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Introducéo : Os tratamentos de braquiterapia tem a capacidade de administrar altas doses de radiacdo ao
alvo, preservando os tecidos saudaveis adjacentes devido aos seus altos gradientes de dose e a possibilidade
de inserir a fonte dentro ou junto ao tumor (MOURA, 2009). Para ser bem-sucedido, um tratamento de
braquiterapia deve fornecer uma dose com alta precisao espacial. Os fabricantes de dispositivos médicos vém
desenvolvendo sistemas modernos de planejamento de tratamento que sdo capazes de otimizar a dose e a
contabilizagdo de densidades de tecido humano, composi¢Ges de materiais, interfaces corporais, forma
corporal e perturbacdes de dose de aplicadores (PAPAGIANNIS et al. 2014). No entanto, conhecer 0s riscos
envolvidos no tratamento € um problema importante na braquiterapia, em particular para tratamentos de alta
taxa de dose (HDR), onde doses elevadas sdo entregues ao tumor em um curto periodo de tempo. Além
disso, tem-se ainda os incidentes significativos que ocorreram envolvendo o uso da radiacdo em tratamentos
de braquiterapia (FONSECA et al., 2017). Portanto, a verificacdo dos riscos na braquiterapia HDR é de
interesse. Além disso, muitos estudos enfatizam a importancia de avaliacdo de riscos potenciais em praticas
que utilizam a radiacdo para tratamento como € o caso da braquiterapia, principalmente devido a falhas no
equipamento ou erros humanos que podem desencadear exposic@es acidentais (JOANA et al., 2018). Diante
do exposto o objetivo geral desta pesquisa foi analisar os niveis de risco presentes na pratica de braquiterapia
de alta taxa de dose de tumor ginecol6gico em um centro de tratamento oncoldgico.

Metodologia : Como metodologia foi utilizado um formuléario baseado no conceito da matriz de risco
(FMECA) para analisar a intensidade do risco por meio da combinacdo de diferentes variaveis. As
informagBes encontradas sobre cada processo, envolvido na rotina do tratamento de tumores ginecologicos
pela braquiterapia HDR, foram obtidos do banco de dados SEVRRA desenvolvido pelo FORO, e
posteriormente organizadas no formuldrio FMECA. O SEVRRA fornece 148 eventos de iniciacdo para
tratamentos com aceleradores lineares, 129 barreiras diretas, 44 redutores de frequéncia e 36 redutores de
consequéncias funcionando como barreiras indiretas (um total de 209 barreiras) (TECDOC-1685). O sistema
computacional permite que aos usuarios personalizarem o modelo de risco, incluindo novos eventos iniciais
e barreiras que ndo foram consideradas anteriormente. Segundo o as diretrizes gerais sobre gerenciamento de
risco em radioterapia externa 0 SEVRRA ¢é um pacote de software de analise de risco de radiagdo robusto e
facil de usar (JOANA et al., 2018). Os participantes do estudo sdo quatro profissionais, um médico, um
fisico médico, um técnico/tecnélogo em radiologia e um enfermeiro, que fazem parte da equipe
multidisciplinar envolvida no tratamento de braquiterapia. A pesquisa foi aplicada em um servigo
Radioterapia que possui braquiterapia de alta taxa de dose. O local é referéncia no tratamento oncol6gico em
Santa Catarina e Centro de Referéncia da Organiza¢do Mundial de Satde (OMS) para Medicina Paliativa no
Brasil. O preenchimento do formuléario foi feito com trés diferentes campos: Fre, Con e PFD com as
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seguintes varidveis para cada processo: frequéncia da falha (f), consequéncia da falha(c) e probabilidade de
falha da defesa(p). Associando essas 3 variaveis independentes, foi possivel determinar o risco (R) para cada
processo. R=f * P * C. Por meio do método da matriz de risco, foi atribuido a cada uma destas varidveis
guatro diferentes niveis, com uma descricdo propria para a classificacdo de cada um destes. Quanto a analise
dos dados com base nos resultados encontrados para o nivel de risco em cada processo, foram realizados trés
diferentes tipos de analises, desde um panorama mais geral até a um mais especifico: a) analise de risco
global; b) analise de risco associada a um grupo e; ¢) analise de risco associada a cada etapa. A verificacao
dos resultados envolveu a apresentacdo dos resultados aos participantes da pesquisa em uma reunido com o
objetivo de mapear e classificar os riscos envolvidos no tratamento de braquiterapia, sugerindo até uma
otimizagdo do SEVVRA para HDR voltado para a instituicdo pesquisada, pois o software permite que isso
seja feito. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa sob o parecer nimero 2.471.756.

Resultados : A Tabela 1 apresenta os niveis de risco em cada processo e as a¢des recomendadas.
Tabela 1 - Processo do SEVRRA adaptado para a pratica de braquiterapia do servico estudado, niveis de risco em cada processo e agoes
_ recomendadas
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Conclusdes: A importéncia do estudo prospectivo da prescricdo do tratamento correto, do registro dos
dados do paciente, do planejamento, da aquisi¢do, da reconstrucdo da imagem para a localizacao do tecido
tumoral, do planejamento e otimizacdo dosimétrica e da execucdo do tratamento com as consequéncias para
a paciente, para os trabalhadores faz com que a seguranca deva ser redobrada, quanto a uma possivel
exposicdo acidental por desvio substancial na prescrigdo do tratamento. Os efeitos mais nocivos, séo aqueles
de alto nivel de risco e estdo diretamente relacionados a exposi¢do da paciente & fonte de alta taxa de dose.
Conclui-se que a analise dos niveis de risco presentes na pratica de braquiterapia de alta taxa de dose ajuda a
otimizar a protecdo radioldgica dos servigos de radioterapia visando diminuicao do percentual de risco.
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