoplados em equipamentos utilizados em procedimentos
intervencionistas e tém o objetivo de medir o0 kerma no ar na saida do tubo de raios X, no

volume da area da camara (ver Figura 9).

AW

€ Medidor de PKA
1 ] & Colimador
«——— Filtros
«——— Tubo de raios X

Figura 9: Principais partes de um arco cirtrgico. Adaptado (BUSHBERG, SEIBERT, et al., 2012)

O fato dos medidores estarem acoplados impossibilita a sua calibracdo
individual em laboratorio, tornando necessaria a calibracdo do medidor no proprio
equipamento. Isto faz com que se mantenha as caracteristicas especificas das condi¢des
onde o equipamento é utilizado (TOROI, KOMPPA e KOSUNEN, 2008). Quando

necessario, € utilizada uma camara de ionizacao devidamente calibrada para a realizacao
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dos testes de controle de qualidade. Pela dificuldade de calibragéo, as cdmaras embutidas
nos equipamentos ndao costumam ser confidveis na realizacdo de medidas de PKA.

O PKA, em condicdes ideais, € 0 mesmo ao longo do feixe. Assim, 0 PKA
medido na saida do tubo é 0 mesmo que incide no paciente. Para dosimetria, 0 uso do
PKA permite a medicdo da energia depositada no paciente, independentemente da direcao
do feixe, da area irradiada e da distancia foco-pele (IAEA 457, 2007).

Nessa pratica ha uma grande variagdo da posi¢do do paciente, técnica, projecéo,
entre outros parametros. Sem depender da variacdo, 0 medidor de PKA fornece o valor
da dose acumulada. Essa medida € muito Util para verificacdo de efeitos deterministicos,
além de ser utilizada como referéncia em casos de muito tempo de exposicéo e/ou alto
valor de dose acumulada (BUSHBERG, SEIBERT, et al., 2012).

2.5.Simuladores antropomorficos computacionais

Simuladores antropomorficos possuem, por definicdo, caracteristicas
anatdmicas semelhantes a de um ser humano. Na fisica médica, esses simuladores sao
utilizados porque séo os que melhor representam o posicionamento dos 6rgéos e tecidos
do corpo humano. Em a&mbito computacional, os simuladores virtuais podem ser

classificados como simuladores matematicos, voxel, NURB’s e mesh.

3.4.1 Simuladores matematicos

Os simuladores matematicos virtuais sdo elaborados a partir de figuras
geométricas (esferas, elipsoides, cilindros, etc), organizadas de tal forma que conseguem
descrever os 6rgdos e os tecidos humanos. O primeiro simulador antropomorfico
matematico utilizado para dosimetria computacional foi desenvolvido no Oak Ridge
National Laboratory e ficou conhecido por MIRD - Medical Internal Radiation
Dosimetry Committe. (STABIN, WATSON, et al., 1995)

O MIRD foi aperfeicoado por Snyder et al., em 1974, com o objetivo de ajustar-
se a valores de referéncias da ICRP 23 (ICRP 23, 1974) e, posteriormente, por Kramer et
al, em 1982, construindo uma versdo masculina e feminina do MIRD. A Figura 10 mostra

os simuladores ADAM e EVA construidos com base no MIRD por Kramer et al, 1982.
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Figura 10: ADAM e EVA, simuladores antropomérficos matematicos. (KRAMER, ZANKL, et al., 1982)

3.4.2 Simuladores voxel

Os simuladores voxel sdo gerados a partir de imagens médicas do corpo humano
(tomografia computadorizada, ressonancia, etc) ou por fotografia de cadaveres.

Apo6s a obtencdo das imagens de todo o corpo humano, as imagens sdo
carregadas virtualmente. Cada uma dessas imagens é convertida em uma matriz formada
por varios pixels, que sdo as menores unidades da matriz as quais sdo atribuidos tons de
cinza. Quando ocorre o carregamento sequencial das fatias, a espessura das fatias torna-
se a terceira dimensdo do pixel, que passa a ser chamado de voxel. Os voxels sdo as
menores unidades tridimensionais do simulador. Os diferentes tons de cinza das imagens
identificam os 6rgdos e tecidos do simulador. A Figura 11 mostra o processo de aquisicao

de um simulador voxealizado.

(©)

Voxel 7.7.7

“Voxel0,00

Figura 11: (a) Aquisicdo das imagens, (b) geracdo da matriz de tons de cinza, (c) carregamento das

matrizes de imagens sequencialmente e aquisi¢do do simulador.

3.4.3 Simuladores NURBS e mesh
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Simuladores NURBS (Non Uniform Rational B-Spline) e mesh sdo aqueles que
sdo gerados a partir de softwares de computacdo grafica. Esses programas permitem
modelar o érgdo de ibteresse da forma que se desejar, ajustando suas dimensdes e volume
para que se aproximem dos valores de referéncia. Esses recursos permitem que um
simulador existente (matematico ou voxel) seja melhorado para alcancar valores
anatdmicos de referéncia, e também permite que um simulador seja desenvolvido na
forma ideal.

Mais especificamente, um simulador carregado em um programa que faz uso de
superficies NURBS, permite a alteracdo e/ou suavizacdo da morfologia dos o6rgdos e
tecidos com facilidade, alterando suas caracteristicas anatbmicas.

As superficies mesh sdo grupos de vertices, arestas e faces distribuidos de
maneira uniforme sobre o objeto 3D. A manipulacdo desses grupos faz com que seja
alcancada a adequacdo anatbmica desejada e, desta forma, as superficies mesh permitem
que o simulador seja elaborado em geometrias muito complexas. A Figura 12 mostra um

exemplo de simulador em NURBS e mesh.

Figura 12: (a) ajuste no abdémen através de superficies NURBS em uma mulher gravida e (b) simulador
de um feto criado a partir de superficies mesh. (XU, TARANENKO, et al., 2007)

Além dos simuladores poderem ser simplesmente melhorados com base em imagens
e valores de referéncias mais realisticos, os softwares também proporcionam que 0s

simuladores sejam totalmente criados, ou seja, criar um novo simulador sem um

simulador ja existente como base para modificacao.

2.6.0 método Monte Carlo
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Ha varios software utilizados para simulador o transporte de radiacdo através do
método Monte Carlo. Os mais utilizados sdo: MCNPX (PELOWITZ, 2011), PENELOPE
(BARO, SEMPAU, et al., 1995), GEANT (AGOSTINELLI, 2003), EGS4 (ROGERES,
1984), entre outros. Apesar destes cddigos utilizarem o método monte carlo, eles possuem
caracteristicas diferenciadas. Eles podem variar em relacdo aos modelos utilizados para
descrever o transporte da radiacdo, os tipos de radiacdo que sdo considerados no
transporte, os limites de energia em cada se¢fes de choque, entre outras. Os codigos
computacionais podem ser abertos ou fechados. Quando o codigo é aberto, o usuario pode
alterar o arquivo fonte e as bibliotecas do programa, ja o codigo fechado o usuario nédo
possui este recurso.

O transporte da radiacdo possui uma grande quantidade de fendmenos aleatorios
associados, como colisfes, perda energética, variacao angular, etc. Assim, uma vez que
se consiga descrever esses processos em FDP, o Monte Carlo torna-se muito Gtil para a
area das radiacOes ionizantes, principalmente na dosimetria computacional.

O método Monte Carlo € um método estatistico que se baseia em trés
componentes para realizar as simulacfes. Sdo eles, funcbes de densidade de probabilidade
(FDP), um gerador de numeros pseudoaleatérios e as técnicas de amostragem. As
simulagdes que utilizam o método Monte Carlo utilizam funcdes de densidade cumulativa
associada com numeros pseudoaleatérios que geram uma amostra dessas fungdes
(YORIYAZ, 2009).

Uma funcéo de densidade de probabilidade p(x) descreve o comportamento de

um sistema e esta funcdo € uma medida da probabilidade para observar x. Para isso:

(1) p(x) >0, ou seja, probabilidade maior ou igual a 0;
(2) f;"fé"p(x)dx =1, ou seja, como toda funcdo de densidade de

probabilidade, sua integral considerando todo o espago amostral € igual a 1.

A partir de uma funcéo de densidade de probabilidade adequada ao problema é
possivel calcular a funcdo densidade cumulativa (FDC) c(x), a qual descreve
completamente a distribuicdo de uma variavel aleatéria x. A equacdo 21 mostra a fungéo
densidade cumulativa (YORIYAZ, 2009)

e = [,  p)dx (21)
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Entdo, na FDC espera-se que para c(Xin) = 0 e para c(xpsy) = 1.

Para a simulacdo Monte Carlo é necessario um simulador de nimeros aleatorios
que consiga obter nimeros entre 0 e 1 de forma mais randomizada possivel. A partir de
uma FDP e FDC e geradores de nimeros pseudoaleatorios é possivel fazer simulagdes e
observar o comportamento do sistema (YORIYAZ, 2009). Numeros pseudoaleatorios séo
gerados a partir de algoritmos matematicos que fornecem uma conjunto de nimeros
distribuidos uniformemente entre 0 e 1 e obedecem uma aleatoriedade. Devido a estes
numeros serem gerados a partir de algoritmos matematicos, eles ndo sdo considerados
totalmente aleatorios. Cada gerador possui uma frequéncia associada na qual o namero
sorteado ira se repetir, por isso 0s nimeros gerados nestes geradores sdo conhecidos como
pseudoaleatorios. Bons geradores de nimeros psedoaleatérios sdo aqueles que possuem

altas frequéncias.

2.6.1. Interagéo do foton com a matéria e 0 método Monte Carlo

Inicialmente, € sorteada a energia, posicao e dire¢cdo com base no espectro e na
geometria do problema. Com base na distribuicdo de Poisson, é calculada a distancia até
a proxima interagdo, levando em consideracéo a densidades do material, seu volume e a
geometria do problema. Uma vez que o foton atinge um material, a secao de choque sera
verificada para indicar as devidas probabilidades de ocorréncia dos possiveis efeitos.
Ap0s toda a deposicdo de energia dos elétrons gerados ou quando a energia de corte do
féton for suficientemente pequena, a histéria (trajetoria da particula) da particula é
terminada. A Figura 13 mostra o fluxograma que o método Monte Carlo segue no
processo de simulacdo. (PELOWITZ, 2011)
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Parametros iniciais do féton na fonte

Néo A
Parametros
invalidos?

Sorteio da posicéo, diregdo, energia do foton

Sim

Energia do
féton é menor

Fim da histéria do féton

Determina a distancia até a préxima interagéo levando
em conta a geometria do problema

O féton deixou
0 volume de
interesse?

Determina o tipo de interagdo: Espalhamento
Rayleigh, Efeito fotoelétrico, Efeito Compton

Determina as energias e dire¢des das
novas particulas

Figura 13: Fluxograma transporte do féton pelo método Monte Carlo para os trés principais efeitos no
radiodiagnostico. Adaptado (PELOWITZ, 2011)

Para o calculo da distancia percorrida por um féton, utiliza-se a distribuigdo de
Poisson mostrada na equacdo 22. Essa distribuicdo é utilizada por ser a que melhor

representa o transporte de um feixe de fétons ao penetrar a matéria.
p(x)dx = pe **dx (22)

Nessa expressdo, u € a se¢do de choque que representa fisicamente o coeficiente
de atenuacdo linear. Para 0 método Monte Carlo significa a probabilidade de interacdo do
foton por unidade de distancia (cm™1).

Aplicando um numero aleatério associado a FDC, calculada a partir da integracdo
da equacgéo 22 e, considerando que para cada distancia percorrida existe um namero

aleatdrio associado (&), pode-se expressar a equacao 22 da seguinte forma,
FDC = foxp(x)dx =l-e®™=§ (23)

assim, por meio de manipulacbes matematicas é definido a distancia x por meio da

equacao 24.
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£ = 0=

p (24)

Como & € o numero aleatorio que varia entre 0 e 1, o termo (1 — &) pode ser

expresso simplesmente por &, e a equagdo acima pode ser expressa por

(25)

A equacéo 25 permite calcular, por meio do MMC, a distancia percorrida pelo
féton até a proxima interagdo. Sorteia-se um numero aleatério § e conhecendo o
coeficiente de atenuacéo linear do meio, calcula-se a distancia percorrida pelo foton.
2.6.2. Determinacao das incertezas do metodo Monte Carlo
Para o calculo exato do valor esperado de uma variavel x utiliza-se,
Mx = [ xp(x)dx (26)
porém, ndo é conhecida a FDP (p(x)), tornando inviavel esse calculo.

No MMC, o célculo aproximado da expressdo 26 é feito através de uma média

dos valores de x (equacgdo 27), onde N € o numero de histérias.
_ 1 N
X = ﬁZi=1 Xi (27)

Assim, como todo método estatistico, o valor medio de uma variavel possui uma
incerteza associada. Para o calaculo da incerteza associada as simulagdes realizadas pelo

MMC, inicia-se estimando o desvio padrdo (28):

o= ioq(x; — %)? (28)

N-1
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Ap0s o célculo do desvio padréo, calcula-se a incerteza do tipo A pela equagéo
27,

o
04 = 7% (29)
que pode ser expressa também como
— 1 N =
Oy = \/N(N—l) imq(x; — x)? (30)

Para avaliagdo da confiabilidade dos valores medidos pelo MMC, desenvolve-
se uma tabela para a avaliagdo dos coeficientes de varia¢do (CV). Os CV séo calculados
por meio da equacdo 31. A Tabela 5 mostra a classificacdo da grandeza com base no valor
de CV.

_9a
cv == (31)

Tabela 5: Relag8o entre a classificacdo da grandeza calculada e os valores dos coeficientes de variagdo
(BRIESMEISTER, 1986)

Valores de CV Classificacdo da grandeza calculada
>0,5 Nao significante
0,2a0,5 Pouco significante
0,1a0,2 Questionavel
<0,1 Significante, exceto para detectores pontuais
< 0,05 Significante até para detectores pontuais
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3. Materiais e Métodos
3.1.Codigo de transporte de radiacdo MCNPX 2.7.0

O cadigo de transporte de radiacdo utilizado, baseado no método Monte Carlo, foi o
MCNPX 2.7.0 (Monte Carlo N-Particle eXtented). Este cddigo pode realizar o transporte
e interacdo de néutrons, fotons, elétrons e muitos outras particulas em uma ampla faixa
energética. Além disso, 0 MCNPX proporciona ao usuario criar estruturas e posiciona-
las da forma mais adequada ao cenario de irradiacao que se deseja simular (PELOWITZ,
2011).

O usuario do MCNPX faz um arquivo de entrada conhecido como inp, descrevendo
todas as caracteristicas do cenario elaborado. Neste mesmo arquivo, além das
caracteristicas fisicas, também € descrito de forma precisa o que se deseja medir, 0s
simuladores, os materiais utilizados e todos os detalhes que compBem o cenario
(PELOWITZ, 2011).

O inp é divido em trés blocos, o bloco de células, bloco de superficie e o bloco de
dados. O bloco de células é o primeiro bloco, no qual o usuario pode criar e definir os
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planos ou formas que limitam as células, alem de definir a densidade de cada célula
criada. O bloco seguinte € o de superficie, no qual as formas criadas no bloco de células
s&o definidos no espaco, considerando um universo tridimensional. O cartdo de dados é
a parte do arquivo de entrada onde sdo definidos: a fonte de irradiacdo (forma, posicao,
direcdo, etc.), o tipo de “medi¢ao” (tally) desejada e cada material que compde o cenario
(PELOWITZ, 2011).

O MCNPX fornece ao usuério diversas formas para se “medir” a dose de radiacao.
Essas formas sdo conhecidas como tallys (contagens) e a Tabela 6 mostra os principais
tallys disponiveis. Para o presente trabalho, foi utilizado o tally *F8 para medir a
deposicao de dose total em tecidos e 6rgdos no simulador, o tally F6 para medir o produto
kerma-Area e o tally F4 para medir a fluéncia nos 0ssos esponjosos na cavidade medular
e estimar a dose na medula 6ssea e na superficie dssea. Cada um dos tallys utilizados

neste trabalho serdo detalhados mais adiante.

Tabela 6: Descricdo das principais formas de contagem do MCNPX .

Mnemaénico Descrigdo do Tally Unidades
Fn *Fn
F1 Corrente integrada sobre uma superficie Particulas MeV
F2 Fluxo médio sobre uma superficie particulas/cm?2  MeV/cm?2
F4 Fluxo médio sobre uma célula particulas/cm?z  MeV/cm?
F5 Fluxo em um detector pontual particulas/cm?z  MeV/cm?2
F6 Energia media depositada sobre uma célula MeV/g jerks/g
F7 Deposicdo média de energia de fissdo sobre uma célula MeV/g jerks/g
F8 Distribuic8o energética de pulsos criados em um detector Pulsos MeV

3.2.Simuladores antropomorficos, Familia UF: UFHADM e
UFHADF

Neste trabalho, foram utilizados dois simuladores antropomorficos hibridos da familia
UF. O masculino, conhecido como UFHADM (University of Florida Hibrid Adult Male),
e o feminino, conhecido como UFHADF (University of Florida Hibrid Adult Female). A
cabeca do UFHADM foi obtida a partir de imagens de tomografia computadorizada de

um individuo de 18 anos. O tronco deste simulador foi formado a partir de imagens CT
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do corpo de um individuo de 36 anos de idade. Por fim, foram feitas imagens de bragos e
pernas, a partir de um cadaver de homem de 18 anos (LEE, LODWICK, et al., 2010).

O UFHADEF foi feita a partir da cabeca do UFHADM, ajustando as proporcoes
adequadas para um simulador feminino. Este mesmo simulador possui um tronco gerado
a partir de imagens de CT de uma mulher de 25 anos, enquanto os bragos tiveram a mesma
origem do UFHADM (LEE, LODWICK, et al., 2010).

Para a elaboragéo deste simulador, foi largamente utilizada a modelagem NURBS, a
qual permite a sua manipulacdo apos a aquisi¢do das imagens CT, afim de melhorar as
curvas e o detalhamento dos 6rgdos do mesmo (LEE, LODWICK, et al., 2010).

O simulador da familia UF masculino tem 73,39 kg de massa corpérea e 1,76 m de
altura, ja o simulador feminino tem 59.73 kg de massa corpérea e 1,63 m de altura. Estes
simuladores foram ajustados tendo como base as medidas em relacdo a massa dos 6rgaos
e altura dos valores de referéncia da ICRP 89 (ICRP 89, 2002; LEE, LODWICK, et al.,
2010). Originalmente, os simuladores foram adquiridos com voxels cubidos de 1 mm de
aresta. Porém, neste trabalho foi utilizada uma resolugdo de 3 mm, buscando minimizar
o tempo de processamento computacional e visualizacdo grafica. O aumento no tamanho
de voxel ndo traz prejuizos as simulacdes tendo em vista que simuladores de referéncia
tem tamanhos de voxel proximos a este.

As fatias dos simuladores sdo fornecidas em um arquivo Unico. A partir deste arquivo,
e com o auxilio do ImageJ (IMAGEJ, 1997), foi possivel gerar fatias em imagem no
formato bitmap do simulador. A geracao de imagens em bitmap torna-se uma ferramenta
util para a conversao em estrutura repetida, o formato ideal para o processamento deste
tipo de simulador no MCNP.

Para inserir a dupla de simuladores no input file do MCNPX, de forma que fosse
possivel separar a dose do paciente e do médico, foi necessaria a modificacdo dos I1Ds
(numeros identificados de 6rgdos e tecidos) de um dos simuladores. Durante o processo
de mudanca de 1Ds, foi observado que os simuladores juntos excediam a quantidade dos
255 caracteres possiveis. Entdo, juntamente com a duplicacdo, tornou-se necessario uma
simplificacdo para reduzir a quantidade total de ID’s de ambos os simuladores. Esta
simplificacdo foi feita de modo a ndo prejudicar a divisdo de 6rgaos do simulador. Apenas
foi redefinido os IDs que poderiam ser unidos, por exemplo: antes da simplificacao, havia
um ID para a adrenal direita e outra para a esquerda, ap6s a simplificacdo passou-se a ter

apenas um ID para as adrenais. Neste exemplo pode-se observar que a dose relacionada
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as adrenais nao é prejudicada, isto porque, se os ID’s estivessem separados, teriam que
ser somados para estimar a dose nas adrenais.

Devido a particularidade do cenério estudado, os bracos do paciente foram
removidos. Pois, em cirurgias de cifoplastia, 0 paciente permanece com 0s bragos
levantados acima da cabeca para ndo interromper o feixe direto da radiacéo. Para remover
0s bracos do paciente, o simulador que representa o paciente foi carregado
computacionalmente no software Scion (RASBAND, 2000), sendo excluida em todas as
fatias os membros superiores. Assim, o célculo de dose nos érgédos internos nao foi
prejudicado, aproximando-se ainda mais do valor real. A medula 6ssea é um 06rgao
presente na parte esponjosa de alguns 0ssos do corpo humano. Devido a exclusdo dos
bragos, perde-se parte dos 0ssos esponjosos do simulador e consequentemente a dose na
medula vermelha é subestimada. Mas, como ja mencionado, os bragos ficam levantados

durante a cirurgia e os bracos ndo recebem o feixe direto da radiacéo.

3.3.Elaboracéo dos cenarios de irradiacéo

Inicialmente foi definido um espago virtual onde o cenario seria simulado. Em busca
de elaborar um espago mais proximo do real foram consideradas as dimensdes de um
ambiente de centro cirurgico tipico. Assim foi modelada uma sala de cirurgia com quatro
paredes, teto e chdo de 22 cm de concreto e dimensdes 5,0 x 7,2 m2 e altura de 2,7 m.
Estas dimensdes sdo as dimensdes minimas permitas para um ambiente de centro
cirtrgico (ANVISA, 2002). O concreto utilizado foi o NBS 03. A descri¢do exata deste
material foi encontrada em um compéndio especifico para transporte de radiacdo
(MCCONN, GESH, et al., 2011). Sua densidade é 2,35 g/cm3 e na sua composi¢do se
encontra 47,3% de O, 14,5% de Si, 24,7% de Ca e o restante distribuidos em H, C, Mg,
Al, S, Ke Fe (MCCONN, GESH, et al., 2011).

Neste trabalho foram modelados varios objetos, proporcionando mais realismo para
0s cenarios. Esse realismo permitiu simular de forma mais adequada o transporte da
radiacdo e seus efeitos de espalhamento, absorcéo e atenuacdo. A mesa de cirurgia foi
elaborada com dimensdes de 60 cm de largura, 210 cm de comprimento e 3 cm de
espessura, posicionada a 87 cm do chd. Em cima da mesa foi colocado um colchdo

acoplado com as mesmas dimensdes da mesa, porém com 7 cm de espessura. O
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equipamento de raios X que foi utilizado como referéncia para este trabalho foi um BV

Pulsera verséo 2.3 da Philips (Figura 14).

\
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Figura 14: Arco C modelado nos cenarios de cifoplastia.

A distancia do foco a pele do paciente em projecdo AP foi de 49,4 cm e 30 cm na
projecdo LL. A altura da mesa em relagdo ao chéo foi de 80 cm. A distancia entre o
médico e o paciente foi de 10,3 cm. O feixe € emitido na forma de cone e a area que incide
no paciente é de 196,5 cm2 com um raio de 7,91 cm. A regido da coluna irradiada foi a
area que compreende as vertebras L3, L4 e L5 na coluna lombar.

O tubo de raios X deste equipamento possui uma filtracdo total de 4 mm de Al mais
0,1 mm de Cu, angulo anddico de 10°, distancia foco detector de 100 cm e uma fonte
emissora de raios X em forma de cone, como € na pratica clinica.

Para gerar 0s espectros de raios X e implementar no cédigo foi utilizado o software
SRS 78 (CRANLEY, GILMORE, et al., 1997). As tensdes no tubo utilizadas neste
trabalho foram de 60 a 120 kVp a passos de 10 kVp. A faixa de kVp utilizada neste
trabalho estéa dentro de qualquer faixa utilizada neste tipo de cirurgia. A filtracdo do feixe,
bem como o angulo anddico, foram os mesmos indicados no equipamento. As projecdes
utilizadas foram antero-posterior (AP) e latero-lateral (LL).

As caracteristicas fisicas e quimicas dos matérias utilizados em cada peca modelada
do cenario foram conseguidos em um compéndio especifico para o transporte de radiacao.
A mesa de cirurgia é constituida de fibra de carbono, possui densidade de 1,17 g/cm3 e é
composta de 5,7% de H, 67,9% de C e 26,4% de N. O colchdo de poliuretano possui
densidade de 0,021 g/cm? e é composto de 4,1% de H, 54,4% de C, 12,1% de N e 29,4%

de O. O equipamento de raios X € feito de ago inoxidavel 304 com 8,0 g/cm?3 de densidade
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e composto de 19,0% de Cr, 70,2% de Fe, 9,3% de Ni, 0,04% de, 0,5% de Si, 0,02% de
P, 0,02% de S e 1% de Mn. Os protetores individuais como o avental de corpo inteiro
(110 x 60 cm) e o protetor de tireoide sdo compostos de 100% de Pb, com densidade
11,35 g/cm?d e espessura de 0,5 mm, assim como o saiote da mesa. Os 6culos plumbiferos
utilizados pelos médicos sdo compostos de 15,64% de O, 8,04% de C, 0,01% de Ti,
0,003% de As e 75,19% de Pb e possuem uma densidade de 6.22 g/cm?. Os objetos
modelados no cenario podem ser visualizados na Figura 15 (MCCONN, GESH, et al.,
2011).

Figura 15: (A) Projecdo AP (B) Projecdo LL, (C) 1 — Suporte do equipamento, 2 — Intensificador de
imagem, 3 — Tubo de raios X, 4 — Suporte da mesa, 5 - Saiote, 6 - Colchdo, 7 — Mesa de cirurgia, 8 —
Paciente, 9 - Cirurgido, 10 — Protetor de corpo inteiro, 11 — Protetor de tireoide, 12 — Oculos plumbiferos,
13 — Suporte dos monitores, 14 — Monitores.

Na saida do tudo de raios X do arco-C utilizado, hd uma camara de ionizacdo para
estimar a dose que pode ser facilmente relacionada com a dose de entrada na pele do
paciente. Para simular esse dispositivo no interior do arco foi modelada uma célula de 5
x 5 x 1 cm3 na saida do tubo de raios X que cobre todo o feixe que sai do tubo. A Figura
16 mostra o interior do tubo de raios X e a célula medidora de PKA.
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Figura 16: Cabegote (2) e a célula de ar (1) para calcular o PKA. Para a melhor visualizacdo da imagem

um cenério foi carregado sem a mesa e sem paciente.

Tendo em vista a comparacdo com outros trabalhos e o destaque para a importancia
da colocacéo de objetos na sala para uma melhor avaliacdo das doses de radiacdo, foram
elaborados cenarios com e sem a mesa de cirurgia, também cenérios com e sem
equipamentos de protecdo utilizados pelo médico. Assim, foi possivel avaliar as
influéncias destes objetos nos coeficientes de conversdo estimados. A tabela 7 mostra

todas as variagcdes de cenarios utilizados neste trabalho.

Tabela 7: Caracteristicas dos cenarios estudados neste trabalho.

Simuladores Projec¢do Objetos Tensdo
e 60kVp
e Coma mesa © 70kvp
e 80kVp
e UFHADM e AP e Sema mesa 90 KV
L]
e UFHADF o LL e ComEPI 100 k\F/)p
L]
e SemEPI e 110kvp
e 120kVp

3.4.Célculo dos coeficientes de converséo de dose equivalente, dose

efetiva e risco de cancer

Os coeficientes de conversdo calculados neste trabalho sdo uma razdo entre a dose
efetiva, dose equivalente e risco de cancer pelo PKA. Estes coeficientes de conversdo séo

uteis por facilitarem a conversdo entre grandezas possiveis de se medir, como as
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grandezas fisicas kerma no ar e fluéncia, e aquelas em que nédo é possivel realizar uma
medicéo direta, como as grandezas de protecdo, por exemplo, dose equivalente e efetiva.

Como descrito na sec¢éo 3.1, o codigo MCNPX fornece vérias opcdes de tallys para o
usuario escolher a melhor forma de estimar as grandezas dosimétricas para diferentes
combinagbes de cenario, levando em consideracdo as caracteristicas especificas do
cenario estudado. Para os cenérios desenvolvidos neste trabalho, como trata-se de fotons
sendo gerados em um tubo de raios X que variam de 60 a 120 kVp, o tally ideal para essa
estimativa de dose em 0Orgaos e tecidos é o *F8 (MeV/particula). Este tally considera toda
energia depositada na célula, levando em consideracdo todas as contribuicdes possiveis.
Para a medida de energia depositada na célula medidora de PKA, foi utilizado o F6
(MeV/qg). A utilizacdo deste tally se faz necesséria pois, para este tipo de contagem,
considera-se o equilibrio eletrénico no interior da célula, como ocorre nas camaras de
ionizacdo dos arcos cirargicos utilizados em radiodiagndstico. Neste tally, a energia do
elétron € computada localmente, ou seja, no momento em que ele é gerado. Caso um
elétron seja gerado fora da &rea da célula e deposite a energia dentro da célula, esse elétron
ndo € computado, garantindo o equilibrio eletrénico na célula do PKA (PELOWITZ,
2011). A célula utilizada para medir o PKA fica localizada na parte interior do tubo, como

pode ser visto na Figura 17.

g

Figura 17: Célula (apontada pela seta) criada na saida do tubo para medir PKA.

Para o célculo da medula vermelha, foi utilizado o tally F4 e a fungdo DE/DF para
estimar a dose absorvida. Para casos onde o orgéao esta distribuido pelo corpo em partes
menores que o voxel do simulador, como é o caso da medula vermelha e superficie 0ssea,
0 uso do tally em conjunto com os fatores de conversdo da ICRP ¢é ideal. Assim, através
destes coeficientes foi possivel converter a fluéncia energética em dose absorvida. Essa
conversao foi feita no arquivo de entrada do simulador, mas também é possivel fazer apds

0 processamento do cenario. Uma vez calculada a dose absorvida a partir da fluéncia
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energética nos 0ssos esponjosos e cavidade medular, foi necessaria uma consideracéo em
relacdo a fracdo de massa da medula vermelha e superficie dssea que cada 0Sso esponjoso
e cavidade medular possui.

O arquivo de saida do MCNP fornece valores de energia depositada em MeV para
tally *F8, energia depositada por massa da célula em MeV/g para tally F6 e MeV/cm2.
No caso do tally F4, originalmente, a unidade de fluéncia é particulas por centimetro
quadrado, mas, dentro do proprio arquivo de entrada, utilizam-se funcbes que convertem
para Joule (J) levando em consideracdo também o volume do voxel do simulador. A
conversio de MeV para J/kg ou Gy foi feita utilizando o fator de 1,6x107® e, para os casos

dos tally *F8 e F4, ainda foi necessaria a divisdo pela massa do érgéo.

3.5.Hardware utilizado e tempo computacional

Para a realizacdo do célculo computacional neste estudo, dois computadores foram
utilizados. Esses computadores possuem um processador i7 primeira geracao, 2.8 GHz e
6 GB de memoria RAM. Também foram utilizados o Cluster do Laboratério de
Instumentacdo e dosimetria (LInDa), da Universidade Federal de Uberlandia. Cada
cenario de irradiacdo levou em média 10 dias simular10°® histérias de particulas. O alto
namero de historias tem o objetivo de obter valores de incerteza que o método Monte

Carlo considere confiavel.
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4. Resultados e Discussdes

As simulac6es forneceram coeficientes de conversdo para dose efetiva com um erro
relativo menor que 10%, tanto para o paciente (Anexo A.1 a A.4 e Anexo C.1 a C.4)
como para os cirurgides ortopedistas (simulador masculino) em projecées AP (Anexo
B.1, B.3, B.5 e B.7). Nas projecdes laterais, para os cenarios sem protetores individual
(Anexo B.4 e Anexo B.8) o erro relativo para CCs de dose efetiva foi entre 10% e 20%.
Para os cenarios com protetores individuais, o erro relativo foi maior que 20% (Anexo
B.2 e Anexo B.6). Para as cirurgias ortopedistas (simulador feminino), o erro relativo foi
menor que 10% em todas as condic¢des estudadas.

Devido ao longo tempo computacional e a natureza do problema, em geral, a precisdo
dos resultados foi satisfatéria com base na Tabela 5. Os resultados para dose equivalente
(HT), dose efetiva (E) e risco de cancer (RC) foram normalizados pelo produto kerma-
area (PKA) e foram apresentados na forma de coeficiente de converséo (CC).

Todos os coeficientes de converséo (H1/PKA, E/PKA e RC/PKA) juntamente com 0s
erros relativos calculados para o paciente e para o cirurgido ortopédico sdo apresentados

nos anexos no final deste trabalho.

4.1. Dose Equivalente e Efetiva no paciente

O uso da grandeza dose efetiva ndo é apropriada para exposi¢des do paciente. Embora
a ICRP aconselha o uso restrito de dose efetiva para exposicdes médicas dos pacientes
em radiodiagnostico, o valor de dose efetiva pode ser utilizado para comparar as doses
relativas de diferentes procedimentos diagnosticos e para comparar o uso de tecnologias
e procedimentos similares em diferentes hospitais e paises, bem como o uso de diferentes
tecnologias para o0 mesmo exame médico, desde que o paciente de referéncia ou as
populacdes de pacientes sdo semelhantes em relacdo a idade e ao sexo (ICRP 2007). O
uso desta grandeaz tornou-se comum em muitas publicacdes. 1sso se deve principalmente
porque essa grandeza pode fornecer uma boa avalia¢do para o efeito estocastico.

O valor do coeficiente de conversdo (CC) para a dose equivalente de um o6rgao
depende de muitos fatores. Primeiramente, o aumento nos valores de energia dos
espectros utilizados, baseados nas possiveis variagdes de tenséo do tubo, aumenta os CC

para todos os Orgdos. Este comportamento pode ser visto na Figura 18. QOutro fator
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importante para as doses no paciente é a distribuicdo dos 6rgdos no simulador. Alguns
Orgdos estavam expostos ao feixe direto da radiacdo do equipamento, como o intestino
delgado, intestino grosso e estbmago. Sendo assim, os valores de seus CCs foram maiores
do que aqueles 6rgdos que ndo estavam proximos do feixe direto, como a tiredide, o

cérebro, o coracdo, dentre outros.
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Figura 18: E/PKA para pacientes (UFHADM) em cirurgia de cifoplastia.

A Tabela 8 apresenta um resumo dos resultados e um valor médio dos coeficientes
de conversdo calculados para o paciente (UFHADM). Foi observado que os valores
médios de E/PKA para cenarios sem a mesa de cirurgia tiveram um aumento de 56% em
relacdo aos cenarios simulados com a mesa na projecao antero-posterior (AP). Isto ocorre
porque a mesa atenua parte dos fotons de baixa energia do feixe direto. Para a projecao
latero-lateral (LL), um pequeno aumento percentual (2%) foi observado nos CCs
calculados entre 0s cenarios que possuiam a mesa de cirurgia em relagdo a cenarios que
ndo possuiam a mesa cirlrgica. A presenca da mesa, na projecdo LL os fotons podem,
apos sua interacdo com o paciente, interagir no colchdo/mesa e novamente interagir com
0 paciente depositando mais energia. Fotons espalhados podem interagir com objetos

presentes no cenario e, assim, depositar ainda mais dose no paciente.
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Tabela 8: E/PKA (mGy/Gy.cm?) calculado para paciente.

Coma Sema Coma Sem mesa
Tensdo no tubo mesa de mesa Aumento L Aumento
o S mesade  cirlrgica
(kVp) cirurgia  cirurgica  Percentual S percentual
AP AP cirurgia LL LL
60 7.20E-02 1.18E-01 64% 5.26E-02  5.15E-02 2%
70 8.99E-02 1.44E-01 60% 6.96E-02 6.82E-02 2%
80 1.07E-01 1.69E-01 58% 8.69E-02 8.51E-02 2%
90 1.22E-01 1.90E-01 56% 1.02E-01  9.98E-02 2%
100 1.33E-01 2.06E-01 55% 1.14E-01 1.12E-01 2%
110 1.43E-01 2.19E-01 53% 1.25E-01 1.22E-01 2%
120 151E-01 2.30E-01 52% 1.34E-01 1.31E-01 2%
Valor médio 1.17E-01 1.82E-01 56% 9.79E-02 9.57E-02 2%

Para cenérios com a mesa de cirurgia e considerando uma média dos CCs nos
valores de tenséo utilizados neste trabalho, foi observado um aumento percentual de 20%
da projecdo AP em relacdo a projecdo LL; para cenarios sem a mesa de cirurgia, 0
aumento percentual da projecdo AP em relacdo a LL foi de 91%. Esses aumentos
percentuais sdo justificadas por serem irradiadas diferentes areas do corpo do paciente. A
diferencga percentual entre as proje¢fes € maior para 0 cenario sem a mesa de cirurgia,
novamente pelo fato da auséncia da mesa de cirurgia fornecer maiores valores de CC na
projecao AP e, consequentemente, maior diferenca. No simulador masculino, a projecao
de LL fornece CCs menores do que na projecdo AP, mesmo quando se considera o cenario
com a mesa de cirurgia. Isto ocorre porque apesar da presenca da mesa na projecédo AP,
0s Orgaos mais radiossensiveis sao afetados pelo feixe direto e, com isso, maiores valores
de doses séo calculados.

A partir da andlise dos H1/PKA para alguns 6rgdos de alta radiossensibilidade
como pulmdo, mamas, testiculos e figado, é possivel justificar o aumento CC da dose
efetiva na projecdo AP com relacdo a projecdo LL. Para cenarios com a mesa de cirurgia,
a diferenca percentual para esses mesmos oOrgaos foi de 57%, 82%, 66% e 62%,

respectivamente, como pode ser visto na Tabela 9 e 10.
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Tabela 9: Hi/PKA (mSv/Gy.cm?) para pulmédo e mama do paciente.

Tenséo no Pulméo Mama
tubo(kVp) AP LL Diferenga* AP LL Diferenga*
60 1.50E-03  4.51E-04 70% 1.62E-02 2.08E-03 87%
70 2.28E-03  7.87E-04 65% 1.92E-02 2.80E-03 85%
80 3.13E-03  1.22E-03 61% 2.18E-02 3.59E-03 84%
90 3.92E-03  1.64E-03 58% 2.38E-02 4.33E-03 82%
100 4.60E-03  2.04E-03 56% 2.55E-02 4.84E-03 81%
110 5.20E-03  2.40E-03 54% 2.68E-02 5.31E-03 80%
120 5.72E-03  2.74E-03 52% 2.77E-02 5.71E-03 79%
Valor médio  3.76E-03  1.61E-03 57% 2.30E-02  4.10E-03 82%

*A analise foi realizada por diferenca percentual absoluta.

Tabela 10: H1/PKA (mSv/mGy.cm?) para testiculo e figado do paciente

Tensdo no Testiculos Figado

tubo (kVp) AP LL Diferenca* AP LL Diferenca*
60 1.43E-01 3.16E-02 78% 1.25E-02 3.00E-03 76%
70 1.72E-01  4.62E-02 73% 1.79E-02 5.23E-03 71%
80 1.99E-01 6.14E-02 69% 2.35E-02 7.97E-03 66%
90 2.21E-01  7.52E-02 66% 2.85E-02 1.06E-02 63%
100 2.38E-01  8.67E-02 64% 3.28E-02 1.31E-02 60%
110 2.51E-01  9.69E-02 61% 3.63E-02 1.52E-02 58%
120 2.62E-01  1.06E-01 60% 3.93E-02 1.72E-02 56%

Valor médio  2.12E-01  7.19E-02 66% 2.72E-02 1.03E-02 62%
*A analise foi realizada por diferenca percentual absoluta.

Panizza et al., em 2014, desenvolveram um estudo avaliando a dose efetiva em
pacientes submetidos a cifoplastia. Utilizando os valores medidos de PKA, a dose efetiva
foi calculada a partir do PCXMC 2.0 (Program Calculating X-ray Monte Carlo). Este
software de simulacdo computacional, baseado no método Monte Carlo, permite que o
usuario trabalhe apenas com simuladores matematicos e sem a possibilidade de adicionar
elementos no cendrio como a mesa de cirurgia. Este pesquisadores realizaram dois
estudos, A e B: no estudo A, mediram a dose efetiva em pacientes que se submeteram a
injecdo manual do cimento cirargico, enquanto que no estudo B, o cirurgido ortopédico
usou um sistema de entrega de cimento (CDS). Para ser possivel uma comparacdo entre
este trabalho e o de Panizza et al. (2014), foram feitas médias dos valores de E/PKA,
considerando o mesmo intervalo de tensdo no tubo, como mostra a Tabela 11. Os CCs
calculados neste estudo foram 13% menores que os CCs calculados no trabalho de
Panizza et al. (2014) considerando cenarios sem a mesa de cirurgia em projecdo AP. Para
cenarios em projecdo LL, os CCs calculados neste trabalho foram maiores 5%. Para 0s
cenarios considerando a mesa de cirurgia, a reducéo percentual de E/PKA, compando este
trabalho e o de Panizza et al. (2014), na projecdo AP é de 46%. Essa reducdo percentual

ocorre porque a mesa promove uma blindagem relevante quando considerada, reduzindo
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todos os CC em projecdo AP. Na projecdo LL, a mesa ndo atenua o feixe direto como na
projecdo AP. Assim, foi observado um pequeno aumento nos CC de dose equivalente e
efetiva nos cenérios com a mesa de cirurgia, isto porque a mesa, em projecdo LL,
retroespalha os fotons proporcionando um leve aumento na dose efetiva do paciente
(~2%).

A mesa de cirurgia é essencial para o procedimento de cifoplastia para o célculo
dos valores de dose mais proximos do real. Neste caso, é necessario considerar a maior

quantidade de objetos que possam reproduzir um cenario de espalhamento da radiacao.

Tabela 11: E/PKA foi calculado em cenérios computacionais e comparados com
pacientes que submeteram a cifoplastia apresentado no trabalho de Panizza et al.
(2014).

Projecéo e Tenséo do Cenarios analisados E/PKA Reducéo
Tubo (mSv/Gy.cm?)  Percentual™
Estudo Panizza 1.65E-01
AP (60 - 80 kVp) Com mesa de cirurgia 8.96E-02 46%
Sem mesa de cirurgia 1.44E-01 13%
Aumento
Percentual*
Estudo Panizza 7.29E-02
LL (60 - 90 kVvp) Com mesa de cirurgia 7.78E-02 7%
Sem mesa de cirurgia 7.62E-02 5%

*A analise foi realizada foi realizada por reducdo/aumento percentual baseada no trabalho de Panizza.

Para os coeficientes de conversdo do paciente do sexo feminino, calculado a partir do
simulador UFHADF, foram observados maiores valores de CC para todas as condicdes
estudadas em comparacdo com o simulador masculino. Esse resultado é coerente quando
consideramos a diferenca de massa entre os 6rgaos e tecidos do simulador macho e fémea.
Os dois fatores que envolvem a dose absorvida em um 6rgdo sao a energia depositada e
a massa do 6rgdo ou tecido. Para simuladores femininos, como os érgdos sao menores,
espera-se obter maiores valores de CCs do que em simuladores masculinos. A Figura 19

mostra os CCs calculados para o simulador masculino e feminino neste trabalho.
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Figura 19: E/PKA para paciente (UFHADM e UFHADF) em cirurgia de cifoplastia. (CCs mostrados
como uma média entre UFHADM e UFHADF)

4.2.Dose equivalente e efetiva no cirurgido ortopédico

A situacdo mais critica para o cirurgido ortopedista foi a projecdo AP. Nesta
projecdo, os 6rgdos mais radiossensiveis estdo posicionados préximo ao centro do feixe
espalhado, atingindo grande parte do tronco do cirurgido. Como esperado, em todas as
situacOes o paciente teve maiores CCs do que o cirurgido ortopedista.

Para o cirurgido, os coeficientes de dose efetiva foram maiores para os cenarios onde
ndo houve o uso dos equipamentos de protecdo individual. A escolha da posicédo do tubo
de raios X em oposi¢do ao médico, na projecdo LL, proporciona menos dose no cirurgido
e, por ser uma recomendacdo da agencia internacional, foi adotada essa configuragdo

neste trabalho, como mostra a Figura 20.

41



Figura 20: Posicionamento correto do cirurgido em relacéo a localizagdo do tubo de raios X.

Para este topico foi calculada uma média entre os CCs de E/PKA dos simuladores
masculino e feminino obtidos para o médico cirurgido. A Figura 21 mostra o
comportamento dos CCs para o médico cirurgido, levando em consideracdo alguns dos

objetos utilizados no cenario.
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Figura 21: Média de E/PKA para os profissionais médico do sexo masculino e feminino.

A partir da analise do grafico da Figura 21, observa-se que as curvas deslocadas para
maiores valores de CCs séo as curvas de projecdo AP. Isto acontece pois, nas projecdes
LL, o tubo permanece do lado oposto ao médico durante a simulagdo. A posi¢do que o
médico cirurgido permanece durante o procedimento favoresse a reducdo de dose por
causa da atenuacdo que o feixe de raios X sofre ao interagir com o paciente.
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As Tabelas 12 a 15 apresentam a média dos valores calculados E/PKA para cirurgido
ortopédico, considerando os equipamentos de protecdo utilizados em diferentes
projecdes. Ao analisar a diferenga percentual entre os valores de E/PKA, foi observado
que o uso dos equipamentos de protecdo individual reduziu em média 66% a 68% 0s
valores dos CC. A adicdo do saiote na mesa, como esperado, reduziu ainda mais 0s
valores dos CCs e, em alguns casos, até 5%.

O célculo da dose efetiva normalizada pelo PKA, considerando o equipamento de
protecdo, mostra-se Util para comprovar a importancia do uso dos equipamentos de
protecdo para procedimentos com alta resolucéo temporal. A IAEA publicou um poster
divulgando que o uso dos equipamentos de protecdo reduz em mais de 90% a dose
recebida pelo médico (IAEA, 2018). Em comparagdo com este trabalho, nota-se que a
diferenca percentual entre o uso dos equipamento de protecdo, considerando 0s
equipamentos de protecdo individual (67,5% em média) e o saiote (3,5% em média), é de

aproximadamente 19%.

Tabela 12: E/PKA (USv/Gy.cm?) para cirurgido em projecdo AP. (Evidenciando o uso do EPI)
Tensdiodo comEPle semEPle Redugdo comEPle semEPle Reducéo
Tubo (kVp) comsaiote comsaiote Percentual sem saiote sem saiote Percentual

60 0,49 1,60 70% 0,52 1,70 69%
70 0,66 2,15 69% 0,70 2,23 69%
80 0,85 2,67 68% 0,90 2,77 67%
90 1,02 3,11 67% 1,08 3,22 67%
100 1,18 3,47 66% 1,24 3,60 66%
110 1,30 3,77 65% 1,37 3,90 65%
120 1,42 4,01 65% 1,48 4,15 64%
Valor Médio 0,99 2,97 67% 1,04 3,08 66%

Tabela 13: E/PKA (uSv/Gy.cm?) para cirurgido em projecdo AP. (Evidenciando o uso do saiote)

Tensdodo comEPle comEPle Reducdo semEPle semEPle Reducdo
Tubo (kVp) com saiote sem saiote Percentual com saiote sem saiote Percentual

60 0,49 0,52 7% 1,60 1,70 6%
70 0,66 0,70 6% 2,15 2,23 4%
80 0,85 0,90 6% 2,67 2,77 4%
90 1,02 1,08 5% 3,11 3,22 3%
100 1,18 1,24 4% 3,47 3,60 3%
110 1,30 1,37 5% 3,77 3,90 3%
120 1,42 1,48 4% 4,01 4,15 3%
Valor Médio 0,99 1,04 5% 2,97 3,08 4%
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Tabela 14: E/PKA (uSv/Gy.cm?) para cirurgido em projecdo LL. (Evidenciando o uso do EPI)

Tensdodo comEPle semEPle Reducdo comEPle semEPle Reducdo
Tubo (kVp) comsaiote comsaiote Percentual sem saiote sem saiote Percentual
60 0,05 0,20 74% 0,05 0,21 74%
70 0,09 0,33 72% 0,09 0,33 72%
80 0,14 0,47 70% 0,14 0,48 70%
90 0,19 0,61 69% 0,20 0,63 69%
100 0,24 0,74 68% 0,25 0,76 68%
110 0,28 0,85 67% 0,29 0,88 67%
120 0,32 0,96 66% 0,33 0,97 66%
Valor Médio 0,19 0,59 68% 0,19 0,61 68%

Tabela 15: E/PKA (uSv/Gy.cm?) para o cirurgido em projecéo LL. (Evidenciando o uso do saiote)

Tensdo do comEPle comEPle Reducdo semEPle semEPle Reducdo
Tubo (kVp) comsaiote semsaiote Percentual com saiote sem saiote Percentual
60 0,05 0,05 3% 0,20 0,21 3%
70 0,09 0,09 3% 0,33 0,33 3%
80 0,14 0,14 4% 0,47 0,48 3%
90 0,19 0,20 4% 0,61 0,63 3%
100 0,24 0,25 3% 0,74 0,76 3%
110 0,28 0,29 3% 0,85 0,88 3%
120 0,32 0,33 3% 0,96 0,97 1%
Valor Médio 0,19 0,19 3% 0,59 0,61 2%

A Tabela 16 e 17 mostram alguns érgdos que reduziram significativamente suas

doses em projecdo AP, devido ao uso dos equipamentos individuais de protecao.

Tabela 16: H1/PKA (uSv/Gy.cm?) para c6lon e estbmago para cirurgido (UFHADM)
em projecao AP.

Tensdo no
tubo (kVp)

60
70
80
90
100
110
120
Valor médio

com EPI

0,36
0,50
0,65
0,78
0,92
1,02
1,10
0,76

Célon
sem EPI

2,31
2,97
3,55
4,05
4,45
4,76
4,99
3,87

Reducéo
Percentual
84%
83%
82%
81%
79%
79%
78%
80%

com EPI

0,49
0,71
0,92
1,15
1,35
1,49
1,64
1,11

Estdmago
sem EPI

2,02
2,70
3,37
3,97
4,46
4,80
5,14
3,78

Reducéo
Percentual
76%
74%
73%
71%
70%
69%
68%
71%
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Tabela 17: H/PKA (uSv/Gy.cm?) para colon e estdmago do cirurgidao (UFHADF)
em projecao AP.

) Colon Estdmago
Tensao no

tubo (KVpP)  comEPI semEPI Diferenga* comEPI sem EPI Diferenga*

60 0,82 2,32 64% 1,95 4,13 53%
70 1,10 3,11 65% 2,55 541 53%
80 1,39 3,89 64% 3,21 6,67 52%
90 1,65 4,00 64% 3,76 7,72 51%
100 1,88 5,07 63% 4,22 8,54 51%
110 2,04 5,50 63% 4,60 9,29 50%
120 2,24 5,82 62% 4,85 9,75 50%
Valor médio 1,59 4,32 63% 3,99 7,36 51%

4.3.Risco de cancer em paciente

Para a cirurgia de cifoplastia, o estudo de risco de cancer (RC) mostrou que o érgdo
de maior risco para o paciente é o célon. Isto se da principalmente por dois motivos, o
primeiro é a localizacdo do 6rgdo durante o procedimento cirurgico: o colon esta na regido
do feixe central, favorecendo a deposi¢do de dose nesta geometria. O segundo motivo é
devido ao fator (r) para colon ser maior que os demais 6rgdos, com excecdo do pulmao
que ndo estd no feixe central. As Figuras 22 e 23 mostram o comportamento dos
coeficientes de risco de cancer em um procedimento de cifoplastia para paciente
masculino e feminino. Devido aos valores de risco de cancer para 0s outros 0rgaos serem
baixos, os graficos mostram os resultados apenas para risco de cancer no célon e risco
efetivo para as duas projecOes estudadas, considerando os cenarios com a mesa de
cirurgia.

O fator na Tabela 4 e os resultados para risco de cancer podem ser interpretados como
a quantidade de morte por cancer por 10 casos que receberam uma dose de 10 mGy. Por
exemplo, conforme o Anexo E.1, que mostra os CCs para risco de cancer para UFHADM
em projecdo AP e, para cirurgia de cifoplastia de aproximadamente 5,5 Gy.cm?a 70 kVp
(PANIZZA, BARBIERI, et al., 2014), o valor do coeficiente de risco de cancer para célon
foi de 1,71 Gyt.cm™ e o coeficiente de risco de cancer efetivo (risco de morte por cancer
somando todos os 6rgdos considerados) foi de 3,77 Gyt.cm™. Assim, o risco de morte
por cancer de cdlon de aproximadamente 9 individuos considerando um universo de 10°

casos. Para as mesmas condigdes, o risco efetivo é de 21 individuos por 10° casos. Os
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Anexos de E a H mostram todos os valores de risco de cancer para paciente, que foram

calculados neste trabalho.

—e— Risco de cdncer em Colon para UFHADM em projecio 4P
4| —®— Risco Efetivo para UFHADM em projegio AP =
1 Fisco de céncer em Colon para UFHADM em projegio LL P -
i 4| —a— Risco Efetivo para UFHADM em projegiio LL ________.-—-"_
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|
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Figura 22: Risco de cancer para paciente do sexo masculino para cirurgia de cifoplastia.
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Figura 23: Risco de cancer para paciente do sexo feminino para cirurgia de cifoplastia.

A partir da Figura 22 é possivel observar, nas curvas de risco de cancer do célon
para o simulador UFHADM, que o risco de cancer na projecao AP ¢é levemente maior
para os feixes de 60, 70 e 80 kVp. No entanto, este panorama ¢ alterado a partir de 90
kVp para projecdo LL, que passa a ser superior comparada com a projecao AP. Isso ocorre
porque os feixes mais energéticos conseguem depositar dose em Orgaos mais internos,
como é o caso do colon em projecdo LL. Na Figura 23 observa-se que o risco efetivo para
UFHADF é maior na projecdo lateral. Nas simulacGes onde é utilizado o simulador
feminino observa-se que a mesa reduz os valores de CC a valores menores que os CC da
projecdo antero-posterior. J& nas simulacbes do UFHADM, mesmo com a mesa

blindando parte do feixe, os valores de CCs permanecem maiores na proje¢do AP.
4.4.Risco de cancer em cirurgido ortopéedico
Para a mensuracdo do risco de cancer para o cirurgido ortopédico, foi utilizado um
procedimento semelhante ao do paciente. Foi apenas analisado 0 caso que apresentou ser

0 mais grave, considerando o estudo de risco de cancer. Para o cirurgido ortopedista, 0
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pulmé&o apontou-se como 6rgdo de maior gravidade, por estar posicionado proximo ao

centro do feixe espalhado e apresentar maior risco de desenvolvimento da doenga. Para o

cirurgido, naturalmente os coeficientes de doses de radiagéo e de risco de cancer serdo

menores do que para o0 paciente. Mas, a preocupacdo com esse profissional é pertinente,

uma vez que suas atividades laborais envolvem com frequéncia a utilizacdo da radiagédo

ionizante. As Figuras 24 e 25 mostram o risco de cancer para o pulméo e o risco efetivo

para o cirurgido que trabalha com cifoplastia. As diferencas de risco de cancer para as

projecdes AP e LL do cirurgido ortopédico existem pois o tubo na projecdo LL encontra-

se em oposicdo ao médico cirurgido, proporcionando uma consideravel reducao na dose

equivalente e, consequentemente, no risco de cancer.

L,U5D ]

Risco de cdncer em pulmio para UFHADM em projegio AP
Risco Efetivo para UFHADM em projegio AP
Risco de cdncer em pulmio para UFHADM em projegio LL
Risco Efetivo para UFHADM em projecio LL

RC/PKA (Gyl.cm™2)

0,005

0,000

-0,005

T T | T T T T | T T T T | T T T T | T T
T 20 an 100
Tensdo do Tubo (kVp)

Figura 24: Risco de cancer para o cirurgido ortopedista (UFHDAM) para cirurgia de cifoplastia.

110 120
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Figura 25: Risco de cancer para cirurgido ortopedista (UFHADF) para cirurgia de cifoplastia.

Por ser um 6rgdo mais exposto, a mama apresenta-se com um alto fator de risco

para cancer. Desta forma, o estudo de risco evidenciou a importancia dos protetores

individuais principal

mente para as médicas cirurgids, ao demonstrar que o risco de cancer

para mamas aumenta consideravelmente na auséncia da protecéo. Ver Tabela 4 e Tabela

18.

Tabela 18: Aumento de risco de cancer nas mamas em médicas cirurgifes devido ao ndo uso dos

equipamentos de protec¢éo.

~ com EPl e sem EPIl e
Tensédo do . . Aumento
Tubo (KVp) com saiote  com saiote percentual
(Gytcm? (Gyl.cm?)
60 1,43E-03 2,43E-02 94%
70 1,92E-03 2,89E-02 93%
80 2,53E-03 3,35E-02 92%
90 3,19E-03 3,71E-02 91%
100 3,80E-03 4,01E-02 91%
110 4,38E-03 4,23E-02 90%
120 4,80E-03 4,42E-02 89%
Valor Médio  3,15E-03 3,58E-02 91%




5. Conclusao

A modelagem de um cenério virtual para os procedimentos de cifoplastia permitiu o
calculo da dose equivalente, dose efetiva e risco de cancer normalizada pelo PKA. Ao
considerar a média dos valores calculados, os valores de E/PKA aumentaram em 56% na
projecdo AP, quando comparados 0S cenarios com e sem a mesa de cirurgia. Para
cirurgides ortopédicos que utilizam equipamentos de prote¢do individual, os CCs para
dose efetiva foram reduzidos em 66% a 68% para projegdes AP e LL, respectivamente.
Quando o saiote foi adicionado promoveu uma protecdo adicional de até 5% nos CCs.
Em relacdo ao CC de risco de cancer no paciente, o 6rgdo que aprenta maior risco foi o
célon, enquanto que, para 0 médico cirurgido, foi o pulméo. Isso devido, principalmente,
a localizacdo dos 6rgdos dos respectivos fatores de risco. Os resultados deste trabalho
mostram a importancia da elaboragdo de cenarios computacionais que tragam
caracteristicas mais proximas da pratica clinica. Quando os cenarios de irradiacdo virtuais
detalham objetos, caracteristicas do feixe de radiacdo e projecdes de exposicao, permitem
chegar a valores mais proximos dos reais. Os CCs deste trabalho podem ser aplicados
para estimar a dose equivalente, efetiva e risco de cancer em pacientes e cirurgides
ortopédicos durante um procedimento de cifoplastia, desde que os parametros do

equipamento de raios X sejam semelhantes e 0 PKA seja conhecido.
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ANEXO A

Anexo A.1: Hi/PKA e E/PKA em mSv/Gy.cm? para paciente (UFHADM) em cenarios com a mesa de cirurgia em projecdo AnteroPosterior (AP). Os valores percentuais mostrados
na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo(kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 3,50E-02 0,02% 5,05E-02 0,02% 6,72E-02 0,02% 8,23E-02 0,01% 9,54E-02 0,01% 1,07E-01 0,01% 1,17E-01 0,01%
Célon 2,36E-01 0,03% 2,85E-01 0,03% 3,30E-01 0,03% 3,67E-01 0,03% 3,96E-01 0,03% 4,20E-01 0,03% 4,39E-01 0,03%
Pulmédo 1,50E-03 0,19% 2,28E-03 0,17% 3,13E-03 0,15% 3,92E-03 0,14% 4,60E-03 0,13% 5,20E-03 0,13% 5,72E-03 0,12%
Estémago 1,65E-02 0,21% 2,35E-02 0,19% 3,06E-02 0,17% 3,71E-02 0,16% 4,24E-02 0,15% 4,67E-02 0,15% 5,03E-02 0,14%
Mama 1,62E-02 0,48% 1,92E-02 0,47% 2,18E-02 0,46% 2,38E-02 0,45% 2,55E-02 0,44% 2,68E-02 0,44% 2,77E-02 0,43%
Testiculos 1,43E-01 0,15% 1,72E-01 0,14% 1,99E-01 0,14% 2,21E-01 0,14% 2,38E-01 0,13% 2,51E-01 0,13% 2,62E-01 0,13%
Bexiga 4,18E-01 0,07% 5,34E-01 0,07% 6,44E-01 0,07% 7,35E-01 0,06% 8,08E-01 0,06% 8,68E-01 0,06% 9,17E-01 0,06%
Esofago 1,32E-03 141% 2,21E-03 1,16% 3,22E-03 1,01% 4,25E-03 0,90% 5,24E-03 0,83% 6,02E-03 0,78% 6,85E-03 0,74%
Figado 1,25E-02 0,07% 1,79E-02 0,06% 2,35E-02 0,06% 2,85E-02 0,06% 3,28E-02 0,05% 3,63E-02 0,05% 3,93E-02 0,05%
Tireoide 1,75E-03 1,72% 2,30E-03 1,61% 2,97E-03 1,49% 3,31E-03 1,46% 3,68E-03 1,42% 4,09E-03 1,36% 4,39E-03 1,34%
Superficie Ossea 2,76E-02 0,02% 4,03E-02 0,02% 5,38E-02 0,02% 6,58E-02 0,01% 7,58E-02 0,01% 8,42E-02 0,01% 9,13E-02 0,01%
Cérebro 1,60E-04 0,72% 2,63E-04 0,61% 3,80E-04 0,53% 4,84E-04 0,49% 5,84E-04 0,46% 6,68E-04 0,44% 7,42E-04 0,42%
Glandulas Salivares 4,05E-03 0,55% 4,84E-03 0,54% 5,52E-03 0,53% 6,00E-03 0,53% 6,40E-03 052% 6,70E-03 0,51% 6,99E-03 0,51%
Pele 6,33E-02 0,02% 6,95E-02 0,02% 7,51E-02 0,02% 7,95E-02 0,02% 8,29E-02 0,02% 8,56E-02 0,02% 8,78E-02 0,02%
Adrenais 7,88E-03 0,98% 1,26E-02 0,82% 1,82E-02 0,72% 2,31E-02 0,65% 2,78E-02 0,61% 3,19E-02 0,57% 3,51E-02 0,55%
Regido Extratoraxica 1,46E-03 1,40% 1,99E-03 1,29% 2,47E-03 1,22% 2,85E-03 1,18% 3,21E-03 1,13% 3,43E-03 1,11% 3,60E-03 1,09%
Vesicula Biliar 2,36E-02 0,64% 3,50E-02 057% 4,62E-02 051% 5,72E-02 048% 6,58E-02 0,45% 7,34E-02 0,43% 7,96E-02 0,42%
Coracéo 4,12E-03 0,28% 5,94E-03 0,25% 7,88E-03 0,23% 9,62E-03 0,21% 1,11E-02 0,20% 1,23E-02 0,20% 1,34E-02 0,19%
Rins 2,39E-02 0,12% 3,61E-02 0,11% 4,94E-02 0,10% 6,13E-02 0,09% 7,16E-02 0,08% 8,04E-02 0,08% 8,82E-02 0,08%
Musculos 7,21E-02 0,01% 8,80E-02 0,01% 1,03E-01 0,01% 1,16E-01 0,01% 1,26E-01 0,01% 1,34E-01 0,01% 141E-01 0,01%
Mucosa Oral 4,42E-03 057% 5,34E-03 0,56% 6,10E-03 0,55% 6,77E-03 0,54% 7,19E-03 0,53% 7,55E-03 0,53% 7,87E-03 0,52%
Pancreas 2,94E-02 0,16% 4,31E-02 0,14% 5,80E-02 0,13% 7,08E-02 0,12% 8,17E-02 0,12% 9,07E-02 0,11% 9,84E-02 0,11%
Prostata 2,50E-02 0,13% 3,33E-02 0,12% 4,15E-02 0,11% 4,86E-02 0,10% 545E-02 0,10% 5,95E-02 0,10% 6,37E-02 0,09%
Intestino Delgado 3,63E-01 0,02% 4,49E-01 0,02% 5,29E-01 0,02% 5,95E-01 0,02% 6,47E-01 0,02% 6,89E-01 0,02% 7,23E-01 0,02%
Baco 3,20E-03 1,53% 5,39E-03 1,27% 7,96E-03 1,09% 1,03E-02 1,00% 1,26E-02 0,92% 1,47E-02 0,86% 1,63E-02 0,82%
Timos 9,28E-04 2,11% 1,42E-03 182% 2,01E-03 1,61% 252E-03 148% 3,03E-03 1,38% 3,27E-03 1,33% 3,68E-03 1,28%
E/PKA 7,20E-02 0,60% 8,99E-02 0,60% 1,07E-01 0,60% 1,22E-01 056% 1,33E-01 0,55% 1,43E-01 0,55% 1,51E-01 0,55%
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Anexo A.2: H1/PKA e E/PKA em mSv/Gy.cm? para paciente (UFHADM) em cenarios com a mesa de cirurgia em projecédo LateroLateral (LL). Os valores percentuais mostrados na
tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo(kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 8,31E-02 0,01% 110E-01 0,01% 139E-01 0,01% 164E-01 0,01% 185E-01 0,01% 203E-01 0,01% 2,18E-01 0,01%
Célon 2,14E-01 0,04% 2,72E-01 0,03% 3,28E-01 0,03% 3,75E-01 0,03% 4,13E-01 0,03% 4,43E-01 0,03% 4,69E-01 0,03%
Pulmé&o 4,51E-04 0,34% 7,87E-04 0,28% 1,22E-03 0,24% 1,64E-03 0,21% 2,04E-03 0,20% 2,40E-03 0,18% 2,74E-03 0,17%
Estdmago 1,05E-02 0,26% 1,66E-02 0,22% 2,34E-02 0,20% 2,96E-02 0,18% 3,51E-02 0,17% 3,94E-02 0,16% 4,34E-02 0,15%
Mama 2,08E-03 133% 2,80E-03 1,22% 3,59E-03 1,13% 4,33E-03 106% 4,84E-03 1,02% 531E-03 0,98% 5,71E-03 0,95%
Testiculos 3,16E-02 0,31% 4,62E-02 0,28% 6,14E-02 025% 752E-02 0,24% 8,67E-02 0,22% 9,69E-02 0,21% 1,06E-01 0,21%
Bexiga 157E-01 012% 2,30E-01 0,11% 3,08E-01 0,10% 3,77E-01 0,09% 4,34E-01 0,08% 4,82E-01 0,08% 5,24E-01 0,08%
Es6fago 599E-04 2,09% 121E-03 157% 190E-03 131% 261E-03 1,15% 3,30E-03 1,05% 3,91E-03 097% 4,46E-03 0,91%
Figado 3,00E-03 0,15% 5,23E-03 0,12% 797E-03 0,10% 1,06E-02 0,09% 1,31E-02 0,09% 152E-02 0,08% 1,72E-02 0,08%
Tireoide 571E-04 298% 8,16E-04 2,67% 1,02E-03 252% 124E-03 237% 138E-03 229% 161E-03 2,18% 167E-03 2,14%
Superficie Ossea 7,17E-02 0,01% 9,60E-02 0,01% 121E-01 0,01% 141E-01 0,01% 158E-01 0,01% 1,72E-01 0,01% 183E-01 0,01%
Cérebro 4,12E-05 1,37% 7,27E-05 1,12% 1,11E-04 097% 1,45E-04 0,88% 181E-04 0,81% 2,10E-04 0,77% 2237E-04 0,73%
Glandulas Salivares 4,99E-04 1,54% ©6,74E-04 1,43% 852E-04 135% 1,01E-03 1,27% 1,12E-03 124% 1,19E-03 1,22% 1,28E-03 1,18%
Pele 1,17E-01 0,01% 1,24E-01 0,01% 1,30E-01 0,01% 1,34E-01 0,01% 1,38E-01 0,01% 141E-01 0,01% 143E-01 0,01%
Adrenais 552E-03 1,17% 955E-03 0,95% 143E-02 081% 193E-02 0,72% 2,35E-02 0,66% 2,70E-02 0,62% 3,06E-02 0,59%
Regido Extratoraxica 4,15E-04 2,60% 5,76E-04 2,36% 7,59E-04 2,19% 8,95E-04 2,07% 1,09E-03 194% 117E-03 189% 131E-03 1,81%
Vesicula Biliar 8,52E-03 1,08% 142E-02 0.89%% 2,12E-02 0,76% 2,77E-02 0,69% 3,32E-02 0,64% 3,87E-02 0,60% 4,30E-02 0,57%
Coracéo 1,03E-03 0,56% 1,81E-03 0,45% 2,76E-03 0,38% 3,69E-03 0,34% 4,59E-03 0,32% 5,35E-03 0,30% 6,06E-03 0,28%
Rins 2,62E-02 0,12% 3,99E-02 0,10% 5,51E-02 0,09% 6,88E-02 0,08% 8,04E-02 0,08% 9,03E-02 0,08% 9,89E-02 0,07%
Musculos 1,25E-01 0,00% 1,47E-01 0,000 1,67E-01 0,000 1,84E-01 0,000 1,98E-01 0,000 2,08E-01 0,00 2,17E-01 0,00%
Mucosa Oral 550E-04 159% 7,50E-04 1,46% 9,83E-04 135% 115E-03 129% 131E-03 124% 1,42E-03 121% 150E-03 1,18%
Pancreas 3,75E-02 0,14% 5,61E-02 0,13% 7,59E-02 0,11% 9,33E-02 0,11% 1,08E-01 0,10% 1,20E-01 0,10% 1,30E-01 0,09%
Prostata 8,93E-03 0,21% 1,36E-02 0,18% 186E-02 0,16% 2,32E-02 0,15% 2,72E-02 0,14% 3,06E-02 0,13% 3,36E-02 0,13%
Intestino Delgado 2,35E-01 0,03% 3,03E-01 0,03% 3,70E-01 0,02% 4,26E-01 0,02% 4,72E-01 0,02% 5,10E-01 0,02% 5,42E-01 0,02%
Baco 4,64E-03 127% 7,92E-03 1,04% 1,16E-02 091% 151E-02 0,82% 184E-02 0,76% 2,11E-02 0,72% 2,34E-02 0,69%
Timos 2,38E-04 4,14% 3,82E-04 347% 5,74E-04 299% 8,30E-04 260% 9,52E-04 2,45% 1,14E-03 2,27% 1,28E-03 2,15%
E/PKA 526E-02 0,54% 6,96E-02 0,53% 8,69E-02 052% 1,02E-01 0,50% 1,14E-01 0,48% 1,25E-01 0,48% 1,34E-01 0,48%
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Anexo A.3: H1/PKA e E/PKA em mSv/Gy.cm? para paciente (UFHADM) em cenarios sem a mesa de cirurgia em projegdo AnteroPosterior (AP). Os valores percentuais mostrados

na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 6,76E-02 0,04% 9,43E-02 0,04% 1,22E-01 0,03% 148E-01 0,03% 169E-01 0,03% 187E-01 0,03% 203E-01 0,03%
Célon 4,21E-01 0,08% 4,90E-01 0,08% 554E-01 0,08% 6,06E-01 0,08% 6,46E-01 0,08% 6,78E-01 0,08% 7,03E-01 0,08%
Pulmé&o 3,24E-04 131% 6,31E-04 1,01% 1,02E-03 0,84% 144E-03 0,73% 1,82E-03 0,66% 2,17E-03 0,62% 253E-03 0,58%
Estdbmago 1,20E-02 0,77% 1,82E-02 0,67% 2,52E-02 059% 3,16E-02 0,55% 3,69E-02 0,52% 4,17E-02 0,49% 457E-02 0,47%
Mama 7,45E-04 7,08% 1,03E-03 644% 1,33E-03 587% 1,72E-03 530% 198E-03 498% 2,37E-03 4,61% 3,02E-03 4,22%
Testiculos 1,49E-01 0,45% 1,85E-01 0,44% 2,22E-01 042% 2,49E-01 041% 2,71E-01 0,40% 2,87E-01 0,39% 3,02E-01 0,39%
Bexiga 8,54E-01 0,16% 1,05E+00 0,16% 1,24E+00 0,15% 1,39E+00 0,15% 1,50E+00 0,14% 1,59E+00 0,14% 1,67E+00 0,14%
Esofago 9,30E-04 534% 1,64E-03 4,24% 250E-03 3,65% 3,42E-03 3,18% 3,98E-03 2,99% 4,83E-03 2,76% 559E-03 2,59%
Figado 8,09E-03 0,28% 1,28E-02 0,24% 1,80E-02 0,22% 229E-02 0,20% 2,71E-02 0,19% 3,05E-02 0,18% 3,36E-02 0,17%
Tireoide 1,26E-04 20,23% 1,59E-04 18,40% 2,74E-04 15,77% 2,99E-04 1529% 3,69E-04 14,16% 4,83E-04 12,70% 5,21E-04 12,42%
Superficie Ossea 5,21E-02 0,04% 7,36E-02 0,04% 9,60E-02 0,03% 115E-01 0,03% 131E-01 0,03% 144E-01 0,03% 155E-01 0,03%
Cérebro 1,22E-05 8,01% 2,28E-05 6,35% 3,35E-05 555% 4,39E-05 5,03% 594E-05 450% 6,61E-05 4,33% 7,70E-05 4,03%
Glandulas Salivares 1,14E-04 10,26% 1,67E-04 9,14% 190E-04 9,13% 2,11E-04 8,86% 2,43E-04 857% 2,31E-04 8,84% 2,81E-04 7,92%
Pele 1,03E-01 0,04% 1,09E-01 0,04% 1,14E-01 0,05% 1,19E-01 0,05% 1,22E-01 0,05% 1,24E-01 0,05% 1,26E-01 0,05%
Adrenais 1,01E-02 2,74% 159E-02 2,32% 2,36E-02 198% 2,96E-02 1,82% 3,48E-02 1,71% 3,97E-02 161% 453E-02 153%
Regido Extratoraxica ~ 8,62E-05 17,87% 1,57E-04 13,95% 190E-04 14,26% 2,53E-04 12,49% 2,63E-04 12,41% 3,04E-04 11,78% 3,77E-04 10,78%
Vesicula Biliar 2,80E-02 1,88% 4,13E-02 1,64% 5,65E-02 147% 691E-02 137% 8,04E-02 129% 8,99E-02 1,23% 957E-02 1,20%
Coragéo 8,49E-04 196% 159E-03 154% 2,44E-03 1,30% 3,44E-03 1,14% 4,18E-03 1,05% 4,97E-03 097% 572E-03 0,92%
Rins 4,23E-02 0,29% 6,21E-02 0,26% 8,33E-02 0,24% 1,02E-01 0,22% 1,17E-01 021% 130E-01 0,20% 142E-01 0,19%
Musculos 1,33E-01 0,01% 1,57E-01 0,01% 1,79E-01 0,01% 197E-01 0,01% 211E-01 0,01% 2,23E-01 0,01% 2,32E-01 0,01%
Mucosa Oral 1,34E-04 10,38% 1,64E-04 10,20% 2,26E-04 9,03% 2,00E-04 9,85% 2,98E-04 8,44% 2,63E-04 890% 2,98E-04 8,43%
Pancreas 4,18€E-02 043% 6,10E-02 0,38% 8,11E-02 0,35% 9,86E-02 0,33% 1,14E-01 0,31% 1,26E-01 0,30% 1,36E-01 0,29%
Prostata 4,35E-02 0,30% 5,64E-02 0,28% 6,90E-02 0,27% 797E-02 0,25% 8,86E-02 0,25% 9,58E-02 0,24% 1,02E-01 0,23%
Intestino Delgado 7,11E-01 0,05% 850E-01 0,05% 9,75E-01 0,05% 1,08E+00 0,05% 1,15E+00 0,04% 1,21E+00 0,04% 1,26E+00 0,04%
Baco 3,22E-03 4,79% 5,83E-03 3,86% 8,88E-03 328% 117E-02 293% 146E-02 2,70% 1,76E-02 251% 189E-02 2,42%
Timos 554E-05 26,38% 1,93E-04 16,00% 2,70E-04 14,70% 4,47E-04 1127% 553E-04 10,43% 6,51E-04 9,44% 7,34E-04 9,29%
E/PKA 1,18E-01 1,47% 1,44E-01 149% 169E-01 144% 1,90E-01 144% 206E-01 137% 2,19E-01 136% 2,30E-01 1,36%
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Anexo A.4: H1/PKA e E/PKA em mSv/Gy.cm? para paciente (UFHADM) em cenarios sem a mesa de cirurgia em projecdo LateroLateral (LL). Os valores percentuais mostrados na
tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 8,29e-02 0,03% 1,10E-01 0,03% 1,38E-01 0,03% 163E-01 0,03% 184E-01 0,03% 2,02E-01 0,03% 2,18E-01 0,02%
Célon 2,12E-01 0,12% 2,69E-01 0,11% 3,24E-01 0,11% 3,71E-01 0,10% 4,08E-01 0,10% 4,38E-01 0,10% 4,63E-01 0,09%
Pulmé&o 2,67E-04 143% 5,07E-04 1,12% 8,27E-04 093% 1,13E-03 0,82% 144E-03 0,74% 1,74E-03 0,69% 2,05E-03 0,64%
Estdmago 9,65E-03 0,86% 1,54E-02 0,73% 2,18E-02 0,64% 2,75E-02 0,59% 3,27E-02 0,55% 3,71E-02 0,52% 4,07E-02 0,50%
Mama 2,87E-04 11,75% 4,98E-04 9,14% 8,81E-04 7,35% 1,10E-03 6,53% 1,36E-03 6,12% 1,62E-03 5,60% 2,01E-03 5,13%
Testiculos 2,77E-02 1,07% 4,16E-02 0,93% 553E-02 0,85% 6,85E-02 0,79% 7,84E-02 0,75% 8,92E-02 0,71% 9,72E-02 0,68%
Bexiga 156E-01 0,38% 2,29E-01 0,34% 3,0/E-01 0,30% 3,75E-01 0,28% 4,32E-01 0,27% 4,82E-01 0,26% 5,24E-01 0,25%
Es6fago 5,40E-04 6,98% 1,11E-03 5,22% 158E-03 4,47% 2,43E-03 3,81% 295E-03 3,50% 3,44E-03 3,27% 4,03E-03 3,06%
Figado 2,55E-03 0,51% 4,55E-03 0,41% 7,03E-03 0,35% 9,43E-03 0,32% 1,16E-02 0,29% 1,36E-02 0,27% 1,54E-02 0,26%
Tireoide 5,27E-05 29,43% 9,51E-05 25,62% 1,98E-04 18,70% 1,64E-04 19,70% 2,98E-04 15,81% 2,60E-04 17,09% 3,49E-04 15,01%
Superficie Ossea 7,14E-02 0,03% 9,557E-02 0,03% 1,20E-01 0,03% 141E-01 0,03% 158E-01 0,03% 1,71E-01 0,03% 1,82E-01 0,02%
Cérebro 1,25E-05 7,84% 2,37E-05 6,22% 3,89E-05 5,16% 536E-05 4,63% 6,25E-05 4,37% 7,32E-05 4,09% 8,64E-05 3,83%
Glandulas Salivares 4,80E-05 1591% 6,56E-05 14,68% 9,56E-05 12,41% 1,23E-04 11,35% 1,43E-04 10,87% 1,55E-04 10,52% 1,90E-04 9,77%
Pele 1,16E-01 0,04% 122E-01 0,04% 1,28€E-01 0,04% 132E-01 0,04% 1,36E-01 0,04% 139E-01 0,04% 141E-01 0,04%
Adrenais 5, 71E-03 3,68% 9,41E-03 3,02% 1,39E-02 259% 1,88E-02 2,30% 2,32E-02 2,13% 2,68E-02 2,000 298E-02 1,88%
Regido Extratoraxica 8,21E-05 19,39% 5,79E-05 23,99% 1,56E-04 15,03% 199E-04 14,37% 2,35E-04 14,07% 2,19E-04 13,63% 2,89E-04 12,03%
Vesicula Biliar 7,96E-03 3,55% 1,34E-02 2,88% 2,10E-02 241% 2,67E-02 220% 3,27E-02 2,04% 3,76E-02 1,91% 4,10E-02 1,84%
Coracéo 5,99E-04 2,34% 1,15E-03 1,81% 1,89E-03 1,48% 256E-03 1,31% 3,44E-03 1,16% 3,97E-03 1,09% 4,52E-03 1,03%
Rins 2,61E-02 0,37% 3,96E-02 0,32% 549E-02 029% 6,82E-02 0,27% 8,00E-02 0,25% 8,97E-02 0,24% 9,80E-02 0,23%
Musculos 1,24E-01 0,01% 146E-01 0,01% 1,66E-01 0,01% 1,83E-01 0,01% 196E-01 0,01% 2,07E-01 0,01% 2,15E-01 0,01%
Mucosa Oral 4,91E-05 16,76% 7,70E-05 14,95% 8,90E-05 14,12% 9,31E-05 14,15% 1,49E-04 11,62% 1,67E-04 11,13% 2,00E-04 10,47%
Pancreas 3,72E-02 0,46% 555E-02 0,40% 7,57E-02 0,36% 9,25E-02 0,34% 1,07E-01 0,32% 1,19E-01 0,31% 1,29E-01 0,30%
Prostata 8,47E-03 0,68% 1,28E-02 0,59% 1,75E-02 0,53% 2,20E-02 0,48% 2,59E-02 0,45% 2,92E-02 0,43% 3,22E-02 0,41%
Intestino Delgado 2,34E-01 0,09% 3,01E-01 0,08% 3,67E-01 0,08% 4,23E-01 0,07% 4,69E-01 0,07% 5,07E-01 0,0/% 5,38E-01 0,07%
Baco 4,64E-03 130% 7,84E-03 1,10% 1,14E-02 096% 151E-02 091% 1,83E-02 0,79% 2,11E-02 0,88% 2,33E-02 0,72%
Timos 6,31E-05 27,51% 1,24E-04 19,64% 221E-04 15,14% 3,92E-04 12,36% 3,72E-04 12,59% 5,63E-04 10,58% 5,35E-04 9,86%
E/PKA 5,16E-02 166% 6,82E-02 1,63% 851E-02 159% 9,98E-02 154% 1,12E-01 153% 122E-01 151% 131E-01 1,47%
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ANEXO B

Anexo B.1: HT/PKA e E/PKA em uSv/Gy.cm? para médico cirurgido (UFHADM) em cendrios com protetores e com saiote em projecdo AnteroPosterior (AP). Os valores percentuais mostrados na
tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensédo do Tubo(kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 1,70E-01 0,21% 2,44E-01 0,19% 3,28E-01 0,17% 4,08E-01 0,16% 4,81E-01 0,15% 547E-01 0,14% 6,03E-01 0,14%
Célon 3,61E-01 0,89% 4,97E-01 0,81% 6,50E-01 0,74% 7,83E-01 0,70% 9,15E-01 0,66% 1,02E+00 0,63% 1,10E+00 0,61%
Pulméo 3,43E-01 0,40% 4,73E-01 0,37% 6,04E-01 0,34% 7,17E-01 0,33% 8,22E-01 0,31% 9,11E-01 0,30% 9,85E-01  0,29%
Estdmago 4,89E-01 1,20% 7,07E-01 1,07% 9,23E-01 0,98% 1,15E+00 0,91% 1,35E+00 0,85% 1,49E+00 0,82% 1,64E+00 0,79%
Mama 7,18E-02 7,33% 9,59E-02 6,69% 1,22E-01 6,18% 1,67E-01 5,42% 2,47E-01 4,59% 2,49E-01 4,47% 291E-01 4,17%
Testiculos 7,20E-02 6,43% 1,03E-01 571% 1,66E-01 4,84% 2,25E-01 4,29% 3,02E-01 3,76% 3,49E-01 353% 4,08E-01 3,30%
Bexiga 3,19E-02 8,10% 7,24E-02 5,87% 1,25E-01 4,75% 1,69E-01 4,15% 2,39E-01 3,50% 2,90E-01 3,28%  3,47E-01 3,02%
Es6fago 4,13E-02 7,89% 9,27E-02 5,73% 1,34E-01 4,98% 1,66E-01 4,52% 2,27E-01 3,97% 2,95E-01 3,55% 3,13E-01 3,42%
Figado 1,82E-02 1,86% 3,47E-02 1,46% 5,70E-02 1,22% 8,63E-02 1,04% 1,15E-01 0,92% 142E-01 0,85% 1,65E-01 0,79%
Tireoide 3,12E-02 13,10%  5,54E-02 10,76%  7,59E-02 9,66% 1,06E-01 8,50% 1,49E-01 7,11% 154E-01 6,86% 2,03E-01 6,27%
Superficie Ossea 3,04E-01 0,16% 4,34E-01 0,14% 5,77E-01 0,13% 7,07E-01 0,12% 8,20E-01 0,11% 9,17E-01 0,11% 1,00E+00 0,11%
Cérebro 6,92E-02 1,10% 1,17E-01 0,92% 1,75E-01 0,79% 2,36E-01 0,71% 2,92E-01 0,66% 3,44E-01 0,61% 3,87E-01 0,59%
Glandulas Salivares 8,72E-02 3,72% 1,24E-01 3,37% 1,69E-01 3,02% 2,06E-01 2,82% 2,35E-01 2,69% 2,82E-01 251% 3,19E-01 2,38%
Pele 1,00E+00 0,14% 1,19E+00 0,14% 1,36E+00 0,13% 1,51E+00 0,13% 1,62E+00 0,13% 1,72E+00 0,13% 1,80E+00 0,13%
Adrenais 1,36E-01 7,39% 2,22E-01 6,18% 2,95E-01 5,67% 3,76E-01 5,12% 5,32E-01 4,60% 540E-01 4,46% 6,01E-01 4,27%
Regido Extratoréxica 4,74E-02 7,86% 8,02E-02 6,57% 1,22E-01 5,51% 1,62E-01 4,83% 2,11E-01 4,41% 2,38E-01 4,19%  2,79E-01  3,85%
Vesicula Biliar 1,75E-02 23,15%  4,08E-02 16,93%  7,66E-02 12,33% 7,40E-02 12,12% 1,31E-01 10,02% 161E-01 896% 1,65E-01 8,99%
Coragio 1,33E-01 1,56% 2,06E-01 1,34% 2,94E-01 1,18% 3,92E-01 1,06% 4,72E-01 0,98% 5,49E-01 0,93% 6,03E-01 0,89%
Rins 1,94E-01 1,36% 2,88E-01 1,20%  4,03E-01 1,07% 5,09E-01 0,98% 5,99E-01 0,92% 6,92E-01 0,87% 7,62E-01  0,84%
Mdsculos 5,71E-01 0,07% 7,28E-01 0,07% 8,87E-01 0,06%  1,03E+00 0,06%  1,14E+00 0,06%  1,24E+00 0,06% 1,32E+00 0,06%
Mucosa Oral 3,37E-02 6,48% 5,95E-02 5,30% 7,84E-02 4,86% 1,07E-01 4,26% 1,47E-01 3,81% 1,64E-01 3,60% 1,95E-01 3,38%
Pancreas 4,62E-01 1,29% 6,58E-01 1,16% 8,88E-01 1,05%  1,08E+00 0,98%  1,28E+00 0,92%  1,43E+00 0,88% 1,53E+00 0,86%
Préstata 7,92E-01 0,68%  1,01E+00 0,65%  1,21E+00 0,62%  1,37E+00 0,60%  153E+00 0,58%  1,65E+00 0,57% 1,74E+00 0,55%
Intestino Delgado 9,74E-02 1,29% 1,50E-01 1,12% 2,28E-01 0,96% 3,04E-01 0,86% 3,92E-01 0,77% 4,70E-01 0,72%  522E-01 0,68%
Baco 7,29E-01 1,01%  1,06E+00 0,90%  1,36E+00 0,84%  1,66E+00 0,78%  1,88E+00 0,75%  2,12E+00 0,72% 2,28E+00 0,70%
Timos 4,01E-02  10,02%  6,99E-02 8,32% 1,13E-01 6,72% 1,34E-01 6,33% 1,94E-01 5,44% 2,07E-01 534% 2,50E-01 4,87%
E/PKA 2,30E-01 8,99% 3,25E-01 8,59%  4,27E-01 8,10% 5,25E-01 7,50% 6,26E-01 7,54% 6,97E-01 7,10% 7,65E-01 6,91%
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Anexo B.2: Hi/PKA e E/PKA em puSv/Gy.cm? para médico cirurgido (UFHADM) em cenarios com protetores e saiote cendrios em projecdo LateroLateral (LL). Os valores

percentuais mostrados na tabela so referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo(kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 2,12E-02 0,55% 3,79E-02 0,44% 6,07E-02 0,37% 8,44E-02 0,32% 1,09E-01 0,29% 1,32E-01 0,27% 1,55E-01 0,26%
Célon 2,82E-02 3,18% 4,87E-02 2,59% 7,50E-02 2,20% 9,91E-02 1,96% 1,28E-01 1,77% 153E-01 1,63% 1,80E-01 1,52%
Pulmé&o 2,55E-02 1,46% 4,75E-02 1,16% 7,70E-02 0,96% 1,07E-01 0,85% 1,38E-01 0,76% 166E-01 0,71% 1,95E-01 0,66%
Estdmago 3,42E-02 4,48% 6,50E-02 350% 107E-01 290% 144E-01 256% 193E-01 226% 2,24E-01 214% 258E-01 197%
Mama 9,82E-03 19,68% 1,72E-02 15,63% 2,33E-02 13,94% 3,79E-02 11,21% 5,25E-02 10,07% 7,555E-02 8,29% 7,84E-02 7,87%
Testiculos 1,53E-02 13,70% 3,10E-02 10,66% 5,78E-02 8,27% 7,27E-02 7,80% 9,20E-02 6,69% 1,20E-01 5,93% 1,24E-01 5,80%
Bexiga 521E-03 20,89% 1,30E-02 14,43% 2,33E-02 10,97% 3,21E-02 957% 4,66E-02 8,03% 6,69E-02 695% 7,87E-02 6,23%
Es6fago 5,83E-03 20,85% 1,46E-02 14,31% 2,07E-02 12,32% 3,55E-02 10,22% 4,24E-02 9,13% 6,22E-02 7,52% 7,13E-02 7,27%
Figado 2,02E-03 557% 4,25E-03 4,14% 8,39E-03 3,16% 1,34E-02 2,60% 2,00E-02 2,20% 2,65E-02 1,96% 3,53E-02 1,73%
Tireoide 1,78E-02 16,74% 2,87E-02 14,33% 592E-02 10,82% 6,26E-02 10,96% 9,83E-02 8,59% 131E-01 7,99% 1,53E-01 7,49%
Superficie Ossea 520E-02 0,39% 8,80E-02 0,32% 1,35E-01 0,27% 182E-01 0,24% 2,28E-01 0,22% 2,70E-01 0,21% 3,09E-01 0,19%
Cérebro 7,08E-02 1,09% 1,21E-01 091% 187E-01 077% 251E-01 069% 3,186-01 0,63% 3,75E-01 059% 4,28E-01 0,56%
Glandulas Salivares 7,07E-02 418% 1,16E-01 356% 153E-01 318% 185E-01 3,01% 225E-01 2,78% 254E-01 2,65% 2,77E-01 2,58%
Pele 1,24E-01 040% 1,75E-01 0,36% 2,37E-01 0,32% 2,92E-01 0,30% 3,44E-01 0,28% 3,90E-01 0,27% 4,31E-01 0,26%
Adrenais 6,15E-03 33,49% 2,25E-02 18,69% 3,64E-02 15,70% 4,70E-02 14,13% 5,85E-02 12,30% 7,28E-02 11,86% 1,01E-01 10,36%
Regiéo Extratoraxica 6,09E-02 6,88% 1,15E-01 5,50% 147E-01 5,03% 2,01E-01 4,42% 237E-01 4,10% 2,85E-01 3,79% 3,16E-01 3,65%
Vesicula Biliar 2,26E-03 65,81% 5,07E-03 45,15% 1,37E-02 30,06% 1,30E-02 29,80% 2,28E-02 23,72% 4,63E-02 18,17% 3,38E-02 19,80%
Coragéo 1,11E-02 530% 2,52E-02 3,84% 4,17E-02 3,16% 6,44E-02 2,62% 8,84E-02 2,28% 1,10E-01 2,06% 1,29E-01 1,91%
Rins 1,36E-02 5,14% 2,68E-02 391% 391E-02 339% 6,44E-02 2,75% 8,20E-02 2,50% 1,00E-01 229% 1,20E-01 211%
Musculos 6,14E-02 021% 9,60E-02 019% 139E-01 017% 181E-01 015% 2,19E-01 0,14% 256E-01 0,13% 2,89E-01 0,13%
Mucosa Oral 2,96E-02 7,02% 4,70E-02 6,08% 6,76E-02 519% 9,88E-02 450% 128E-01 4,08% 147E-01 3,79% 1,75E-01 3,50%
Pancreas 3,19E-02 490% 5,88E-02 3,88% 9,74E-02 316% 1,34E-01 2,79% 1,79E-01 250% 2,08E-01 231% 251E-01 213%
Prostata 7,73E-02 220% 1,21E-01 187% 1,74E-01 164% 2,22E-01 150% 2,75E-01 137% 3,18E-01 129% 3,66E-01 1,21%
Intestino Delgado 1,03E-02 3,93% 2,04E-02 3,06% 3,28E-02 254% 4,77E-02 2,18% 598E-02 197% 817E-02 1,73% 9,68E-02 1,60%
Baco 4,11E-02 4,24% 8,39E-02 3,19% 1,38E-01 2,64% 1,95E-01 231% 242E-01 2,09% 2093E-01 193% 3,34E-01 1,82%
Timos 9,03E-03 21,44% 1,80E-02 16,40% 3,11E-02 12,58% 3,77E-02 11,44% 6,09E-02 9,64% 7,19E-02 9,35% 8,29E-02 8,33%
E/PKA 2,34E-02 36,71% 4,23E-02 30,68% 6,70E-02 2558% 9,04E-02 22,19% 1,18€E-01 19,76% 1,44E-01 18,99% 1,65E-01 17,57%
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Anexo B.3: Hi/PKA e E/PKA em uSv/Gy.cm? para médico cirurgido (UFHADM) em cenarios sem protetores e com saiote em projecdo AnteroPosterior (AP). Os valores percentuais
mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo(kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 3,28E-01 0,16% 4,79E-01 0,14% 6,49E-01 0,13% 8,05E-01 0,12% 9,45E-01 0,11% 1,07E+00 0,11% 1,18E+00 0,10%
Célon 2,31E+00 0,35% 2,97E+00 0,33% 3,55E+00 0,32% 4,05E+00 0,31% 4,45E+00 0,30% 4,76E+00 0,29% 4,99E+00 0,29%
Pulmé&o 516E-01 0,33% 7,27E-01 030% 945E-01 0,27% 1,13E+00 0,26% 1,30E+00 0,25% 1,44E+00 0,24% 1,57E+00 0,23%
Estdmago 2,02E+00 0,59% 2,70E+00 0,55% 3,37E+00 0,51% 3,97E+00 0,49% 4,46E+00 0,47% 4,80E+00 0,46% 5,14E+00 0,45%
Mama 1,35E+00 1,67% 1,69E+00 1,58% 2,02E+00 1,51% 2,37E+00 1,44% 2,61E+00 1,39% 2,80E+00 1,35% 3,02E+00 1,31%
Testiculos 2,33E+00 1,13% 2,93E+00 1,08% 3,48E+00 1,05% 3,99E+00 1,01% 4,38E+00 0,98% 4,62E+00 0,97% 4,84E+00 0,95%
Bexiga 6,62E-01 181% 9,83E-01 1,58% 1,32E+00 1,43% 1,63E+00 1,33% 1,89E+00 1,26% 2,09E+00 1,22% 2,30E+00 1,16%
Es6fago 1,65E-01 3,98% 2,88E-01 3,22% 4,25E-01 2,77% 545E-01 2,52% 6,79E-01 2,30% 7,94E-01 2,15% 9,03E-01 2,03%
Figado 4,95E-01 0,36% 7,01E-01 033% 919E-01 0,30% 111E+00 0,29% 127E+00 0,27% 141E+00 0,27% 1,53E+00 0,26%
Tireoide 485E-01 332% 7,17E-01 296% 9,19E-01 2,75% 1,10E+00 2,59% 1,32E+00 2,42% 1,48E+00 2,30% 1,62E+00 2,23%
Superficie Ossea 4,42E-01 0,13% 6,45E-01 0,12% 8,68E-01 0,11% 1,07E+00 0,10% 1,25E+00 0,09% 1,40E+00 0,09% 1,52E+00 0,09%
Cérebro 1,48E-01 0,76% 2,38E-01 0,65% 3,44E-01 0,57% 4,48E-01 052% 539E-01 048% 6,27E-01 0,46% 7,01E-01 0,44%
Glandulas Salivares 9,32E-01 116% 1,17E+00 1,10% 1,43E+00 1,05% 1,63E+00 1,01% 1,81E+00 0,98% 1,99E+00 0,95% 2,13E+00 0,93%
Pele 1,75e+00 0,11% 2,07E+00 0,10% 2,37E+00 0,10% 2,62E+00 0,10% 2,81E+00 0,10% 2,96E+00 0,10% 3,08E+00 0,10%
Adrenais 343E-01 4,64% 553E-01 391% 7,76E-01 3,49% 9,49E-01 3,20% 1,19E+00 3,00% 1,31E+00 2,83% 1,43E+00 2,72%
Regido Extratoraxica 3,93E-01 2,77% 582E-01 245% 7,47E-01 225% 937E-01 208% 110E+00 198% 1,22E+00 1,89% 1,36E+00 1,81%
Vesicula Biliar 4,03E-01 4,95% 6,13E-01 4,21% 8,11E-01 3,78% 1,01E+00 3,57% 1,20E+00 3,32% 1,36E+00 3,18% 1,48E+00 2,98%
Coracéo 6,75E-01 0,69% 9,66E-01 0,62% 1,29E+00 0,57% 1,60E+00 0,53% 1,82E+00 0,50% 2,03E+00 0,48% 2,21E+00 0,46%
Rins 3,56E-01 1,00% 543E-01 087% 7,72E-01 0,77% 963E-01 0,71% 113E+00 0,67% 1,29E+00 0,64% 1,43E+00 0,61%
Musculos 1,03E+00 0,05% 1,33E+00 0,05% 1,63E+00 0,05% 1,89E+00 0,05% 2,09E+00 0,05% 2,26E+00 0,04% 2,40E+00 0,04%
Mucosa Oral 9,15E-01 127% 1,19E+00 1,19% 145E+00 1,13% 1,70E+00 1,09% 1,93E+00 1,04% 2,10E+00 1,01% 2,23E+00 0,99%
Pancreas 1,21E+00 0,80% 1,69E+00 0,72% 2,25E+00 0,66% 2,67E+00 0,62% 3,09E+00 0,59% 3,39E+00 0,57% 3,63E+00 0,56%
Prostata 9,86E-01 0,61% 1,28E+00 0,58% 1,56E+00 0,55% 1,79E+00 0,53% 2,00E+00 0,51% 2,17E+00 0,49% 2,30E+00 0,48%
Intestino Delgado 1,40E+00 0,34% 1,89E+00 0,32% 2,40E+00 0,30% 2,82E+00 0,28% 3,15E+00 0,27% 3,46E+00 0,26% 3,69E+00 0,26%
Baco 8,92E-01 0,91% 1,31E+00 0,81% 1,70E+00 0,75% 2,09E+00 0,70% 2,38E+00 0,67% 2,68E+00 0,64% 2,90E+00 0,62%
Timos 2,19E-01 4,40% 3,18E-01 390% 4,85E-01 3,31% 6,16E-01 3,04% 7,63E-01 2,76% 8,53E-01 262% 9,81E-01 2,48%
E/PKA 1,16E+00 4,89% 1,53E+00 4,65% 190E+00 4,46% 2,22E+00 4,31% 2,49E+00 4,22% 2,70E+00 4,13% 2,88E+00 4,03%
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Anexo B.4: Hi/PKA e E/PKA em uSv/Gy.cm? para médico cirurgido (UFHADM) em cenarios sem protetores e com saiote em proje¢do LateroLateral (LL). Os valores percentuais

mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo(kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 4,72E-02 0,41% 8,36E-02 0,33% 1,31E-01 0,28% 1,79E-01 0,24% 227E-01 0,22% 2,73E-01 0,20% 3,17E-01 0,19%
Célon 2,22E-01 1,12% 3,29E-01 0,98% 4,52E-01 088% 5,70E-01 081% 667E-01 0,77% 7,61E-01 0,73% 8,48E-01 0,70%
Pulmé&o 6,12E-02 0,94% 1,10E-01 0,76% 1,72E-01 0,64% 2,32E-01 057% 293E-01 052% 3,551E-01 0,48% 4,05E-01 0,46%
Estdbmago 1,38E-01 2,23% 2,41E-01 182% 3,62E-01 156% 4,85E-01 1,39% 6,05E-01 127% 6,96E-01 1,20% 7,94E-01 1,13%
Mama 2,06E-01 4,20% 3,31E-01 3,61% 4,60E-01 3,20% 5,75E-01 291% 6,84E-01 2,72% 7,90E-01 2,53% 8,57E-01 2,46%
Testiculos 3,81E-01 2,83% 5,73E-01 2,48% 7,46E-01 2,27% 9,20E-01 2,11% 1,05E+00 2,02% 1,23E+00 1,90% 1,36E+00 1,82%
Bexiga 8,19E-02 511% 144E-01 4,12% 2,11E-01 3,55% 2,78E-01 3,22% 3,71E-01 2,84% 4,33E-01 2,66% 5,14E-01 2,48%
Esofago 2,88E-02 9,51% 591E-02 7,05% 101E-01 573% 1,39E-01 510% 185E-01 4,39% 2,20E-01 4,08% 251E-01 3,85%
Figado 4,34E-02 1,19% 7,39E-02 0,99% 1,16E-01 0,84% 157E-01 0,75% 197E-01 0,69% 2,34E-01 0,64% 2,69E-01 0,61%
Tireoide 2,81E-01 4,39% 4,33E-01 3,80% 5098E-01 338% 7,66E-01 3,12% 9,21E-01 290% 1,07E+00 2,72% 1,14E+00 2,64%
Superficie Ossea 7,70E-02 0,32% 132E-01 0,26% 2,04E-01 022% 2,75E-01 0,20% 3,43E-01 0,18% 4,08E-01 0,17% 4,67E-01 0,16%
Cérebro 8,12E-02 1,02% 141E-01 0,84% 2,19E-01 0,71% 2,97E-01 063% 3,76E-01 0,558% 4,46E-01 0,54% 5,10E-01 0,51%
Glandulas Salivares 2,55E-01 2,23% 3,93E-01 193% 562E-01 1,69% 6,85E-01 157% 8,46E-01 145% 9,45E-01 1,38% 1,04E+00 1,32%
Pele 2,39E-01 0,28% 3,34E-01 0,26% 4,40E-01 0,24% 5,36E-01 022% 6,23E-01 0,21% 6,98E-01 0,20% 7,66E-01 0,19%
Adrenais 2,44E-02 17,16% 4,96E-02 12,59% 8,68E-02 10,35% 1,17E-01 9,05% 1,35E-01 8,45% 1,79E-01 7,37% 2,19E-01 7,08%
Regiéo Extratoraxica 2,32E-01 3,58% 4,12E-01 293% 517E-01 2,73% 6,49E-01 251% 819E-01 227% 943E-01 213% 1,05E+00 2,05%
Vesicula Biliar 4,33E-02 15,01% 5,68E-02 13,39% 9,95E-02 10,90% 1,34E-01 997% 2,03E-01 8,07% 2,60E-01 747% 2,78E-01 7,18%
Coragéo 7,80E-02 2,03% 139E-01 163% 217E-01 1,38% 3,11E-01 1,19% 3,90E-01 108% 4,69E-01 100% 5,38E-01 0,94%
Rins 2,88E-02 3,50% 550E-02 2,73% 8,34E-02 2,32% 1,27E-01 195% 163E-01 176% 198E-01 162% 2,33E-01 1,51%
Musculos 1,29E-01 0,15% 1,99E-01 0,13% 2,83E-01 0,12% 3,63E-01 0,11% 4,34E-01 0,10% 5,00E-01 0,10% 5,61E-01 0,09%
Mucosa Oral 2,70E-01 234% 4,43E-01 197% 5098E-01 1,78% 7,76E-01 161% 9,42E-01 149% 107E+00 141% 1,25E+00 1,32%
Pancreas 8,76E-02 2,94% 157E-01 236% 250E-01 197% 3,37E-01 1,75% 4,28E-01 1,60% 4,89E-01 150% 5,79E-01 1,40%
Prostata 1,24E-01 1,74% 191E-01 149% 2,74E-01 131% 3,46E-01 1,20% 4,28E-01 1,10% 4,83E-01 1,04% 559E-01 0,98%
Intestino Delgado 137E-01 109% 221E-01 0,92% 3,16E-01 0,81% 4,06E-01 0,74% 4,96E-01 0,69% 5,76E-01 064% 6,43E-01 0,61%
Baco 565E-02 3,60% 1,15E-01 2,72% 1,89E-01 225% 2,67E-01 1,96% 3,35E-01 177% 4,01E-01 164% 4,58E-01 1,55%
Timos 6,26E-02 8,09% 127E-01 6,15% 2,02E-01 513% 2,76E-01 4,48% 3,68E-01 398% 4,15E-01 3,77% 4,76E-01 3,57%
E/PKA 1,48E-01 17,00% 2,37E-01 14,49% 3,35E-01 12,78% 4,31E-01 11,65% 5,21E-01 10,90% 6,06E-01 10,28% 6,78E-01 9,78%
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Anexo B.5: Hi/PKA e E/PKA em uSv/Gy.cm? para médico cirurgido (UFHADM) em cenarios com protetores e sem saiote em projecdo AnteroPosterior (AP). Os valores percentuais
mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo(kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 1,71E-01 0,21% 2,45E-01 0,19% 3,30E-01 0,17% 4,10E-01 0,16% 4,85E-01 0,15% 551E-01 0,14% 6,08E-01 0,14%
Célon 3,62E-01 0,88% 4,99E-01 0,81% 6,53E-01 0,74% 7,87E-01 0,70% 9,19E-01 0,66% 1,03E+00 0,63% 1,11E+00 0,61%
Pulmao 3,44E-01 0,40% 4,73E-01 0,37% 6,05E-01 0,34% 7,19E-01 0,33% 8,24E-01 0,31% 9,13E-01 0,30% 9,89E-01 0,29%
Estdmago 4,90E-01 120% 7,07E-01 1,07% 9,24E-01 0,98% 1,15E+00 0,91% 1,35E+00 0,85% 1,50E+00 0,82% 1,64E+00 0,79%
Mama 7,18E-02 7,33% 9,60E-02 6,69% 1,22E-01 6,16% 1,67E-01 541% 247E-01 458% 2,49E-01 4,47% 291E-01 4,17%
Testiculos 9,23E-02 566% 1,34E-01 5,04% 2,06E-01 4,33% 2,74E-01 3,86% 3,51E-01 3,48% 4,07E-01 3,26% 4,70E-01 3,08%
Bexiga 3,37E-02 791% 7,57E-02 573% 1,30E-01 4,66% 1,75E-01 4,06% 2,48E-01 3,44% 3,00E-01 3,23% 3,59E-01 2,97%
Esdfago 4,15E-02 7,86% 9,30E-02 572% 1,35E-01 4,97% 1,67E-01 450% 2,28E-01 3,96% 2,96E-01 355% 3,14E-01 3,42%
Figado 1,85E-02 1,85% 3,53E-02 1,45% 5,81E-02 1,20% 8,76E-02 1,03% 1,16E-01 0,91% 1,44E-01 0,84% 1,67E-01 0,79%
Tireoide 3,12E-02 13,10% 5,55E-02 10,75% 7,59E-02 9,66% 1,06E-01 850% 1,50E-01 7,09% 155E-01 6,84% 2,04E-01 6,24%
Superficie Ossea 7,87E-01 0,12% 1,07E+00 0,11% 1,36E+00 0,10% 1,62E+00 0,10% 1,83E+00 0,09% 2,00E+00 0,09% 2,14E+00 0,09%
Cérebro 6,95E-02 1,10% 1,17E-01 0,91% 1,75E-01 0,79% 2,37E-01 0,71% 2,93E-01 0,66% 3,45E-01 0,61% 3,88E-01 0,59%
Glandulas Salivares 8,75E-02 3,71% 1,25E-01 3,36% 1,70E-01 3,01% 2,07E-01 2,81% 2,37E-01 2,68% 2,84E-01 2,550% 3,20E-01 2,38%
Pele 1,66E+00 0,11% 1,92E+00 0,11% 2,16E+00 0,11% 2,36E+00 0,11% 2,51E+00 0,10% 2,63E+00 0,10% 2,72E+00 0,10%
Adrenais 1,36E-01 7,39% 2,22E-01 6,18% 2,96E-01 566% 3,80E-01 5,09% 535E-01 4,59% 543E-01 4,45% 6,04E-01 4,25%
Regido Extratoraxica 4,76E-02 7,83% 8,06E-02 6,56% 1,23E-01 549% 1,62E-01 4,83% 211E-01 441% 2238E-01 4,19% 2,80E-01 3,85%
Vesicula Biliar 1,75E-02 23,15% 4,08E-02 16,93% 7,80E-02 12,24% 7,40E-02 12,12% 1,33E-01 9,95% 1,62E-01 8,93% 1,65E-01 8,98%
Coracéo 1,33E-01 1,56% 2,06E-01 1,34% 2,94E-01 1,18% 3,92E-01 1,06% 4,73E-01 0,98% 550E-01 0,93% 6,04E-01 0,89%
Rins 1,95E-01 1,36% 2,90E-01 1,19% 4,05E-01 1,06% 512E-01 0,98% 6,02E-01 0,92% 6,96E-01 0,87% 7,67E-01 0,83%
Musculos 9,03E-01 0,06% 1,12E+00 0,05% 1,33E+00 0,05% 1,51E+00 0,05% 1,66E+00 0,05% 1,78E+00 0,05% 1,88E+00 0,05%
Mucosa Oral 3,38E-02 6,46% 598E-02 528% 7,87E-02 4,85% 1,07E-01 4,25% 1,47E-01 3,81% 1,65E-01 359% 1,95E-01 3,38%
Pancreas 4,62E-01 129% 6,59E-01 1,16% 8,89E-01 1,05% 1,08E+00 0,98% 1,28E+00 0,92% 1,44E+00 0,88% 1,53E+00 0,86%
Préstata 1,50E+00 0,49% 1,82E+00 0,48% 2,13E+00 0,47% 2,36E+00 0,46% 2,56E+00 0,45% 2,73E+00 0,44% 2,85E+00 0,43%
Intestino Delgado 9,79E-02 1,29% 152E-01 1,11% 2,29E-01 0,95% 3,07E-01 0,86% 3,95E-01 0,77% 4,74E-01 0,72% 5,27E-01 0,68%
Baco 7,30E-01 1,01% 1,06E+00 0,90% 1,37E+00 0,83% 1,66E+00 0,78% 1,89E+00 0,75% 2,12E+00 0,72% 2,28E+00 0,70%
Timos 4,06E-02 9,97% 6,99E-02 8,32% 1,13E-01 6,72% 1,34E-01 6,33% 1,94E-01 544% 2,07E-01 534% 251E-01 4,86%
E/PKA 2,54E-01 8,46% 3,54E-01 8,13% 4,61E-01 7,71% 563E-01 7,17% 6,66E-01 7,22% 7,40E-01 6,82% 8,11E-01 6,64%
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Anexo B.6: Hi/PKA e E/PKA em uSv/Gy.cm? para médico cirurgido (UFHADM) em cenarios com protetores e sem saiote em proje¢do LateroLateral (LL). Os valores percentuais

mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo(kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 2,13E-02 0,55% 3,81E-02 0,44% 6,11E-02 0,37% 8,49E-02 0,32% 1,10E-01 0,29% 1,33E-01 0,27% 1,56E-01 0,25%
Célon 2,83E-02 3,17% 4,91E-02 2,58% 7,55E-02 2,19% 9,97E-02 1,96% 1,29E-01 1,77% 155E-01 1,63% 1,82E-01 1,52%
Pulmé&o 2,56E-02 1,46% 4,77E-02 1,16% 7,73E-02 0,96% 1,07E-01 0,85% 1,39E-01 0,76% 167E-01 0,71% 1,95E-01 0,66%
Estdmago 3,43E-02 4,48% 6,51E-02 3,49% 1,08E-01 289% 144E-01 256% 185E-01 244% 2,22E-01 219% 2,59E-01 1,97%
Mama 9,82E-03 19,68% 1,72E-02 15,63% 2,33E-02 13,94% 3,79E-02 11,21% 5,26E-02 10,06% 7,55E-02 8,29% 7,85E-02 7,86%
Testiculos 1,66E-02 13,06% 3,35E-02 10,17% 6,42E-02 7,86% 7,69E-02 751% 1,01E-01 6,43% 1,28E-01 5,71% 1,35E-01 5,60%
Bexiga 555E-03 20,05% 1,32E-02 14,27% 2,41E-02 10,71% 3,41E-02 927% 5,11E-02 7,71% 6,97E-02 6,80% 8,17E-02 6,12%
Es6fago 5,83E-03 20,85% 1,46E-02 14,31% 2,11E-02 12,24% 3,55E-02 10,22% 4,24E-02 9,12% 6,24E-02 7,50% 7,15E-02 7,25%
Figado 2,05E-03 552% 4,30E-03 4,11% 8,52E-03 3,13% 1,36E-02 2,57% 2,04E-02 2,18% 2,68E-02 1,94% 3,57E-02 1,72%
Tireoide 1,78E-02 16,74% 2,87E-02 14,33% 592E-02 10,82% 6,26E-02 10,96% 9,83E-02 8,59% 131E-01 7,99% 1,53E-01 7,49%
Superficie Ossea 1,06E-01 0,31% 1,70E-01 0,26% 248E-01 0,22% 3,25E-01 0,20% 3,98E-01 0,19% 4,64E-01 0,17% 5,20E-01 0,17%
Cérebro 7,08E-02 1,09% 1,21E-01 091% 187E-01 0,77% 252E-01 069% 3,186-01 0,63% 3,75E-01 059% 4,28E-01 0,56%
Glandulas Salivares 7,07E-02 418% 1,16E-01 356% 153E-01 318% 185E-01 3,01% 225E-01 2,78% 254E-01 2,65% 2,77E-01 2,58%
Pele 1,83E-01 0,33% 2,55E-01 0,30% 3,35E-01 0,27% 4,10E-01 0,25% 4,77E-01 0,24% 5,35E-01 0,23% 5,88E-01 0,22%
Adrenais 6,15E-03 33,49% 2,25E-02 18,68% 3,64E-02 15,70% 4,70E-02 14,13% 5,85E-02 12,29% 7,28E-02 11,86% 1,01E-01 10,35%
Regiéo Extratoraxica 6,09E-02 6,88% 1,15E-01 5,50% 147E-01 5,03% 2,01E-01 4,42% 2,37E-01 4,10% 2,85E-01 3,78% 3,16E-01 3,65%
Vesicula Biliar 2,26E-03 65,81% 5,07E-03 45,15% 1,37E-02 30,06% 1,32E-02 29,46% 2,28E-02 23,72% 4,68E-02 18,00% 3,40E-02 19,68%
Coragéo 1,12E-02 529% 2,52E-02 383% 4,17E-02 3,16% 6,44E-02 2,62% 8,86E-02 2,28% 1,10E-01 2,06% 129E-01 1,91%
Rins 137E-02 513% 2,72E-02 3,88% 3,94E-02 3,38% 6,47E-02 2,74% 8,29E-02 249% 101E-01 229% 1,22E-01 2,10%
Musculos 9,25E-02 017% 1,39E-01 015% 194E-01 014% 248E-01 013% 297E-01 0,12% 3,42E-01 0,11% 3,83E-01 0,11%
Mucosa Oral 2,96E-02 7,02% 4,70E-02 6,08% 6,76E-02 518% 9,90E-02 450% 128E-01 4,08% 147E-01 3,79% 1,75E-01 3,50%
Pancreas 3,20E-02 490% 5,89E-02 388% 9,77E-02 316% 134E-01 2,79% 1,79E-01 250% 2,08E-01 230% 251E-01 2,13%
Prostata 1,39E-01 1,64% 2,06E-01 144% 281E-01 129% 3,46E-01 1,20% 4,20E-01 1,11% 4,76E-01 1,05% 5,42E-01 0,99%
Intestino Delgado 1,05E-02 3,90% 2,07E-02 3,04% 331E-02 253% 4,83E-02 217% 6,05E-02 1,96% 8,26E-02 1,72% 9,78E-02 1,59%
Baco 4,11E-02 4,24% 8,46E-02 3,18% 1,39E-01 2,64% 1,96E-01 231% 243E-01 2,08% 2094E-01 193% 3,35E-01 1,81%
Timos 9,03E-03 21,44% 1,80E-02 16,40% 3,11E-02 12,58% 3,77E-02 11,44% 6,09E-02 9,64% 7,24E-02 931% 8,36E-02 8,31%
E/PKA 2,57E-02 34,17% 4,55E-02 28,95% 7,15E-02 24,32% 9,56E-02 21,22% 1,23E-01 21,93% 151E-01 20,57% 1,73E-01 16,94%

66



Anexo B.7: Hi/PKA e E/PKA em uSv/Gy.cm? para médico cirurgiao (UFHADM) em cenarios sem protetores e sem saiote em projecdo AnteroPosterior (AP). Os valores percentuais
mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo(kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 3,30E-01 0,16% 4,82E-01 0,14% 6,53E-01 0,13% 8,12E-01 0,12% 9,53E-01 0,11% 1,08E+00 0,11% 1,19E+00 0,10%
Célon 2,32E+00 0,35% 2,98E+00 0,33% 3,57E+00 0,32% 4,07E+00 0,31% 4,46E+00 0,30% 4,78E+00 0,29% 5,01E+00 0,29%
Pulmé&o 517E-01 0,33% 7,28E-01 030% 947E-01 0,27% 1,14E+00 0,26% 1,31E+00 0,25% 1,45E+00 0,24% 1,57E+00 0,23%
Estdmago 2,02E+00 0,59% 2,70E+00 0,55% 3,37E+00 0,51% 3,97E+00 0,49% 4,47E+00 0,47% 4,80E+00 0,46% 5,14E+00 0,44%
Mama 1,36E+00 1,67% 1,69E+00 1,58% 2,02E+00 1,51% 2,37E+00 1,44% 2,61E+00 1,39% 2,81E+00 1,35% 3,03E+00 1,31%
Testiculos 2,47E+00 1,10% 3,12E+00 1,05% 3,71E+00 1,01% 4,25E+00 0,98% 4,66E+00 0,95% 4,91E+00 0,94% 5,17E+00 0,92%
Bexiga 6,71E-01 1,79% 1,00E+00 1,57% 1,35E+00 1,42% 1,66E+00 1,32% 1,94E+00 1,24% 2,14E+00 1,20% 2,35E+00 1,15%
Es6fago 165E-01 397% 2,89E-01 3,22% 4,26E-01 2,77% 5,46E-01 251% 6,82E-01 2,29% 7,96E-01 2,14% 9,05E-01 2,03%
Figado 496E-01 0,36% 7,02E-01 0,33% 9,21E-01 0,30% 111E+00 0,29% 1,28E+00 0,27% 1,42E+00 0,27% 1,53E+00 0,26%
Tireoide 486E-01 331% 7,17E-01 296% 9,19E-01 2,75% 1,10E+00 2,59% 1,32E+00 2,42% 1,48E+00 2,30% 1,63E+00 2,23%
Superficie Ossea 1,09E+00 0,10% 1,51E+00 0,09% 1,95E+00 0,09% 2,33E+00 0,08% 2,65E+00 0,08% 2,91E+00 0,07% 3,12E+00 0,07%
Cérebro 1,49E-01 0,75% 2,39E-01 0,64% 3,44E-01 0,57% 450E-01 052% 541E-01 0,48% 6,29E-01 0,46% 7,03E-01 0,44%
Glandulas Salivares 9,33E-01 116% 1,17E+00 1,10% 1,43E+00 1,05% 1,64E+00 1,01% 1,81E+00 0,98% 1,99E+00 0,95% 2,13E+00 0,92%
Pele 2,80E+00 0,08% 3,26E+00 0,08% 3,67E+00 0,08% 3,99E+00 0,08% 4,24E+00 0,08% 4,43E+00 0,08% 4,58E+00 0,08%
Adrenais 343E-01 4,64% 553E-01 391% 7,78E-01 3,48% 955E-01 3,19% 1,20E+00 3,00% 1,32E+00 2,83% 1,43E+00 2,71%
Regido Extratoraxica 3,93E-01 2,77% 584E-01 245% 7,48E-01 225% 9,38E-01 2,08% 110E+00 197% 122E+00 1,89% 1,36E+00 1,81%
Vesicula Biliar 4,03E-01 4,95% 6,13E-01 4,21% 8,14E-01 3,77% 1,01E+00 3,56% 1,20E+00 3,32% 1,36E+00 3,17% 1,49E+00 2,98%
Coracéo 6,75E-01 0,69% 9,67E-01 0,62% 1,29E+00 0,56% 1,60E+00 0,52% 1,82E+00 0,50% 2,04E+00 0,48% 2,22E+00 0,46%
Rins 3,57E-01 1,00% 545E-01 087% 7,75E-01 0,77% 967E-01 0,71% 1,13E+00 0,67% 1,30E+00 0,64% 1,43E+00 0,61%
Musculos 1,57E+00 0,04% 1,97E+00 0,04% 2,36E+00 0,04% 2,69E+00 0,04% 295E+00 0,04% 3,15E+00 0,04% 3,32E+00 0,04%
Mucosa Oral 9,16E-01 127% 1,19E+00 1,19% 145E+00 1,13% 1,70E+00 1,09% 1,93E+00 1,04% 2,10E+00 1,01% 2,23E+00 0,99%
Pancreas 1,21E+00 0,80% 1,69E+00 0,72% 2,25E+00 0,66% 2,67E+00 0,62% 3,10E+00 0,59% 3,39E+00 0,57% 3,64E+00 0,56%
Prostata 2,36E+00 0,39% 2,87E+00 0,38% 3,36E+00 0,37% 3,73E+00 0,36% 4,05E+00 0,36% 4,29E+00 0,35% 4,48E+00 0,35%
Intestino Delgado 1,41E+00 0,34% 1,90E+00 0,32% 2,41E+00 0,30% 2,83E+00 0,28% 3,17E+00 0,27% 3,47E+00 0,26% 3,71E+00 0,26%
Baco 8,93E-01 0,91% 1,31E+00 0,81% 1,70E+00 0,75% 2,09E+00 0,70% 2,39E+00 0,67% 2,69E+00 0,64% 2,91E+00 0,62%
Timos 2,20E-01 4,39% 3,19E-01 390% 4,85E-01 3,31% 6,16E-01 3,04% 7,63E-01 2,76% 854E-01 2,62% 9,83E-01 2,48%
E/PKA 1,21E+00 4,76% 1,59E+00 4,54% 197E+00 4,35% 2,30E+00 4,21% 2,58E+00 4,13% 2,79E+00 4,04% 2,98E+00 3,94%
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Anexo B.8: H/PKA e E/PKA em uSv/Gy.cm? para médico cirurgido (UFHADM) em cenarios sem protetores e sem saiote em projecao LateroLateral (LL). Os valores percentuais
mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 4,75E-02 041% 8,41E-02 033% 133E-01 0,27% 181E-01 0,24% 2,29E-01 0,22% 2,75E-01 0,20% 3,20E-01 0,19%
Célon 2,23E-01 1,11% 3,31E-01 0,98% 4,55E-01 0,88% 5,73E-01 0,81% 6,71E-01 0,77% 7,67E-01 0,73% 854E-01 0,69%
Pulmé&o 6,13E-02 094% 1,11E-01 0,76% 1,73E-01 0,64% 233E-01 057% 293E-01 0,52% 3,52E-01 0,48% 4,06E-01 0,45%
Estdmago 1,38E-01 2,23% 2,41E-01 1,82% 3,62E-01 156% 4,86E-01 139%% 6,07E-01 127% 6,97E-01 120% 7,95E-01 1,13%
Mama 2,06E-01 4,19% 3,31E-01 3,61% 4,60E-01 3,19% 5,76E-01 291% 6,86E-01 2,72% 7,92E-01 2,53% 8,59E-01 2,45%
Testiculos 3,99E-01 2,76% 6,00E-01 2,42% 7,82E-01 2,22% 9,60E-01 2,06% 1,11E+00 196% 129E+00 1,85% 1,41E+00 1,78%
Bexiga 8,39E-02 5,04% 147E-01 4,08% 2,18E-01 3,49% 2,90E-01 3,15% 3,86E-01 2,79% 4,46E-01 2,63% 533E-01 2,44%
Es6fago 2,88E-02 9,51% 591E-02 7,04% 1,01E-01 572% 139E-01 5,10% 1,85E-01 4,39% 2,20E-01 4,071% 251E-01 3,84%
Figado 4,36E-02 1,19% 7,42E-02 099% 1,16E-01 0,84% 157E-01 0,75% 198E-01 0,69% 235E-01 0,64% 2,70E-01 0,61%
Tireoide 2,81E-01 4,39%% 4,34E-01 380% 598E-01 338% 7,66E-01 3,12% 9,22E-01 2,90% 107E+00 2,72% 1,14E+00 2,64%
Superficie Ossea 154E-01 027% 2,53E-01 0,22% 3,73E-01 0,19% 4,88E-01 0,17% 595E-01 0,16% 6,95E-01 0,15% 7,83E-01 0,14%
Cérebro 8,12E-02 1,02% 141E-01 084% 2,19E-01 0,71% 298E-01 0,63% 3,77E-01 058% 4,46E-01 0,54% 510E-01 0,51%
Glandulas Salivares 2,55E-01 2,23% 3,93E-01 192% 5,62E-01 1,69% 6,86E-01 157% 847E-01 1,45% 9,46E-01 1,38% 1,04E+00 1,32%
Pele 3,44E-01 0,24% 4,74E-01 022% 6,16E-01 0,20% 7,42E-01 0,19% 858E-01 0,18% 9,53E-01 0,17% 1,04E+00 0,16%
Adrenais 2,44E-02 17,16% 4,96E-02 12,558% 8,68E-02 10,35% 1,17E-01 9,04% 136E-01 842% 1,79E-01 7,37% 2,19E-01 7,08%
Regido Extratoraxica 2,32E-01 3,58% 4,12E-01 2,93% 517E-01 2,73% 6,49E-01 251% 8,20E-01 227% 9,44E-01 2,13% 1,05E+00 2,05%
Vesicula Biliar 4,33E-02 15,01% 5,70E-02 13,35% 9,95E-02 10,90% 1,34E-01 9,96% 2,05E-01 8,05% 2,60E-01 7,46% 2,78E-01 7,17%
Coracéo 7,81E-02 2,03% 1,39E-01 1,63% 218E-01 137% 3,11E-01 1,19% 3,90E-01 1,08% 4,70E-01 1,00% 539E-01 0,94%
Rins 2,80E-02 3,550% 5,55E-02 2,72% 8,39E-02 2,32% 1,28E-01 194% 165E-01 1,76% 199E-01 1,62% 2,36E-01 1,50%
Musculos 1,85E-01 0,12% 2,77E-01 0,11% 3,84E-01 0,10% 4,85E-01 0,09% 5,74E-01 0,09% 6,55E-01 0,08% 7,30E-01 0,08%
Mucosa Oral 2,70E-01 2,34% 4,43E-01 197% 5098E-01 1,78% 7,77/E-01 161% 9,43E-01 149% 107E+00 1,41% 1,25E+00 1,32%
Pancreas 8,78E-02 2,94% 158E-01 235% 251E-01 197% 3,38E-01 1,75% 4,29E-01 160% 4,90E-01 150% 5,80E-01 1,40%
Prostata 2,72E-01 1,17% 3,96E-01 1,04% 531E-01 0,94% 6,55E-01 087% 7,74E-01 082% 8,60E-01 0,78% 9,67E-01 0,74%
Intestino Delgado 1,38E-01 1,08% 2,23E-01 0,92% 3,18E-01 081% 4,10E-01 0,73% 5,01E-01 0,68% 581E-01 0,64% 6,49E-01 0,61%
Baco 5,66E-02 3,60% 1,15E-01 2,71% 1,90E-01 224% 2,68E-01 196% 3,36E-01 1,77% 4,02E-01 1,64% 4,60E-01 1,55%
Timos 6,26E-02 8,09% 1,27E-01 6,15% 2,02E-01 513% 2,76E-01 4,48% 3,68E-01 3,98% 4,15E-01 3,77% 4,77E-01L 3,57%
E/PKA 154E-01 16,53% 2,45E-01 14,12% 3,46E-01 12,48% 4,44E-01 11,39% 5,38E-01 10,66% 6,24E-01 10,06% 6,97E-01 9,58%
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ANEXO C

Anexo C.1: Hi/PKA e E/PKA em mSv/Gy.cm? para paciente (UFHADF) em cenarios com a mesa de cirurgia em projecdo AnteroPosterior (AP). Os valores percentuais mostrados na
tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 8,26E-02 0,02% 1,20E-01 0,02% 1,61E-01 0,02% 1,97E-01 0,02% 2,29E-01 0,02% 2,56E-01 0,02% 2,81E-01 0,02%
Célon 554E-01 0,02% 6,67E-01 0,02% 7,71E-01 0,02% 8,54E-01 0,02% 9,21E-01 0,02% 9,73E-01 0,02% 1,02E+00 0,02%
Pulmédo 5,66E-03 0,14% 8,25E-03 0,13% 1,10E-02 0,12% 1,35E-02 0,11% 1,57E-02 0,10% 1,74E-02 0,10% 1,90E-02 0,09%
Estémago 5,02E-02 0,12% 6,91E-02 0,11% 8,82E-02 0,10% 1,04E-01 0,10% 1,17E-01 0,10% 1,28E-01 0,09% 1,37E-01 0,09%
Mama 3,20E-02 0,10% 3,81E-02 0,09% 4,38E-02 0,09% 4,85E-02 0,09% 5,21E-02 0,09% 5,49E-02 0,09% 5,72E-02 0,08%
Testiculos 2,13E-01 0,22% 2,79E-01 0,20% 3,40E-01 0,19% 3,91E-01 0,18% 4,34E-01 0,18% 4,67E-01 0,17% 4,96E-01 0,17%
Bexiga 153E-01 0,13% 1,96E-01 0,12% 2,38E-01 0,12% 2,74E-01 0,11% 3,01E-01 0,11% 3,22E-01 0,11% 3,40E-01 0,11%
Esofago 3,50E-03 0,91% 5,74E-03 0,76% 8,34E-03 0,66% 1,07E-02 0,60% 1,29E-02 0,56% 1,47E-02 0,53% 1,65E-02 0,50%
Figado 5,38E-02 0,04% 7,29E-02 0,04% 9,19E-02 0,03% 1,08E-01 0,03% 1,21E-01 0,03% 1,32E-01 0,03% 141E-01 0,03%
Tireoide 2,32E-03 1,56% 3,19E-03 1,42% 4,32E-03 1,29% 529E-03 121% 5,81E-03 1,17% 6,44E-03 1,13% 7,01E-03 1,10%
Superficie Ossea 451E-02 0,03% 6,69E-02 0,02% 9,04E-02 0,02% 1,12E-01 0,02% 1,29E-01 0,02% 1,44E-01 0,02% 157E-01 0,02%
Cérebro 3,01E-04 0,555% 4,86E-04 0,47% 6,92E-04 0,42% 8,96E-04 0,38% 1,07E-03 0,36% 1,22E-03 0,34% 1,36E-03 0,33%
Glandulas Salivares 1,89E-02 0,28% 2,42E-02 0,26% 2,93E-02 0,25% 3,36E-02 0,24% 3,72E-02 0,23% 3,99E-02 0,23% 4,23E-02 0,22%
Pele 8,46E-02 0,02% 9,29E-02 0,02% 1,00E-01 0,02% 1,06E-01 0,02% 1,10E-01 0,02% 1,14E-01 0,02% 1,17E-01 0,02%
Adrenais 2,68E-02 0,55% 4,12E-02 0,47% 5,66E-02 0,42% 7,12E-02 0,38% 8,34E-02 0,36% 9,36E-02 0,34% 1,03E-01 0,33%
Regido Extratoraxica 2,42E-03 1,22% 3,16E-03 1,15% 4,02E-03 1,07% 4,63E-03 1,03% 5,32E-03 0,99% 5,79E-03 0,96% 6,11E-03 0,94%
Vesicula Biliar 7,77E-02 0,40% 1,09E-01 0,36% 1,40E-01 0,33% 1,67E-01 0,31% 1,87E-01 0,30% 2,06E-01 0,29% 2,22E-01 0,28%
Coracéo 9,19E-03 0,21% 1,33E-02 0,19% 1,76E-02 0,17% 2,15E-02 0,16% 2,49E-02 0,16% 2,76E-02 0,15% 2,99E-02 0,14%
Rins 4,94E-02 0,09% 7,28E-02 0,08% 9,74E-02 0,07% 1,19E-01 0,07% 1,38E-01 0,06% 1,54E-01 0,06% 1,68E-01 0,06%
Musculos 7,39E-02 0,01% 9,16E-02 0,01% 1,08E-01 0,01% 1,22E-01 0,01% 1,34E-01 0,01% 143E-01 0,01% 1,50E-01 0,01%
Mucosa Oral 7,64E-03 047% 9,14E-03 0,46% 1,04E-02 0,46% 1,15E-02 045% 1,23E-02 0,45% 1,30E-02 0,44% 1,35E-02 0,43%
Pancreas 6,70E-02 0,12% 9,59E-02 0,10% 1,26E-01 0,10% 1,52E-01 0,09% 1,74E-01 0,09% 192E-01 0,08% 2,07E-01 0,08%
Prostata 9,80E-02 0,12% 1,34E-01 0,11% 1,70E-01 0,10% 2,02E-01 0,09% 2,28E-01 0,09% 2,50E-01 0,09% 2,70E-01 0,08%
Intestino Delgado 426E-01 0,02% 533E-01 0,02% 6,33E-01 0,02% 7,15E-01 0,02% 7,81E-01 0,02% 8,34E-01 0,02% 8,77E-01 0,02%
Baco 1,27E-02 0,26% 1,98E-02 0,22% 2,76E-02 0,20% 3,45E-02 0,18% 4,05E-02 0,17% 4,54E-02 0,16% 4,98E-02 0,16%
Timos 2,06E-03 1,58% 3,16E-03 1,36% 4,43E-03 1,21% 551E-03 1,12% 6,29E-03 1,06% 7,03E-03 1,01% 7,88E-03 0,97%
E/PKA 1,23E-01 0,03% 1,55E-01 0,03% 1,86E-01 0,03% 2,12E-01 0,03% 2,33E-01 0,03% 251E-01 0,03% 2,65E-01 0,03%
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Anexo C.2: Hi/PKA e E/PKA em mSv/Gy.cm? para paciente (UFHADF) em cenarios com a mesa de cirurgia em projecédo LateroLateral (LL). Os valores percentuais mostrados na
tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 2,96E-01 0,01% 3,85E-01 0,01% 4,75E-01 0,01% 553E-01 0,01% 6,18E-01 0,01% 6,72E-01 0,01% 7,19E-01 0,01%
Célon 8,06E-01 0,02% 9,48E-01 0,02% 1,08E+00 0,02% 1,18E+00 0,02% 1,27E+00 0,02% 1,33E+00 0,02% 1,38E+00 0,02%
Pulmé&o 3,75E-03 0,17% 6,07E-03 0,15% 8,70E-03 0,13% 1,11E-02 0,12% 133E-02 0,11% 151E-02 0,11% 1,67E-02 0,10%
Estdmago 1,44E-01 0,01% 1,86E-01 0,07% 2,26E-01 0,07% 258E-01 0,06% 2,84E-01 0,06% 3,03E-01 0,06% 3,19E-01 0,06%
Mama 5,29E-03 0,23% 7,57E-03 0,21% 1,01E-02 0,19% 1,23E-02 0,18% 142E-02 017% 159E-02 0,16% 1,73E-02 0,15%
Testiculos 156E-01 0,25% 2,20E-01 0,23% 2,83E-01 0,21% 3,39E-01 0,20% 3,83E-01 0,19% 4,20E-01 0,18% 4,53E-01 0,18%
Bexiga 7,54E-02 0,19% 1,10E-01 0,17% 1,46E-01 0,15% 1,77E-01 0,14% 2,03E-01 0,13% 2,24E-01 0,13% 2,42E-01 0,13%
Es6fago 487E-03 0,78% 7,81E-03 0,65% 1,13E-02 057% 144E-02 052% 1,73E-02 0,48% 1,95E-02 0,46% 2,16E-02 0,44%
Figado 2,35E-02 0,06% 3,65E-02 0,05% 5,07E-02 0,05% 6,37E-02 0,04% 7,46E-02 0,04% 8,39E-02 0,04% 9,20E-02 0,04%
Tireoide 7,25E-04 2,76% 1,08E-03 2,43% 155E-03 2,14% 2,04E-03 194% 247E-03 180% 294E-03 168% 3,16E-03 1,63%
Superficie Ossea 1,57E-01 0,01% 2,08E-01 0,01% 260E-01 0,01% 3,03E-01 0,01% 339E-01 0,01% 3,67E-01 0,01% 3,90E-01 0,01%
Cérebro 547E-05 1,26% 9,67E-05 102% 150E-04 087% 2,07E-04 0,78% 2,53E-04 0,72% 2,99E-04 0,67% 3,49E-04 0,63%
Glandulas Salivares 7,48E-03 0,44% 1,04E-02 0,40% 1,35E-02 0,37% 163E-02 034% 189E-02 033% 2,10E-02 031% 2,28E-02 0,30%
Pele 1,41E-01 0,01% 150E-01 0,01% 157E-01 0,01% 163E-01 0,01% 1,67E-01 0,01% 1,71E-01 0,01% 1,73E-01 0,01%
Adrenais 6,17E-02 0,36% 8,94E-02 0,32% 1,19E-01 0,29% 144E-01 027% 164E-01 026% 181E-01 025% 1,96E-01 0,24%
Regido Extratoraxica 5,56E-04 2,54% 897E-04 2,15% 1,24E-03 193% 156E-03 1,79% 182E-03 1,69% 2,07E-03 160% 2,33E-03 1,52%
Vesicula Biliar 6,49E-02 0,44% 9,51E-02 0,39%% 1,27E-01 0,35% 154E-01 0,33% 1,78E-01 0,31% 197E-01 0,30% 2,14E-01 0,29%
Coracéo 5,53E-03 0,28% 9,09E-03 0,23% 1,31E-02 0,20% 1,69E-02 0,18% 2,02E-02 0,17% 2,30E-02 0,16% 2,54E-02 0,16%
Rins 3,42E-01 0,03% 4,17E-01 0,03% 4,86E-01 0,03% 543E-01 0,03% 587E-01 0,03% 6,23E-01 0,03% 6,52E-01 0,03%
Musculos 151E-01 0,00% 1,79E-01 0,000 2,05E-01 0,000 2,27E-01 0,000 2,43E-01 0,00% 2,57E-01 0,00% 2,68E-01 0,00%
Mucosa Oral 6,81E-04 1,56% 9,80E-04 139% 1,30E-08 1,28% 159E-03 1,20% 1,84E-03 1,14% 2,01E-03 110% 2,23E-03 1,06%
Pancreas 3,05E-01 0,05% 3,88E-01 0,05% 4,66E-01 0,05% 5,30E-01 0,05% 5,81E-01 0,05% 6,22E-01 0,05% 6,54E-01 0,05%
Prostata 6,74E-02 0,14% 1,01E-01 0,12% 1,37E-01 0,11% 1,69E-01 0,10% 196E-01 0,10% 2,19E-01 0,09% 2,39E-01 0,09%
Intestino Delgado 6,06E-01 0,02% 7,45E-01 0,02% 8,74E-01 0,02% 9,80E-01 0,02% 1,06E+00 0,02% 1,13E+00 0,02% 1,19E+00 0,01%
Baco 1,02E-01 0,09% 1,34E-01 0,08% 164E-01 0,08% 1,88E-01 0,08% 207E-01 0,08% 221E-01 0,07% 2,32E-01 0,07%
Timos 6,85E-04 2,73% 1,26E-03 2,16% 196E-03 182% 257E-03 1,64% 3,25E-03 1,48% 3,80E-03 1,39% 4,28E-03 1,32%
E/PKA 1,87E-01 0,02% 2,33E-01 0,02% 2,77E-01 0,02% 3,14E-01 0,02% 3,44E-01 0,02% 3,68E-01 0,02% 3,88E-01 0,02%
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Anexo C.3: Hi/PKA e E/PKA em mSv/Gy.cm? para paciente (UFHADF) em cenarios sem a mesa de cirurgia em projecdo AnteroPosterior (AP). Os valores percentuais mostrados na
tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (KVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 1,40E-01 0,02% 2,00E-01 0,02% 2,62E-01 0,02% 3,18E-01 0,01% 3,66E-01 0,01% 4,07E-01 0,04% 4,42E-01 0,04%
Célon 1,12E+00 0,02% 1,30E+00 0,02% 1,46E+00 0,02% 1,59E+00 0,02% 1,69E+00 0,02% 1,76E+00 0,05% 1,82E+00 0,05%
Pulméo 3,04E-03 0,20% 5,09E-03 0,16% 7,43E-03 0,14% 9,65E-03 0,13% 1,16E-02 0,12% 1,33E-02 0,36% 1,49E-02 0,34%
Estdbmago 6,62E-02 0,11% 9,13E-02 0,10% 1,16E-01 0,09% 137E-01 0,09% 155E-01 0,08% 1,68E-01 025% 1,80E-01 0,25%
Mama 6,27E-03 0,22% 8,74E-03 0,20% 1,13E-02 0,18% 1,36E-02 017% 156E-02 0,16% 1,70E-02 0,49% 1,86E-02 0,47%
Testiculos 4,22E-01 0,15% 5,28E-01 0,15% 6,28E-01 0,14% 7,09E-01 0,14% 7,73E-01 0,13% 8,39E-01 041% 8,77E-01 0,40%
Bexiga 2,70E-01 0,10% 3,36E-01 0,10% 3,99E-01 0,09% 450E-01 0,09% 4,89E-01 0,09% 5,20E-01 027% 547E-01 0,26%
Esofago 3,83E-03 0,88% 6,46E-03 0,72% 9,39E-03 0,62% 1,23E-02 0,56% 1,47E-02 0,52% 1,67E-02 156% 1,92E-02 1,48%
Figado 7,86E-02 0,03% 1,05E-01 003% 131E-01 0,03% 1,53E-01 0,03% 1,70E-01 0,03% 1,85E-01 0,08% 1,96E-01 0,08%
Tireoide 2,86E-04 4,44% 510E-04 3,60% 8,08E-04 3,00% 1,20E-03 258% 1,45E-03 2,39% 1,54E-03 7,35% 1,66E-03 7,09%
Superficie Ossea 7,49E-02 0,02% 1,09E-01 0,02% 144E-01 0,02% 1,76E-01 0,02% 2,02E-01 0,02% 2,24E-01 0,04% 2,42E-01 0,04%
Cérebro 1,72E-05 2,29% 3,10E-05 1,85% 5,04E-05 154% 6,82E-05 1,38% 8,88E-05 1,24% 1,10E-04 357% 1,34E-04 3,31%
Glandulas Salivares 3,99E-03 0,61% 6,18E-03 0,52% 8,69E-03 0,46% 1,11E-02 0,42% 1,32E-02 0,39% 150E-02 118% 1,66E-02 1,12%
Pele 1,41E-01 0,01% 1,49E-01 001% 156E-01 0,01% 161E-01 0,01% 165E-01 0,01% 169E-01 0,05% 1,71E-01 0,05%
Adrenais 4,94E-02 040% 7,31E-02 0,35% 9,95E-02 0,32% 1,22E-01 0,29% 141E-01 0,28% 157E-01 084% 1,71E-01 0,81%
Regido Extratoraxica 2,26E-04 4,03% 3,35E-04 356% 532E-04 3,01% 7,01E-04 269% 847E-04 251% 1,01E-03 7,38% 1,12E-03 6,91%
Vesicula Biliar 1,35E-01 0,30% 1,84E-01 0,28% 2,31E-01 0,26% 2,70E-01 0,25% 3,04E-01 0,24% 3,29E-01 0,73% 3,46E-01 0,71%
Coracéo 4,69E-03 0,30% 7,78E-03 0,25% 1,14E-02 0,22% 1,46E-02 0,20% 1,76E-02 0,18% 2,01E-02 055% 2,22E-02 0,53%
Rins 9,75e-02 0,07% 1,39E-01 0,06% 181E-01 0,05% 2,18E-01 0,05% 2,48E-01 0,05% 2,74E-01 0,15% 2,96E-01 0,14%
Musculos 137E-01 0,000 1,64E-01 0,00 1,89E-01 0,000 2,10E-01 0,00% 2,26E-01 0,00% 2,38E-01 0,01% 2,49E-01 0,01%
Mucosa Oral 2,19E-04 2,80% 2,99E-04 2,58% 3,94E-04 2,37% 4,94E-04 218% 5,70E-04 2,06% 7,57E-04 6,02% 7,39E-04 5,96%
Pancreas 1,26E-01 0,09% 1,75E-01 0,08% 2,24E-01 0,07% 2,65E-01 0,0/% 299E-01 0,0/% 3,27E-01 0,20% 3,51E-01 0,19%
Prostata 190E-01 0,08% 2,51E-01 0,08% 3,10E-01 0,07% 3,61E-01 0,0/% 4,02E-01 0,01% 4,37E-01 0,21% 4,66E-01 0,20%
Intestino Delgado 8,59E-01 0,01% 1,04E+00 0,01% 1,20E+00 0,01% 1,33E+00 0,01% 143E+00 0,01% 151E+00 0,04% 1,57E+00 0,04%
Baco 1,81E-02 0,22% 2,81E-02 0,19% 3,90E-02 0,17% 4,89E-02 0,15% 5,71E-02 0,14% 6,41E-02 0,44% 7,03E-02 0,42%
Timos 4,80E-04 3,31% 9,20E-04 2,55% 151E-03 2,09% 199E-03 1,88% 241E-03 1,72% 2,60E-03 523% 3,12E-03 4,82%
E/PKA 2,26E-01 0,03% 2,76E-01 0,03% 3,23E-01 0,03% 3,61E-01 0,03% 3,92E-01 0,02% 4,18E-01 0,07% 4,38E-01 0,07%
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Anexo C.4: Hi/PKA e E/PKA em mSv/Gy.cm? para paciente (UFHADF) em cenarios sem a mesa de cirurgia em projecdo LateroLateral (LL). Os valores percentuais mostrados na
tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 2,95E-01 0,01% 3,83E-01 0,01% 4,73E-01 0,01% 550E-01 0,01% 6,12E-01 0,01% 6,69E-01 0,01% 7,15E-01 0,01%
Célon 8,04E-01 0,02% 9,46E-01 0,02% 1,08E+00 0,02% 1,18E+00 0,02% 1,26E+00 0,02% 1,33E+00 0,02% 1,38E+00 0,02%
Pulmé&o 3,38E-03 0,18% 5,51E-03 0,16% 7,94E-03 0,14% 1,02E-02 0,12% 122E-02 0,12% 1,39E-02 0,11% 1,54E-02 0,11%
Estdmago 1,43E-01 0,01% 1,84E-01 0,07% 2,24E-01 0,07% 256E-01 0,06% 2,80E-01 0,06% 3,00E-01 0,06% 3,15E-01 0,06%
Mama 2,99E-03 0,32% 4,54E-03 0,27% 6,31E-08 0,24% 7,95E-03 0,22% 9,46E-03 0,21% 1,07E-02 020% 1,18€E-02 0,19%
Testiculos 155E-01 0,25% 2,19E-01 0,23% 2,82E-01 0,21% 3,37E-01 0,20% 3,80E-01 0,19% 4,17E-01 0,18% 4,51E-01 0,18%
Bexiga 7,43E-02 0,19% 108E-01 0,17% 1,44E-01 0,15% 1,74E-01 0,14% 199E-01 0,14% 2,21E-01 0,13% 2,38E-01 0,13%
Es6fago 4,76E-03 0,79% 7,63E-03 0,66% 1,10E-02 0,558% 141E-02 053% 1,67E-02 0,49% 1,90E-02 0,46% 2,10E-02 0,44%
Figado 2,30E-02 0,06% 3,56E-02 0,05% 4,95E-02 0,05% 6,21E-02 0,04% 7,26E-02 0,04% 8,19E-02 0,04% 8,98E-02 0,04%
Tireoide 2,43E-04 4,85% 4,37E-04 390% 7,23E-04 3,20% 9,89E-04 2,82% 136E-03 247% 156E-03 233% 1,74E-03 2,23%
Superficie Ossea 1,57E-01 0,01% 2,07E-01 0,01% 258E-01 0,01% 3,02E-01 0,01% 3,35E-01 0,01% 3,65E-01 0,01% 3,88E-01 0,01%
Cérebro 156E-05 2,37% 2,88E-05 190% 4,67E-05 159% 6,74E-05 1,38% 1,08E-04 1,12% 1,06E-04 1,15% 1,29E-04 1,06%
Glandulas Salivares 5,70E-03 0,50% 7,87E-03 0,46% 1,03E-02 0,42% 1,26E-02 039% 147E-02 037% 164E-02 035% 1,79E-02 0,34%
Pele 1,40E-01 0,01% 148E-01 0,01% 155E-01 0,01% 1,60E-01 0,01% 1,64E-01 0,01% 168E-01 0,01% 1,70E-01 0,01%
Adrenais 6,16E-02 0,36% 8,93E-02 0,32% 1,18E-01 0,29% 143E-01 027% 164E-01 026% 181E-01 025% 1,96E-01 0,24%
Regido Extratoraxica 1,34E-04 525% 2,76E-04 4,00% 4,23E-04 3,41% 6,01E-04 295% 7,42E-04 2,67% 8,75E-04 250% 1,00E-03 2,34%
Vesicula Biliar 6,46E-02 0,44% 9,45E-02 0,39%% 1,27E-01 0,35% 153E-01 0,33% 1,76E-01 0,31% 195E-01 0,30% 2,13E-01 0,29%
Coracéo 5,05E-03 0,29% 8,34E-03 0,24% 1,21E-02 0,21% 156E-02 0,19% 187E-02 0,18% 2,13E-02 017% 2,36E-02 0,16%
Rins 3,42E-01 0,03% 4,16E-01 0,03% 4,85E-01 0,03% 542E-01 0,03% 5,85E-01 0,03% 6,23E-01 0,03% 6,52E-01 0,03%
Musculos 1,50E-01 0,00% 1,78E-01 0,000 2,04E-01 0,000 2,25E-01 0,000 2,41E-01 0,00% 2,55E-01 0,00% 2,66E-01 0,00%
Mucosa Oral 8,25E-05 4,54% 150E-04 3,65% 2,35E-04 3,09% 3,23E-04 2,74% 4,32E-04 237% 4,59E-04 235% 551E-04 2,15%
Pancreas 3,05E-01 0,05% 3,87E-01 0,05% 4,65E-01 0,05% 5,29E-01 0,05% 5,78E-01 0,05% 6,20E-01 0,05% 6,53E-01 0,05%
Prostata 6,71E-02 0,14% 1,00E-01 0,12% 1,36E-01 0,11% 1,68E-01 0,10% 194E-01 0,10% 2,17E-01 0,09% 2,37E-01 0,09%
Intestino Delgado 6,05E-01 0,02% 7,43E-01 0,02% 8,72E-01 0,02% 9,78E-01 0,02% 1,06E+00 0,02% 1,13E+00 0,02% 1,18E+00 0,01%
Baco 1,02E-01 0,09% 133E-01 0,08% 163E-01 0,08% 187E-01 0,08% 205E-01 0,08% 2,20E-01 0,07% 2,31E-01 0,07%
Timos 4,35E-04 3,48% 8,34E-04 2,69% 140E-03 217% 184E-03 194% 2,35E-03 1,75% 2,84E-03 1,62% 3,21E-03 1,52%
E/PKA 1,86E-01 0,02% 2,32E-01 0,02% 2,75E-01 0,02% 3,12E-01 0,02% 3,40E-01 0,02% 3,65E-01 0,02% 3,85E-01 0,02%
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ANEXO D

Anexo D.1: Hi/PKA e E/PKA em uSv/Gy.cm? para médico cirurgido (UFHADF) em cenarios com protetores e com saiote em projecdo AnteroPosterior (AP). Os valores percentuais
mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 6,29E-01 0,22% 8,88E-01 0,19% 1,18E+00 0,18% 1,45E+00 0,17% 1,69E+00 0,16% 190E+00 0,15% 2,08E+00 0,14%
Célon 8,24E-01 0,59% 1,10E+00 0,55% 1,39E+00 0,51% 1,65E+00 0,49% 1,88E+00 0,47% 2,04E+00 0,45% 2,24E+00 0,44%
Pulmédo 8,25E-01 0,37% 1,10E+00 0,35% 1,38E+00 0,33% 1,63E+00 0,31% 1,83E+00 0,30% 2,00E+00 0,29% 2,15E+00 0,28%
Estdmago 1,95e+00 0,62% 2,55E+00 0,58% 3,21E+00 0,54% 3,76E+00 0,52% 4,22E+00 0,50% 4,60E+00 0,49% 4,85E+00 0,48%
Mama 2,35E-01 1,11% 3,15E-01 1,02% 4,15E-01 0,93% 522E-01 0,86% 6,23E-01 0,80% 7,17E-01 0,75% 7,87E-01 0,72%
Testiculos 2,19E-01 6,65% 3,58E-01 557% 491E-01 497% 6,63E-01 4,45% 8,34E-01 4,08% 8,85E-01 3,97% 1,04E+00 3,66%
Bexiga 1,42E-01 428% 2,29E-01 3,61% 3,29E-01 3,14% 4,48E-01 2,82% 592E-01 2,52% 6,89E-01 2,34% 7,87E-01 2,20%
Esofago 2,56E-01 3,39%  3,90E-01 2,92% 5,72E-01 2,53% 7,12E-01 2,35% 8,55E-01 2,18% 9,46E-01 2,09% 1,06E+00 1,98%
Figado 891E-02 094% 146E-01 0,80% 2,25E-01 0,68% 3,07E-01 0,61% 3,81E-01 0,56% 4,56E-01 0,52% 5,13E-01 0,50%
Tireoide 1,77E-01  573%  2,54E-01 506% 3,97E-01 4,36% 4,74E-01 4,09% 597E-01 3,67% 6,78E-01 352% 7,92E-01 3,35%
Superficie Ossea 1,31E+00 0,14% 1,83E+00 0,12% 2,36E+00 0,11% 2,84E+00 0,10% 3,24E+00 0,10% 3,57E+00 0,09% 3,84E+00 0,09%
Cérebro 3,53E-01 051% 500E-01 0,46% 6,65E-01 043% 816E-01 0,40% 9,33E-01 0,38% 1,04E+00 0,37% 1,13E+00 0,36%
Glandulas Salivares 5,00E+00 0,54% 6,17E+00 0,52% 7,31E+00 0,50% 8,28E+00 0,48% 9,10E+00 0,47% 9,64E+00 0,46% 1,02E+01 0,45%
Pele 1,58E+00 0,13% 1,89E+00 0,12% 2,17E+00 0,12% 2,40E+00 0,12% 2,59E+00 0,12% 2,74E+00 0,12% 2,85E+00 0,11%
Adrenais 2,69E-01 535% 4,78E-01 4,34% 6,01E-01 4,08% 7,95E-01 357% 9,43E-01 3,34% 1,04E+00 3,24% 1,22E+00 3,05%
Regido Extratoréxica 1,74E-01 457% 2,98E-01 381% 4,17E-01 3,44% 523E-01 3,13% 6,23E-01 2,94% 7,24E-01 2,78% 7,81E-01 2,67%
Vesicula Biliar 1,02E-01 10,87% 1,77E-01 8,90% 2,64E-01 7,65% 3,48E-01 6,69% 445E-01 6,04% 533E-01 5,74% 598E-01 5,31%
Coracéo 4,95E-01 092% 7,07E-01 0,83% 9,59E-01 0,75% 1,19E+00 0,69% 1,39E+00 0,66% 157E+00 0,63% 1,69E+00 0,61%
Rins 554E-01 0,85% 7,94E-01 0,76% 1,04E+00 0,70% 1,28E+00 0,65% 1,46E+00 0,62% 1,63E+00 0,60% 1,76E+00 0,58%
Musculos 7,98E-01 0,07% 1,04E+00 0,07% 1,28E+00 0,07% 1,49E+00 0,06% 1,67E+00 0,06% 1,81E+00 0,06% 1,93E+00 0,06%
Mucosa Oral 2,15E-01 2,81% 3,10E-01 2,53% 4,14E-01 2,29% 515E-01 2,14% 6,07E-01 2,01% 6,97E-01 190% 7,42E-01 1,86%
Pancreas 9,62E-01 0,96% 1,33E+00 0,88% 1,81E+00 0,79% 2,15E+00 0,75% 2,45E+00 0,72% 2,74E+00 0,69% 2,97E+00 0,67%
Prostata 1,05E-01 354% 181E-01 290% 2,78E-01 2,46% 3,88E-01 2,15% 4,70E-01 1,98% 5,66E-01 1,84% 6,52E-01 1,73%
Intestino Delgado 4,35E-01 0,64% 6,19E-01 0,58% 8,34E-01 0,52% 1,03E+00 0,49% 1,22E+00 0,46% 1,38E+00 0,44% 1,51E+00 0,42%
Baco 3,66E+00 0,48%  4,68E+00 0,45% 5,68E+00 0,43% 6,48E+00 0,42% 7,15E+00 0,41% 7,70E+00 0,40% 8,09E+00 0,39%
Timos 2,03E-01 500% 3,16E-01 4,36% 4,64E-01 3,78% 6,16E-01 3,36% 6,91E-01 3,24% 7,20E-01 3,17% 8,79E-01 2,95%
E/PKA 7,41E-01 0,29% 9,97E-01 0,27% 1,27E+00 0,26% 1,52E+00 0,25% 1,74E+00 0,24% 1,91E+00 0,23% 2,07E+00 0,23%
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Anexo D.2: Hi/PKA e E/PKA em uSv/Gy.cm? para médico cirurgido (UFHADF) em cenarios com protetores e com saiote em projecdo LateroLateral (LL). Os valores percentuais

mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 9,45E-02 0,57% 1,65E-01 047% 256E-01 0,38% 3,49E-01 0,34% 443E-01 0,31% 530E-01 0,29% 6,09E-01L 0,27%
Célon 7,61E-02 1,96% 1,30E-01 161% 2,04E-01 135% 2,72E-01 120% 3,42E-01 1,10% 4,03E-01 1,02% 4,52E-01 0,97%
Pulmé&o 8,36E-02 1,18% 1,44E-01 097% 2,16E-01 083% 290E-01 0,74% 3,63E-01 0,67% 4,24E-01 0,63% 4,84E-01 0,59%
Estdmago 159E-01 2,18% 2,74E-01 1,78% 4,05E-01 154% 547E-01 136% 6,85E-01 125% 8,03E-01 1,17% 9,01E-01 1,11%
Mama 3,16E-02 3,04% 5,25E-02 252% 7,53E-02 2,17% 107E-01 188% 139E-01 169% 163E-01 157% 193E-01 1,46%
Testiculos 3,34E-02 16,76% 4,84E-02 15,06% 9,56E-02 11,35% 1,24E-01 10,20% 1,91E-01 8,47% 2,34E-01 7,80% 254E-01 7,40%
Bexiga 199E-02 11,49% 4,00E-02 8,86% 698E-02 694% 1,20E-01 544% 161E-01 4,78% 1,79E-01 450% 2,08E-01 4,27%
Es6fago 2,68E-02 10,46% 5,39E-02 7,92% 1,06E-01 590% 153E-01 5,09% 1,76E-01 4,74% 2,16E-01 4,34% 254E-01 4,16%
Figado 1,02E-02 2,80% 2,10E-02 2,11% 3,68E-02 1,69% 5,73E-02 142% 7,82E-02 125% 9,63E-02 114% 113E-01 1,07%
Tireoide 3,66E-02 12,45% 7,22E-02 9,55% 9,85E-02 8,75% 188E-01 6,66% 186E-01 6,68% 2,64E-01 575% 281E-01 5,56%
Superficie Ossea 2,27E-01 0,30% 3,82E-01 0,24% 5,71E-01 021% 757E-01 0,19% 9,29E-01 0,17% 1,08E+00 0,16% 1,22E+00 0,15%
Cérebro 197E-01 0,69% 3,07E-01 060% 4,34E-01 053% 5,53E-01 049%% 6,57E-01 0,46% 7,52E-01 0,44% 8,39E-01 0,42%
Glandulas Salivares 5,73E-01 160% 9,39E-01 134% 131E+00 1,18% 1,67E+00 1,08% 2,01E+00 1,000 2,35E+00 0,94% 2,56E+00 0,90%
Pele 2,06E-01 035% 3,02E-01 0,31% 4,14E-01 0,28% 5,17E-01 0,26% 6,06E-01 0,24% 6,88E-01 0,23% 7,57E-01 0,22%
Adrenais 2,86E-02 17,22% 4,90E-02 13,43% 9,12E-02 10,21% 153E-01 8,70% 158E-01 8,16% 2,28E-01 7,07% 2,64E-01 6,72%
Regido Extratoraxica 155E-01 483% 247E-01 4,13% 3,44E-01 3,69% 4,05E-01 345% 4,85E-01 3,18% 6,15E-01 290% 6,01E-01 2,89%
Vesicula Biliar 6,81E-03 43,69% 2,03E-02 25,58% 3,31E-02 19,87% 5,82E-02 16,14% 6,17E-02 15,61% 1,20E-01 12,08% 1,49E-01 11,10%
Coracéo 5,49E-02 2,78% 9,95E-02 2,20% 1,60E-01 1,85% 2,26E-01 161% 2,81E-01 146% 3,42E-01 134% 391E-01 1,26%
Rins 4,99E-02 2,84% 959E-02 2,21% 144E-01 18% 2,08E-01 1,63% 262E-01 148% 3,00E-01 139% 359E-01 1,29%
Musculos 1,05e-01 0,20% 1,70E-01 017% 247E-01 0,15% 3,23E-01 0,14% 3,92E-01 0,13% 4,55E-01 0,12% 5,11E-01 0,12%
Mucosa Oral 6,45E-02 515% 1,03E-01 4,39% 161E-01 3,74% 2,27E-01 323% 2,62E-01 3,06% 3,19E-01 281% 3,56E-01 2,71%
Pancreas 8,15E-02 3,30% 1,46E-01 2,67% 234E-01 220% 3,24E-01 193% 4,18E-01 1,73% 4,95E-01 163% 558E-01 1,53%
Prostata 1,50E-02 9,45% 3,15E-02 7,01% 6,29E-02 524% 9,07E-02 4,48% 1,23E-01 3,95% 149E-01 3,59% 1,86E-01 3,27%
Intestino Delgado 4,36E-02 2,03% 819E-02 159% 136E-01 131% 1,85E-01 1,16% 235E-01 1,04% 2,89E-01 096% 3,36E-01 0,90%
Baco 2,95E-01 1,69% 4,79E-01 1,42% 7,30E-01 121% 948E-01 1,10% 1,16E+00 1,01% 134E+00 0,96% 1,51E+00 0,91%
Timos 2,73E-02 13,48% 5,92E-02 10,07% 9,07E-02 838% 1,35E-01 7,12% 1,77E-01 6,34% 2,31E-01 579% 2,65E-01 5,35%
E/PKA 8,10E-02 088% 1,38E-01 0,72% 2,11E-01 0,64% 286E-01 057% 3,58E-01 0,54% 4,25E-01 051% 4,80E-01 0,47%
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Anexo D.3: Hi/PKA e E/PKA em puSv/Gy.cm? para médico cirurgido (UFHADF) em cenarios sem protetores e com saiote em projegdo AnteroPosterior (AP). Os valores percentuais
mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (KVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 1,01E+00 0,25% 2,15E+00 0,19% 2,78E+00 0,17% 3,34E+00 0,15% 3,82E+00 0,14% 4,22E+00 0,14% 4,58E+00 0,13%
Célon 2,32E+00 0,35% 3,11E+00 0,33% 3,89E+00 0,31% 4,57E+00 0,29% 5,07E+00 0,28% 5,50E+00 0,28% 5,82E+00 0,27%
Pulméo 1,29E+00 0,30% 1,73E+00 0,28% 2,20E+00 0,26% 2,59E+00 0,25% 2,92E+00 0,24% 3,16E+00 0,23% 3,40E+00 0,22%
Estdbmago 4,13E+00 0,43% 5,41E+00 0,40% 6,67E+00 0,38% 7,72E+00 0,36% 8,54E+00 0,35% 9,29E+00 0,34% 9,75E+00 0,34%
Mama 3,98E+00 0,27% 4,73E+00 0,26% 5,49E+00 0,26% 6,08E+00 0,25% 6,57E+00 0,25% 6,93E+00 0,24% 7,25E+00 0,24%
Testiculos 8,48E-01 3,36% 1,33E+00 2,88% 1,74E+00 2,63% 2,20E+00 2,43% 256E+00 2,31% 2,77E+00 2,21% 3,06E+00 2,12%
Bexiga 1,15e+00 1,50% 1,57E+00 1,37% 2,15E+00 1,24% 2,62E+00 1,16% 2,98E+00 1,10% 3,26E+00 1,07% 3,56E+00 1,03%
Esofago 4,84E-01 2,44% 7,81E-01 2,08% 1,09E+00 1,83% 1,35E+00 1,69% 1,58E+00 1,59% 1,84E+00 1,50% 1,95E+00 1,46%
Figado 8,08E-01 0,32% 1,16E+00 0,28% 1,54E+00 0,26% 1,86E+00 0,25% 2,14E+00 0,24% 2,38E+00 0,23% 2,58E+00 0,22%
Tireoide 1,22E+00 2,19% 1,65E+00 2,01% 2,14E+00 1,86% 2,53E+00 1,78% 2,78E+00 1,71% 3,16E+00 1,63% 3,37E+00 1,60%
Superficie Ossea 1,60E+00 0,13% 2,84E+00 0,11% 3,68E+00 0,10% 4,41E+00 0,09% 5,02E+00 0,09% 5,52E+00 0,08% 5,94E+00 0,08%
Cérebro 6,07/E-01 0,39% 8,65E-01 0,35% 1,15E+00 0,33% 1,40E+00 0,31% 1,61E+00 0,29% 1,80E+00 0,28% 1,95E+00 0,27%
Glandulas Salivares 7,38E+00 0,44% 9,23E+00 0,42% 1,10E+01 0,41% 1,25E+01 0,39% 1,37E+01 0,38% 147E+01 0,38% 1,54E+01 0,37%
Pele 2,78E+00 0,10% 3,30E+00 0,09% 3,77E+00 0,09% 4,15E+00 0,09% 4,44E+00 0,09% 4,66E+00 0,09% 4,84E+00 0,09%
Adrenais 4,78E-01 4,06% ©6,60E-01 3,64% 1,02E+00 3,08% 1,33E+00 2,76% 1,54E+00 2,64% 1,84E+00 2,44% 1,89E+00 2,39%
Regido Extratoraxica 1,39E+00 1,65% 1,80E+00 1,55% 2,32E+00 1,44% 2,67E+00 1,38% 3,02E+00 1,32% 3,33E+00 1,28% 3,57E+00 1,24%
Vesicula Biliar 6,12E-01 4,49% 9,25E-01 3,85% 1,30E+00 3,46% 1,80E+00 3,03% 2,04E+00 2,89% 2,21E+00 2,80% 2,46E+00 2,70%
Coracéo 1,41E+00 0,55% 1,98E+00 0,50% 2,58E+00 0,46% 3,08E+00 0,43% 3,51E+00 0,41% 3,85E+00 0,40% 4,15E+00 0,39%
Rins 6,70E-01 0,77% 9,89E-01 0,68% 1,35E+00 0,61% 166E+00 0,57% 190E+00 0,55% 2,13E+00 0,52% 2,32E+00 0,51%
Musculos 1,34E+00 0,06% 1,77E+00 0,05% 2,18E+00 0,05% 2,54E+00 0,05% 2,83E+00 0,05% 3,07E+00 0,05% 3,26E+00 0,05%
Mucosa Oral 2,70E+00 0,80% 3,37E+00 0,77% 3,99E+00 0,75% 4,55E+00 0,72% 4,91E+00 0,71% 5,25E+00 0,69% 5,45E+00 0,69%
Pancreas 1,43E+00 0,79% 2,06E+00 0,71% 2,69E+00 0,65% 3,31E+00 0,60% 3,77E+00 0,58% 4,17E+00 0,56% 4,52E+00 0,54%
Prostata 3,90E-01 183% 6,60E-01 151% 9,31E-01 134% 1,18E+00 1,22% 143E+00 1,14% 161E+00 1,08% 1,78E+00 1,04%
Intestino Delgado 1,70E+00 0,32% 2,37E+00 0,30% 3,04E+00 0,27% 3,64E+00 0,26% 4,09E+00 0,25% 4,52E+00 0,24% 4,84E+00 0,23%
Baco 3,95E+00 0,46% 513E+00 0,43% 6,32E+00 0,41% 7,28E+00 0,39% 8,08E+00 0,38% 8,67E+00 0,37% 9,15E+00 0,37%
Timos 7,71E-01 2,59% 1,10E+00 2,33% 1,47E+00 2,10% 1,76E+00 1,97% 2,03E+00 1,88% 2,37E+00 1,77% 248E+00 1,73%
E/PKA 2,03E+00 0,19% 2,76E+00 0,18% 3,43E+00 0,17% 4,00E+00 0,16% 4,45E+00 0,16% 4,83E+00 0,15% 5,14E+00 0,15%
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Anexo D.4: HT/PKA e E/PKA em pSv/Gy.cm? para médico cirurgido (UFHADF) em cenarios sem protetores e com saiote em projecédo LateroLateal (LL). Os valores percentuais
mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (KVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 3,05E-01 050% 4,96E-01 0,40% 7,28E-01 0,33% 9,58E-01 0,29% 117E+00 0,27% 1,36E+00 0,25% 1,55E+00 0,23%
Célon 2,39E-01 1,10% 3,92E-01 0,92% 5,81E-01 0,79% 7,61E-01 0,72% 9,29E-01 0,66% 1,07E+00 0,62% 1,21E+00 0,59%
Pulméo 169E-01 083% 281E-01 069% 4,18E-01 0,59% 556E-01 0,53% 6,81E-01 049% 7,85E-01 0,46% 8,85E-01 0,44%
Estdbmago 3,47E-01 1,46% 5/76E-01 1,22% 8,77E-01 1,04% 1,12E+00 0,95% 1,36E+00 0,89% 1,56E+00 0,83% 1,79E+00 0,79%
Mama 3,64E-01 089% 5,39E-01 0,78% 7,48E-01 0,70% 9,44E-01 0,64% 1,12E+00 0,60% 1,26E+00 0,57% 1,40E+00 0,54%
Testiculos 1,05E-01 951% 2,14E-01 7,04% 3,38E-01 594% 4,74E-01 527% 586E-01 4,72% 6,78E-01 4,51% 7,91E-01 4,20%
Bexiga 168E-01 398% 2,60E-01 336% 4,36E-01 2,74% 598E-01 2,44% 7,25E-01 2,24% 8,70E-01 2,07% 9,85E-01 1,96%
Esofago 9,48E-02 566% 152E-01 4,71% 2,23E-01 4,000 3,30E-01 3,42% 4,38E-01 3,01% 523E-01 283% 5,89E-01 2,65%
Figado 7,57E-02 1,02% 1,36E-01 083% 2,12E-01 0,70% 2,88E-01 0,62% 3,58E-01 0,58% 4,30E-01 0,54% 4,92E-01 0,51%
Tireoide 4,15E-01 3,77% 6,36E-01 3,25% 8,69E-01 291% 1,06E+00 2,73% 1,27E+00 2,56% 147E+00 2,41% 1,61E+00 2,32%
Superficie Ossea 3,95e-01 0,28% 6,56E-01 0,23% 9,65E-01 0,19% 1,27E+00 0,17% 154E+00 0,16% 1,79E+00 0,15% 2,02E+00 0,14%
Cérebro 248E-01 061% 3,95E-01 052% 558E-01 047% 7,17E-01 043% 8,61E-01 0,40% 991E-01 0,38% 1,11E+00 0,36%
Glandulas Salivares 1,13E+00 1,14% 1,81E+00 0,97% 2,47E+00 0,87% 3,14E+00 0,79% 3,65E+00 0,74% 4,21E+00 0,70% 4,62E+00 0,68%
Pele 3,69E-01 0,26% 5,34E-01 0,23% 7,20E-01 0,21% 8,85E-01 0,20% 1,03E+00 0,19% 1,16E+00 0,18% 1,26E+00 0,17%
Adrenais 3,87E-02 13,69% 9,08E-02 9,95% 143E-01 8,44% 2,19E-01 6,82% 2,72E-01 6,29% 3,42E-01 5,65% 3,98E-01 5,42%
Regiéo Extratoraxica 531E-01 2,66% 7,80E-01 2,34% 1,07E+00 2,11% 1,32E+00 1,97% 156E+00 1,82% 1,72E+00 1,76% 1,91E+00 1,69%
Vesicula Biliar 7,34E-02 13,06% 8,78E-02 12,34% 1,46E-01 9,81% 248E-01 8,09% 3,30E-01 7,16% 411E-01 6,48% 517E-01 5,98%
Coragéo 166E-01 160% 297E-01 128% 4,36E-01 111% 5097E-01 098% 7,41E-01 090% 8,65E-01 0,84% 9,87E-01 0,80%
Rins 6,53E-02 2,47% 1,25E-01 1,92% 1,99E-01 1,60% 2,72E-01 1,43% 3,49E-01 128% 4,19E-01 1,19% 4,83E-01 1,11%
Musculos 1,88E-01 0,15% 3,01E-01 0,13% 4,36E-01 0,11% 5,62E-01 0,10% 6,77E-01 0,10% 7,82E-01 0,09% 8,76E-01 0,09%
Mucosa Oral 533E-01 1,83% 811E-01 158% 1,09E+00 1,43% 1,38E+00 1,32% 1,64E+00 1,23% 1,87E+00 1,17% 2,06E+00 1,13%
Pancreas 1,33E-01 2,60% 2,42E-01 2,06% 3,54E-01 1,78% 5,17E-01 153% 6,44E-01 140% 757E-01 1,32% 8,74E-01 1,23%
Prostata 6,40E-02 4,61% 1,17E-01 3,60% 194E-01 295% 2,86E-01 250% 3,39E-01 2,32% 4,19E-01 2,10% 5,17E-01 1,93%
Intestino Delgado 1,79e-01 1,000 3,15E-01 0,81% 4,74E-01 0,70% 6,27E-01 0,63% 7,72E-01 0,58% 8,97E-01 0,54% 1,03E+00 0,51%
Baco 347E-01 154% 5,72E-01 1,29% 8,44E-01 1,12% 1,12E+00 1,01% 1,38E+00 0,93% 1,55E+00 0,89% 1,79E+00 0,84%
Timos 192E-01 522% 298E-01 442% 4,66E-01 3,74% 6,23E-01 3,35% 7,08E-01 3,17% 8,38E-01 297% 9,62E-01 2,75%
E/PKA 2,56E-01 0,54% 4,13E-01 047% 6,05E-01 041% 7,88E-01 0,38% 9,55E-01 0,35% 1,10E+00 0,33% 1,24E+00 0,32%

76



Anexo D.5: Hi/PKA e E/PKA em puSv/Gy.cm? para médico cirurgido (UFHADF) em cenarios com protetores e sem saiote em projegdo AnteroPosterior (AP). Os valores percentuais
mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (KVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 6,31E-01 0,22%  8,92E-01 0,19% 1,18E+00 0,18% 1,46E+00 0,17% 1,70E+00 0,16% 191E+00 0,15% 2,09E+00 0,14%
Célon 8,19E-01 0,59% 1,10E+00 0,55% 1,39E+00 0,51% 1,66E+00 0,49% 187E+00 0,47% 2,06E+00 0,45% 2,22E+00 0,44%
Pulméo 8,23E-01 0,37% 1,10E+00 0,35% 1,38E+00 0,33% 1,63E+00 0,31% 1,83E+00 0,30% 1,99E+00 0,29% 2,14E+00 0,28%
Estdbmago 194E+00 0,62% 2,56E+00 0,58% 3,19E+00 0,55% 3,75E+00 0,52% 4,23E+00 0,50% 4,62E+00 0,49% 4,89E+00 0,47%
Mama 2,40E-01 110% 3,15E-01 1,02% 4,17E-01 0,93% 5,26E-01 0,85% 6,32E-01 0,79% 7,09E-01 0,75% 7,81E-01 0,72%
Testiculos 2,26E-01 6,51%  3,53E-01 5,60% 5,22E-01 4,86% 6,53E-01 4,41% 8,38E-01 4,09% 9,28E-01 3,84% 9,96E-01 3,72%
Bexiga 153E-01 4,16% 2,37E-01 3,52% 3,63E-01 299% 4,93E-01 268% 587E-01 251% 7,30E-01 2,30% 8,41E-01 2,15%
Esofago 2,42E-01 3,46% 3,98E-01 291% 5,73E-01 253% 7,01E-01 236% 835E-01 2,19% 9,78E-01 2,07% 1,06E+00 1,97%
Figado 8,86E-02 0,95% 1,48E-01 0,79% 2,26E-01 0,68% 3,04E-01 0,61% 3,86E-01 056% 4,57E-01 0,52% 5,21E-01 0,49%
Tireoide 195E-01 545% 2,68E-01 4,95% 3,87E-01 4,36% 5,06E-01 397% 6,00E-01 3,73% 7,23E-01 343% 7,50E-01 3,37%
Superficie Ossea 1,99E+00 0,11% 2,72E+00 0,10% 3,46E+00 0,09% 4,10E+00 0,08% 4,64E+00 0,08% 5,07E+00 0,08% 5,42E+00 0,08%
Cérebro 3,56E-01 051% 5,03E-01 0,46% 6,64E-01 0,43% 8,13E-01 0,40% 9,35E-01 0,38% 1,04E+00 0,37% 1,14E+00 0,36%
Glandulas Salivares 7,30E+00 0,44% 891E+00 0,43% 105E+01 0,41% 1,17E+01 041% 1,27E+01 0,40% 1,35E+01 0,39% 1,41E+01 0,38%
Pele 2,48E+00 0,10% 2,90E+00 0,10% 3,26E+00 0,10% 3,58E+00 0,10% 3,81E+00 0,10% 3,98E+00 0,10% 4,13E+00 0,09%
Adrenais 3,00E-01 510% 4,00E-01 4,67% 6,23E-01 3,93% 8,48E-01 351% 952E-01 3,35% 1,14E+00 3,11% 1,18E+00 3,02%
Regido Extratoraxica 1,88E-01 4,42%  2,75E-01 3,95% 4,15E-01 3,39% 5,09E-01 3,16% 6,28E-01 291% 7,25E-01 2,74% 7,70E-01 2,65%
Vesicula Biliar 7,64E-02 12,13% 1,53E-01 9,35% 2,67E-01 7,83% 3,96E-01 6,44% 4,70E-01 6,05% 5/78E-01 555% 6,52E-01 5,26%
Coracéo 492E-01 093% 7,19e-01 0,82% 9,69E-01 0,74% 1,19E+00 0,70% 1,40E+00 0,65% 1,56E+00 0,63% 1,69E+00 0,61%
Rins 5,52E-01 0,85% 7,89E-01 0,76% 1,05E+00 0,70% 1,28E+00 0,65% 1,46E+00 0,62% 1,63E+00 0,60% 1,75E+00 0,58%
Musculos 1,22E+00 0,06% 1,55E+00 0,06% 1,86E+00 0,05% 2,12E+00 0,05% 2,34E+00 0,05% 2,51E+00 0,05% 2,66E+00 0,05%
Mucosa Oral 2,21E-01  2,77%  3,09E-01 2,52% 3,95E-01 2,32% 5,29E-01 2,12% 6,21E-01 199% 6,85E-01 191% 7,40E-01 1,86%
Pancreas 9,57E-01 097% 1,36E+00 0,87% 1,76E+00 0,80% 2,16E+00 0,75% 2,46E+00 0,72% 2,70E+00 0,69% 2,95E+00 0,67%
Prostata 1,05E-01 3,54% 1,94E-01 280% 297E-01 237% 392E-01 2,12% 4,92E-01 193% 5094E-01 180% 6,92E-01 1,67%
Intestino Delgado 436E-01 0,64% 6,29E-01 057% 8,37E-01 0,52% 1,04E+00 0,48% 1,22E+00 0,46% 1,39E+00 0,44% 1,52E+00 0,42%
Baco 3,64E+00 0,48% 4,67E+00 0,45% 5,71E+00 0,43% 6,53E+00 0,42% 7,21E+00 0,41% 7,71E+00 0,40% 8,16E+00 0,39%
Timos 2,17TE-01 491%  3,15E-01 4,36% 4,22E-01 3,88% 545E-01 3,54% 6,92E-01 325% 7,68E-01 3,09% 8,42E-01 297%
E/PKA 7,85E-01 0,27% 1,05E+00 0,26% 1,34E+00 0,25% 1,59E+00 0,24% 181E+00 0,24% 2,00E+00 0,23% 2,15E+00 0,22%
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Anexo D.6: Hi/PKA e E/PKA em puSv/Gy.cm? para médico cirurgido (UFHADF) em cenarios com protetores e sem saiote em projecdo LateroLateral (LL). Os valores percentuais

mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 9,51E-02 058% 1,64E-01 045% 254E-01 0,38% 3,51E-01 0,34% 4,41E-01 0,31% 5,25E-01 0,29% 6,10E-01 0,27%
Célon 7,80E-02 1,93% 1,29E-01 1,60% 2,01E-01 1,35% 2,74E-01 1,20% 3,44E-01 1,09% 3,96E-01 1,03% 4,62E-01 0,96%
Pulmdo 8,20E-02 1,19% 1,42E-01 097% 2,15E-01 0,83% 293E-01 0,73% 3,64E-01 0,67% 4,24E-01 0,63% 4,84E-01 0,59%
Estdmago 1,54E-01 2,20% 2,70E-01 1,79% 4,27E-01 150% 557E-01 1,36% 6,88E-01 1,25% 8,17E-01 1,15% 9,04E-01 1,10%
Mama 3,19E-02 3,01% 5,18E-02 2,52% 7,92E-02 2,15% 1,10E-01 1,88% 1,42E-01 1,68% 1,72E-01 155% 1,94E-01 1,45%
Testiculos 2,53E-02 19,96% 5,27E-02 14,18% 1,04E-01 11,13% 1,60E-01 9,28% 1,77E-01 8,52% 2,50E-01 7,60% 2,80E-01 7,22%
Bexiga 2,68E-02 10,28% 4,44E-02 8,43% 7,49E-02 652% 129E-01 543% 161E-01 4,87% 1,91E-01 445% 2,32E-01 4,10%
Esofago 2,61E-02 10,37% 5,32E-02 8,00% 8,35E-02 6,49% 1,37E-01 542% 2,01E-01 4,53% 2,35E-01 425% 2,69E-01 3,98%
Figado 1,03E-02 2,78% 2,10E-02 2,11% 3,70E-02 1,68% 562E-02 142% 7,62E-02 1,26% 9,53E-02 1,15% 1,15E-01 1,05%
Tireoide 2,86E-02 13,93% 6,82E-02 9,92% 1,03E-01 852% 1,66E-01 6,92% 2,02E-01 6,62% 2,59E-01 580% 2,63E-01 5,76%
Superficie Ossea 2,71E-01 027% 4,52E-01 0,22% 6,69E-01 0,20% 8,86E-01 0,17% 1,08E+00 0,16% 1,26E+00 0,15% 1,42E+00 0,14%
Cérebro 1,95E-01 0,69% 3,06E-01 0,60% 4,28E-01 053% 548E-01 0,49% 6,55E-01 0,46% 7,51E-01 0,44% 8,39E-01 0,42%
Glandulas Salivares 6,81E-01 1,46% 1,10E+00 1,24% 152E+00 1,10% 1,98E+00 0,99% 2,34E+00 0,93% 2,71E+00 0,87% 2,98E+00 0,84%
Pele 2,57E-01 0,32% 3,76E-01 0,28% 5,08E-01 0,25% 6,28E-01 0,23% 7,37E-01 0,22% 8,28E-01 0,21% 9,10E-01  0,20%
Adrenais 2,23E-02 18,35% 4,85E-02 13,38% 8,59E-02 11,06% 1,21E-01 8,87% 1,63E-01 8,19% 1,96E-01 7,47% 2,46E-01 6,85%
Regido Extratoraxica 151E-01 4,86% 259E-01 4,01% 3,38E-01 3,69% 4,64E-01 3,30% 556E-01 3,000 6,15E-01 2,88% 6,57E-01 2,85%
Vesicula Biliar 6,77E-03 42,19% 1,62E-02 27,62% 3,09E-02 21,29% 4,60E-02 17,33% 9,21E-02 13,91% 1,07E-01 12,28% 1,61E-01 10,69%
Coracéo 530E-02 2,84% 9,90E-02 2,22% 154E-01 186% 2,22E-01 1,62% 2,89E-01 1,44% 3,44E-01 134% 3,85E-01 1,27%
Rins 511E-02 2,80% 9,31E-02 2,23% 151E-01 184% 2,01E-01 167% 2,61E-01 1,49% 3,12E-01 1,38% 3,57E-01 1,29%
Musculos 1,32E-01 0,18% 2,08E-01 0,16% 2,98E-01 0,14% 3,84E-01 0,13% 4,63E-01 0,12% 5,35E-01 0,11% 6,00E-01 0,11%
Mucosa Oral 6,91E-02 4,99% 1,11E-01 4,18% 157E-01 3,74% 2,14E-01 3,32% 2,71E-01 3,03% 3,20E-01 2,82% 351E-01 2,73%
Pancreas 8,49E-02 327% 152E-01 2,60% 2,19E-01 2,27% 3,25E-01 1,94% 4,15E-01 1,74% 4,79E-01 1,66% 5,63E-01 1,54%
Prostata 1,61E-02 9,20% 3,37E-02 6,69% 590E-02 538% 9,35E-02 4,43% 1,17E-01 397% 152E-01 356% 1,85E-01 3,20%
Intestino Delgado 4,33E-02 2,04% 8,26E-02 159% 133E-01 132% 1,88E-01 1,15% 2,40E-01 1,04% 2,89E-01 0,96% 3,36E-01 0,89%
Baco 2,92E-01 169% 4,79-01 142% 7,09E-01 123% 953E-01 1,10% 1,17E+00 1,01% 1,31E+00 097% 1,51E+00 0,91%
Timos 2,52E-02 13,78% 4,85E-02 10,38% 9,35E-02 830% 1,37E-01 7,17% 1,76E-01 6,44% 2,16E-01 6,00% 2,62E-01 5,29%
E/PKA 8,21E-02 0,83% 1,41E-01 0,70% 2,17E-01 0,64% 2,96E-01 0,559% 3,68E-01 0,52% 4,36E-01 051% 4,94E-01 0,48%

78



Anexo D.7: Hi/PKA e E/PKA em uSv/Gy.cm? para médico cirurgido (UFHADF) em cenarios sem protetores e sem saiote em projecdo AnteroPosterior (AP). Os valores percentuais
mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (KVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 1,57E+00 0,22% 2,16E+00 0,19% 2,80E+00 0,17% 3,36E+00 0,15% 3,84E+00 0,14% 4,25E+00 0,14% 4,61E+00 0,13%
Célon 2,32E+00 0,35% 3,12E+00 0,33% 3,91E+00 0,31% 4,59E+00 0,29% 5,09E+00 0,28% 5,53E+00 0,27% 5,86E+00 0,27%
Pulméo 1,29E+00 0,30% 1,74E+00 0,28% 2,20E+00 0,26% 2,59E+00 0,25% 2,92E+00 0,24% 3,16E+00 0,23% 3,41E+00 0,22%
Estdbmago 4,14E+00 0,43% 5,42E+00 0,40% 6,67E+00 0,38% 7,73E+00 0,36% 8,55E+00 0,35% 9,30E+00 0,34% 9,76E+00 0,34%
Mama 3,99E+00 0,27% 4,74E+00 0,26% 5,50E+00 0,26% 6,10E+00 0,25% 6,59E+00 0,25% 6,94E+00 0,24% 7,27E+00 0,24%
Testiculos 8,70E-01 3,32% 1,37E+00 2,84% 1,77E+00 2,61% 2,25E+00 2,40% 2,62E+00 2,29% 2,82E+00 2,19% 3,15E+00 2,09%
Bexiga 1,20E+00 1,47% 1,64E+00 1,34% 2,24E+00 1,21% 2,73E+00 1,13% 3,10E+00 1,08% 3,41E+00 1,04% 3,71E+00 1,01%
Esofago 4,84E-01 2,44% 7,82E-01 2,07% 1,09E+00 1,83% 1,35E+00 1,69% 1,58E+00 1,59% 1,84E+00 1,50% 1,95E+00 1,46%
Figado 8,10E-01 0,32% 1,17E+00 0,28% 1,55E+00 0,26% 1,87E+00 0,25% 2,14E+00 0,24% 2,39E+00 0,23% 2,59E+00 0,22%
Tireoide 1,22E+00 2,19% 1,65E+00 2,01% 2,14E+00 1,86% 2,53E+00 1,78% 2,78E+00 1,71% 3,17E+00 1,63% 3,37E+00 1,60%
Superficie Ossea 3,13E+00 0,10% 4,28E+00 0,08% 5,47E+00 0,08% 6,48E+00 0,07% 7,31E+00 0,07% 7,98E+00 0,07% 8,53E+00 0,07%
Cérebro 6,07/E-01 0,39% 8,66E-01 0,35% 1,15E+00 0,32% 1,40E+00 0,31% 1,61E+00 0,29% 1,80E+00 0,28% 1,95E+00 0,27%
Glandulas Salivares 1,24E+01 0,34% 1,52E+01 0,33% 1,78E+01 0,32% 1,98E+01 0,31% 2,15E+01 0,31% 2,27E+01 0,30% 2,37E+01 0,30%
Pele 4,29E+00 0,08% 5,01E+00 0,08% 5,64E+00 0,08% 6,15E+00 0,07% 6,52E+00 0,07% 6,79E+00 0,07% 7,01E+00 0,07%
Adrenais 4,81E-01 4,05% ©6,62E-01 3,63% 1,02E+00 3,08% 1,33E+00 2,76% 1,55E+00 2,64% 1,84E+00 2,44% 1,90E+00 2,39%
Regido Extratoraxica 1,39E+00 1,65% 1,80E+00 1,55% 2,32E+00 1,44% 2,67E+00 1,38% 3,02E+00 1,32% 3,34E+00 1,28% 3,57E+00 1,24%
Vesicula Biliar 6,14E-01 4,48% 9,26E-01 3,85% 1,30E+00 3,45% 1,80E+00 3,03% 2,04E+00 2,88% 2,21E+00 2,80% 2,46E+00 2,70%
Coracéo 1,41E+00 0,55% 1,98E+00 0,49% 2,58E+00 0,46% 3,08E+00 0,43% 3,51E+00 0,41% 3,85E+00 0,40% 4,15E+00 0,39%
Rins 6,73E-01 0,77% 9,93E-01 068% 1,35E+00 0,61% 166E+00 0,57% 191E+00 0,55% 2,14E+00 0,52% 2,33E+00 0,50%
Musculos 2,07E+00 0,04% 2,63E+00 0,04% 3,18E+00 0,04% 3,63E+00 0,04% 3,99E+00 0,04% 4,28E+00 0,04% 4,51E+00 0,04%
Mucosa Oral 2,70E+00 0,80% 3,37E+00 0,77% 4,00E+00 0,75% 4,55E+00 0,72% 4,91E+00 0,71% 5,25E+00 0,69% 5,46E+00 0,69%
Pancreas 1,43E+00 0,79% 2,06E+00 0,70% 2,69E+00 0,65% 3,31E+00 0,60% 3,77E+00 0,58% 4,18E+00 0,56% 4,53E+00 0,54%
Prostata 4,05E-01 1,80% ©6,86E-01 1,48% 9,69E-01 1,31% 1,24E+00 1,20% 1,49E+00 1,11% 1,69E+00 1,06% 1,86E+00 1,01%
Intestino Delgado 1,71E+00 0,32% 2,38E+00 0,29% 3,05E+00 0,27% 3,66E+00 0,26% 4,12E+00 0,25% 4,54E+00 0,24% 4,87E+00 0,23%
Baco 3,95E+00 0,46% 514E+00 0,43% 6,33E+00 0,41% 7,28E+00 0,39% 8,09E+00 0,38% 8,68E+00 0,37% 9,17E+00 0,37%
Timos 7,71E-01 2,59% 1,10E+00 2,33% 1,47E+00 2,10% 1,76E+00 1,97% 2,03E+00 1,88% 2,37E+00 1,77% 248E+00 1,73%
E/PKA 2,19E+00 0,18% 2,87E+00 0,17% 3,56E+00 0,16% 4,14E+00 0,16% 4,61E+00 0,16% 5,00E+00 0,15% 5,31E+00 0,15%
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Anexo D.8: Hi/PKA e E/PKA em pSv/Gy.cm? para médico cirurgido (UFHADF) em cenarios sem protetores e sem saiote em projecao LateroLateral (LL). Os valores percentuais
mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (KVp) 60 70 80 90 100 110 120
Medula vermelha 3,06E-01 050% 4,98E-01 0,40% 7,30E-01 0,33% 9,61E-01 0,29% 1,17E+00 0,26% 1,37E+00 0,25% 1,38E+00 0,25%
Célon 2,40E-01 1,09% 3,94E-01 092% 584E-01 0,79% 7,66E-01 0,71% 9,34E-01 0,66% 1,08E+00 0,62% 1,22E+00 0,59%
Pulmé&o 1,69E-01 0,83% 2,81E-01 0,69% 4,18E-01 059% 556€E-01 0,53% 6,81E-01 049% 7,87E-01 0,46% 8,87E-01 0,44%
Estdbmago 347E-01 1,46% 576E-01 1,22% 8,78E-01 1,04% 1,12E+00 0,95% 1,36E+00 0,89% 1,56E+00 0,83% 1,79E+00 0,79%
Mama 3,64E-01 089% 540E-01 0,78% 7,50E-01 0,70% 9,47E-01 0,64% 1,12E+00 0,60% 1,26E+00 0,57% 1,40E+00 0,54%
Testiculos 1,09E-01 9,32% 2,19E-01 6,95% 3,45E-01 5,87% 4,95E-01 517% 6,04E-01 4,66% 6,89E-01 4,47% 8,06E-01 4,16%
Bexiga 1,75E-01  3,89% 2,69E-01 3,31% 4,49E-01 2,70% 6,25E-01 2,38% 7,45E-01 221% 8,96E-01 2,05% 1,02E+00 1,92%
Esofago 9,48E-02 566% 152E-01 4,71% 2,23E-01 4,00% 3,30E-01 3,42% 4,39E-01 3,01% 5,24E-01 2,83% 5,89E-01 2,65%
Figado 7,59E-02 1,02% 1,36E-01 0,82% 2,12E-01 0,70% 2,89E-01 0,62% 3,59E-01 0,57% 4,32E-01 0,53% 4,94E-01 0,51%
Tireoide 4,15E-01 3,77% 6,36E-01 3,25% 8,69E-01 2,91% 1,06E+00 2,73% 1,28E+00 2,55% 1,47E+00 2,41% 1,61E+00 2,32%
Superficie Ossea 491E-01 0,25% 8,07E-01 0,20% 1,18E+00 0,17% 1,54E+00 0,15% 1,87E+00 0,14% 2,17E+00 0,13% 2,19E+00 0,13%
Cérebro 2,48E-01 061% 3,95E-01 0,52% 558E-01 047% 7,17E-01 043% 8,62E-01 0,40% 9,92E-01 0,38% 1,11E+00 0,36%
Glandulas Salivares 1,55E+00 0,97% 2,43E+00 0,83% 3,24E+00 0,75% 4,08E+00 0,69% 4,71E+00 0,65% 5,42E+00 0,62% 5,93E+00 0,60%
Pele 487E-01 0,23% 6,98E-01 0,20% 9,28E-01 0,19% 1,13E+00 0,17% 1,31E+00 0,17% 1,47E+00 0,16% 1,60E+00 0,15%
Adrenais 3,87E-02 13,69% 9,11E-02 9,92% 1,43E-01 8,43% 2,21E-01 6,78% 2,72E-01 6,28% 3,43E-01 5,64% 3,98E-01 5,42%
Regido Extratoréxica 531E-01 2,66% 7,81E-01 2,34% 1,07E+00 2,11% 1,32E+00 1,97% 156E+00 1,82% 1,72E+00 1,76% 1,91E+00 1,69%
Vesicula Biliar 7,34E-02 13,06% 8,78E-02 12,34% 1,46E-01 9,81% 2,48E-01 8,09% 3,30E-01 7,15% 4,11E-01 6,48% 5,17E-01 5,98%
Coracéo 1,66E-01 1,60% 2,97E-01 1,28% 4,36E-01 1,11% 597E-01 0,98% 7,42E-01 0,90% 8,66E-01 0,84% 9,88E-01 0,79%
Rins 6,55E-02 2,46% 1,25E-01 1,91% 2,00E-01 1,60% 2,73E-01 1,42% 351E-01 1,28% 4,20E-01 1,19% 4,84E-01 1,11%
Musculos 2,47E-01 0,13% 3,86E-01 0,11% 549E-01 0,10% 7,00E-01 0,09% 8,36E-01 0,09% 9,59E-01 0,08% 1,07E+00 0,08%
Mucosa Oral 533E-01 1,83% 811E-01 158% 1,09E+00 1,43% 1,38E+00 1,32% 1,64E+00 1,23% 1,87E+00 1,17% 2,06E+00 1,13%
Pancreas 1,33E-01 2,60% 2,42E-01 2,06% 354E-01 1,78% 518E-01 153% 6,45E-01 1,40% 7,59E-01 1,31% 8,76E-01 1,23%
Prostata 6,57E-02 455% 1,19E-01 3,56% 2,00E-01 2,91% 2,95E-01 2,46% 3,51E-01 2,28% 4,33E-01 2,06% 5,33E-01 1,90%
Intestino Delgado 1,80E-01 1,00 3,17E-01 0,81% 4,77E-01 0,70% 6,32E-01 0,62% 7,77E-01 057% 9,04E-01 0,54% 1,03E+00 0,51%
Baco 3,48E-01 154% 573E-01 1,29% 8,45E-01 1,12% 1,13E+00 1,01% 1,38E+00 0,93% 1,55E+00 0,88% 1,79E+00 0,84%
Timos 1,92E-01 522%  2,98E-01 4,42% 4,66E-01 3,74% 6,23E-01 3,35% 7,09E-01 3,17% 8,38E-01 2,97% 9,63E-01 2,75%
E/PKA 2,64E-01 053% 4,24E-01 0,46% 6,20E-01 0,41% 8,08E-01 0,38% 9,77E-01 0,35% 1,13E+00 0,33% 1,25E+00 0,32%
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ANEXO E

Anexo E.1: RC/PKA em Gy*.cm para paciente (UFHADM) em cenarios com a mesa de cirurgia em projecdo AnteroPosterior (AP) (nimero de morte por 10° casos). Os valores
percentuais mostrados na tabela so referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120

Estdmago 0,02 0,21% 0,04 0,19% 0,05 0,17% 0,06 0,16% 0,06 0,15% 0,07 0,15% 0,08 0,14%
Célon 1,42 0,03% 1,71 0,03% 1,98 0,03% 2,20 0,03% 2,38 0,03% 2,52 0,03% 2,63 0,03%
Figado 0,02 0,07% 0,03 0,06% 0,04 0,06% 0,05 0,06% 0,05 0,05% 0,06 0,05% 0,06 0,05%
Pulmdo 0,02 0,19% 0,02 0,17% 0,03 0,15% 0,04 0,14% 0,05 0,13% 0,06 0,13% 0,06 0,12%
Prostata 0,02 0,13% 0,02 0,12% 0,02 0,11% 0,03 0,10% 0,03 0,10% 0,04 0,10% 0,04 0,09%
Bexiga 0,71 0,07% 0,91 0,07% 1,09 0,07% 1,25 0,06% 1,37 0,06% 1,48 0,10% 1,56 0,06%
Outros 0,58 0,10% 0,71 0,09% 0,84 0,09% 0,94 0,09% 1,02 0,08% 1,09 0,08% 1,15 0,08%
Leucemia 0,23 0,02% 0,34 0,02% 0,45 0,02% 0,55 0,01% 0,64 0,01% 0,72 0,01% 0,78 0,01%
RC/PKA 3,02 0,03% 3,77 0,03% 4,50 0,03% 512 0,03% 5,61 0,02% 6,02 0,03% 6,36 0,02%

Anexo E.2: RC/PKA em Gy*.cm para paciente (UFHADM) em cenarios com a mesa de cirurgia em projecéo LateroLateral (LL). (nimero de morte por 108 casos) Os valores
percentuais mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120

Estdmago 0,02 0,26% 0,02 0,22% 0,04 0,20% 0,04 0,18% 0,05 0,17% 0,06 0,16% 0,07 0,15%
Célon 1,28 0,04% 1,63 0,03% 1,97 0,03% 2,25 0,03% 2,48 0,03% 2,66 0,03% 2,81 0,03%
Figado 0,00 0,15% 0,01 0,12% 0,01 0,10% 0,02 0,09% 0,02 0,09% 0,02 0,08% 0,03 0,08%
Pulmédo 0,00 0,34% 0,01 0,28% 0,01 0,24% 0,02 0,21% 0,02 0,20% 0,03 0,18% 0,03 0,17%
Préstata 0,01 0,21% 0,01 0,18% 0,01 0,16% 0,01 0,15% 0,02 0,14% 0,02 0,13% 0,02 0,13%
Bexiga 0,27 0,12% 0,39 0,11% 0,52 0,10% 0,64 0,09% 0,74 0,08% 0,82 0,08% 0,89 0,08%
Outros 0,29 0,09% 0,38 0,09% 0,48 0,09% 0,56 0,09% 0,63 0,08% 0,69 0,08% 0,75 0,08%
Leucemia 0,56 0,01% 0,74 0,01% 0,93 0,01% 1,10 0,01% 1,24 0,01% 1,36 0,01% 1,46 0,01%
RC/PKA 2,43 0,03% 3,20 0,02% 3,97 0,02% 4,64 0,02% 5,20 0,02% 5,66 0,02% 6,05 0,02%
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ANEXO E.3: RC/PKA em Gy'.cm? para paciente (UFHADM) em cenarios sem a mesa de cirurgia em projecdo AnteroPosterior (AP) (nimero de morte por 10° casos). Os valores
percentuais mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120

Estdmago 0,02 0,77% 0,03 0,67% 0,04 0,59% 0,05 0,55% 0,06 0,52% 0,06 0,49% 0,07 0,47%
Célon 2,52 0,08% 2,94 0,08% 3,32 0,08% 3,63 0,08% 3,88 0,08% 4,07 0,08% 4,22 0,08%
Figado 0,01 0,28% 0,02 0,24% 0,03 0,22% 0,04 0,20% 0,04 0,19% 0,05 0,18% 0,05 0,17%
Pulmao 0,00 1,31% 0,01 1,01% 0,01 0,84% 0,02 0,73% 0,02 0,66% 0,02 0,62% 0,03 0,58%
Prostata 0,03 0,30% 0,03 0,28% 0,04 0,27% 0,05 0,25% 0,05 0,25% 0,06 0,24% 0,06 0,23%
Bexiga 1,45 0,16% 1,79 0,16% 2,10 0,15% 2,36 0,15% 2,55 0,14% 2,71 0,14% 2,83 0,14%
Outros 0,76 0,23% 0,93 0,23% 1,11 0,22% 1,25 0,22% 1,36 0,21% 1,44 0,21% 1,52 0,21%
Leucemia 0,45 0,04% 0,63 0,04% 0,82 0,03% 0,99 0,03% 1,13 0,03% 1,25 0,03% 1,36 0,03%
RC/PKA 5,25 0,07% 6,38 0,07% 7,48 0,06% 8,37 0,06% 9,09 0,06% 9,66 0,06% 10,14 0,06%

ANEXO E.4: RC/PKA em Gy'.cm? para paciente (UFHADM) em cenarios sem a mesa de cirurgia em projecédo LateroLateral (LL) (nGmero de morte por 10° casos). Os valores
percentuais mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120

Estdmago 0,01 0,86% 0,02 0,73% 0,03 0,64% 0,04 0,59% 0,05 0,55% 0,06 0,52% 0,06 0,50%
Célon 1,27 0,12% 1,61 0,11% 1,94 0,11% 2,22 0,10% 2,45 0,10% 2,63 0,10% 2,78 0,09%
Figado 0,00 0,51% 0,01 0,41% 0,01 0,35% 0,02 0,32% 0,02 0,29% 0,02 0,27% 0,02 0,26%
Pulmédo 0,00 1,43% 0,01 1,12% 0,01 0,93% 0,01 0,82% 0,02 0,74% 0,02 0,69% 0,02 0,64%
Préstata 0,01 0,68% 0,01 0,59% 0,01 0,53% 0,01 0,48% 0,02 0,45% 0,02 0,43% 0,02 0,41%
Bexiga 0,27 0,38% 0,39 0,34% 0,52 0,30% 0,64 0,28% 0,73 0,27% 0,82 0,26% 0,89 0,25%
Outros 0,28 0,28% 0,37 0,28% 0,46 0,27% 0,54 0,27% 0,61 0,26% 0,67 0,25% 0,72 0,25%
Leucemia 0,56 0,03% 0,74 0,03% 0,93 0,03% 1,09 0,03% 1,23 0,03% 1,35 0,03% 1,46 0,02%
RC/PKA 2,40 0,08% 3,15 0,08% 3,91 0,08% 4,58 0,07% 512 0,07% 558 0,07% 597 0,06%
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ANEXO F

Anexo F.1: RC/PKA em Gy™.cm? para médico cirurgido (UFHADM) em cenarios com protetores e com saiote em projecdo AnteroPosterior (AP) (nimero de morte por 10° casos).
Os valores percentuais mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120

Estdbmago 7,33E-04 120% 106E-03 107% 139E-03 098% 1,73E-038 091% 2,02E-03 0,85% 2,24E-03 0,82% 2,46E-03 0,79%
Célon 2,16E-03 0,89% 2,98E-03 0,81% 3,90E-03 0,74% 4,70E-03 0,70% 5,49E-03 0,66% 6,13E-03 0,63% 6,61E-03 0,61%
Figado 291E-05 186% 556E-05 1,46% 9,13E-05 122% 1,38E-04 1,04% 1,84E-04 092% 2,28E-04 0,85% 2,64E-04 0,79%
Pulmé&o 3,67E-03 0,40% 5,06E-03 0,37% 6,46E-03 0,34% 7,67E-03 0,33% 8,79E-03 0,31% 9,74E-03 0,30% 1,05E-02 0,29%
Prostata 4,75E-04 0,68% 6,05E-04 0,65% 7,29E-04 0,62% 8,24E-04 0,60% 9,16E-04 058% 9,91E-04 057% 1,05E-03 0,55%
Bexiga 543E-05 8,10% 1,23E-04 587% 2,12E-04 4,75% 2,86E-04 4,15% 4,07E-04 3,50% 4,93E-04 3,28% 5,90E-04 3,02%
Outros 152E-03 091% 2,16E-03 0,85% 2,90E-03 0,84% 357E-03 0,81% 4,33E-03 0,79% 4,90E-03 0,76% 5,38E-03 0,75%
Leucemia 1,14E-03 0,21% 1,63E-08 0,19% 2,19E-03 0,17% 2,73E-03 0,16% 3,22E-03 0,15% 3,66E-03 0,14% 4,04E-03 0,14%
RC/PKA 9,79E-03 0,30% 137E-02 0,28% 1,79E-02 0,26% 2,16E-02 0,25% 254E-02 0,24% 2,84E-02 0,23% 3,09E-02 0,23%

Anexo F.2: RC/PKA em Gy'.cm? para médico cirurgido (UFHADM) em cenarios com protetores e com saiote em projecdo LateroLateral (LL) (nimero de morte por 108 casos). Os
valores percentuais mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120

Estdmago 513E-05 4,48% 9,75E-05 3,50% 1,61E-04 290% 2,16E-04 256% 2,89E-04 2,26% 3,37E-04 2,14% 3,88E-04 1,97%
Célon 1,69E-04 3,18% 2,92E-04 259% 450E-04 220% 5095E-04 196% 7,70E-04 1,77% 9,20E-04 1,63% 1,08E-03 1,52%
Figado 3,23E-06 557% 6,80E-06 4,14% 1,34E-05 3,16% 2,14E-05 2,60% 3,21E-05 2,20% 4,25E-05 1,96% 5,64E-05 1,73%
Pulmao 2,72E-04 1,46% 508E-04 1,16% 8,24E-04 0,96% 1,14E-03 0,85% 1,48E-03 0,76% 1,78E-03 0,71% 2,09E-03 0,66%
Préstata 4,64E-05 220% 7,27E-05 1,87% 1,05E-04 1,64% 1,33E-04 150% 1,65E-04 1,37% 1,91E-04 1,29% 2,20E-04 1,21%
Bexiga 8,86E-06 20,89% 2,21E-05 14,43% 3,96E-05 10,97% 5,45E-05 957% 7,93E-05 8,03% 1,14E-04 6,95% 1,34E-04 6,23%
Outros 2,41E-04 254% 4,32E-04 224% 6,65E-04 2,05% 8,86E-04 1,85% 1,11E-03 1,61% 1,36E-03 153% 1,52E-03 1,40%
Leucemia 1,42E-04 055% 2,54E-04 0,44% 4,07E-04 037% 5,66E-04 0,32% 7,33E-04 0,29% 8,85E-04 0,27% 1,04E-03 0,26%
RC/PKA 9,35E-04 103% 169E-03 0,86% 2,66E-03 0,74% 3,61E-03 0,65% 4,66E-03 0,58% 5,62E-03 054% 6,52E-03 0,50%
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Anexo F.3: RC/PKA em Gy'.cm? para médico (UFHADM) em cendrios sem protetores e com saiote em projecéo AnteroPosterior (AP) (nimero de mortes por 10° casos). Os valores
percentuais mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120

Estdmago 3,03E-03 0,59% 4,06E-03 0,55% 5,06E-03 0,51% 595E-03 0,49% 6,69E-03 0,47% 7,19E-03 0,46% 7,71E-03 0,45%
Célon 1,39-02 0,35% 1,78E-02 0,33% 2,13E-02 0,32% 2,43E-02 0,31% 2,67E-02 0,30% 2,85E-02 0,29% 2,99E-02 0,29%
Figado 7,92E-04 0,36% 1,12E-03 0,33% 1,47E-03 0,30% 1,78E-03 0,29% 2,03E-03 0,27% 2,26E-03 0,27% 2,44E-03 0,26%
Pulmdo 552E-03 0,33% 7,78E-03 0,30% 1,01E-02 0,27% 1,21E-02 0,26% 1,39E-02 0,25% 1,54E-02 0,24% 1,68E-02 0,23%
Prostata 591E-04 0,61% 7,67E-04 058% 9,38E-04 0,55% 1,08E-03 0,53% 1,20E-03 0,51% 1,30E-03 0,49% 1,38E-03 0,48%
Bexiga 1,13E-03 1,81% 1,67E-03 1,58% 2,25E-03 1,43% 2,77E-03 1,33% 3,22E-03 1,26% 3,55E-03 1,22% 3,92E-03 1,16%
Outros 9,90E-03 0,71% 1,29E-02 0,66% 159E-02 0,62% 1,86E-02 0,58% 2,09E-02 0,56% 2,25E-02 0,54% 2,40E-02 0,52%
Leucemia 2,20E-03 0,16% 3,21E-03 0,14% 4,35E-03 0,13% 5,40E-03 0,12% 6,33E-03 0,11% 7,16E-03 0,11% 7,89E-03 0,10%
RC/PKA 3,70E-02 0,25% 4,93E-02 0,23% 6,14E-02 0,21% 7,20E-02 0,20% 8,10E-02 0,19% 8,80E-02 0,18% 9,40E-02 0,18%

Anexo F.4: RC/PKA em Gy'.cm? para médico (UFHADM) em cendrios sem protetores e com saiote em projecdo LateroLateral (AP) (nimero de mortes por 108 casos). Os valores
percentuais mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120

Estdmago 2,07E-04 2,23% 3,62E-04 1,82% 5,42E-04 156% 7,28E-04 1,39% 9,08E-04 1,27% 1,04E-03 1,20% 1,19E-03 1,13%
Célon 1,336-03 1,12% 1,97E-03 0,98% 2,71E-03 0,88% 3,42E-03 0,81% 4,00E-03 0,77% 4,56E-03 0,73% 5,09E-03 0,70%
Figado 6,95E-05 1,19% 1,18E-04 0,99% 1,85E-04 0,84% 251E-04 0,75% 3,15E-04 0,69% 3,74E-04 0,64% 4,30E-04 0,61%
Pulmédo 6,54E-04 0,94% 1,18E-03 0,76% 1,84E-03 0,64% 2,48E-03 0,57% 3,13E-03 0,52% 3,76E-03 0,48% 4,34E-03 0,46%
Prostata 7,42E-05 1,74% 1,14E-04 1,49% 164E-04 131% 2,08E-04 120% 257E-04 1,10% 290E-04 1,04% 3,35E-04 0,98%
Bexiga 1,39E-04 511% 2,45E-04 4,12% 3,59E-04 3,55% 4,72E-04 3,22% 6,31E-04 2,84% 7,36E-04 2,66% 8,74E-04 2,48%
Outros 1,62E-03 1,78% 2,54E-03 150% 3,47E-03 1,32% 4,39E-03 1,20% 5,22E-03 1,10% 6,11E-03 1,04% 6,82E-03 0,99%
Leucemia 3,16E-04 0,41% 5,60E-04 0,33% 8,81E-04 0,28% 1,20E-03 0,24% 152E-03 0,22% 1,83E-03 0,20% 2,13E-03 0,19%
RC/PKA 4,41E-03 0,77% 7,09E-03 0,64% 102E-02 054% 131E-02 0,49% 160E-02 0,44% 187E-02 042% 212E-02 0,39%
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Anexo F.5: RC/PKA em Gy'.cm? para médico (UFHADM) em cenarios com protetores e sem saiote em projecdo AnteroPosterior (AP) (nimero de mortes por 10° casos). Os valores
percentuais mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120

Estdmago 7,35E-04 1,20% 1,06E-03 1,07% 1,39E-03 0,98% 1,73E-03 0,91% 2,02E-03 0,85% 2,24E-03 0,82% 2,46E-03 0,79%
Célon 2,17E-03 0,88% 2,99E-03 0,81% 3,92E-03 0,74% 4,72E-03 0,70% 5,52E-03 0,66% 6,16E-03 0,63% 6,65E-03 0,61%
Figado 297E-05 1,85% 5,65E-05 1,45% 9,30E-05 1,20% 1,40E-04 1,03% 1,86E-04 0,91% 2,30E-04 0,84% 2,67E-04 0,79%
Pulmdo 3,68E-03 0,40% 5,07E-03 0,37% 6,48E-03 0,34% 7,69E-03 0,33% 8,82E-03 0,31% 9,77E-03 0,30% 1,06E-02 0,29%
Prostata 9,02E-04 0,49% 1,09E-03 0,48% 1,28E-03 0,47% 141E-03 0,46% 154E-03 0,45% 1,64E-03 0,44% 1,71E-03 0,43%
Bexiga 5,72E-05 7,91% 1,29E-04 573% 2,21E-04 4,66% 2,98E-04 4,06% 4,22E-04 3,44% 5,10E-04 3,23% 6,10E-04 2,97%
Outros 2,05E-03 0,74% 2,81E-03 0,72% 3,67E-03 0,72% 4,43E-03 0,70% 5,25E-03 0,69% 5,89E-03 0,67% 6,41E-03 0,66%
Leucemia 1,15E-03 0,21% 1,64E-03 0,19% 2,21E-03 0,17% 2,75E-03 0,16% 3,25E-03 0,15% 3,69E-03 0,14% 4,07E-03 0,14%
RC/PKA 1,08E-02 0,28% 149E-02 0,27% 1,93E-02 0,25% 2,32E-02 0,24% 2,70E-02 0,23% 3,01E-02 0,22% 3,28E-02 0,22%

Anexo F.6: RC/PKA em Gy'.cm? para médico (UFHADM) em cendrios com protetores e sem saiote em projecéo LateroLateral (LL) (nimero de mortes por 108 casos). Os valores
percentuais mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120

Estdmago 514E-05 4,48% 9,77E-05 3,49% 1,61E-04 2,89% 2,16E-04 256% 2,78E-04 2,44% 3,34E-04 2,19% 3,88E-04 1,97%
Célon 1,70E-04 3,17% 2,94E-04 258% 4,53E-04 2,19% 5098E-04 196% 7,74E-04 1,77% 9,28E-04 1,63% 1,09E-03 1,52%
Figado 3,28E-06 552% 6,88E-06 4,11% 1,36E-05 3,13% 2,18E-05 257% 3,26E-05 2,18% 4,30E-05 1,94% 5,71E-05 1,72%
Pulmédo 2,74E-04 1,46% 510E-04 1,16% 8,27E-04 0,96% 1,15E-03 0,85% 1,48E-03 0,76% 1,78E-03 0,71% 2,09E-03 0,66%
Préstata 8,36E-05 1,64% 124E-04 1,44% 1,69E-04 129% 2,08E-04 1,20% 2,52E-04 1,11% 2,85E-04 1,05% 3,25E-04 0,99%
Bexiga 9,43E-06 20,05% 2,25E-05 14,27% 4,11E-05 10,71% 5,79E-05 9,27% 8,70E-05 7,71% 1,18E-04 6,80% 1,39E-04 6,12%
Outros 2,92E-04 2,16% 505E-04 196% 7,70E-04 1,86% 1,00E-03 1,65% 1,26E-03 1,49% 152E-03 1,40% 1,70E-03 1,30%
Leucemia 143E-04 055% 2,55E-04 0,44% 4,09E-04 037% 569E-04 0,32% 7,37E-04 0,29% 8,90E-04 0,27% 1,05E-03 0,25%
RC/PKA 1,03E-03 0,95% 182E-03 0,81% 284E-03 0,71% 3,82E-03 0,63% 4,90E-03 0,56% 5,90E-03 0,53% 6,83E-03 0,48%
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Anexo F.7: RC/PKA em Gy'.cm? para médico (UFHADM) em cendrios sem protetores e sem saiote em projecdo AnteroPosterior (AP) (nimero de mortes por 108 casos). Os valores
percentuais mostrados na tabela so referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120

Estdmago 3,03E-03 0,59% 4,06E-03 0,55% 5,06E-03 0,51% 5,96E-03 0,49% 6,70E-03 0,47% 7,20E-03 0,46% 7,71E-03 0,44%
Célon 1,39-02 0,35% 1,79E-02 0,33% 2,14E-02 0,32% 2,44E-02 0,31% 2,68E-02 0,30% 2,87E-02 0,29% 3,01E-02 0,29%
Figado 7,94E-04 0,36% 1,12E-03 0,33% 1,47E-03 0,30% 1,78E-03 0,29% 2,04E-03 0,27% 2,27E-03 0,27% 2,45E-03 0,26%
Pulmdo 553E-03 0,33% 7,79E-03 0,30% 1,01E-02 0,27% 1,22E-02 0,26% 1,40E-02 0,25% 1,55E-02 0,24% 1,68E-02 0,23%
Prostata 1,41E-03 0,39% 1,72E-03 0,38% 2,01E-03 0,37% 2,24E-03 0,36% 2,43E-03 0,36% 2,58E-03 0,35% 2,69E-03 0,35%
Bexiga 1,14E-03 1,79% 1,70E-03 157% 2,30E-03 1,42% 2,83E-03 1,32% 3,30E-03 1,24% 3,63E-03 1,20% 4,00E-03 1,15%
Outros 1,10E-02 0,66% 1,43E-02 0,61% 1,76E-02 057% 2,04E-02 0,55% 2,28E-02 0,52% 2,45E-02 0,51% 2,62E-02 0,49%
Leucemia 2,21E-03 0,16% 3,23E-03 0,14% 4,38E-03 0,13% 5,44E-03 0,12% 6,38E-03 0,11% 7,22E-03 0,11% 7,96E-03 0,10%
RC/PKA 3,90E-02 0,24% 5,18E-02 0,22% 6,43E-02 0,21% 7,52E-02 0,20% 8,44E-02 0,19% 9,16E-02 0,18% 9,79E-02 0,17%

Anexo F.8: RC/PKA em Gy'.cm? para médico (UFHADM) em cendrios sem protetores e sem saiote em projecédo LateroLateral (LL) (nimero de mortes por 10° casos). Os valores
percentuais mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120

Estdmago 2,07E-04 2,23% 3,62E-04 1,82% 5,43E-04 156% 7,29E-04 1,39% 9,10E-04 1,27% 1,05E-03 1,20% 1,19E-03 1,13%
Célon 1,34E-03 1,11% 1,98E-03 0,98% 2,73E-03 0,88% 3,44E-03 0,81% 4,03E-03 0,77% 4,60E-03 0,73% 5,13E-03 0,69%
Figado 6,97E-05 1,19% 1,19E-04 0,99% 1,86E-04 0,84% 252E-04 0,75% 3,17E-04 0,69% 3,76E-04 0,64% 4,32E-04 0,61%
Pulmédo 6,56E-04 0,94% 1,18E-03 0,76% 1,85E-03 0,64% 2,49E-03 0,57% 3,14E-03 0,52% 3,77E-03 0,48% 4,35E-03 0,45%
Prostata 1,63E-04 1,17% 2,37E-04 1,04% 3,18E-04 0,94% 3,93E-04 0,87% 4,64E-04 0,82% 5,16E-04 0,78% 5,80E-04 0,74%
Bexiga 1,43E-04 5,04% 2,50E-04 4,08% 3,71E-04 3,49% 4,93E-04 3,15% 6,56E-04 2,79% 7,57E-04 2,63% 9,06E-04 2,44%
Outros 1,74E-03 1,69% 2,72E-03 1,43% 3,71E-03 1,26% 4,67E-03 1,14% 558E-03 1,05% 6,49E-03 1,00% 7,22E-03 0,95%
Leucemia 3,18E-04 0,41% 5,64E-04 0,33% 8,88E-04 0,27% 1,21E-03 0,24% 154E-03 0,22% 1,85E-03 0,20% 2,14E-03 0,19%
RC/PKA 4,64E-03 0,75% 7,42E-03 0,62% 1,06E-02 053% 1,37E-02 047% 1,66E-02 043% 1,94E-02 041% 2,19E-02 0,38%
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ANEXO G

Anexo G.1: RC/PKA em Gy*.cm para paciente (UFHADF) em cenarios com a mesa de cirurgia em projecdo AnteroPosterior (AP) (niimero de mortes por 108 casos). Os valores
percentuais mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120

Estdmago 0,11 0,12% 0,15 0,11% 0,19 0,10% 0,22 0,10% 0,25 0,10% 0,27 0,09% 0,29 0,09%
Célon 2,11 0,02% 2,54 0,02% 2,93 0,02% 3,25 0,02% 3,50 0,02% 3,70 0,02% 3,86 0,02%
Figado 0,05 0,04% 0,07 0,04% 0,08 0,03% 0,10 0,03% 0,11 0,03% 0,12 0,03% 0,13 0,03%
Pulmdo 0,12 0,14% 0,18 0,13% 0,24 0,12% 0,29 0,11% 0,33 0,10% 0,37 0,10% 0,40 0,09%
Mama 0,20 0,10% 0,23 0,09% 0,27 0,09% 0,30 0,09% 0,32 0,09% 0,33 0,09% 0,35 0,08%
Utero 0,04 0,12% 0,05 0,11% 0,07 0,10% 0,08 0,09% 0,09 0,09% 0,10 0,09% 0,11 0,08%
Ovério 0,43 0,22% 0,56 0,20% 0,68 0,19% 0,78 0,18% 0,87 0,18% 0,93 0,17% 0,99 0,17%
Bexiga 0,35 0,13% 0,45 0,12% 0,55 0,12% 0,63 0,11% 0,69 0,11% 0,74 0,11% 0,78 0,11%
Outros 0,50 0,78% 0,65 0,76% 0,80 0,73% 0,93 0,71% 1,04 0,69% 1,13 0,68% 1,20 0,67%
Leucemia 0,42 0,02% 0,61 0,02% 0,82 0,02% 1,01 0,02% 1,17 0,02% 1,31 0,02% 1,43 0,02%
RC/PKA 4,31 0,09% 5,48 0,09% 6,62 0,09% 7,58 0,09% 8,36 0,09% 9,00 0,09% 9,55 0,09%

Anexo G.2: RC/PKA em Gy*.cm? para paciente (UFHADF) em cendrios com a mesa de cirugia em projecdo LateroLateral (LL) (nimero de mortes por 106 casos). Os valores
percentuais mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensé&o do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Estdmago 0,30 0,07% 0,39 0,07% 0,47 0,07% 0,54 0,06% 0,60 0,06% 0,64 0,06% 0,67 0,06%
Cédlon 3,06 0,02% 3,60 0,02% 4,10 0,02% 4,50 0,02% 4,81 0,02% 5,06 0,02% 5,26 0,02%
Figado 0,02 0,06% 0,03 0,05% 0,05 0,05% 0,06 0,04% 0,07 0,04% 0,08 0,04% 0,08 0,04%
Pulméo 0,08 0,17% 0,13 0,15% 0,19 0,13% 0,24 0,12% 0,28 0,11% 0,32 0,11% 0,36 0,10%
Mama 0,03 0,23% 0,05 0,21% 0,06 0,19% 0,08 0,18% 0,09 0,17% 0,10 0,16% 0,11 0,15%
Utero 0,03 0,14% 0,04 0,12% 0,05 0,11% 0,07 0,10% 0,08 0,10% 0,09 0,09% 0,10 0,09%
Ovério 0,31 0,25% 0,44 0,23% 0,57 0,21% 0,68 0,20% 0,77 0,19% 0,84 0,18% 0,91 0,18%
Bexiga 0,17 0,19% 0,25 0,17% 0,34 0,15% 0,41 0,14% 0,47 0,13% 0,52 0,13% 0,56 0,13%
Outros 1,07 0,42% 1,33 0,43% 1,59 0,43% 1,80 0,44% 1,98 0,43% 2,11 0,43% 2,23 0,42%
Leucemia 1,51 0,01% 1,96 0,01% 2,42 0,01% 2,82 0,01% 3,15 0,01% 3,43 0,01% 3,67 0,01%
RC/PKA 6,59 0,07% 8,23 0,07% 9,83 0,07% 11,19 0,07% 12,28 0,07% 13,17 0,07% 13,93 0,07%
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Anexo G.3: RC/PKA em Gy*.cm para paciente (UFHADF) em cenarios sem a mesa de cirurgia em projecdo AnteroPosterior (AP) (niimero de mortes por 10° casos). Os valores
percentuais mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120

Estdmago 0,14 0,11% 0,19 0,10% 0,24 0,09% 0,29 0,09% 0,32 0,08% 0,35 0,25% 0,38 0,25%
Célon 4,26 0,02% 4,95 0,02% 5,56 0,02% 6,04 0,02% 6,41 0,02% 6,70 0,05% 6,92 0,05%
Figado 0,07 0,03% 0,09 0,03% 0,12 0,03% 0,14 0,03% 0,15 0,03% 0,17 0,08% 0,18 0,08%
Pulmdo 0,06 0,20% 0,11 0,16% 0,16 0,14% 0,21 0,13% 0,25 0,12% 0,28 0,36% 0,32 0,34%
Mama 0,04 0,22% 0,05 0,20% 0,07 0,18% 0,08 0,17% 0,09 0,16% 0,10 0,49% 0,11 0,47%
Utero 0,08 0,08% 0,10 0,08% 0,12 0,07% 0,14 0,07% 0,16 0,07% 0,17 0,21% 0,19 0,20%
Ovério 0,84 0,15% 1,06 0,15% 1,26 0,14% 1,42 0,14% 1,55 0,13% 1,68 0,41% 1,75 0,40%
Bexiga 0,62 0,10% 0,77 0,10% 0,92 0,09% 1,03 0,09% 1,13 0,09% 1,20 0,27% 1,26 0,26%
Outros 0,90 0,55% 1,14 0,55% 1,37 0,54% 1,56 0,54% 1,72 0,53% 1,84 1,65% 1,95 1,61%
Leucemia 0,72 0,02% 1,02 0,02% 1,34 0,02% 1,62 0,01% 1,87 0,01% 2,07 0,04% 2,26 0,04%
RC/PKA 7,72 0,07% 9,48 0,07% 11,15 0,07% 12,53 0,07% 13,64 0,07% 14,57 0,22% 15,30 0,21%

Anexo G.4: RC/PKA em Gy.cm? para paciente (UFHADF) em cendrios sem a mesa de cirurgia em projecdo LateroLateral (LL) (nimero de mortes por 106 casos). Os valores
percentuais mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tube voltage (kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Estomago 030  007% 039  007% 047 007% 054  006% 0,59 006% 063  006% 066  0,06%
Célon 306  002% 360  002% 409  002% 448 002% 478 002% 504  002% 524  0,02%
Figado 0,02 006% 003  005% 004  005% 0,06 004% 0,07 004% 007  004% 008  0,04%
Pulméo 0,07 018% 0,12 016% 017 014% 0,22 012% 026 012% 030  011% 033  011%
Mama 0,02 032% 003  027% 004  024% 0,05 022% 0,06 021% 007  020% 007  019%
Utero 0,03 014% 004  012% 005  011% 0,07 010% 0,08 010% 009  009% 009  0,09%
Ovario 0,31 025% 044  023% 056  021% 0,67 020% 076 019% 083  018% 090  0,18%
Bexiga 017 019% 025  017% 033  015% 0,40 014% 046 014% 051  013% 055  0,13%
Outros 1,06  042% 133  0,43% 158  043% 1,79 0,44% 1,96 043% 210  043% 221  042%
Leucemia 151 001% 195  001% 241  001% 281 001% 312 001% 341  001% 365  0,01%
RC/IPKA 654  007% 817 007% 975  007% 1108  007% 1212 007% 1305 007% 1379  0,07%
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ANEXO H

Anexo H.1: RC/PKA em Gy*.cm para médica cirurgid (UFHADF) em cenarios com protetores e com saiote em projecdo AnteriorPosterior (AP) (nlimero de mortes por 108 casos).
Os valores percentuais mostrados na tabela séo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tube voltage (kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Estmago 4,09E-03 0,62% 5,36E-03 0058% 6,74E-03 054% 7,89E-03 052% 8,86E-03 050% 9,66E-03 0,49% 1,02E-02 0,48%
Célon 3,13E-03 059% 4,18E-03 055% 527E-03 051% 6,26E-03 049% 7,13E-03 047% 7,75E-03 045% 8,51E-03 0,44%
Figado 8,02E-05 0094% 1,32E-04 080% 2,03E-04 068% 276E-04 061% 343E-04 056% 4,11E-04 052% 4,62E-04 0,50%
Pulméo 1,76E-02 0,37% 2,34E-02 0,35% 2,94E-02 0,33% 3,47E-02 031% 3,90E-02 0,30% 4,27E-02 0,29% 4,58E-02 0,28%
Mama 1,43E-03 1,11% 192E-03 1,02% 2,53E-03 0,93% 3,19E-03 0,86% 3,80E-03 0,80% 4,38E-03 0,75% 4,80E-03 0,72%
Utero 4,21E-05 354% 725E-05 290% 1,11E-04 246% 1,55E-04 2,15% 1,88E-04 1,98% 2,26E-04 184% 261E-04 1,73%
Ovério 4,37E-04 6,65% 7,17E-04 557% 981E-04 497% 1,33E-03 4,45% 1,67E-03 4,08% 1,77E-03 3,97% 2,09E-03 3,66%
Bexiga 3,26E-04 428% 527E-04 361% 757E-04 314% 1,03E-03 282% 1,36E-03 252% 1,58E-03 2,34% 1,81E-03 2,20%
Outros 9,29E-03 4,69% 1,23E-02 451% 155E-02 426% 1,82E-02 4,08% 2,06E-02 397% 2,24E-02 3,88% 2,40E-02 3,80%
Leucemia 321E-03 022% 4,53E-03 0,19% 6,00E-03 0,18% 7,39E-03 0,17% 8,63E-03 0,16% 9,70E-03 0,15% 1,06E-02 0,14%
RC/IPKA 396E-02 112% 531E-02 106% 675E-02 100% 804E-02 0094% 9,15E-02 0091% 1,01E-01 088% 1,09E-01 0,86%

Anexo H.2: RC/PKA em Gy.cm para médica cirurgid (UFHADF) em cenarios com protetores e com saiote em projecéo LateroLateral (LL) (nimero de mortes por 10° casos). Os
valores percentuais mostrados na tabela so referente as incertezas para cada CC calculado.

Tenséo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Estdmago 3,33E-04 2,18% 5,76E-04 1,78% 8,51E-04 154% 115E-03 1,36% 144E-03 1,25% 1,69E-03 1,17% 1,89E-03 1,11%
Célon 2,80E-04 196% 4,94E-04 161% 7,75E-04 135% 1,03E-03 1,20% 1,30E-03 1,10% 1,53E-03 1,02% 1,72E-03 0,97%
Figado 9,15E-06 2,80% 1,89E-05 2,11% 3,31E-05 1,69% 516E-05 142% 7,04E-05 125% 8,67E-05 1,14% 1,02E-04 1,07%
Pulmé&o 1,78E-03 1,18% 3,07/E-03 0,97% 4,60E-03 083% 6,18E-03 0,74% 7,73E-03 0,67% 9,04E-03 0,63% 1,03E-02 0,59%
Mama 193E-04 3,04% 3,20E-04 2,52% 4,59E-04 2,17% 6,53E-04 1,88% 8,50E-04 1,69% 9,93E-04 157% 1,18E-03 1,46%
Utero 5099E-06 9,45% 1,26E-05 7,01% 252E-05 524% 3,63E-05 4,48% 491E-05 3,95% 596E-05 359% 7,45E-05 3,27%
Ovério 6,68E-05 16,76% 9,68E-05 15,06% 191E-04 11,35% 2,47E-04 10,20% 3,82E-04 8,47% 4,67E-04 7,80% 5,08E-04 7,40%
Bexiga 458E-05 11,49% 9,19E-05 8,86% 161E-04 6,94% 2,77E-04 544% 3,71E-04 4,78% 4,11E-04 450% 4,78E-04 4,27%
Outros 1,20E-03 13,41% 2,00E-03 11,32% 3,00E-03 9,70% 3,96E-03 8,95% 4,77E-03 8,09% 5,68E-03 7,94% 6,33E-03 7,55%
Leucemia 4,82E-04 0,57% 8,44E-04 047% 1,30E-03 0,38% 1,78E-03 0,34% 2,26E-03 0,31% 2,70E-03 0,29% 3,10E-03 0,27%
RC/PKA 441E-03  3,71% 7,53E-03 3,05% 114E-02 259% 154E-02 234% 1,92E-02 2,04% 227E-02 2,02% 257E-02 1,89%
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Anexo H.3: RC/PKA em Gy*.cm para médica cirurgid (UFHADF) em cenarios sem protetores e com saiote em projecdo AnteroPosterior (AP) (niimero de mortes por 108 casos). Os
valores percentuais mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tens8o do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Estdmago 8,68E-03 0,43% 1,14E-02 0,40% 1,40E-02 0,38% 1,62E-02 0,36% 1,79E-02 0,35% 1,95E-02 0,34% 2,05E-02 0,34%
Célon 8,81E-03 0,35% 1,18E-02 0,33% 1,48E-02 0,31% 1,74E-02 0,29% 1,93E-02 0,28% 2,09E-02 0,28% 2,21E-02 0,27%
Figado 7,27E-04 0,32% 1,05E-03 0,28% 1,39E-03 0,26% 1,68E-03 0,25% 192E-03 0,24% 2,14E-03 0,23% 2,32E-03 0,22%
Pulmdo 2,74E-02 0,30% 3,69E-02 0,28% 4,69E-02 0,26% 551E-02 0,25% 6,21E-02 0,24% 6,73E-02 0,23% 7,25E-02 0,22%
Mama 2,43E-02 0,27% 2,89E-02 0,26% 3,35E-02 0,26% 3,71E-02 0,25% 4,01E-02 0,25% 4,23E-02 0,24% 4,42E-02 0,24%
Utero 1,56E-04 1,83% 2,64E-04 151% 3,72E-04 1,34% 4,72E-04 1,22% 571E-04 1,14% 6,43E-04 1,08% 7,12E-04 1,04%
Ovério 1,70E-03 3,36% 2,67E-03 2,88% 3,48E-03 2,63% 4,40E-03 2,43% 512E-03 2,31% 555E-03 2,21% 6,12E-03 2,12%
Bexiga 2,65E-03 150% 3,61E-03 137% 4,94E-03 124% 6,03E-03 1,16% 6,85E-03 1,10% 7,50E-03 1,07% 8,18E-03 1,03%
Outros 1,67E-02 4,06% 2,25E-02 3,73% 2,83E-02 358% 3,33E-02 3,45% 3,73E-02 3,34% 4,09E-02 3,26% 4,34E-02 3,19%
Leucemia 5,15E-03 0,25% 1,09E-02 0,19% 142E-02 0,17% 1,70E-02 0,15% 1,95E-02 0,14% 2,15E-02 0,14% 2,34E-02 0,13%
RC/PKA 9,62E-02 0,72% 130E-01 066% 162E-01 064% 189E-01 062% 211E-01 0,60% 228E-01 059% 243E-01 0,58%

Anexo H.4: RC/PKA em Gy.cm para médica cirurgid (UFHADF) em cenarios sem protetores e com saiote em projecéo LateroLateral (LL) (nimero de

valores percentuais mostrados na tabela so referente as incertezas para cada CC calculado.

mortes por 108 casos). Os

Tensé&o do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Estdmago 7,29E-04 1,46% 121E-03 1,22% 1,84E-03 1,04% 2,36E-03 095% 2,86E-03 0,89% 3,28E-03 0,83% 3,76E-03 0,79%
Célon 9,08E-04 1,10% 149E-03 092% 2,21E-03 0,79% 2,89E-03 0,72% 3,53E-03 0,66% 4,06E-03 0,62% 4,61E-03 0,59%
Figado 6,81E-05 1,02% 1,22E-04 0,83% 191E-04 0,70% 2,60E-04 0,62% 3,22E-04 0,58% 3,87E-04 0,54% 4,43E-04 0,51%
Pulmé&o 3,59E-03 0,83% 5,98E-03 0,69% 8,90E-03 059% 1,18E-02 053% 1,45E-02 0,49% 1,67E-02 0,46% 1,89E-02 0,44%
Mama 2,22E-03 0,89%  3,29E-03 0,78% 4,56E-03 0,70% 5,76E-03 0,64% 6,82E-03 0,60% 7,69E-03 0,57% 8,52E-03 0,54%
Utero 2,56E-05 4,61% 4,66E-05 3,60% 7,77E-05 295% 1,14E-04 250% 1,36E-04 2,32% 1,67E-04 2,10% 207E-04 1,93%
Ovério 2,10E-04 951% 4,27E-04 7,04% 6,76E-04 594% 9,47E-04 527% 1,17E-03 4,72% 1,36E-03 4,51% 158E-03 4,20%
Bexiga 3,86E-04 3,98% 598E-04 3,36% 1,00E-03 2,74% 1,37E-03 244% 1,67E-03 2,24% 2,00E-03 2,07% 227E-03 1,96%
Outros 2,70E-03 10,60% 4,30E-03 8,79% 6,11E-03 7,80% 8,03E-03 7,13% 9,71E-03 6,56% 1,12E-02 6,23% 1,26E-02 6,02%
Leucemia 156E-03 0,50% 2,53E-03 0,40% 3,71E-03 0,33% 4,89E-03 0,29% 597E-03 027% 6,95E-03 0,25% 7,92E-03 0,23%
RC/PKA 1,24E-02  2,34% 2,00E-02 192% 293E-02 165% 3,85E-02 151% 467E-02 139% 538E-02 132% 6,08E-02 127%
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Anexo H.5: RC/PKA em Gy*.cm para médica cirurgid (UFHADF) em cenarios com protetores e sem saiote em projecdo AnteroPosterior (AP) (nlimero de mortes por 108 casos). Os
valores percentuais mostrados na tabela séo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tensdo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Estdbmago 4,07E-03 0,62% 5,37E-03 0,58% 6,71E-03 0,555% 7,88E-03 0,52% 8,88E-03 0,50% 9,70E-03 0,49% 1,03E-02 0,47%
Cédlon 3,11E-03 0,59% 4,19E-03 0,55% 5,28E-03 0,51% 6,29E-03 0,49% 7,10E-03 0,47% 7,83E-03 0,45% 8,45E-03 0,44%
Figado 7,97E-05 0,95% 133E-04 0,79% 2,03E-04 0,68% 2,74E-04 0,61% 3,47E-04 056% 4,12E-04 052% 4,69E-04 0,49%
Pulméo 1,75E-02 0,37% 2,34E-02 0,35% 2,95E-02 0,33% 3,47E-02 0,31% 3,90E-02 0,30% 4,24E-02 0,29% 4,55E-02 0,28%
Mama 147E-03 1,10% 192E-038 1,02% 2,54E-03 093% 3,21E-03 085% 3,86E-03 0,79% 4,33E-03 0,75% 4,77E-03 0,72%
Utero 4,20E-05 3,54% 7,76E-05 2,80% 1,19E-04 237% 157E-04 2,12% 197E-04 193% 2,38E-04 1,80% 2,77E-04 1,67%
Ovério 4,52E-04 6,51% 7,05E-04 560% 104E-03 4,86% 131E-03 4,41% 1,68E-03 4,09% 1,86E-03 3,84% 199E-03 3,72%
Bexiga 3,52E-04 4,16% 5,46E-04 352% 8,35E-04 299% 1,13E-03 2,68% 1,35E-03 251% 1,68E-03 2,30% 1,93E-03 2,15%
Outros 1,16E-02 4,07% 151E-02 3,87% 187E-02 3,74% 218E-02 3,69% 243E-02 358% 2,65E-02 3,51% 2,82E-02 3,41%
Leucemia 3,22E-03 0,22% 4,55E-03 0,19% 6,04E-03 0,18% 7,45E-03 0,17% 8,67E-03 0,16% 9,75E-03 0,15% 1,07E-02 0,14%
RC/PKA 4,19E-02 1,14% 559E-02 1,06% 7,10E-02 100% 8,42E-02 097% 9,54E-02 0,93% 1,05E-01 0,90% 1,12E-01 0,87%

Anexo H.6: RC/PKA em Gy.cm para médica cirurgida (UFHADF) em cenarios com protetores e sem saiote em projecéo LateroLateral (LL) (nimero de mortes por 10° casos). Os
valores percentuais mostrados na tabela séo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tenséo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Estdmago 2,02E-04 281% 3,23E-04 220% 5,68E-04 1,79% 1,17E-03 1,36% 145E-03 125% 1,72E-03 1,15% 1,90E-03 1,10%
Célon 2,00E-04 2,38% 2,97E-04 193% 4,92E-04 160% 104E-03 120% 131E-03 109% 151E-03 1,03% 1,76E-03 0,96%
Figado 6,70E-06 3,28% 9,29E-06 2,78% 1,89E-05 2,11% 5,06E-05 142% 6,86E-05 1,26% 857E-05 1,15% 1,04E-04 1,05%
Pulmé&o 1,36E-03 1,36% 1,75E-03 1,19% 3,01E-03 097% 6,25E-03 0,73% 7,75E-03 0,67% 9,03E-03 0,63% 1,03E-02 0,59%
Mama 1,16E-04 390% 194E-04 3,01% 3,16E-04 252% 6,72E-04 1,88% 8,65E-04 1,68% 1,05E-03 155% 1,19E-03 1,45%
Utero 5,49E-06 10,00% 6,42E-06 9,20% 1,35E-05 6,69% 3,74E-05 4,43% 4,68E-05 3,97% 6,09E-05 3,56% 7,41E-05 3,20%
Ovério 3,73E-05 23,61% 5,06E-05 19,96% 1,05E-04 14,18% 3,19E-04 9,28% 3,54E-04 8,52% 5,00E-04 7,60% 5,60E-04 7,22%
Bexiga 5,05E-05 11,30% 6,17E-05 10,28% 1,02E-04 8,43% 2,96E-04 543% 3,69E-04 4,87% 4,39E-04 4,45% 5,34E-04 4,10%
Outros 9,47E-04 14,80% 1,32E-03 12,30% 2,19E-03 10,50% 4,25E-03 8,36% 527E-03 7,87% 6,08E-03 7,38% 6,86E-03 7,19%
Leucemia 4,09E-04 0,61% 4,85E-04 0,58% 8,34E-04 0,45% 1,79E-03 0,34% 2,25E-03 0,31% 2,68E-03 0,29% 3,11E-03 0,27%
RC/PKA 3,33E-03 4,26% 450E-03 367% 7,66E-08 3,05% 159E-02 227% 197E-02 213% 2,31E-02 197% 2,64E-02 1,90%
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Anexo H.7: RC/PKA em Gy*.cm para médica cirurgid (UFHADF) em cenarios sem protetores e sem saiote em projecdo AnteroPosterior (AP) (niimero de mortes por 108 casos). Os
valores percentuais mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tens8o do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Estdmago 8,68E-03 0,43% 1,14E-02 0,40% 1,40E-02 0,38% 162E-02 0,36% 1,80E-02 0,35% 195E-02 0,34% 2,05E-02 0,34%
Célon 8,83E-03 0,35% 1,18E-02 0,33% 1,48E-02 0,31% 1,74E-02 0,29% 1,94E-02 0,28% 2,10E-02 0,27% 2,23E-02 0,27%
Figado 7,29E-04 0,32% 1,05E-03 0,28% 1,39E-03 0,26% 1,68E-03 0,25% 193E-03 0,24% 2,15E-03 0,23% 2,33E-03 0,22%
Pulmdo 2,74E-02 0,30% 3,70E-02 0,28% 4,69E-02 0,26% 552E-02 0,25% 6,22E-02 0,24% 6,74E-02 0,23% 7,26E-02 0,22%
Mama 2,43E-02 0,27% 2,89E-02 0,26% 3,35E-02 0,26% 3,72E-02 0,25% 4,02E-02 0,25% 4,23E-02 0,24% 4,43E-02 0,24%
Utero 1,62E-04 1,80% 2,74E-04 1,48% 3,88E-04 1,31% 4,94E-04 1,20% 596E-04 1,11% 6,74E-04 1,06% 7,44E-04 1,01%
Ovério 1,74E-03 3,32% 2,74E-03 2,84% 3,55E-03 2,61% 4,50E-03 2,40% 5,24E-03 2,29% 5,65E-03 2,19% 6,29E-03 2,09%
Bexiga 2,75E-03 1,47% 3,76E-03 1,34% 5,16E-03 121% 6,28E-03 1,13% 7,14E-03 1,08% 7,84E-03 1,04% 854E-03 1,01%
Outros 2,14E-02 3,41% 2,79E-02 3,23% 3,46E-02 3,12% 4,01E-02 3,02% 4,46E-02 2,96% 4,84E-02 2,88% 5,12E-02 2,84%
Leucemia 8,00E-03 0,22% 1,10E-02 0,19% 1,43E-02 0,17% 1,71E-02 0,15% 196E-02 0,14% 2,17E-02 0,14% 2,35E-02 0,13%
RC/PKA 104E-01 0,72% 1,36E-01 067% 169E-01 065% 196E-01 063% 219E-01 0,61% 2,37E-01 0,60% 252E-01 0,59%

Anexo H.8: RC/PKA em Gy*.cm para médica cirurgid (UFHADF) em cenarios sem protetores e sem saiote em projecdo LateroLateral (LL) (nimero de mortes por 10° casos). Os
valores percentuais mostrados na tabela sdo referente as incertezas para cada CC calculado.

Tenséo do Tubo (kVp) 60 70 80 90 100 110 120
Estdmago 7,30E-04 146% 121E-03 1,22% 1,84E-03 1,04% 2,36E-03 095% 2,86E-03 0,89% 3,28E-03 0,83% 3,32E-03 0,83%
Cédlon 9,13E-04 1,09% 150E-03 0,92% 2,22E-03 0,79% 2,91E-08 0,71% 3,55E-03 0,66% 4,09E-03 0,62% 4,14E-03 0,62%
Figado 6,83E-05 1,02% 1,23E-04 0,82% 191E-04 0,70% 2,60E-04 0,62% 3,23E-04 057% 3,89E-04 053% 3,93E-04 0,53%
Pulméo 3,59E-03 0,83% 5,99E-03 0,69% 891E-03 0,59% 1,19E-02 0,53% 1,45E-02 0,49% 1,68E-02 0,46% 1,69E-02 0,46%
Mama 2,22E-03 0,89% 3,30E-03 0,78% 4,57E-03 0,70% 5,78E-03 0,64% 6,84E-03 0,60% 7,70E-03 057% 7,79E-03 0,57%
Utero 2,63E-05 4,55% 4,76E-05 3,56% 8,00E-05 291% 1,18E-04 2,46% 1,40E-04 228% 1,73E-04 2,06% 1,75E-04 2,06%
Ovério 2,18E-04 9,32% 4,38E-04 6,95% 6,90E-04 587% 9,89E-04 517% 1,21E-03 4,66% 1,38E-03 4,47% 139E-03 4,47%
Bexiga 4,02E-04 389% 6,18E-04 3,31% 1,03E-03 2,70% 144E-03 238% 1,71E-03 221% 2,06E-03 2,05% 2,08E-03 2,05%
Outros 3,07/E-03 9,66% 4,85E-03 8,07% 6,82E-03 7,20% 891E-03 6,61% 1,07E-02 6,11% 123E-02 582% 1,25E-02 5,82%
Leucemia 156E-03 0,50% 2,54E-03 0,40% 3,72E-03 0,33% 4,90E-03 0,29% 5,98E-03 0,26% 6,98E-03 0,25% 7,05E-03 0,25%
RC/PKA 1,28E-02  2,35% 2,06E-02 192% 3,01E-02 165% 3,95E-02 151% 4,78E-02 139% 552E-02 1,32% 5,58E-02 1,32%
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