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Dosimetria
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( DESImetra )
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C Medidas de las unidades de radiacion )

Unidaad

raie]

*S| = Sistema de Unidades, Internacional; usado mundialmente
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@ Roentgen (R)

El Roentgen (R) es la unidad tradicional para medir la
irradiacion. Este mide la ionizacion de aire.
El Roentgen mide la cantidad de radiacion antes de que la

radiacion entre en el cuerpo.

No hay ninguna unidad de S | exacta, comparable para el

Roentgen, pero de acuerdo con el sistema metrico es

medido en columbios por kilogramo.
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@ rad / Gray

El rad (dosis de radiacion absorbida) es la unidad
tradicional utilizada para medir la energia absorbida por

el cuerpo. La unidad Sl es el Gray (Gy).

1 Gray = 100 rad; 1 cGy (centiGray) = .01 Gray = 1 rad.
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@ rem / Sievert

El rem (roentgen equivalente man) es la unidad tradicional

usada para comparar los efectos de los diferentes tipos de

radiacion ionizacion (electromagneética y particulada).

La unidad Sl es el Sievert (Sv). 1 sievert = 100 rem;
1cSv (.01 sieverts) = 1 rem.
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Exposicion anual a la radiacion

Cada ano, la gente es expuesta a varios tipos de radiacion ionizante y
recibe una dosis media de 3.6 mSv (360 mrem) por afno. La dosis real

depende del grado de exposicion a las fuentes de radiacion ionizante.

Radon 2 mSv(56%)
Cdsmica 0.27 mSv (8%)

B Rocas/suelo 0.28 mSv (8%)
Alimentos/agua 0.4 mSv (11%)
Rayos x- Médico 0.39 mSv (11%)
Medicine nuclear 0.14 mSv (4%)

. Productos de consumo 0.1 mSv (3%)

B Otras fuentes <0.01 mSv (<1%)
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4'\

Bl Radiologia oral y Maxilofacial
0.02 mSv (0.5%)
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Dosis equivalente efectiva

Exposicion y dosis, no estan relacionadas con la cantidad o el tipo
de tejido cubierto por los rayos X. Una dosis (0 exposicion) de 1 Sv
podria cubrir uUnicamente los dientes o el cuerpo entero.
Obviamente, los efectos totales serian diferentes, aun cuando la
dosis sea la misma.

La dosis equivalente efectiva toma en cuenta la dosis, el volumen de
tejido cubierto y la radiosensibilidad de las células.
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Periapical completo (redondo) 60uSv

Dosis eriapical completo (rectangular)27 pSy,

g \
equivalente Panoramica 7 pSv
efectiva de algunos ! ™
] Cefalométrica 220 pSv
Pecho 80 pSv

examenes
radiograficos /
tipiCOS Tracto Gl superior 2400 pSv

Radiacion natural 3000 pSv

La dosis equivalente efectiva para la radiacion natural es 50 veces
mayor que un periapical completo con colimacion redonda y usando

peliculas de velocidad F
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Dosis maxima permisible (DMP)

Es la cantidad de radiacion artificial que una persona puede recibir.
El NCRP* recomienda una dosis limite para el personal
ocupacionalmente expuesto (el dentista, el asistente dental, y el
ayudante dental) y para individuos no ocupacionalmente expuestos

(paciente, la gente en la sala de espera, etc.).

* National Council on Radiation Protection and Measurements
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Dosis maxima permisible (DMP)

ICRP

Ocupacionalmente
expuesto

- ) A
-
EN.

.~ NCRP Report 116, 1993 ICRP Publication 60, 1990
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Radioproteccion para el

paciente

Metodos para reducir la exposicion y la dosis
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Riesgos vs beneficios

Los pacientes generalmente no tienen conocimiento de la
radiacion y sus efectos; ellos dependen de la precaucion,
cuidado y conocimiento por parte del operador.
El operador debe hacer las indicaciones clinicas antes de la

realizacion de la radiografia.
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Riesgos vs beneficios

Todas las personas con excepcion del paciente deben

mantenerse todo el tiempo lejos de la haz primario de
rayos X.

El haz primario, al menos, debe ser atenuado por
el paciente y la ropa protectora.

Solamente el paciente y el operador deben estar en el

salon de rayos x mientras se realiza la exposicion.
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ALARA

Es un principio basico de proteccion radioldgica, que significa

" Tan bajo como sea razonablemente posible ".

Si asumimos que no hay ningun umbral para que ocurran efectos
estocasticos (mutaciones y cancer), entonces es importante
mantener la exposicion al minimo de tal manera que nos
proporcione a la vez un diagnostico correcto.

En otras palabras, realice solo aquellas peliculas que necesite

para identificar los problemas del pacientes.
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Juicio profesional 48
Criterios de A
seleccion

proteccion
paciente
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Seleccion de las radiografias

Para decidir el tipo, frecuencia, numero y extension
del examen radiografico que necesita el paciente,
debemos considerar: .

Juicio profesional

Criterio de seleccion
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Juicio profesional

Juicio Profesional:

Depende de la educacion y la experiencia, cada odontdlogo
desarrolla una maestria en la decision sobre que peliculas
son necesarias, para obtener un diagnostico exacto.
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Criterios de seleccion

Criterios de Seleccion:

En el 2005, ADA, en conjunto con la Administracion de
Drogas y Alimentos, emite unas guias para prescribir
radiografias dentales. Estas guias permite seleccionar que
peliculas deberian ser tomadas, basadas en caracteristicas
Individuales de cada paciente, tales como edad, salud

general, hallazgos clinicos e historia clinica

www.ada.org/prof/resources/topics/radiography.asp
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Caracteristicas
clinicas

NINOS

Denticién Primaria

Denticion
Mixta

Radioproteccion - dosis

ADOLESCENTES

Denticion permanente

ADULTOS

Dentado

Edentulo

Paciente Nuevo

Para evaluar enfermedades
dentales, crecimiento y
desarrollo.

Paciente Antiguo
Caries clinicas o factores de
alto riesgo a la caries

Interproximales (si no se
puede visualizar ni
sondear las caras
proximales)

Examen interproximal a
intervalos de 12 a 24
meses

Periapicales,
oclusal e
interproximales.
O panoramica e
interproximales

Examen
interproximal a
intervalos de 12 a
24 meses

Periapicales e interproximales
seleccionadas. Periapical
completo cuando presente
signos clinicos de enfermedad
dental generalizada

Examen interproximal

a

intervalos de 6 a 12 meses o

hasta que no se
lesiones de caries

aprecien

Periapicales e

interproximal seleccionada.

Periapical completo si

presenta signos clinicos de

enfermedad dental
generalizada.

Examen interproximal a
intervalos de 12 a 18
meses

Examen
radiografico intraoral
completo o

examen panoramico

No se aplica

Paciente Antiguo
No caries clinicas ni factores
de alto riesgo a la caries

Paciente Antiguo
Enfermedad periodontal o
historia de tratamiento
periodontal

Examen interproximal a
intervalos de 12 a

24 meses, si no
se visualizan los
espacios proximales de
los dientes primarios

Examen interproximal o
periapical individual en
areas de enferme-
dad periodontal
demostrada
clinicamente

Examen
interproximal
a intervalos de 12
a
24meses

Examen
interproximalo
periapical
individual en
areas de
enferme-
dad periodontal
demostrada
clinicamente

Examen interproximal
intervalos de 18 a 36 meses

Examen interproximal y/o
periapical individualizados en
areas de enfermedad
periodontal demostrada
clinicamente

Examen interproximal a
intervalos de 24 a 36
meses

Examen interproximal y/o
periapical individualizados
en areas de enfermedad
periodontal demostrada
clinicamente

No se aplica

No se aplica

Paciente Antiguo
Evaluacion del crecimiento y
el desarrollo

Usualmente no
indicadas

Examen radiografico
individualizados
consistente en
radiografia periapical
y/o oclusal o
panoramica

Examen periapical
individualizados o panoramico
para evaluar desarrollo de
terceros molares

Usualmente no indicadas

Usualmente no
indicadas
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Que peliculas indicaria para este paciente?

- ™, Sintomatologia: Ninguno

Dientes fracturados: Ninguno

Caries grandes: Ninguna

Restauraciones grandes: Ninguna
Dientes perdidos: Ninguno (refiere no
extraccion de los 3r)

Encias: Saludables

Otros hallazgos importantes: Ninguno

4 interproximales: caries interproximal

Panoramica para los 3er molares
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4 interproximales:

1 periapical: si es necesario en el 16
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Frecuencia para la toma de radiografias

Higiene oral

g

s,
. ;:-:.-fih

ey Historia dental

Guia seleccion ADA: Estudio completo 1-5 anos, Interproximal 6 meses,
panoramica 1-5 anos.
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Seleccion del

receptor Q

Juicio profesional 48 .
Criterios de A
seleccion

proteccion
paciente
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Seleccion del receptor

La utilizacion de una pelicula rapida requiere menos
radiacion.

La utilizacion de la pelicula de Velocidad de F Insight en vez
de la pelicula de Velocidad de D Ultraspeed reduce la
exposicion del paciente en 60 %. La pelicula de velocidad f
tiene cristales de plata mas grandes, que son mas facilmente

interceptado por los rayos X.
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Seleccion del receptor
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Pantallas
intensificadoras

Seleccion del !!
receptor Q/

Juicio profesional 48 .
Criterios de A
seleccion

proteccion
paciente
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Pantallas intensificadoras

Las peliculas extraoral son expuestas a la luz de la pantalla
intensificadora; esta luz es producida cuando los rayos x se ponen
en contacto con cristales de fosforo en la superficie de las
pantallas.

La luz emitida es azul o verde, dependiendo del tipo de pantalla.
Las pantallas tienen diferentes velocidades, dependiendo del tipo
de cristal de fosforo y el grosor de la capa de fosforo.

Es importante asegurarse que la pelicula sea compatible con el

color de la luz que viene de la pantalla.
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Pantallas intensificadoras

Chasis de metal

— e
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Pantallas intensificadoras

Velocidad rapida: menos tiempo de exposicion,
menos detalle.

Velocidad media: compromiso entre la velocidad y el

detalle.

Velocidad lenta: Mayor tiempo de exposicion, mayor
detalle

La velocidad de las pantallas dependera del grosor y el tamano de
los cristales de fosforo, mientras mas gruesos y mas grandes, mayor

sera la velocidad.
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Pantallas
intensificadoras

., Filtracion
Seleccion del !!
receptor Q/ \6'

Juicio profesional 4@ _ '
Criterios de A
seleccion

proteccion
paciente
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Radioproteccion - dosis
Filtracion

Los rayos x de baja energia no contribuyen a la formacion de la
imagen radiografica; al contrario son absorbidos por el cuerpo.
Por lo tanto, tenemos que deshacernos de ellos a través de la
filtracion.

La filtracion aumenta la energia media (la calidad) del haz de

rayos X, haciéndolo mas penetrante. |

.




Radioproteccion - dosis

Pantallas
intensificadoras

., Filtracion
Seleccion del !!
receptor Q/ \6'

Juicio profesional g . | ‘E Colimacion
Criterios de A DIP
selecciodn

proteccion
paciente
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Colimacion

El haz de rayos x sera colimado segun lo
definido por la ley, y debe ser enfocada
solamente el area necesaria para I3

examinacion.
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Colimacion

Es utilizada para restringir el tamano del rayo de rayo x.
La forma de la apertura en el colimador (redonda o
rectangular) determina la forma del haz de rayos x.

El tamano de la apertura determina el tamano del rayo al final
del DIP. Si cambiamos un colimador redondo de 7 cm de
diametro por uno de 6 cm de diametro, el paciente recibe el 25
% menos radiacion.

La colimacion rectangular permite reducir en un 55 % la
radiacion que recibe paciente.
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Colimador

Colimador
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Dispositivo indicador de posicidon  cColimador

Dispositivo indicador de posicion
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Dispositivo indicador de posicion

Dispositivo indicador
de posicion conico

Dispositivo indicador de posicion
redondo y reCtang u Iar Derechos Reservados © 2007 por A. Padilla
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Dispositivo indicador de posicion

Derechos Reservados © 2007 por A. Padilla




Radioproteccion - dosis

Dispositivo indicador de posicion

', 4
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Dispositivo indicador de posicion
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Pantallas
intensificadoras

Filtracion

N\

Seleccion del

receptor 9/

Juicio profesional

Colimacion
Criterios de A

DIP

proteccion
paciente

2
seleccidon )
D

Distancia focal
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Distancia focal
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Pantallas
intensificadoras

Seleccion del ? Filtracion
receptor 9/

Juicio profesional g

Colimacion
Criterios de A

DIP

proteccion
paciente

=
seleccion )
2

/ Distancia focal
Chaleco
emplomado
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Chaleco emplomado

Los delantales protectores del cuerpo (de plomo) usados en
radiologia oral y maxilofacial, deben proporcionar Ila
atenuacion equivalente por lo menos de 0.25 milimetro de

plomo para 100 kVp de rayos del x.

El protector de la tiroides sera proporcionado para los
ninos, y se debe emplear en los adultos, siempre que no

interfiera con la técnica.
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Chaleco emplomado
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Seleccidn del
receptor

Juicio profesional 48
Criterios de A
seleccion

Radioproteccion - dosis

Pantallas
intensificadoras

? Filtracién
_—

—

™ . ‘ : .,
= Colimacion
DIP

proteccion
paciente

Distancia focal

?
-

H Chaleco
emplomado

Eleccion de la
técnica intraoral
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Técnica empleada

Técnica bisectriz Técnica paralela
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Seleccion del

receptor 9/

Juicio profesional 48
Criterios de A
seleccion

Sostenimiento de
la pelicula y
cabezal

Radioproteccion - dosis

Pantallas
intensificadoras

?

Filtracion
—

o - 3 \‘
proteccion
paciente

Colimacion
DIP

Distancia focal

?/

Chaleco
emplomado

T

Eleccion de la
técnica intraoral
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Sostenimiento de la pelicula y tubo

Siempre que se necesite trabajar con niflos o pacientes
débiles debemos usar dispositivos de soportes.
Si estos dispositivos no pueden ser utilizados, los padres,
abuelos o acompanantes deber ser llamados para la
asistencia.

Si los padres, abuelos o acompanantes son llamados, se les
proporcionara la proteccion adecuada.

Ninguna persona debe realizar esta funcion rutinariamente.
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Sostenimiento de la pelicula y tubo

p
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DMsposable XCP*
Bie-Block

Adheuve
Bile-Wing Taba

Bile-Wing Loops

Sloble* Bite-Biock
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Pantallas
intensificadoras

., Filtracion
Seleccion del !!
receptor 9/ \6 '

Juicio profesional g . ' ‘E Colimacion
Criterios de A DIP
selecciodn

proteccion

Procesamiento ” . paCIente
Factores Distancia focal

eléctricos \
?

Sostenimiento de H Chaleco

la pelicula'y < emplomado
cabezal Eleccion de la

técn i Ca intraoral Derechos Reservados © 2007 por A. Padilla
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Procesamiento

El cuarto oscuro debe ser totalmente impermeable a la luz.

Las luces de seguridad deben utilizarse sobre la mesa de

Derechos Reservados © 2007 por A. Padilla




Radioproteccion - dosis

Almacenaje de las peliculas

* Almacenar entre 50° — 70° F (refrigerada).
Las altas temperaturas pueden producir peliculas nebulosas.

 Las cajas abiertas de peliculas necesitan mantenerse
en un area con poca luz (cuarto de revelado) y fresca

» Se deben utilizar las peliculas antes del tiempo de
vencimiento y asi evitar las aparicion de peliculas
nebulosas.

* No almacenar las peliculas en el cuarto donde se
realizan las tomas radiograficas.
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Procesamiento

Revelador automatico
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Factores eléctricos

Uno debe utilizar el kVp mas alto que produzca radiografias
de buena calidad
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Radioproteccion para el

operador

Metodos para reducir la exposicion y la dosis
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( Radioproteccion Operador )
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Posicion y distancia adecuada

Los operadores deben estar parados detras de la
barreras protectoras, o de los cuartos de control
durante todos los examenes radiograficos.

Si no es posible utilizar una barrera para la
proteccion, el operador debe pararse por lo menos 9
pies de la fuente de la radiacion, y no en direccion al

haz primario.
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( Radioproteccion Operador )
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Barreras protectoras
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( Radioproteccion Operador )
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Dosimetria

El mejor modo de comprobar que el personal esta

expuesto a una dosis baja de radiacion, es a traves del uso

de los dosimetros.

Los dosimetros son instrumentos que se utilizan para
medir la dosis de radiacion en un periodo de tiempo

determinado.
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Dosimetria

Dosimetro de bolsillo (lectura directa)
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Dosimetria

Pelicula dosimétrica: el ennegrecimiento de la pelicula aumenta a medida que
absorbe radiacion. Luego se compara con un patron. Su desventaja es la falta
de precision sobre los valores de radiacion

-=vuy )
y ¢

MAXILOFygy,

;F—-T' '{-I‘_

. ]
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Dosimetria

Chapa portapelicula: Consiste en una estructura metalica que contiene
en su interior una variedad de filtros conformados por varios metales, y
una pelicula radiografica.

Film in
plastic foil

0.05 mm Cu

1252124 === (0,3 mm Cu

—— 1.2 mm Cu

—= 0.8 mm Pb
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Dosimetria

Estos usan cristales de litio fluorado o calcio fluorado que absorben la
radiacion casi de la misma forma que el tejido blando.

Cuando estos cristales son irradiados, son capaces de almacenar la
energia y presentar una emision de luz que es proporcional a la dosis
absorbida.

Derechos Reservados © 2007 por A. Padilla




Radioproteccion - dosis

( Radioproteccion Operador )
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Control de calidad

La ADA recomienda que se establezca un programa de control de calidad
para asegurar y mantener imagenes radiograficas de alta calidad, con
exposicion minima de los pacientes y personal laboral

Adecuacion de la luz de seguridad

Fuga de radiacion
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Radioproteccion para el

publico en general

Metodos para reducir la exposicion y la dosis
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Nadie mas que el paciente, debe ser irradiado.

Debemos realizar la proteccion del publico en

general, que se encuentra fuera de la oficina. Las

unidades de rayos x energizadas, no deben ubicarse

en zonas libremente accesibles.
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