MCTES - Ministério da Ciéncia, Tecnologia e Ensino Superior
o)

it INSTITUTO TECNOLOGICO E NUCLEAR, LP.

Unidade de Protecgdo e Seguranga Radioldgica

Relatério UPSR
Série A, n° 35/2010

Exposicdao Ocupacional em Portugal

(Ano 2007)

M.B. Martins e ].G. Alves

Julho de 2010




Unidade de Proteccdo e Seguranca Radiolégica

Coordenador: Pedro Vaz

Endereco: Estrada Nacional 10, 2686-953 Sacavém, Portugal
Telefone: +351 - 21 994.62.91

Fax: +351 - 21 994.19.95

e-mail: Dprsn@itn.pt

Pag. web http:/ /www.itn.pt

Ficha Técnica

Titulo | Exposi¢do Ocupacional em Portugal (Ano 2007)

Autoria | M.B. Martins e ].G. Alves

Edigdo | Instituto Tecnolégico e Nuclear
Unidade de Proteccao e Seguranca Radiolégica

Tiragem | 25 exemplares
ISBN | 978-989-96542-3-5
Data da Edicao | Julho de 2010

© Copyright 2010, ITN




Preambulo

Os Decretos-Lei 165/2002%) e 167/2002? atribuem ao Instituto Tecnolégico e Nuclear (ITN)
a obrigacdo de criar e manter actualizado o registo das doses ocupacionais recebidas em
Portugal pelos trabalhadores expostos, com o objectivo de permitir o controlo a qualquer
momento das doses acumuladas e realizar avaliacdes estatisticas.

Neste relatdrio apresenta-se a analise estatistica dos valores de dose reportados em 2007
registados no Registo Central de Doses (RCD).
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Exposicao Ocupacional em Portugal no ano 2007

1 Registo Central de Doses

Os Decretos-Lei 165/2002® e 167/2002 atribuem ao Instituto Tecnolégico e Nuclear (ITN)
a obrigacdo de criar e manter actualizado o registo das doses ocupacionais recebidas em
Portugal pelos trabalhadores expostos, com o objectivo de permitir realizar o controlo a
qualquer momento das doses acumuladas e realizar avaliacOes estatisticas.

Os dados apresentados neste relatorio sdo provenientes do Registo Central de Doses (RCD).
Permitem caracterizar a exposi¢do ocupacional em Portugal no ano 2007.

1.1 Enquadramento legal do Registo Central de Doses

A Directiva 96/29/EURATOM®, presentemente em vigor foi transposta para a legislacdo
nacional através de varios Decretos-Lei (DL). De interesse para a dosimetria individual, as
empresas prestadoras de servicos de dosimetria individual e o Registo Central de Doses,
destacam-se o DL 165/2002%, DL 167/2002”) e DL 222/2008%.

Na Tabela 1.1 listam-se as abreviaturas que identificam os organismos referidos nos DL
acima mencionados. A Directiva 90/641/EURATOM® relativa & proteccdo radioldgica dos
trabalhadores externos, foi transposta para a legislacdo nacional pelo Decreto-
Regulamentar DR 29/1997®, que atribui & Direcgdo-Geral da Satde (DGS? todos os assuntos
relacionados com este tipo de trabalhadores. O Despacho n° 8934/1997) do Ministério da
Sadde, actualizado pelo DL 165/2002, também atribui @ DGS a emissdo da caderneta
radiologica (radiation passbook).

Tabela 1.1 — Lista dos organismos mencionados nos DL 165/2002" e DL 167/2002.

Abrev. Designacéo

RCD Registo Central de Doses, Instituto Tecnolégico e Nuclear

ITN Instituto Tecnoldgico e Nuclear, Ministério da Ciéncia, Tecnologia e Ensino Superior

DGS Direccdo-Geral da Saude, Ministério da Saude

CNPRP  Centro Nacional de Protec¢do contra os Riscos Profissionais, Ministério do Trabalho e
da Solidariedade Social

IPAC Instituto Portugués de Acreditacdo, Ministério da Economia, da Inovacdo e do
Desenvolvimento
IEFP Instituto do Emprego e Formacdo Profissional, Ministério do Trabalho e da

Solidariedade Social
CNPD Comissdo Nacional de Protec¢do de Dados

As normas de base de seguranca e proteccdo radiolégica da Comissdo Europeia, Directiva
96/29/EURATOM® e da Agéncia Internacional de Energia Atémica AIEA S$S115®
transpdem para legislacdo as recomendac6es de 1990 da Comissao Internacional de Protec¢édo
Radiolégica, publicadas em 1991 no documento ICRP Publication 60). Os limites de dose
efectiva propostos® foram adoptados e estabelecidos pela Comissdo Europeia® e pela
AIEA® em 1996 através dos documentos referidos, encontrando-se presentemente em vigor
em Portugal através da publicacdo do DL 222/2008. No entanto, no periodo a que se refere
este relatrio, esteve ainda em vigor o DR 9/1990“% que estabelecia valores para os limites de
dose superiores aos actuais. Como se vera adiante, estes valores determinaram a escolha dos
intervalos de dose efectiva considerados na andlise de resultados.

Na Tabela 1.2 apresenta-se um resumo dos aspectos mais relevantes da legislacdo nacional,
designadamente os DL 165/2002Y, DL 167/2002® e DL 222/2008“ relativos & dosimetria
individual, as empresas que prestam servicos de dosimetria individual e ao RCD. Na Figura
1.1 apresenta-se também um esquema da interacgdo entre as empresas prestadoras de servigos
de dosimetria individual, as autoridades competentes™ representadas nas caixas a cinzento e
as restantes entidades que importa considerar.
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Tabela 1.2 — Resumo de alguns aspectos da legislacdo nacional relativos a dosimetria
individual, empresas prestadoras de servigos de dosimetria e ao RCD.

Decreto-Lei

Aspectos relevantes

DL 165/2002%

Define os principios de
proteccdo radioldgica, designa as
instituicdes competentes e atribui
responsabilidades em matéria de
proteccdo contra radiacdes

Atribui @ DGS o licenciamento de empresas que exercem
actividades em proteccdo radiol6gica, dosimetria e formacao;
Atribui a DGS a emissdo da caderneta radiologica;

Atribui ao ITN a criacdo, manutencdo e actualizacdo de um RCD
para os trabalhadores expostos;

O CNPRP tem acesso ao RCD;

Atribui a0 CNPRP o controlo das doses acumuladas dos
trabalhadores expostos a qualquer momento, bem como a
realizagdo de avaliagdes estatisticas;

DL 167/2002?

Define os requisitos de
aprovacdo para 0s servicos de
monitorizag&o individual para
radiacdo externa

(Ver Figura 1.1)

Estabelece os requisitos para o licenciamento das empresas que
prestam servicos de proteccao contra radiacdes; o licenciamento é
concedido pela DGS, com base num parecer técnico do ITN, na
declaracdo de acreditacdo pelo IPAC e, quando necessario, a
apreciacdo pelo IEFP;

Define os requisitos técnicos para a monitorizagdo da exposi¢do a
radiagdo externa;

Atribui ao ITN a criacdo, manutencao e actualizacdo de um RCD
com as doses acumuladas recebidas pelos trabalhadores expostos,
acessivel ao CNPRP (acordo com CNPRP e DGS);

Os objectivos do RCD sdo o0s seguintes: permitir o
acompanhamento das doses acumuladas em qualquer momento e
realizar andlises estatisticas dos dados;

As empresas de dosimetria s6 podem comunicar a identidade dos
trabalhadores monitorizados e 0s respectivos valores de dose
medida ao RCD do ITN, a DGS, ao CNPRP, ao trabalhador e ao
seu representante;

As empresas devem comunicar @ DGS a ocorréncia de valores de
doses superiores a 2 mSv por periodo de controlo;

Os registos do RCD do ITN devem ser mantidos por um periodo
nao inferior a 35 anos;

O ITN em colaboragcdo com as outras autoridades competentes
deve preparar um relatério anual sobre a monitorizagdo
individual.

DL 222/2008%

Define as grandezas de proteccao
e operacionais, estabelece os
limites de dose, a classificacdo
dos trabalhadores, monitorizacao
de trabalhadores e dos locais de
trabalho

Os trabalhadores classificados nas Categorias A e B devem ser
monitorizados com dosimetria individual, realizada por um
servigo de dosimetria licenciado, nos termos do DL 167/2002®:
Define os limites de dose para os trabalhadores expostos
(estabelecidos pela Directiva 96/29/EURATOM®);

Proteccéo especial durante a gravidez e aleitamento;

Os resultados da monitorizacdo dos locais de trabalho usados para
estimar a dose efectiva dos trabalhadores expostos devem ser
registados e transmitidos ao RCD trimestralmente;

O servigo de saude ocupacional (a aprovar pela DGS em Portaria
a publicar) pode ter acesso ao RCD;

Os valores de dose recebidos em exposicBes de emergéncia
devem ser registados no RCD, separadamente;

Exposicdo a fontes de radiacdo natural regida pelos mesmos
principios. As companhias aéreas devem realizar avaliacGes das
doses de radiagdo cdsmica recebidas pelas tripulagbes de voo em
intervalos de cinco anos.

A Figura 1.1 é principalmente determinada pelo DL 167/2002%) sobretudo no que diz respeito
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ao fluxo de dados, por exemplo, aos dados da instalagdo, dados pessoais do trabalhador, dados
relativos ao tipo de monitorizacdo efectuada, valores de dose periodicamente avaliados pelas
empresas e comunicados a instalacdo (e ao trabalhador), comunicagdo periddica ao RCD e a
DGS no caso de doses superiores a determinados valores. O fluxo das doses esta representado
pelas linhas a azul e as setas indicam o sentido da comunicagdo. As empresas prestadoras de
servigos de dosimetria individual s6 podem comunicar a identidade dos trabalhadores
monitorizados e dos respectivos valores de doses as entidades identificadas. Os registos
devem ser mantidos no RCD por um periodo néo inferior a 35 anos.

Art S Licenciamento

DL 165/2002
Licenciamento DL 22212008
/. DL 1672002
Ars 22, 23 RCD
Paracer facnico AIt 27: arquivo
IPAC | Declaragdo Acreditagdo Art 26: Aprova Programa QC
DGS | [, |Cadernata radicldgica
IEFP | Parecer 0 A2 Dosealta | DL 185/2002
o
CNPRP
A 20 20 RCD RCD oA 27, Relatdrio anual
Dosimetros
Fomecedores Sisterna leitura
[ g N
anenca® ! Empresa AL 75 Relatdrio: Hy(10), H(0.07), H(10), [
Confidencialidads)e ¢
Lab Metrologia {dosimetria individu3 Dados do trabalhador 2 da instalagao | (empregador)
ITN-LMRI Calibragédo i
Irradiagdes !
1AM 23 Intercomparacies
RIS  ITN

Figura 1.1 — Principais aspectos do DL 167/2002® relativos & interaccéo entre a empresa
prestadora de servigos de dosimetria individual, as autoridades competentes, bem como os
outros intervenientes. Processo de transferéncia de dados (a azul) relativos a instalacdo,
dados pessoais do trabalhador, incluindo valores de dose, protegidos pela clausula de
confidencialidade.

De referir ainda que a Comissdo Europeia™? recomenda aos Estados Membros a criagdo e
manutencdo de um registo nacional de doses, no qual se arquivem as doses devidas a
exposicdo ocupacional recebidas pelos trabalhadores nos respectivos paises, durante um
intervalo de tempo superior a vida activa do trabalhador e a vida-media da instalacéo
empregadora.

1.2 O arquivo do servico de dosimetria individual do ITN

O ITN I.P. é um Instituto Pablico™ dependente do Ministério da Ciéncia, Tecnologia e
Ensino Superior, que tem por missdo a prossecucdo das politicas nacionais de ciéncia e
tecnologia, nomeadamente no dominio das aplicacBes pacificas das tecnologias nucleares, e
especialmente assegurar obrigacbes do Estado em matéria de proteccdo radioldgica e
seguran¢a nuclear. O ITN desenvolve actividades de investigacdo, desenvolvimento e
formacdo avancada nas suas areas de competéncia, fornecendo actividades de servi¢o publico
no campo da proteccdo e seguranca radiolégica. No ambito das actividades de 1&D em
diferentes areas, o ITN detém infrastruturas Unicas e especializadas disponiveis para a
comunidade cientifica, tais como o reactor de investigacdo, aceleradores (Van de Graaff,
Tandem), implantador de ides, instalacbes para o estudo de materiais sujeitos a campos
magnéticos elevados a baixas temperaturas, laboratérios de radioisétopos, radiocarbono,
datacd@o luminescente, espectrometria de massa, metrologia das radiagdes, entre outros.
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Desde 1957 e atendendo ao tipo de infrastruturas existentes no ITN, Unicas no Pais, que a
respectiva Unidade de Proteccdo e Seguranca Radiolégica’, efectua a dosimetria individual
dos respectivos trabalhadores. Até ao ano de 1996 o ITN permaneceria como Unico servico de
dosimetria individual a operar em Portugal, por auséncia de outros, efectuando a dosimetria
individual dos trabalhadores expostos a radiacdo externa em todo o Pais.

De 1957 a 1996 a avaliacdo das doses realizou-se com dosimetros individuais baseados em
detectores de pelicula fotografica. Em 1995 adquiriu-se e instalou-se um sistema de
dosimetria baseado em detectores termoluminescentes (TLD, ou thermoluminescence
dosimetry) que comegou a operar com um funcionamento regular a partir de Janeiro de 1996.
A partir dessa data, procedeu-se a transferéncia gradual dos trabalhadores do método de
controlo (dosimetria fotografica) para o outro (dosimetria por termoluminescéncia), tendo
ambas as metodologias co-existido ate 2004, altura em que por deliberacdo superior, se
extinguiu a dosimetria fotografica. Até Dezembro de 1996 (inclusive), o servigo de dosimetria
individual do ITN-UPSR permaneceu como unico fornecedor deste tipo de servicos em
Portugal. O numero total de trabalhadores monitorizados pelo ITN-UPSR que era de
aproximadamente 10.000 sofreu uma reducéo para 4.100. Presentemente (Julho de 2010), o
ITN monitoriza cerca de 2.400 trabalhadores. A partir de 1997 até ao presente, seis empresas
externas ao ITN comecaram, igualmente, a fazer o controlo dos trabalhadores expostos as
radiagdes ionizantes, principalmente desde o segundo semestre de 2004.

No ITN existiu desde sempre o arquivo dos dados das pessoas monitorizadas e das respectivas
doses de radiacdo avaliadas pelos servicos de dosimetria fotogréafica e por termoluminescéncia
do ITN-UPSR. Dada a auséncia de outras empresas a desempenharem este tipo de actividade,
0 arquivo do servigo de dosimetria individual anterior ao ano de 1997 constitui 0o Registo
Central de Doses.

Em 1999, criou-se uma base de dados em formato electronico, baseada em MicroSoft
Access® onde se inseriram todos os dados constantes no arquivo em papel relativos aos
valores de dose anual acumulada avaliados pelo servigo de dosimetria individual do ITN
desde 1957"*. Esta base de dados foi construida & semelhanca das bases de dados usadas
para o controlo individual em cada uma das metodologias anteriormente referidas™®, mas foi
criada com o objectivo de reunir de maneira rapida os dados dos trabalhadores monitorizados,
a respectiva dose anual acumulada, registo de anteriores empregos, etc., beneficiando de um
arquivo que se encontra organizado e bem conservado em papel.

O ITN dispGe de equipamento como um contador de corpo inteiro e de técnicas estabelecidas
e implementadas para a determinacdo da actividade de radionuclidos em drgéos e/ou excreta.
Os resultados destas determinacdes permitem o célculo, atraves da utilizagdo dos modelos
metabolicos adequados, da dose efectiva comprometida e a estimativa da componente da dose
efectiva devida a exposicdo a radiacdo interna. No entanto, estes dados ndo estdo registados
no RCD, pelo que a analise apresentada neste relatdrio diz apenas respeito a contribuicdo para
a dose efectiva devido a exposicao a radiagéo externa.

1.3 Empresas que prestam servicos de dosimetria individual

Em Julho de 2010, além do ITN, ha seis empresas que prestam servigos de dosimetria
individual em Portugal que comunicam os resultados das avaliagdes realizadas ao RCD com a
periodicidade estabelecida. As seis empresas sdo: Dosrad-Consultoria e Projectos para
Instalagcdes de RadiacGes Lda, DPR-Dosimetria das Radia¢cfes Lda, Fluéncia-Dosimetria das
Radiaces Lda, Medical Consult, Isorad-Servicos e Consultoria em Fisica Médica Lda e
Plurirad Lda, tendo iniciado a respectiva actividade em alturas diferentes. Por ordem
cronoldgica de inicio da actividade refere-se a Fluéncia em 1997, a Medical Consult em 2001,

“ Utilizaram-se as designacdes actuais da instituicéo e respectiva unidade. No entanto, houve outras designagdes
dos mesmos organismos, tuteladas por diferentes Ministérios ao longo dos Gltimos cinquenta anos.
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a Dosrad e a DPR em 2004, Isorad em 2006 e, recentemente, a Plurirad em 2009.

De acordo com o DL 167/2002%), as referidas empresas submeteram o0s respectivos processos
de licenciamento & Direccdo Geral da Saude, segundo o qual é necessario um parecer técnico
do ITN e a declaracdo de acreditagdo a emitir pelo Instituto Portugués para a Acreditacéo.
Estes processos decorrem neste momento.

O RCD do ITN tem como objectivo criar e manter actualizado o repositorio das doses
reportadas por todas as empresas as instalaces por elas controladas. Assim, o RCD, ndo se
pronuncia sobre a metodologia de avaliacdo de doses, nem sobre a qualidade das avaliagdes
realizadas, embora reconheca a necessidade do estabelecimento de regras a estabelecer e a
articular com as restantes entidades competentes? para que 0 acompanhamento das doses
acumuladas e a analise posterior dos dados possa ser melhor realizada.

1.4  Cronologia do Registo Central de Doses

Como acima referido, a deciséo interna de criar uma base de dados para o registo das doses
anuais acumuladas devido a exposicéo a radiacao externa foi tomada em 1999. No entanto, a
publicacdo dos DL 165/2002 e 167/2002 atribuindo ao ITN a criacdo, manutencdo e
actualizacdo de um registo deste tipo aconteceria decorridos trés anos. Na Tabela 1.3
resumem-se 0s acontecimentos principais relativos ao RCD.

Tabela 1.3 — Principais acontecimentos que condicionaram a evoluc¢do do RCD.

Periodo Principais acontecimentos

1957-1996 O ITN € o Unico servico de dosimetria individual no Pais.

1997 Inicio da prestacdo de servicos de dosimetria individual por empresas privadas.

1999 Decisdo da Coordenadora do Servico de Dosimetria Individual, de criar uma base de

dados em formato electronico baseada em Microsoft-Access®, e inserir todos 0s
registos das doses anuais acumuladas desde 195739, devido & exposicéo a radiagdo
externa arquivados em papel. A base de dados foi construida partindo das bases
usadas no controlo individual com ambas as metodologias™®.

2002 Publicacdo em Julho dos DL 165/2002% e DL 167/2002® (exposicdo a radiacdo
externa); E atribuida ao ITN a tarefa de criar e manter actualizado um RCD; Os
objectivos do RCD sdo permitir o acompanhamento das doses acumuladas em
qualquer momento e a avalia¢do estatistica dos dados.

Fim de 2004 O ITN detém cerca de 50% dos trabalhadores monitorizados;
Todas as empresas fazem dosimetria individual com dosimetros TLD;
Todos os valores de dose séo reportados em termos das grandezas operacionais H,(10)
e Hy(0,07).

2005-2006 RCD ¢ registado na CNPD.
RCD define um plano para a transferéncia das doses avaliadas pelas empresas
externas para 0 RCD. Prepara-se um questionario que é distribuido as empresas sob a
forma de uma base de dados MS-Access®, com uma estrutura de tabelas para facilitar
a insercdo de dados;

Fim de 2006 As doses anuais acumuladas devido a exposicdo a radiacdo externa avaliadas no
periodo 1997 a 2005 sdo transferidas para o RCD.

2007 Os valores de dose medidos em 2006 sdo transferidos para 0 RCD em duas etapas
correspondendo ao primeiro e segundo semestres do ano.

2008 Os valores de dose medidos em 2007 sdo transferidos para 0 RCD em quatro
periodos, correspondendo aos trimestres do ano.

2009 Os valores de dose medidos em 2008 sdo transferidos para 0 RCD em quatro

periodos, correspondendo aos trimestres do ano.
Além do ITN ha seis empresas a prestar servicos de dosimetria individual em
Portugal.

2010 A transferéncia das doses medidas durante 2009 para o0 RCD ainda decorre (Julho de
2010).
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1.5 Publicagbes do ITN relativas a dosimetria individual

Atendendo ao papel desempenhado pelo ITN na monitorizacdo da exposi¢do ocupacional a
radiacBes ionizantes no nosso Pais, a publicacdo regular de analises estatisticas que
caracterizassem este tipo de exposicdo foi sempre um dos seus objectivos®?*®. Mais
recentemente, o ITN continuou a publicar este tipo de andlises, sobretudo relativas ao periodo
em que deteve a exclusividade do controlo®®, ou enquanto o nimero de trabalhadores
controlados representou um nimero significativo (~90%) do total®2?,

1.6 Contactos com organizacdes internacionais

O RCD é periodicamente contactado por organizac@es internacionais a fim de fornecer
resultados sobre a exposicdo ocupacional em Portugal. A informacéo disponibilizada consiste
na analise estatistica dos trabalhadores monitorizados, das respectivas instalacdes,
organizados por sectores de actividade, etc., de acordo com requisitos especificos. Os
resultados séo apresentados anonimamente ndo se tendo disponibilizado qualquer tipo de
informacdo de caracter pessoal relativa aos trabalhadores registados.

Destaca-se a ESOREX — European Study on Occupational Exposure, UNSCEAR - United
Nations Scientific Effects on Atomic Radiation, ou projectos em curso na AIEA — Agéncia
Internacional de Energia Atomica.

Relativamente 8 ESOREX?*? e na sequéncia de contactos anteriormente realizados, o RCD
participou no workshop realizado em 2004®%, forneceu a analise de dados relativos ao
perfodo anterior a 2005 e participou novamente num workshop em 2010%%. Os cédigos
utilizados neste exercicio estdo inseridos no RCD e foram utilizados para caracterizar as
instalacdes.

1.7 Publicagdes anteriores do RCD

A data de publicacio deste relatorio, 0 RCD publicou o seguinte documento relativo a
caracterizacdo da exposicdo ocupacional em Portugal: Relatério USPR-A n° 34/2010%%,
intitulado Exposicédo Ocupacional em Portugal no periodo 2000 a 2006.
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2 Informacao contida no Registo Central de Doses

Este Capitulo resume a informacdo contida no Registo Central de Doses, nomeadamente, o
tipo de analise realizada para caracterizar a exposicao ocupacional em Portugal, bem como a
organizacdo dada ao relatorio.

2.1 Questionario

Com o objectivo de reunir o conjunto de dados pessoais e técnicos considerados necessarios
para o RCD, preparou-se o questiondrio que se apresenta no Anexo 1, contendo varias alineas
para caracterizar as instalagdes, identificar os trabalhadores expostos, o campo de radiagdo a
que se encontram sujeitos e o tipo de controlo realizado. O questiondrio foi também preparado
em formato MS Access® ¢ distribuido as empresas prestadoras de servigos de dosimetria
solicitando o seu preenchimento. Deste modo pretende-se que a informag¢do recolhida seja
fornecida nos mesmos moldes da que ja se encontra inserida no RCD, ao mesmo tempo que
se pretende garantir uma identificagdo Unica do trabalhador e a possibilidade de realizar
avaliagdes estatisticas, conforme requerido pela legislagcdo e mencionado no Capitulo 1.

2.2 Dados relativos as instalacdes

O questionario do RCD destina-se a recolha dos dados necessarios para identificar a empresa
empregadora e o trabalhador exposto. A cada instalacdo ou entidade empregadora, ¢ atribuido
um codigo de acesso unico da instalacdo, fornecido pelo RCD a primeira vez que a instalagao
¢ registada. As instalagdes estdo organizadas de acordo com o respectivo sector de actividade,
ou seja, Industria (IND), Investigagdo (INV), Medicina (MED) e Minas (MIN), sendo
solicitada a identificagdo das actividades principais associadas, pré-estabelecidas e
identificadas no ponto 2.1 do questionario (Anexo 1). E também solicitada informagdo
relativamente ao tipo de fonte(s) ou equipamento(s) produtores de radiagdo disponivel na
instalagdo, conforme o ponto 2.2 do questionario (Anexo 1).

2.3 Dados pessoais

Tal como acima se referiu, o questionario do RCD destina-se a recolha dos dados necessarios
para identificar a empresa empregadora e o trabalhador exposto. Para um determinado
trabalhador a recepcao dos respectivos dados e o seu registo no RCD efectua-se, geralmente,
no ficheiro de doses que contém os resultados do primeiro periodo de controlo do trabalhador.

O trabalhador esta registado no RCD com uma identificagdo Unica, sendo os principais
campos utilizados para o identificar os seguintes: nimero do bilhete de identidade (BI), tipo
de identificagdo (por exemplo, nimero do BI comum, militar, estrangeiro, ou nimero do
passaporte), nome completo (separado em primeiro nome, nome do meio e tltimo nome), data
de nascimento, nacionalidade, sexo, numero de contribuinte e coédigo de acesso Unico da
instalagdo. O nimero de contribuinte tem vindo a tornar-se o campo mais fidvel para uma
identificagdo unica do trabalhador embora seja dificil obté-lo, encontrando-se disponivel
apenas para 28% dos trabalhadores. Os campos acima mencionados sdo essenciais para que a
transferéncia das doses se processe correctamente.

O RCD exige também informagdes adicionais sobre o trabalhador, como por exemplo, a
respectiva classificacdo na Categoria A ou B, as praticas realizadas pelo trabalhador e a
respectiva funcao ou profissdo. Todos estes dados devem ser criteriosamente preenchidos com
a lista de codigos pré-definidos em Tabelas, também relacionados com o correspondente
sector de actividade em conformidade com o ponto 4 do questionario (Anexol).

No entanto, as empresas prestadoras de servicos de dosimetria individual ndo sdo bem
sucedidas na obtencdo de toda esta informa¢do. No RCD, apenas 11% dos trabalhadores se
encontram classificados na Categoria A ou B, e apenas 59% declararam a sua fungdo e
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pratica. De uma maneira geral, a pratica ou actividade desenvolvida pelos trabalhadores ¢
caracterizada pelo codigo da actividade da instalacdo, em vez das praticas especificas
desempenhadas pelo trabalhador individualmente. Neste relatério utilizou-se a actividade da
instalagdo para se poder organizar os grupos de trabalhadores e calcular as respectivas
distribuicdes. O RCD contém mais informacdes relacionadas com o controlo (exposi¢ao
externa), que serdo abordadas na sec¢do seguinte.

2.4 Informacéo adicional

O registo do trabalhador contém também informacgao adicional relativa ao controlo individual
(exposicdo externa), e que inclui: data de inicio e de fim do controlo na instalagdo, registo de
emprego anterior, tipo de dosimetros atribuidos (de corpo inteiro, de extremidade, ou ambos),
tipo de exposicao a radiagdo externa (fotdes, neutrdes e beta), método de avaliagdo realizado
como TLD, OSL-optical stimulated luminescence, pelicula fotografica, frequéncia do
controlo, identificacdo da empresa que o realiza, dose recebida por trimestre e dose
acumulada. O RCD permite efectuar, de uma forma expedita, o calculo da dose integrada
entre determinados periodos e da dose total acumulada (life-time dose).

Durante o periodo em que a monitorizacdo individual foi realizada com um detector de
pelicula fotografica, as avaliagdes de dose eram realizadas em termos do Hx (photon-
equivalent dose) expresso em sievert (Sv) e em rem. Desde 1996 com o inicio do controlo
baseado em termoluminescéncia, o ITN passou a efectuar e a reportar os resultados das
avaliagdes, em termos das grandezas operacionais Hy(10) e H,(0,07), respectivamente, o
equivalente de dose individual a profundidade de 10 mm e a profundidade de 0,07 mm,
expressas em sievert (Sv).

Desde 2004, com o encerramento da dosimetria fotografica, todos os trabalhadores passaram
a ser controlados com dosimetros TLD. Os trabalhadores monitorizados foram controlados no
que respeita a radiagdo gama e X, usando dosimetros TLD de corpo inteiro, sendo solicitada a
sua colocagdo na regido do tronco, na posi¢ao de maior exposi¢ao. Desde meados de 2009 que
opera em Portugal uma empresa com um sistema de dosimetria baseado em OSL.

Os dosimetros de corpo inteiro utilizados pelos trabalhadores fornecem medidas em termos de
H,(10) e de H,(0,07) e os dosimetros de extremidades sob a forma de anel, em termos
de H,(0,07). Todas as grandezas sdo expressas em Sv. A definicdo da dose efectiva®**?)
contém duas componentes, a primeira relativa a contribuicdo da exposi¢do a radiagdo externa
estimada pelo equivalente de dose individual a profundidade de 10 mm, e a segunda relativa a
contribuicdo da exposi¢cdo a radiacdo interna, estimada pela dose efectiva comprometida. No
entanto, como foi referido no Capitulo 1, 0 RCD contém apenas o registo das medidas de
exposicao a radiagdo externa, ou seja, a dose efectiva anual dos trabalhadores ¢ estimada pelas
medidas de Hp(10) periddicas, realizadas durante cada ano civil. Os valores das outras
grandezas operacionais, 0 Hy(0,07) medido com dosimetros de corpo inteiro e com dosimetros
de extremidades, estdo registados, sdo mantidos e actualizados, mas nao foram utilizados em
calculos estatisticos.

2.5 Plano de transferéncias de dados das empresas para o RCD

A importacdo dos valores de dose foi efectuada em vérias fases. A primeira teve inicio no
primeiro trimestre de 2005, apo6s reunides preliminares com os responsaveis das varias
empresas prestadoras do servigo de dosimetria individual, que se comprometeram a compilar
e a enviar ao RCD as doses anuais acumuladas desde o inicio da respectiva actividade. As
doses anuais acumuladas enviadas pelas empresas, em conjunto com os correspondentes
valores arquivados pelo ITN e previamente introduzidos no RCD relativos ao periodo 1997 a
2005, ficaram completos. A segunda fase decorreu em 2007, procedendo-se a recolha dos
valores de dose avaliados por cada uma das empresas em 2006 em duas etapas, relativas ao
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primeiro e ao segundo semestres de 2006. Por ultimo, os valores de dose avaliados em 2007 e
2008 foram transferidos para o RCD com uma frequéncia trimestral. Presentemente, estao-se
a envidar esforgos para se aumentar a periodicidade de transferéncia de dados de modo a que,
brevemente, os dados existentes no RCD possam estar disponiveis a qualquer momento.

O RCD através das suas varias potencialidades, permite realizar avaliagdes estatisticas,
calculos das distribui¢des do numero de trabalhadores por intervalos de dose, organizados por
sector, por area de actividade associada as instalagdes, e num futuro préximo, por categoria,
por fungdo, por actividade dos trabalhadores individualmente, etc. O RCD esta arquivado no
servidor principal do ITN ao qual tém acesso apenas as pessoas afectas ao RCD e o servico de
informatica. Além das copias de seguranca regulares do servidor ¢ ainda, periodicamente,
efectuada copia para CD-ROM.

2.6 Definicdes e parametros usados na analise dos dados

O presente documento caracteriza a exposi¢cdo ocupacional em Portugal no periodo 2007
devido a exposi¢do a radiacdo externa. Consideraram-se quatro sectores de actividade,
nomeadamente, Industria (IND), Investigagdo (INV), Medicina (MED) e Minas (MIN). Os
trabalhadores do ITN foram considerados no sector de investigacao. De seguida referem-se as
designagdes correntemente utilizadas no relatério, bem como os pardmetros de andlise
apresentados nos Capitulos seguintes.

Instalagdo: Entidade empregadora do trabalhador, que solicita as empresas prestadoras de
servicos de dosimetria a monitorizacao do(s) seu(s) trabalhadores(s) exposto(s) as radiagoes.

Sector de actividade: Area onde se enquadra a actividade principal da instalagio. Em
Portugal consideram-se quatro sectores de actividade, nomeadamente, Industria (IND,
vermelho), Investigacao (INV, verde), Medicina (MED, amarelo) e MIN (Minas, laranja).

Trabalhador monitorizado: Trabalhador afecto a uma instalagdo a quem foi atribuido um
dosimetro individual avaliado regularmente por uma das empresas prestadoras de servigos de
dosimetria.

Trabalhador exposto (DL 222/2008): Trabalhador que recebe um valor de dose efectiva
anual superior a 1 mSv, ou seja, superior ao limite de dose anual para os membros do publico.

Trabalhador exposto (neste documento): Trabalhador afecto a uma instalagdo a quem foi
atribuido um dosimetro individual avaliado por uma das empresas prestadoras de servicos de
dosimetria que recebeu um valor de dose efectiva anual superior ao valor minimo de registo,
E>0,1 mSv.

Dose efectiva anual: Dose acumulada no ano civil em causa. Pelas razdes anteriormente
apontadas, no RCD estdo registadas as doses anuais acumuladas devidas a exposi¢do a
radiacdo externa, reportadas pelas empresas prestadoras de servigos de dosimetria individual.
A componente da dose efectiva correspondente a dose de radiacdo interna ndo esta registada e
nao foi por isso contabilizada.

Distribuicdo do numero de trabalhadores por intervalos de dose efectiva: Tabelas ¢
respectivas representacdes graficas do nimero de trabalhadores em cada intervalo de dose
efectiva anual. A escolha dos intervalos de dose teve em conta os limites de dose anual e as
defini¢cdes de trabalhador de Categoria A e B decorrentes dos valores considerados para os
limites. No ano 2008 estiveram em vigor: o DR 9/1990"? que estabelece o limite anual de
dose efectiva em 50 mSv, a Directiva 96/29/EURATOM® que adopta como limite 100 mSv
em periodos de 5 anos, nao devendo exceder 50 mSv em cada ano, mas que admite que os
Estados Membros adoptem um limite anual (20 mSv), o DL 167/2002? (que subentende um
limite de 20 mSv ao definir trabalhador de Categoria A e B, bem como o valor da dose de
declaragio) e o DL 222/2008“ que estabelece novos limites de dose. Tendo em conta os
valores dos limites de dose efectiva mencionados e resumidos na Tabela 2.1, escolheram-se
dois conjuntos de intervalos de dose para representar as distribui¢des dos trabalhadores.

9



Relatério UPSR-A n° 35/2010

Intervalos de dose efectiva I: No primeiro conjunto consideram-se onze intervalos de modo
a fornecer uma melhor compreensdo das distribui¢des: E<0,1; 0,1<E<0,2; 0,2<E<0,5;
0,5<E<1; 1<E<2; 2<E<6; 6<E<10; 10<E<15; 15<E<20; 20<E<50 ¢ E>50 (mSv). Na escolha
dos intervalos de dose considerados nas distribui¢des teve-se em conta os limites anuais de 20
mSv e de 50 mSv, bem como os respectivos 3/10 destes valores, isto ¢, 6 mSv e 15 mSv,
respectivamente.

Tabela 2.1 — Limite de dose efectiva para os trabalhadores expostos € os membros do publico
no periodo 2000 a 2008; Valores de dose usados na classificagao dos trabalhadores expostos
na Categoria A e de declaragdo a DGS (em mSv).

Legislacio Limite de dose efectiva para os Categoria A Membros | Declaragdo a
gisiag trabalhadores expostos & do publico DGS
DR 9/1990"” 50 mSv 15 5
o 100 mSv em intervalos de 5 anos,
Dlrectlg)a ndo devendo ultrapassar 50 mSv 6 1
96/29 em cada ano. Os estados podem
definir um limite anual (20 mSv)
DL 167/2002? | (Subentende-se 20 mSv) 6 2
100 mSv em intervalos de 5 anos,
DL 222/2008“ | ndo devendo ultrapassar 50 mSv 6 1
em cada ano.

Intervalos de dose efectiva Il: No segundo conjunto consideram-se seis intervalos de dose
efectiva: 0,1<E<I; 1<E<6; 6<E<15; 15<E<20; 20<E<50 ¢ E>50 (mSv). Na escolha dos
intervalos de dose considerados nas distribuicdes teve-se em conta os valores 1 mSv.a’
(trabalhador exposto), 6 mSv.a" (trabalhador exposto de categoria A na nova legislagio), 15
mSv.a” (trabalhador exposto de categoria A na legislacdo anterior), 20 mSv.a™ (limite anual
nalguns paises) ¢ 50 mSv.a™' (limite anual em vigor até a publicagdo do DL 222/2008%).

Valor minimo de registo: Um décimo do valor correspondente ao limite de dose no periodo
de controlo (ICRP 60®), ICRP 75“"). Os valores medidos que sejam inferiores a este valor
sdo considerados como 0,00 mSv. No RCD, o valor minimo de registo considerado ¢ de 0,10
mSv por més. Valores de dose inferiores a 0,10 mSv sdo considerados como 0,00 mSv.

Dose efectiva média (mSv): Valor médio anual expresso em mSv da dose efectiva calculada

no conjunto dos trabalhadores monitorizados, ou no conjunto dos trabalhadores expostos
(E>0,1 mSv).

. . , F N
Dose efectiva colectiva (man.Sv): E dada pela expressao j Eg—EdE, onde (?TEJ representa
0

o numero de trabalhadores que receberam uma dose efectiva anual entre E e E+dE, calculada
no universo dos trabalhadores monitorizados®, expresso em man.Sv.

Doses elevadas: Dando cumprimento ao disposto no Artigo 21° do DL 167/2002% as
empresas sdo obrigadas a declarar a DGS a lista dos trabalhadores monitorizados que
receberam doses de radiagdo externa superiores a 2 mSv, em cada periodo de controlo.

Auséncia de informacdo dosimétrica: Nos casos de auséncia de informagdo dosimétrica
devido, por exemplo, ao extravio do dosimetro ou a auséncia de processamento, de forma
continuada ao longo de um ano, o correspondente valor de dose acumulada foi considerado
como 0,00 mSv para fins estatisticos, anexando-se uma observagao explicativa no campo que
se encontra previsto para este efeito no ficheiro do trabalhador.

Prética ou actividade: Actividade principal da instalagdo, por vezes, também do trabalhador.
No entanto, dada a escassez de informacao relativa as praticas realmente desempenhadas pelo
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trabalhador, estes foram agrupados de acordo com actividade principal da instalagdo. Tendo o
RCD participado no grupo de estudo sobre exposi¢do ocupacional ESOREX (ver seccao 1.6)
adoptaram-se os respectivos codigos para caracterizag¢do da actividade da instalagdo descritos
na Tabela 2.2.

Tabela 2.2: Lista de cddigos ESOREX para caracterizar as actividades ou praticas das
instalacdes, agrupadas por sector de actividade (IND, INV, MED, MIN)

ESOREX Actividade da instalagéo ::t?:/?(rlsge Codigos e analise pratica
1 Radiologia convencional (ndo Hosp). MED 1.1,14,15,1.9
2 Radiologia de intervengdo MED 12,13
3 Cardiologia MED 1,2
4 Radiologia Cirtirgica MED 1.2,1.3
5 Radiologia e Terapia (Hospitais) MED 1.1,1.4,1.5,1.9
6 Radioterapia MED 2.1,2.2
7 Medicina Nuclear MED 3.1,3.2,33
8 Medicina dentaria MED 1.6,1.7
9 Medicina veterinaria MED 5

10  Outros aplicagdes médicas MED 1.7, 4

11 Investigacdo INV 2,3.1,3.2
13 Ensino superior INV 1

14 Investigacdo nuclear INV ITN

15 Minas de uranio MIN 1,1

16 Minas ndo uraniferas MIN 1.2,1.3

17 Radiografia Industrial IND 1.1,1.2,2.1,2.2
18 Radiografia Industrial em camara IND 1.1,2.1

19 Radiografia industrial em estaleiro IND 1.2,2.2

20 Outras aplicagdes industriais IND 3,4,5,6

21 Irradiag@o Industrial IND 4,7

22 Electromedicina IND 6(4.1a4.7)
23 Transporte de material radioactivo IND 7

Apresentacdo de resultados e organizacéo do relatério: Relativamente a apresentacdo dos
resultados, o relatério estd organizado de acordo com o esquema representado na Figura 2.1.
no qual ndo se menciona o Capitulo 3 dedicado a generalidades sobre o controlo individual.

De modo a facilitar a interpretagdo dos resultados, atribuiu-se as Figuras a mesma numeracao
usada para identificar as Tabelas onde os valores estao listados.

No Capitulo 4 apresentam-se os resultados totais relativos a todos os trabalhadores
organizados por sectores de actividade, nomeadamente, Industria (IND), Investigacdo (INV),
Medicina (MED) e Minas (MIN), as respectivas distribui¢des anuais, as doses efectivas
médias por sector de actividade, as doses efectivas colectivas por sector de actividade ¢ a
contribuicdo de cada sector para a dose colectiva.

Nos capitulos seguintes adoptou-se uma metodologia semelhante. Assim, no Capitulo 5
apresentam-se os resultados relativos a Industria, com a panoramica global das actividades
desenvolvidas pelas instalagdes deste sector, respectivas doses médias, doses colectivas e a
contribuicdo de cada actividade parcelar para a dose colectiva do sector. Analogamente no
Capitulo 6 para o sector da Investigacdo, no Capitulo 7 para o sector da Medicina ¢ no
Capitulo 8 para o sector das Minas. No Capitulo 9 apresentam-se as conclusdes finais.
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Capitulo 4 Secglo X4

Sector de Actividade Actividade da Instalagdo

—— 1 —FRadwlogia convencienal

—— 2 —FBRadiologia de intervencio

—— 3 - Cardiclogia

—— 4 —FRadiologia cirirgica

—— 5 —Radiologia + terapia (hospitais)
[ CBDUCIRE —— 6 — Radioterapia
—— 7 —Medicina nuclear
—— 8- Idedicina dentana

—— 9 —Medicina veterinaria

—— 10 — Cutras actividades médicas

Figura 2.1 — Esquema da organizagdo do relatorio.
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3 Exposicéo ocupacional no periodo 2000-2007

Neste Capitulo apresenta-se informacdo de caracter geral relativamente ao controlo
dosimétrico, por exemplo, uma comparacdo entre as percentagens de trabalhadores
monitorizados pelo ITN e pela globalidade das empresas externas, metodologias e frequéncia
de controlo, relativas ao periodo 2000 a 2007.

3.1 Universo dos trabalhadores monitorizados

Como foi referido anteriormente, até 1996 o ITN foi o Unico servigo de dosimetria individual
no Pais efectuando o controlo dos trabalhadores expostos a radiacdo externa. A partir de 1997
com o inicio da prestacao de servigos de dosimetria individual por empresas privadas, o ITN
deixou de deter o universo dos trabalhadores monitorizados. O nimero de empresas externas
tem aumentado desde 1997, operando cinco empresas em 2006, e seis em 2010. Na Tabela 3.1
e na Figura 3.1 apresentam-se as percentagens de trabalhadores monitorizados pelo ITN e
pelas outras empresas no periodo de 2000 a 2007.

Tabela 3.1 — Comparagdo da percentagem de trabalhadores controlados pelo ITN e pelas
restantes cinco empresas prestadoras de servi¢os de dosimetria individual.
Empresas 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007

ITN 935 921 903 871 516 271 233 206
Empresas externas 6,5 7,9 97 129 484 729 76,7 794

100 -
80 - l . .
60 -

40 - 729 76,7 794
20 1 484
0 5 7.9 97 129 | |

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007

Ano

Percentagem trabalhadores

O Empresas externas | ITN

Figura 3.1 — Comparacdo da percentagem de trabalhadores controlados pelo ITN e pelas
restantes empresas, no periodo 2000 a 2007.

3.2 Metodologia de controlo

Na Tabela 3.2, apresentam-se as percentagens de trabalhadores monitorizados organizados
por método de controlo. No periodo em apreco utilizaram-se duas metodologias para
avaliacdo da dose de radiacdo externa, a primeira usando um dosimetro com uma pelicula
fotografica como detector (dosimetro fotografico), e a segunda com detectores
termoluminescentes (dosimetro TLD). No ano 2007, periodo a que se refere este relatorio,
todos os trabalhadores foram monitorizados com dosimetros termoluminescentes.
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No periodo 2000 a 2003 cerca de 70% dos trabalhadores foram monitorizados com TLD e
30% com pelicula. A partir de 2005, todos os trabalhadores passaram a ser monitorizados com
TLD, pelas razdes ja apontadas.

Tabela 3.2 — Percentagem de trabalhadores monitorizados por metodologia de controlo com
detector de pelicula (dosimetro fotografico) e TLD (dosimetro com detectores
termoluminescentes), no periodo 2000 a 2007.

Metodologia de
controlo
Pelicula 310 30,2 268 264 6,9 0 0 0
TLD 69,0 698 732 736 931 100 100 100

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007

3.3 Frequéncia de controlo

De acordo com a informac&o disponibilizada pelas empresas, ha trés periodos de controlo em
uso: mensal, bimestral e trimestral. Na Figura 3.2, apresentam-se as percentagens de
trabalhadores monitorizados relativamente a frequéncia de controlo. De uma maneira geral, ha
mais pessoas controladas trimestralmente (cerca de 60%) do que mensalmente (cerca de
40%), sendo o periodo bimestral pouco frequente. No ano 2004, h&a uma aparente alteragdo da
tendéncia, devida a transicdo das pessoas monitorizadas com pelicula fotografica
trimestralmente para TLD, eventualmente com outro periodo de controlo. A partir de 2005, o0s
dados sugerem um aumento da frequéncia trimestral relativamente a mensal. No periodo 2005
a 2007 a duragcdo do periodo de controlo foi mensal (38 a 45%), bimestral (2 a 4%) e
trimestral (53 a 60%). Em principio, a escolha do periodo de controlo deve corresponder a
classificacdo dos trabalhadores expostos como pertencendo a Categoria A ou B (c.f. Tabelas
1.2 e 2.1). No entanto, 0 RCD apenas dispde desta informacgédo para 10% dos trabalhadores
pelo que, de momento, ndo € possivel tirar conclusdes relativamente a escolha do periodo de
controlo.

100

80

60 1

Percentagem de trabalhadores

2 B 7 9 . 2 0
0 0 2 9 .m B P
407 ,V/ r/ r.‘;‘; /V /% V/ rﬁ
R RARRDE
NDh T4 A 5 Oh . Gd. Vi

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007
Ano
[ awm T  @BM |

Figura 3.2 — Percentagem de trabalhadores monitorizados no periodo 2000-2007,
relativamente a periodicidade do controlo (M: mensal, B: bimestral e T: trimestral).

Verifica-se que o periodo de controlo bimestral é utilizado apenas nos sectores da Industria e
da Medicina. Por altimo e relativamente ao sector das Minas, no periodo anterior a 2006
qguando as instalacbes associadas a exploracdo de Uranio ainda se encontravam em
funcionamento, a quase totalidade dos trabalhadores eram controlados mensalmente. A partir
do encerramento desta actividade, verifica-se a predominancia do controlo trimestral.
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4  Total da exposicao ocupacional

4.1 Numero total de trabalhadores

O numero total de instalagdes controladas, de trabalhadores monitorizados e expostos, assim
como as percentagens dos trabalhadores expostos no ano 2007, encontram-se representados
na Tabela 4.1 e graficamente nas Figuras 4.1. Tal como referido no capitulo anterior,
consideram-se como trabalhadores monitorizados a totalidade dos trabalhadores e como
trabalhadores expostos aqueles que tiveram uma dose efectiva anual superior ao valor minimo
de registo de 0,10 mSv. Utilizou-se esta designacdo que ja foi usada em publicagdes
anteriores, apesar da definicao de trabalhador exposto na legislagdo nacional corresponder ao
trabalhador que recebeu uma dose superior ao limite de dose para os membros do publico, ou
seja superior a 1 mSv.a™' de acordo com o DL 222/2008, ou 5 mSv.a" segundo o DR 9/1990
(ver Capitulo 2).

Tabela 4.1 — Numero total de instalagdes controladas, de trabalhadores monitorizados, de
expostos, e respectivas percentagens de trabalhadores expostos em 2007. Divisao por sectores
de actividade: IND, INV, MED e MIN.

IND INV| MED| MIN| Total
Instalacoes 259 47| 1.012 41 1.322
Trabalhadores Monitorizados (N°) 1.744 464 | 11.347 24| 13.579
Expostos (N°) 598 101| 3.938 0] 4.637
Expostos (%) 343 21,8 34,7/ 0,0 34,1
16.000 " 12.000 ——
5 10000 -
12.000 - B
° S 8000 |
E 8000 € 6000 -
z S
S 4.000
4,000 % e
S 2000 A
0 . . z 0,_- — |
Instalagdes Monitorizados Expostos IND INV MED MIN
Sector
(a) (b)
g 100
;‘j’: 07 Figuras 4.1 — Dados referentes a 2007: (a)
g 07 Numero de instalagdes, de trabalhadores
§ 407 monitorizados e expostos; (b) Numero total de
2 2 % 7 ’_‘ trabalhadores monitorizados por sectores de
5 % ‘ actividade; (c) Percentagem de trabalhadores
IND INV MED MIN expostos por sectores de actividade.
Sector
()
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A semelhanca do observado no periodo 2000-2006 (c.f. Relatorio UPSR-A 34/2010%%), o
numero de instalagdes controladas e de trabalhadores monitorizados continuou a aumentar em
2007. No entanto, a percentagem de trabalhadores expostos tem-se mantido aproximadamente
constante, cerca de 34%. O maior numero de trabalhadores monitorizados pertence ao sector
médico (84%), seguido do sector industrial (13%), investigacdo (3%) e minas (ver Figura
4.1.b), mantendo as propor¢des relativas anteriormente verificadas.

Relativamente as percentagens de trabalhadores expostos em cada sector de actividade,
observa-se também a mesma tendéncia dos ultimos anos (c.f. Tabelas 5.1, 6.1, 7.1 ¢ 8.1. do
Relatorio UPSR-A n° 34/2010%%), sobretudo nos sectores com maior nimero de
trabalhadores como ¢ o caso dos sectores da Industria (32 a 35%) e da Medicina (33 a 36%).
Nos outros dois sectores, verifica-se uma maior flutuacdo, no sector da Investigagdo (15 a
22%). No sector das Minas nao houve trabalhadores expostos em 2007.

4.2 Distribuicdo por intervalos de dose efectiva anual

A distribuicdo do numero total de trabalhadores monitorizados em 2007 organizada por
intervalos de dose efectiva anual (em mSv), estd apresentada na Tabela 4.2 (colunas da
direita), bem como organizados por sectores de actividade. Apresentam-se também estes
nimeros em percentagens, para os mesmos intervalos de dose efectiva anual. Na analise de
resultados consideram-se sempre duas distribui¢des correspondendo aos intervalos de dose
efectiva I e II definidos no Capitulo 2. A escolha teve em conta os limites anuais de dose
efectiva de 20 mSv e de 50 mSv, bem como os respectivos 3/10 destes valores, isto ¢, 6 mSv e
15 mSv, em vigor em Portugal na altura' .

Tabela 4.2 — Distribui¢do do numero de trabalhadores e respectivas percentagens organizados
por intervalos de dose efectiva anual expressos em mSv, em 2007: Total (colunas da direita);
e por sector de actividade IND, INV, MED e MIN.

Intervalos IND INV MED MIN Total
de dose Ne° % Ne° % N° % Ne° % Ne° %
E<0,1 1.146 65,7 | 363 782 | 7409 653 24 100,0 | 8.942 65,9
0,1<E<0,2 113 189 52 51,5 722 183 0 0,0 887 19,1
0,2<E<0,5 142 23,7 38 37,6 | 1.156 294 0 0,0 1.336 28,8
0,5<E<1 132 22,1 7 6,9 950 24,1 0 0,0 | 1.089 23,5
1<E<2 110 184 4 4,0 604 153 0 0,0 718 15,5
2<E<6 81 13,5 0 0,0 371 9,4 0 0,0 452 9,7
6<E<10 13 2,2 0 0,0 77 2,0 0 0,0 90 1,9
10<E<15 4 0,7 0 0,0 32 0,8 0 0,0 36 0,8
15<E<20 0 0,0 0 0,0 13 0,3 0 0,0 13 0,3
20<E<50 3 0,5 0 0,0 11 0,3 0 0,0 14 0,3
E>50 0 0,0 0 0,0 2 0,0 0 0,0 2 0,0

De acordo com a Tabela 4.2 e a Figura 4.2.a, observa-se que cerca de 34% do total de
trabalhadores recebeu um valor de dose anual superior a 0,1 mSv, a maioria dos quais inferior
a 2 mSv. Cerca de 3,3% receberam uma dose efectiva superior a 6 mSv, dos quais 0,3% (16
trabalhadores) receberam uma dose efectiva superior a 20 mSv, e 2 trabalhadores uma dose
anual superior a 50 mSv.
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Quanto a percentagem do numero de trabalhadores relativamente ao total, valores
apresentados na Tabela 4.2 e na Figura 4.2.b, observa-se que a maioria dos trabalhadores que
se encontram nos intervalos de dose 0,1<E<0,2 mSv e 0,2<E<0,5 mSv pertencem ao sector da
Investigacdo. Verifica-se que a distribuicdo correspondente ao sector da Medicina em 2007,
tem mais trabalhadores nos intervalos de dose mais baixa e menos nos de dose mais elevada
do que a distribui¢do correspondente ao sector da Industria. No sector das Minas todos os
trabalhadores receberam doses anuais inferiores a 0,1 mSv.
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Figura 4.2.a — Percentagem do ntimero total de trabalhadores por intervalos de dose efectiva,
em 2007 (Tabela 4.2).
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Figura 4.2.b — Percentagem dos trabalhadores monitorizados por intervalos de dose efectiva,
organizados por sector de actividade, em 2007 (Tabela 4.2, com E>0,1 mSv).

As distribuigdes dos trabalhadores expostos (E>0,1 mSv) considerando os intervalos de dose
efectiva Il definidos no Capitulo 2 representam-se na Tabela 4.3. Na referida tabela,
apresentam-se 0s numeros totais e respectivas percentagens nas colunas da direita e nas
restantes colunas, os valores organizados por sectores de actividade (IND, INV, MED e
MIN). Relativamente a este grupo, observa-se que no total, cerca de 71% dos trabalhadores
receberam valores de dose efectiva compreendidos entre 0,1 € 1 mSv, e 25% entre 1 e 6 mSv.
Em 2007, cerca de 0,3% (16 trabalhadores) receberam uma dose anual efectiva superior a 20
mSv, tendo-se registado 2 trabalhadores com dose superior a 50 mSv. Estes valores sdo
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comparaveis aos registados nos anos anteriores. Atendendo aos nimeros de trabalhadores
envolvidos, as distribui¢des da Medicina condicionam a distribuicao total.

Tabela 4.3 — Distribui¢do do niumero de trabalhadores expostos e respectivas percentagens
organizados em seis intervalos de dose efectiva anual expressos em mSv, em 2007: Total
(colunas da direita); e por sector de actividade IND, INV, MED e MIN.

Intervalos IND INV MED MIN Total

de dose NP° % N© % N© % N° % No %
0,1<E<1 387 64,7 97 96,0 | 2.828 71,8 0 0,0 3.312 714
1<E<6 191 31,9 4 4,0 975 24,8 0 0,0 1.170 25,2
6<E<15 17 2,8 0 0,0 109 2.8 0 0,0 126 2,7
15<E<20 0 0,0 0 0,0 13 0,3 0 0,0 13 0,3
20<E<50 3 0,5 0 0,0 11 0,3 0 0,0 14 0,3
E>50 0 0,0 0 0,0 2 0,1 0 0,0 2 0,0
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Intervalos de dose

Figura 4.3.a — Percentagem de trabalhadores expostos (E>0,1 mSv) agrupados em seis
intervalos de dose efectiva, em 2007 (Tabela 4.3).

Relativamente ao sector da Industria, cerca de 3,3% (20 trabalhadores) receberam uma dose
efectiva superior a 6 mSv, dos quais 0,5% (3 trabalhadores) com valores compreendidos entre
20 mSv e 50 mSv. Neste ano e neste sector, ndo se registaram valores de dose efectiva
superiores a 50 mSv.

No sector da Investigacdo, a quase totalidade dos trabalhadores estd concentrada no primeiro
intervalo, enquanto que cerca de 4 % (correspondendo a 4 trabalhadores) receberam uma dose
efectiva superior a 1 mSv e inferior a 6 mSv, ndo se tendo registado valores de dose efectiva
superiores.

No sector da Medicina, cerca de 3,5 % receberam uma dose efectiva superior a 6 mSv (135
trabalhadores), dos quais 0,4% (13 trabalhadores) receberam valores superiores a 20 mSv,
enquanto que 2 trabalhadores receberam uma dose superior a 50 mSv.

No sector das Minas, nao houve trabalhadores com dose efectiva superior a 0,1 mSv em 2007.
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Figura 4.3.b — Percentagem de trabalhadores expostos (E>0,1 mSv) agrupados em seis
intervalos de dose efectiva, organizados por sector de actividade, em 2007 (Tabela 4.3).

4.3 Dose efectiva média

Na Tabela 4.4 apresentam-se os valores da dose efectiva média no ano de 2007, considerando
todos os trabalhadores monitorizados e todos os trabalhadores expostos (coluna da direita). Na
mesma Tabela apresentam-se também os valores da dose efectiva média, organizados por
sector de actividade. Na Figura 4.4 apresentam-se graficamente os valores da dose efectiva
média para cada sector de actividade, sendo os pontos a cheio correspondentes aos
trabalhadores monitorizados, e os pontos a vazio os relativos aos trabalhadores expostos.

Tabela 4.4 — Dose efectiva média (mSv) total em cada sector de actividade, em 2007.

Trabalhadores IND| INV| MED| MIN| Total
Monitorizados 0,5 0,1 0,4 0,0 0,4
Expostos 1,4 0,3 1,3 0,0 1,3

4

Dose média (mSv)
[\S}

IND INV MED MIN

Sector

‘ —&— Monitorizados —{— Expostos ‘

Figura 4.4 — Dose efectiva média em cada sector de actividade para os trabalhadores
monitorizados e expostos, em 2007.
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Os valores da dose efectiva média total observados nos trabalhadores monitorizados e
expostos obtidos em 2007, mantétm a mesma tendéncia para valores decrescentes
anteriormente observada no periodo 2000 a 2006.

No sector da Industria, observa-se que os valores obtidos para a dose efectiva média dos
trabalhadores monitorizados e expostos, sdo equivalentes aos registados anteriormente, no
periodo 2000 a 2006.

No sector da Investigagdo, observa-se que o valor obtido para a dose efectiva média dos
trabalhadores monitorizados ¢ equivalente aos registados anteriormente, no periodo 2000 a
2006. Quanto aos trabalhadores expostos, o valor de 2007 ¢ também comparével aos valores
de 2005 e de 2006.

No sector da Medicina, observa-se que o valor obtido para a dose efectiva média dos
trabalhadores monitorizados ¢ equivalente aos registados anteriormente, no periodo 2000 a
2006. Quanto aos trabalhadores expostos, o valor de 2007 ¢ comparavel aos valores obtidos
desde 2004.

No sector das Minas, os valores das doses efectivas médias sdo nulos para ambos os tipos de
trabalhadores.

4.4 Dose efectiva colectiva

Na Tabela 4.5 apresentam-se os valores da dose efectiva colectiva para o ano de 2007,
considerando todos os trabalhadores monitorizados (coluna da direita). Apresentam-se
também na mesma tabela os valores da dose efectiva colectiva por sector de actividade. Da
analise dos dados, verifica-se que a contribuicao de cada sector para a dose colectiva ¢ de
cerca de 14,5% (IND), 0,5% (INV) e 85,0% (MED).

Tabela 4.5 — Dose efectiva colectiva (man.Sv) total e para cada sector de actividade, em 2007.
2007 IND INV| MED MIN Total
Dose efectiva colectiva 0,86 0,03 5,03 0,00 5,92

A dose efectiva colectiva total em 2007 ¢ ligeiramente superior aos correspondentes valores
obtidos nos anos 2005 e 2006, mas comparavel aos valores de 2000 e 2004.

No sector da Industria, a dose efectiva colectiva em 2007 ¢ semelhante aos valores registados
nos ultimos anos 2005 ¢ 2006.

No sector da Investigacdo, a dose efectiva colectiva em 2007 ¢ idéntica a de anos anteriores ¢
muito inferior quando comparada com a dos sectores da Industria e da Medicina.

No sector da Medicina, a dose efectiva colectiva em 2007 ¢ também equivalente a obtida no
periodo 2000 a 2006, mantendo-se nos valores elevados registados nestes anos.

No sector das Minas, a dose efectiva colectiva em 2007 é nula.

Relativamente as contribui¢des de cada sector para a dose efectiva colectiva total, observam-
se valores idénticos aos registados no periodo 2000 a 2006 (c.f. Tabela 4.24 do Relatério
UPSR-A 34/2010%9).
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5 Exposicdo ocupacional no sector da Industria

No Capitulo 4 apresentou-se a analise da exposicao ocupacional no ano 2007 para o sector da
Industria em termos da distribuicdo do nimero de trabalhadores monitorizados e expostos por
intervalos de dose I e II, dose efectiva média, dose efectiva colectiva e a contribuicdo do
sector para a dose colectiva no ano a que se reporta o relatdrio. De seguida, e de acordo com a
informacao recolhida com base no questiondrio distribuido as empresas prestadoras de
servicos de dosimetria, apresentam-se os mesmos indicadores, organizados por actividade da
instalacdao no sector IND. Os dados foram organizados em termos da actividade principal da
instalacdo e ndo da actividade de cada individuo. Assim, as distribuicdes caracterizam a
actividade principal da instalacdo e os nimeros de trabalhadores referidos compreendem a
totalidade dos individuos que lhe estdo afectos.

5.1 Nuamero de trabalhadores por actividades no sector da Indudstria

Neste sector, identificaram-se sete grupos de instalagdes, designadamente, Radiografia
industrial, Radiografia industrial em camara, Radiografia industrial em estaleiro, Outras
aplicagdes industriais, Irradiacdo industrial, Electromedicina e Transporte (de material
radioactivo). Na Tabela 5.1 apresentam-se os numeros de trabalhadores monitorizados, e
expostos e as respectivas percentagens, organizados pela actividade principal da instalacdo.

Tabela 5.1 — Numero total de trabalhadores monitorizados e expostos no sector IND (parte
superior da tabela); tipo de instalagdes, respectivo niimero de trabalhadores monitorizados e
expostos e respectivas percentagens (%), em 2007.

2007 Monitorizados Expostos
Trabalhadores 1.774 598
Tipo de Instalacfes Monitorizados Expostos

. . . 115 30
Radiografia industrial (R Ind) 6.6) (5.0)

. . . A A 55 11
Radiografia industrial em camara (R Ind Cam) (32) (1.8)
Radiografia industrial em estaleiro (R Ind Est) Il 66

i (6.4) (11,0
S . 1.215 442

Outras aplicagoes industriais (O A Ind) (69.7) (73.9)
. . 36 4
Irradiagdo industrial (Irr Ind) 2.1 0.7)
. 208 41
Electromedicina (Electrom) (11.9) (6.9)
T T 4 4
ransportes (Transp) 0,2) 0,7)

Na Figura 5.1.a representam-se os numeros de trabalhadores monitorizados e expostos em
2007 por actividade da instalagdo. Na Figura 5.1.b representa-se a importancia relativa de
cada actividade expressa em termos das percentagens de trabalhadores em cada universo
respectivo. Da leitura da Figura 5.1.b, observa-se que em termos do nimero relativo de
trabalhadores expostos, tem maior importancia a actividade Outras aplica¢Bes industriais,
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seguida da Radiografia Industrial em estaleiro, e das actividades de Electromedicina, bem
como a Radiografia industrial (geral) e de Radiografia industrial em camara.
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[WRInd BR IndCam OR Ind Est @ OA Ind O Irr Ind @ Hlectrom @ Transp|

Figura 5.1.a — Numero de trabalhadores monitorizados (esquerda) e expostos (direita) em
cada tipo de instalagdo no sector da Industria, em 2007.
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Figura 5.1.b — Importancia relativa de cada tipo de instalacdo industrial, expressa em termos
do numero relativo de trabalhadores monitorizados (esquerda) e expostos (direita), em 2007.

5.2 Intervalos de dose efectiva por actividade da Instalacéo

Na Tabela 5.2.a apresentam-se as distribuicdes do numero de trabalhadores expostos
agrupados em seis intervalos de dose efectiva organizados pela actividade da instalacao,
conforme mencionado na Tabela 5.1

Tabela 5.2.a — Numero de trabalhadores expostos agrupados em seis intervalos de dose
efectiva nas instalacdes do sector industrial, em 2007.

Irétsl;j\:)aslé)s Rad Ind R?:%rl:d Ragsltnd OAInd Irrind Electro Transp
0,1<E<1 22 7 31 294 2 31 0
1<E<6 6 4 29 138 2 10 2
6<E<15 1 0 5 9 0 0 2
15<E<20 0 0 0 0 0 0 0
20<E<50 1 0 1 1 0 0 0
E>50 0 0 0 0 0 0 0
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Na Tabela 5.2.b, apresentam-se as distribuicdes da percentagem de trabalhadores expostos,
organizados nos mesmos intervalos de dose efectiva e por actividade da instalagdo. Estas
distribuicdes estao representadas graficamente na Figura 5.2.

Tabela 5.2.b — Percentagem de trabalhadores expostos agrupados em seis intervalos de dose
efectiva, nas instala¢des do sector industrial, em 2007.

Ir:jt::j\gaslé)s Rad Ind R?:%rlr?d Ragsltnd OAInd Irrind Electro Transp
0,1<E<1 73,3 63,6 47,0 66,5 50,0 75,6 0,0
1<E<6 20,0 36,4 43,9 31,2 50,0 24,4 50,0
6<E<I5 3,3 0,0 7,6 2,0 0,0 0,0 50,0
15<E<20 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
20<E<50 3,3 0,0 1,5 0,2 0,0 0,0 0,0
E>50 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
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Figura 5.2 — Percentagem de trabalhadores expostos agrupados em seis intervalos de dose
efectiva, em instala¢des industriais, em 2007.

5.3 Dose efectiva média e dose efectiva colectiva por actividade

Na Tabela 5.3 apresentam-se os valores da dose efectiva média (em mSv) para o conjunto de
trabalhadores monitorizados e para os trabalhadores expostos, organizados por actividade da
instalacdo, conforme mencionado na Tabela 5.1. Na Figura 5.3 apresenta-se a respectiva
representacdo grafica. Na Tabela 5.4 apresenta-se a dose efectiva colectiva (em man.Sv) para
o conjunto de trabalhadores monitorizados, organizados também por actividade da instalagao.
Na Figura 5.4 apresenta-se a respectiva representagao grafica.

Tabela 5.3 — Dose efectiva média para trabalhadores monitorizados e expostos (mSv),
organizados por actividade das instalagdes do sector industrial, em 2007.

Rad Ind Rad Ind

Trabalhadores Rad Ind OAInd Irrind Electro Transp

Cam Est
Monitorizados 0,6 0,2 1,6 0,5 0,1 0,2 39
Expostos 2,2 1,1 2,6 1,2 1,0 0,9 39
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Tabela 5.4 — Dose efectiva colectiva dos trabalhadores monitorizados (man.Sv), organizados
por actividade das instalagdes do sector industrial, em 2007.

Rad Ind RadAInd Rad Ind OAInd Irrind Electro Transp
Cam Est

Dose efectiva

. 0,07 0,01 0,17 0,55 0,00 0,04 0,02
colectiva

Dose média (mSv)

0 T T T T T
RInd RIndCam RIndEst OA Ind Irrind  Electrom  Transp

‘ Monitorizados —O— Expostos ‘

Figura 5.3 — Dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados e expostos,
organizados por actividade das instala¢des industriais, em 2007.
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Figura 5.4 — Dose efectiva colectiva dos trabalhadores monitorizados, em instalagdes
industriais, em 2007.

5.4 Panorama das actividades desenvolvidas no sector da Industria

Nos paragrafos seguintes, resumem-se os principais aspectos identificados em cada uma das
actividades desenvolvidas no sector da Industria, agrupando os trabalhadores em fungao da
actividade principal da instalagio a qual estdo afectos, de acordo com os resultados
observados nas secgdes 5.1 a 5.3. deste Capitulo.

Radiografia industrial. Em 2007 o niimero de trabalhadores monitorizados apresenta uma
tendéncia de subida para 115, enquanto que o numero de expostos diminuiu para 30. A
distribui¢do de dose dos trabalhadores expostos apresenta do mesmo modo uma maior
concentracdo nos primeiros dois intervalos de dose efectiva, com cauda para intervalos de
dose efectiva mais elevada. O numero de trabalhadores expostos no intervalo 0,1<E<1 mSv
aumentou para 73%, no intervalo seguinte 1<E<6 mSv diminuiu para 20%, enquanto que no
intervalo 6<E<15 mSv foi de 3.3%. Registou-se um trabalhador com dose efectiva anual
superior a 20 mSv. Nao se registaram doses anuais superiores a 50 mSv A dose efectiva
média para os trabalhadores monitorizados foi de 0,6 mSv e no caso dos trabalhadores
expostos foi 2,2 mSv. A dose efectiva colectiva observada foi 0,07 man.Sv.
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Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,5 ¢ 1,8 mSv e, no caso dos trabalhadores expostos, variou entre 1,3 ¢ 3,6 mSv.
Conclui-se que o valor registado em 2007 esta contido no intervalo de variacao.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,06 e 0,19 man.Sv, pelo que o
valor obtido em 2007 esta contido no intervalo de variacao.

Radiografia industrial em camara. Em 2007 o nimero de trabalhadores monitorizados
aumentou bastante para 55, enquanto que o nimero de trabalhadores expostos manteve-se a
volta de 11. A distribuicdo de dose dos trabalhadores expostos concentra-se nos dois
primeiros intervalos de dose efectiva. O numero de trabalhadores expostos no intervalo
0,1<E<1 mSv rondou os 64%, enquanto que no intervalo seguinte 1<E<6 mSv rondou os
36%. Nao se registaram doses nos intervalos superiores a 6 mSv. A dose efectiva média para
os trabalhadores monitorizados foi de 0,2 mSv e no caso dos trabalhadores expostos foi de 1,1
mSv. A dose efectiva colectiva foi inferior a 0,01 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,1 ¢ 0,6 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 1,2 ¢ 5,6 mSv. Conclui-
se que o valor registado em 2007 no caso dos trabalhadores expostos ¢ ligeiramente inferior
ao intervalo de variacao.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores foi inferior a 0,02 man.Sv, pelo que o valor
obtido em 2007 esta contido no intervalo de variacao.

Radiografia industrial em estaleiro. Em 2007 o nimero de trabalhadores monitorizados
diminuiu ligeiramente para 111, enquanto que o nimero de trabalhadores expostos rondou os
66. A distribuicao de dose dos trabalhadores expostos apresenta um maior nimero nos trés
primeiros intervalos de dose efectiva. O niimero de trabalhadores expostos no intervalo
0,1<E<I mSv foi de 47%, no intervalo seguinte 1<E<6 mSv foi 44%, e no intervalo 6<E<15
mSyv foi de 7,6%. Neste ano, um trabalhador recebeu dose efectiva anual superior a 20 mSv,
mas inferior a 50 mSv, ndo se tendo registado doses anuais superiores a este ultimo valor A
dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi de 1,6 mSv e no caso dos
trabalhadores expostos foi de 2,6 mSv. A dose efectiva colectiva foi de 0,17 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 1,5 e 2,5 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 2,9 e 5,5 mSv. Conclui-
se que o valor registado em 2007 no caso dos trabalhadores monitorizados esta dentro do
intervalo de variagdo e que no caso dos expostos ¢ ligeiramente inferior ao intervalo de
variacao.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,18 e 0,26 man.Sv, pelo que o
valor obtido este ano ¢ ligeiramente inferior ao intervalo de variagao.

Outras aplicagdes industriais. Em 2007 o nimero de trabalhadores monitorizados e
expostos continua a aumentar, respectivamente para 1.215 e 442. A distribui¢do de dose dos
trabalhadores expostos apresenta uma configuracdo tipica das distribui¢des no sector
industrial, isto ¢, maior nimero nos dois primeiros intervalos de dose efectiva, com cauda
para intervalos de dose efectiva mais elevada, superior a 6 mSv. O numero de trabalhadores
expostos no intervalo 0,1<E<1 mSv foi 67%, no intervalo seguinte 1<E<6 mSv foi 31% e no
terceiro intervalo 6<E<I15 mSv foi de 2%. Em 2007, registou-se um trabalhador com dose
efectiva anual superior a 20 mSv, ndo se tendo registado valores superiores a 50 mSv. A dose
efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi de 0,5 mSv e no caso dos
trabalhadores expostos foi de 1,2 mSv. A dose efectiva colectiva foi de 0,55 man.Sv.
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Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,2 e 0,5 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 0,9 e 2,9 mSv, pelo que
o valor em 2007 esta contido nos intervalos de variacao.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,19 e 0,50 man.Sv, pelo que o
valor registado em 2007 ¢ ligeiramente superior ao valor de 2006.

Irradiacéo industrial. Em 2007 o niimero de trabalhadores monitorizados manteve-se cerca
de 35, enquanto que o numero de expostos diminui para 4. Dado o reduzido numero de
trabalhadores, a distribuicdo de dose tem pouco significado. O numero de trabalhadores
expostos no intervalo 0,1<E<1 mSv foi 50%, no intervalo seguinte 1<E<6 mSv foi 50%, nao
se tendo registado doses efectivas anuais superiores a 6 mSv no periodo em estudo. A dose
efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi 0,1 mSv e no caso dos trabalhadores
expostos foi de 1,0 mSv. A dose efectiva colectiva observada foi inferior a 0,00 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,2 e 0,3 mSv, pelo que o valor obtido em 2007 ¢ inferior ao intervalo de variagcdo. No
caso dos trabalhadores expostos variou entre 0,4 ¢ 0,6 mSv, pelo que o valor de 2007 ¢
superior ao valor maximo do intervalo de variacao.

O valor de 2007 para a dose efectiva colectiva é consentdneo com os obtidos em periodos
anteriores.

Electromedicina. Em 2007 o nimero de trabalhadores monitorizados aumentou para 208 ¢ o
de expostos manteve-se em torno a 41. A distribui¢do de doses dos trabalhadores expostos
apresentou um maior nimero nos dois primeiros intervalos de dose efectiva. O niimero de
trabalhadores expostos no intervalo 0,1<E<I mSv foi de 76%, enquanto que no intervalo
seguinte 1<E<6 mSv foi de 24%, ndo se tendo registado doses anuais superiores a 6 mSv. A
dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi 0,2 mSv e no caso dos
trabalhadores expostos foi de 0,9 mSv. A dose efectiva colectiva foi de 0,04 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,2 ¢ 0,8 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 0,8 ¢ 3,0 mSv, pelo que
em ambos casos, os valores obtidos em 2007 situam-se dentro dos respectivos intervalos de
variagdo. A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,03 ¢ 0,12 man.Sv,
estando o valor observado em 2007 contido no intervalo de variagao.

Transporte de material radioactivo. Em 2007 manteve-se 0 mesmo numero (muito
reduzido) de 4 trabalhadores, todos eles expostos. Os valores das doses situaram-se no
segundo e terceiro intervalos de dose. Neste ano, ndo se registaram doses superiores a 15
mSv. A dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados e para os trabalhadores
expostos foi de 3,9 mSv. A dose efectiva colectiva foi de 0,02 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados e para os
trabalhadores expostos variou, em ambos os casos entre 4,0 ¢ 8,6 mSv, tendo sido o valor
obtido em 2007 ligeiramente inferior ao minimo até agora registado. A dose efectiva colectiva
em periodos anteriores variou entre 0,02 e 0,03 man.Sv, pelo que o valor de 2007 se encontra
dentro do intervalo de variagao.

5.5 Dose efectiva média na Industria

5.5.1 Trabalhadores monitorizados

Relativamente a este conjunto de trabalhadores, observa-se que os valores da dose efectiva
média relativos a 2007 sdo comparaveis aos registados nos anos de 2000 a 2006. De uma
maneira geral situam-se todos préximos do valor minimo do respectivo intervalo de variagao.
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A actividade de Radiografia industrial em estaleiro, apresenta o valor mais elevado, mas
contido no intervalo de variagao.

5.5.2 Trabalhadores expostos

Quanto ao conjunto dos trabalhadores expostos, observa-se que de uma maneira geral, os
valores da dose efectiva média relativos a 2007 sdo mais baixos do que os registados em anos
anteriores. A actividade que contrariou esta tendéncia neste ano foi a de Irradiacao industrial.

5.6 Contribuicéo para a dose efectiva colectiva na Industria

Tendo em conta os valores da dose efectiva colectiva para cada actividade no sector da
Industria apresentados na Tabela 5.4, observa-se que as actividades abaixo mencionadas
contribuem para a dose colectiva da seguinte maneira, ¢ por ordem decrescente: Outras
actividades industriais (64%), Radiografia industrial em estaleiro (20%), Radiografia
industrial (8%), Electromedicina (5%), Transporte de material radioactivo (2%), Radiografia
industrial em camara (1%), sendo a contribuigcdo da actividade Irradiacdo industrial muito
inferior a qualquer das mencionadas.

Estes valores sdo comparaveis aos registados no periodo 2000 a 2006.
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6 EXxposi¢éo ocupacional no sector da Investigacao

No Capitulo 4 apresentou-se a analise da exposicao ocupacional no ano 2007 para o sector da
Investigacdo em termos da distribuicdo do numero de trabalhadores monitorizados e expostos
por intervalos de dose I e II, dose efectiva média, dose efectiva colectiva e a contribui¢cdo do
sector para a dose colectiva no ano a que se reporta o relatdrio. De seguida, e de acordo com a
informacao recolhida com base no questiondrio distribuido as empresas prestadoras de
servicos de dosimetria, apresentam-se os mesmos indicadores, organizados por actividade da
instalacdao no sector INV. Os dados foram organizados em termos da actividade principal da
instalacdo e ndo da actividade de cada individuo. Assim, as distribuicdes caracterizam a
actividade principal da instalacdo e os numeros de trabalhadores referidos compreendem
todos os individuos que lhe estdo afectos.

6.1 Nuamero de trabalhadores por actividades no sector da Investigacao

Neste sector, identificaram-se trés grupos de instalacdes, designadamente, Investigagao,
Ensino superior e Investigacdo nuclear. Na Tabela 6.1 apresentam-se os numeros de
trabalhadores monitorizados, e expostos e as respectivas percentagens, organizados pela
actividade principal da instalacao.

Tabela 6.1 — Numero total de trabalhadores monitorizados e expostos no sector INV (parte
superior da tabela); tipo de instalagdes, respectivo nimero de trabalhadores monitorizados e
expostos, e respectivas percentagens (%), em 2007.

2007 Monitorizados Expostos
Trabalhadores 464 101
Tipo de InstalacGes Monitorizados Expostos

N 237 82
Investigagao (Invest) 51.1) (812)
Ensino superior (Ens sup) 66 0

P P (142)  (8.9)

. 161 10

I a 1 IT
nvestigacdo nuclear (ITN) (34.7) 9.9)

Na Figura 6.1.a representam-se os numeros de trabalhadores monitorizados e expostos em
2007 por actividade da instalagdo.
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Figura 6.1.a — Numero de trabalhadores monitorizados (esquerda) e expostos (direita) em
cada tipo de instalagdo no sector da Investigacao, em 2007.
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Figura 6.1.b — Importancia relativa de cada tipo de instalacdo da Investigagdo, expressa em
termos do ntimero relativo de trabalhadores monitorizados (esquerda) e expostos (direita),
em 2007.

Na Figura 6.1.b representa-se a importancia relativa de cada actividade expressa em termos
das percentagens de trabalhadores em cada universo respectivo. Da leitura e respectiva analise
desta Figura, verifica-se que em termos do numero relativo de trabalhadores expostos, tem
maior importancia a actividade Investigacdo, seguida de Investigagdo nuclear e, por ultimo,
Ensino superior.

6.2 Intervalos de dose efectiva por actividade da Instalacéo

Na Tabela 6.2.a apresentam-se as distribuicdes do numero de trabalhadores expostos
agrupados em seis intervalos de dose efectiva organizados pela actividade da instalacao,
conforme mencionado na Tabela 4.1

Tabela 6.2.a — Numero de trabalhadores expostos agrupados em seis intervalos de dose
efectiva, nas instalagdes do sector da investigagdao, em 2007.

"gﬁggg?s Invest Ens Sup ITN
0,1<E<I 79 9 9
1<E<6 3 0 1
6<E<I5 0 0 0
15<E<20 0 0 0
20<E<50 0 0 0
E>50 0 0 0

Na Tabela 6.2.b, apresentam-se as distribuicdes da percentagem de trabalhadores expostos,
organizados nos mesmos intervalos de dose efectiva e por actividade da instalagdo. Estas
distribui¢des encontram-se representadas graficamente na Figura 6.2.
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Tabela 6.2.b — Percentagem de trabalhadores expostos agrupados em seis intervalos de dose
efectiva, nas instalagdes do sector da investigacdo, em 2007.

Intervalos
de dose Invest  Ens Sup ITN
0,1<E<1 96,3 100,0 90,0
1<E<6 3,7 0,0 10,0
6<E<I5 0,0 0,0 0,0
15<E<20 0,0 0,0 0,0
20<E<50 0,0 0,0 0,0
E>50 0,0 0,0 0,0
100
g 80
J‘_:é 60
%, 40 4
0 ‘ 7 ‘ ‘ ‘
0,1<E<1 1<E<6 6<E<15 15<E<20 20<E<50 E>50

Intervalos de dose

@ Inwest OEnsSup © TN

Figura 6.2 — Percentagem de trabalhadores expostos agrupados em seis intervalos de dose
efectiva, em instalacdes de investigacdo, em 2007.

6.3 Dose efectiva média e dose efectiva colectiva por actividade

Na Tabela 6.3 apresentam-se os valores da dose efectiva média (em mSv) para o conjunto de
trabalhadores monitorizados e para os trabalhadores expostos, organizados por actividade da
instalacdo, conforme mencionado na Tabela 6.1. Na Figura 6.3 apresenta-se a respectiva
representacao grafica. Na Tabela 6.4 apresenta-se a dose efectiva colectiva (em man.Sv) para
o conjunto de trabalhadores monitorizados, organizados também por actividade da instalagao.
Na Figura 6.4 apresenta-se a respectiva representacao grafica.

Tabela 6.3 — Dose efectiva média para trabalhadores monitorizados e expostos (mSv),
organizados por actividade das instalagdes do sector industrial, em 2007.

Trabalhadores Invest Ens ITN
Sup
Monitorizados 0,1 0,0 0,0
Expostos 0,3 0,2 0,4
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Tabela 6.4 — Dose efectiva colectiva dos trabalhadores monitorizados (man.Sv), organizados
por actividade das instalagcdes do sector de investigagcdo, em 2007.

Ens
Invest ITN
Sup
Dose efectiva colectiva 0,03 0,00 0,00
6
2
E 44
8
g |
a
0 m; — —"
Invest Ens Sup ITN

‘ Monitorizados —O— Expostos ‘

Figura 6.3 — Dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados e expostos,
organizados por actividade das instalagdes de investigacao, em 2007.
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Figura 6.4 — Dose efectiva colectiva dos trabalhadores monitorizados, em instalagdes de
investigacdo, em 2007

6.4 Panorama das actividades desenvolvidas no sector da Investigacao

Nos paragrafos seguintes, resumem-se os principais aspectos identificados em cada uma das
actividades desenvolvidas no sector da Investiga¢do, agrupando os trabalhadores em fungao
da actividade principal da instalacdo a qual estdo afectos, de acordo com os resultados
observados nas secc¢des 6.1 a 6.3. deste Capitulo.

Investigagdo. Em 2007 o niimero de trabalhadores monitorizados e expostos aumentou para
237 e 82, respectivamente. Os valores das doses recebidas encontram-se distribuidos nos dois
primeiros intervalos de dose, praticamente concentrados no primeiro intervalo 0,1<E<1 mSv,
com 96% de trabalhadores. Neste ano, ndo se registaram doses superiores a 6 mSv. A dose
efectiva média para os trabalhadores monitorizados e para os trabalhadores expostos foi de
0,1 e 0,3 mSv, respectivamente. A dose efectiva colectiva registada foi de 0,03 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi inferior
a 0,3 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 0,3 e 0,6 mSv. Conclui-se que os
valores registados em 2007 estdo contidos nos intervalos de variagdo anteriormente
registados.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores foi inferior a 0,03 man.Sv, pelo que o valor
obtido em 2007 coincide com valores anteriormente registados.
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Ensino superior. Em 2007 o nimero de trabalhadores monitorizados e expostos aumentou
para 66 e 9, respectivamente. Os valores das doses recebidas estdo todas no primeiro intervalo
de dose. Neste ano, ndo se registaram doses efectivas superiores a 1 mSv. A dose efectiva
média para os trabalhadores monitorizados e para os trabalhadores expostos foi de 0,0 e 0,2
mSyv, respectivamente. A dose efectiva colectiva foi de 0,0 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi inferior
a 0,1 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 0,3 ¢ 1,2 mSv. Conclui-se que os
valores registados em 2007 sdo inferiores aos intervalos de varia¢do anteriormente registados.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores foi inferior a 0,01 man.Sv, pelo que o valor
obtido em 2007 ¢ também inferior aos registados anteriormente.

Investigacdo nuclear. Em 2007 o numero de trabalhadores monitorizados e expostos
diminuiu para 161 e 10, respectivamente. Os valores das doses recebidas estdo concentrados
no primeiro intervalo de dose 0,1<E<1 mSv com 90%, e os restantes 10% no segundo. Neste
ano, nao se registaram doses superiores a 6 mSv. A dose efectiva média para os trabalhadores
monitorizados e para os trabalhadores expostos foi de 0,0 e 0,4 mSv, respectivamente. A dose
efectiva colectiva foi de 0,00 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi inferior
a 0,2 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 0,3 e 0,6 mSv (excluindo a
situacdo invulgar registada em 2002). Conclui-se que os valores registados em 2007 sdo
inferiores aos intervalos de variagcdo anteriormente registados.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores foi inferior a 0,01 man.Sv, pelo que o valor
obtido em 2007 ¢ coerente com os anteriormente registados.

6.5 Dose efectiva média na Investigacao

6.5.1 Trabalhadores monitorizados

Relativamente a este conjunto de trabalhadores, observa-se que os valores da dose efectiva
média relativos a 2007 sdo comparaveis aos registados nos anos de 2000 a 2006.

6.5.2 Trabalhadores expostos

No que diz respeito ao conjunto dos trabalhadores expostos, observa-se que os valores da dose
efectiva média relativos a 2007 em todas as actividades sdo inferiores aos registados em anos
anteriores.

6.6 Contribuicdo para a dose efectiva colectiva na Investigacao

Tendo em conta os valores da dose efectiva colectiva para cada actividade no sector da
Investigacdo apresentados na Tabela 6.4, observa-se que a contribuicdo provém apenas da
actividade Investigacao.

Estes valores s3o comparaveis aos registados anteriormente, sendo novamente de referir que
os valores absolutos sdo pouco significativos quando comparados com a dose efectiva
recebida nos sectores da Industria e da Medicina.
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7 Exposicéo ocupacional no sector da Medicina

No Capitulo 4 apresentou-se a analise da exposicao ocupacional no ano 2007 para o sector da
Medicina em termos da distribuicdo do nimero de trabalhadores monitorizados e expostos por
intervalos de dose I e II, dose efectiva média, dose efectiva colectiva e a contribuicdo do
sector para a dose colectiva no ano a que se reporta o relatdrio. De seguida, e de acordo com a
informacao recolhida com base no questiondrio distribuido as empresas prestadoras de
servicos de dosimetria, apresentam-se os mesmos indicadores, organizados por actividade da
instalacdao no sector MED. Os dados foram organizados em termos da actividade principal da
instalacdo e ndo da actividade de cada individuo. Assim, as distribuicdes caracterizam a
actividade principal da instalacdo e os nimeros de trabalhadores referidos compreendem a
totalidade dos individuos que lhe estdo afectos.

7.1 Nuamero de trabalhadores por actividades no sector da Medicina

Neste sector, identificaram-se dez grupos de instalagdes, designadamente, Radiologia
convencional, Radiologia de intervencdo, Cardiologia, Radiologia cirdrgica, Radiologia e
terapia hospitalares, Radioterapia, Medicina nuclear, Medicina dentaria, Medicina
veterinaria ¢ Outras aplicacbes médicas. Na Tabela 7.1 apresentam-se os ntmeros de
trabalhadores monitorizados, e expostos e as respectivas percentagens, organizados pela
actividade principal da instalacao.

Tabela 7.1 — Numero total de trabalhadores monitorizados e expostos no sector MED (parte
superior da tabela); tipo de instalagdes, respectivo nimero de trabalhadores monitorizados e
expostos e respectivas percentagens (%), em 2007.

2007 Monitorizados Expostos
Trabalhadores 11.347 3.938
Tipo de InstalacGes Monitorizados Expostos
Radiologia convencional (R Conv) (22; ,19(; @ ;975)
Radiologia de intervengao (R Int) (89,(2)?; ( ;’ j 9)
Cardiologia (Card) (55,%23 (éil)
Radiologia cirtrgica (R Cir) (11'1;5,369) (1 35 ,365)
Radiologia e terapia hospitalares (R Conv+Ter Hosp) (333%6) (12§,%3)
Radioterapia (Radiot) (67,78; (i,62‘;
Medicina nuclear (Med Nuc) (22‘6) (3’222)
Medicina dentaria (Med Dent) (;‘,382) ( 31 :476)
Medicina veterinaria (Med Vet) ( 3,189) ( 21’196)
Outras aplica¢des médicas (OA Med) (11 ,97; (137)
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Na Figura 7.1.a representam-se os numeros de trabalhadores monitorizados e expostos em
2007 por actividade da instalacdo. Na Figura 7.1.b representa-se a importancia relativa de
cada actividade expressa em termos das percentagens de trabalhadores em cada universo
respectivo. Da leitura da Figura 7.1.b, observa-se que em termos do numero relativo de
trabalhadores expostos, t€ém maior importancia as actividades de Radiologia e terapia
hospitalares, Radiologia convencional, Radiologia cirdrgica, Radiologia de intervencao,
Medicina nuclear e Cardiologia.
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Figura 7.1.a — Numero de trabalhadores monitorizados (esquerda) e expostos (direita) em
cada tipo de instala¢do no sector da Medicina, em 2007.
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Figura 7.1.b — Importancia relativa de cada tipo de instalagcdo industrial, expressa em termos
do numero relativo de trabalhadores monitorizados (esquerda) e expostos (direita), em 2007.

7.2 Intervalos de dose efectiva por actividade da Instalacéo

Na Tabela 7.2.a apresentam-se as distribuicdes do numero de trabalhadores expostos
agrupados em seis intervalos de dose efectiva organizados pela actividade da instalacao,
conforme mencionado na Tabela 7.1.

Na Tabela 7.2.b, apresentam-se as distribuigdes da percentagem de trabalhadores expostos
organizados nos mesmos intervalos de dose efectiva e por actividade da instalagdo. Estas
distribuicdes estdo representadas graficamente na Figura 7.2.
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Tabela 7.2.a — Numero de trabalhadores expostos agrupados em seis intervalos de dose
efectiva nas instalagdes do sector médico, em 2007.

Rad
Intervalos Rad Rad Rad Conv . Med Med Med OA
de dose Conv Int Card Cir +Ter L Nuc Dent Vet Med
Hosp
0,1<E<1 654 249 132 404 847 151 126 125 85 55
1<E<6 214 81 97 127 242 11 153 19 29 2
6<E<15 20 18 12 3 11 2 39 2 2 0
15<E<20 3 5 0 0 2 0 3 0 0 0
20<E<50 3 5 0 1 1 0 1 0 0 0
E>50 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0

Tabela 7.2.b — Percentagem de trabalhadores expostos agrupados em seis intervalos de dose
efectiva nas instalacdes do sector médico, em 2007.

Rad
Intervalos Rad Rad Rad Conv . Med Med Med OA
de dose Conv Int Card Cir +Ter Radio Nuc Dent Vet Med
Hosp

0,1<E<1 73,1 694 548 75,5 76,8 92,1 39,1 85,6 73,3 96,5
1<E<6 239 22,6 402 23,7 21,9 6,7 47,5 13,0 25,0 3,5
6<E<15 2,2 5,0 5,0 0.6 1,0 1,2 12,1 1.4 1,7 0,0
15<E<20 0,3 1,4 0,0 0,0 0,2 0,0 0,9 0,0 0,0 0,0
20<E<50 0,3 1,4 0,0 0,2 0,1 0,0 0,3 0,0 0,0 0,0
E>50 0,1 0,3 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
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Figura 77.2 — Percentagem de trabalhadores expostos agrupados em seis intervalos de dose
efectiva em instalagdes de medicina, em 2007.

7.3 Dose efectiva média e dose efectiva colectiva por actividade

Na Tabela 7.3 apresentam-se os valores da dose efectiva média (em mSv) para o conjunto de
trabalhadores monitorizados e para os trabalhadores expostos, organizados por actividade da
instalacdo, conforme mencionado na Tabela 7.1. Na Figura 7.3 apresenta-se a respectiva
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representacao grafica. Na Tabela 7.4 apresenta-se a dose efectiva colectiva (em man.Sv) para
o conjunto de trabalhadores monitorizados, organizados também por actividade da instalagao,
e na Figura 7.4 a respectiva representacao grafica.

Tabela 7.3 — Dose efectiva média para trabalhadores monitorizados e expostos (mSv),
organizados por actividade das instalagdes do sector médico, em 2007.

Rad
Rad Rad Rad Conv . Med Med Med OA
Trabalh. Conv Int Card Cir +Ter Radio Nuc Dent Vet Med
Hosp
Monitor. 0.4 0,8 0,7 0,3 0,3 0,1 1,7 0,3 04 0,1
Expostos 1,3 2,1 1,7 0,9 0,9 0,6 2,6 0,8 1,0 0,4

Tabela 7.4 — Dose efectiva colectiva dos trabalhadores monitorizados (man.Sv), organizados
por actividade das instalagdes do sector médico, em 2007.

Rad
Rad Rad Card Rad  Conv Radio Med Med Med OA
Conv Int Cir  +Ter Nuc Dent Vet Med
Hosp
Dose efect.
. L,L15s 0,76 041 049 1,02 0,10 085 0,12 0,12 0,02
colectiva
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g
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Figura 7.3 — Dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados e expostos,

organizados por actividade das instalacdes de medicina, em 2007.
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Figura 7.4 — Dose efectiva colectiva dos trabalhadores monitorizados, em instalagdes de
medicina, em 2007.
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7.4 Panorama das actividades desenvolvidas no sector da Medicina

Nos paragrafos seguintes, resumem-se 0s principais aspectos identificados em cada uma das
actividades desenvolvidas no sector da Medicina, agrupando os trabalhadores em funcao da
actividade principal da instalagio a qual estdo afectos, de acordo com os resultados
observados nas secgoes 7.1 a 7.3. deste Capitulo.

Radiologia convencional. Em 2007 o nimero de trabalhadores monitorizados ¢ expostos
aumentou para 2.710 e 895, respectivamente. A distribuicdo de dose dos trabalhadores
expostos apresenta uma maior concentra¢do nos primeiros dois intervalos de dose efectiva,
com cauda para intervalos de dose efectiva mais elevada. O niimero de trabalhadores expostos
no primeiro intervalo 0,1<E<1 mSv foi 73%, no segundo intervalo 1<E<6 mSv foi 24%, e no
terceiro 6<E<15 mSv foi 2%. Registaram-se quatro trabalhadores com dose efectiva anual
superior a 20 mSv, dos quais um excedeu 50 mSv. A dose efectiva média para os
trabalhadores monitorizados foi de 0,4 mSv e no caso dos trabalhadores expostos foi 1,3 mSv.
A dose efectiva colectiva foi 1,15 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,5 e 1,1 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 1,3 e 4 mSv. Conclui-se
que o valor registado em 2007 para trabalhadores monitorizados ¢ ligeiramente inferior aos
valores anteriores enquanto que no caso dos trabalhadores expostos estd contido no intervalo
de variagao.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 1,18 e 1,58 man.Sv, pelo que o
valor obtido em 2007 ¢ ligeiramente inferior ao intervalo de variagao.

Radiologia de intervencdo. Em 2007 o nimero de trabalhadores monitorizados aumentou
para cerca de 900 e o numero de trabalhadores expostos para cerca de 360. A distribuicao de
dose dos trabalhadores expostos apresenta uma maior concentracdo nos primeiros dois
intervalos de dose efectiva, com cauda para intervalos de dose efectiva mais elevada. O
numero de trabalhadores expostos no primeiro intervalo 0,1<E<1 mSv foi 69%, no segundo
intervalo 1<E<6 mSv foi 23%, ¢ no terceiro 6<E<15 mSv foi 5%. Registaram-se seis
trabalhadores com dose efectiva anual superior a 20 mSv, um dos quais excedeu 50 mSv. A
dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi de 0,8 mSv e no caso dos
trabalhadores expostos foi 2,1 mSv. A dose efectiva colectiva foi 0,76 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,6 e 1,1 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 1,4 e 4,1 mSv. Conclui-
se que o valor registado em 2007 esta contido no intervalo de variagao.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,33 e 0,76 man.Sv, pelo que o
valor obtido em 2007 esta contido no intervalo de variacao.

Cardiologia. Em 2007 o niimero de trabalhadores monitorizados e expostos aumentou para
568 e 241, respectivamente. A distribui¢do de dose dos trabalhadores expostos apresenta uma
maior concentra¢do nos primeiros dois a trés intervalos de dose efectiva. O nimero de
trabalhadores expostos no primeiro intervalo 0,1<E<1 mSv foi 55%, no segundo intervalo
1<E<6 mSv foi 40%, e no terceiro 6<E<15 mSv foi 5%. Nao houve registos com dose
efectiva anual superior a 15 mSv. A dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados
foi de 0,7 mSv e no caso dos trabalhadores expostos foi 1,7 mSv. A dose efectiva colectiva foi
0,41 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,9 e 1,6 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 1,9 ¢ 3,6 mSv. Conclui-
se que o valor registado em 2007 ¢ inferior ao intervalo de variagdo em ambos os casos.
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A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,38 ¢ 0,57 man.Sv, pelo que o
valor obtido em 2007 esta contido no intervalo de variagao.

Radiologia cirdrgica. Em 2007 o ntmero de trabalhadores monitorizados ¢ expostos
aumentou para 1.539 e 535, respectivamente. A distribui¢do de dose dos trabalhadores
expostos apresenta uma maior concentragdo nos primeiros dois intervalos de dose efectiva,
com cauda para valores de dose mais elevada. O numero de trabalhadores expostos no
primeiro intervalo 0,1<E<1 mSv foi 76%, no segundo intervalo 1<E<6 mSv foi 24% e no
terceiro 6<E<15 mSv foi 0.6%. Registou-se um trabalhador com dose efectiva anual superior
a 20 mSv, mas inferior a 50 mSv. A dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados
foi de 0,3 mSv e no caso dos trabalhadores expostos foi 0,9 mSv. A dose efectiva colectiva foi
0,49 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,1 ¢ 0,3 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 0,7 ¢ 1,1 mSv. Conclui-
se que o valor registado em 2007 esta contido no intervalo de variagao.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,08 e 0,36 man.Sv, pelo que o
valor obtido em 2007 ¢ ligeiramente superior ao intervalo de variagao.

Radiologia convencional e terapia hospitalares. Em 2007 o ntimero de trabalhadores
monitorizados e expostos diminuiu ligeiramente para 3.406 e 1.103, respectivamente. A
distribuicdo de dose dos trabalhadores expostos apresenta uma maior concentragdo nos
primeiros dois intervalos de dose efectiva, com cauda para intervalos de dose efectiva mais
elevada. O nimero de trabalhadores expostos no primeiro intervalo 0,1<E<1 mSv foi 77%, no
segundo intervalo 1<E<6 mSv foi 22% e no terceiro 6<E<15 mSv foi 1%. Registaram-se trés
trabalhadores com dose efectiva anual superior a 15 mSv, um dos quais com dose anual
superior a 20 mSv, mas inferior a 50 mSv. A dose efectiva média para os trabalhadores
monitorizados foi de 0,3 mSv e no caso dos trabalhadores expostos foi 0,9 mSv. A dose
efectiva colectiva foi 1,02 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,3 e 0,6 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 0,8 e 1,8 mSv. Conclui-
se que o valor registado em 2007 esta contido no intervalo de variagao.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,98 e 1,64 man.Sv, pelo que o
valor obtido em 2007 esta contido no intervalo de variacao.

Radioterapia. Em 2007 o nimero de trabalhadores monitorizados aumentou para 777 ¢ o de
expostos diminuiu para 164. A distribuicdo de dose dos trabalhadores expostos apresenta uma
maior concentracdo nos primeiros dois intervalos de dose efectiva. O nlimero de trabalhadores
expostos no primeiro intervalo 0,1<E<1 mSv foi 92%, no segundo intervalo 1<E<6 mSv foi
7%, enquanto que no terceiro 6<E<15 mSv foi 1%. Nao se registaram trabalhadores com dose
efectiva anual superior a 15 mSv. A dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados
foi de 0,1 mSv e no caso dos trabalhadores expostos foi 0,6mSv. A dose efectiva colectiva foi
0,10 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,2 ¢ 0,6 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 0,6 ¢ 1,5 mSv. Conclui-
se que o valor registado em 2007 ¢ inferior ao intervalo de varia¢do para os trabalhadores
monitorizados e para os trabalhadores expostos coincide com o menor valor registado.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,13 e 0,32 man.Sv, pelo que o
valor obtido em 2007 ¢ ligeiramente inferior ao intervalo de variagao.
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Medicina nuclear. Em 2007 o nimero de trabalhadores monitorizados e expostos manteve-se
estavel em relagdo ao ano anterior. A distribuicdo de dose dos trabalhadores expostos
apresenta uma maior concentra¢ao nos primeiros trés intervalos de dose efectiva, com cauda
para intervalos de dose efectiva mais elevada. O nimero de trabalhadores expostos no
primeiro intervalo 0,1<E<1 mSv foi 39%, no segundo intervalo 1<E<6 mSv foi 48%,
enquanto que no terceiro 6<E<15 mSv foi 12%. Registaram-se quatro trabalhadores com dose
efectiva anual superior a 15 mSv, um dos quais com doses efectiva anual superior a 20 mSyv,
mas inferior a 50 mSv. A dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi de 1,7
mSv e no caso dos trabalhadores expostos foi 2,6 mSv. A dose efectiva colectiva foi 0,85
man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 1,3 e 1,7 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 1,8 e 2,5 mSv. Conclui-
se que os valores registados em 2007 sdo proximos ou excedem ligeiramente o limite superior
do intervalo de variacdo até agora registado.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,51 e 0,75 man.Sv, pelo que o
valor obtido em 2007 ¢ também ligeiramente superior ao intervalo de variagdo.

Medicina dentaria. Em 2007 o nimero de trabalhadores monitorizados ¢ expostos aumentou
para 432 e 146, respectivamente. A distribuicdo de dose dos trabalhadores expostos apresenta
uma maior concentragdo principalmente nos primeiros dois intervalos de dose efectiva. O
nimero de trabalhadores expostos no primeiro intervalo 0,1<E<1 mSv foi 86%, no segundo
intervalo 1<E<6 mSv foi 13% e no terceiro 6<E<15 mSv foi 1%. Nao se registaram
trabalhadores com dose efectiva anual superior a 15 mSv. A dose efectiva média para os
trabalhadores monitorizados foi de 0,3 mSv e no caso dos trabalhadores expostos foi 0,8 mSv.
A dose efectiva colectiva foi 0,12 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,3 e 0,6 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 0,8 e 3,9 mSv. Conclui-
se que os valores registados em 2007 coincidem com os limites inferiores dos intervalos de
variagao respectivos.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,10 e 0,18 man.Sv, pelo que o
valor obtido em 2007 esta contido no intervalo de variacao.

Medicina veterindria. Em 2007 o ntmero de trabalhadores monitorizados e expostos
aumentou consideravelmente para 319 e 116, respectivamente. A distribuicdo de dose dos
trabalhadores expostos apresenta uma maior concentracdo nos primeiros dois intervalos de
dose efectiva. O niimero de trabalhadores expostos no primeiro intervalo 0,1<E<1 mSv foi
73%, no segundo intervalo 1<E<6 mSv foi 25%, enquanto que no terceiro intervalo 6<E<15
mSv foi 2%. Nao se registaram trabalhadores com dose efectiva anual superior a 15 mSv. A
dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi de 0,4 mSv e no caso dos
trabalhadores expostos foi 1,0 mSv. A dose efectiva colectiva foi 0,12 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi inferior
a 0,2 mSv e no caso dos trabalhadores expostos foi inferior a 2,1 mSv. Conclui-se que o valor
registado em 2007 para trabalhadores monitorizados € superior ao intervalo de variagdo,
enquanto que para os expostos estd contido no respectivo intervalo de variacao.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores foi inferior a 0,03 man.Sv, pelo que o valor
obtido em 2007 ¢ superior ao intervalo de variacdo até agora registado.

Outras aplicagcdes médicas. Em 2007 o numero de trabalhadores monitorizados ¢ expostos
aumentou para 197 e 57, respectivamente. A distribui¢do de dose dos trabalhadores expostos
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esta concentrada nos primeiros dois intervalos de dose efectiva, principalmente no primeiro.
O numero de trabalhadores expostos no primeiro intervalo 0,1<E<1 mSv foi 96,5% e no
segundo 1<E<6 mSv foi 3,5%. Nao se registaram trabalhadores com dose efectiva anual
superior a 6 mSv. A dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi de 0,1 mSv e
no caso dos trabalhadores expostos foi 0,4 mSv. A dose efectiva colectiva foi 0.02 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,1 e 0,4 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 0,5 ¢ 0,9 mSv. Conclui-
se que os valores registados em 2007 estdo proximos dos limites inferiores dos respectivos
intervalos de variagao.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,01 e 0,04 man.Sv, pelo que o
valor obtido em 2007 esta contido no intervalo de variacao.

7.5 Dose efectiva média Medicina

7.5.1 Trabalhadores monitorizados

Relativamente a este conjunto de trabalhadores, observa-se que os valores da dose efectiva
média relativos a 2007 sdo comparaveis aos registados nos anos de 2000 a 2006, e de uma
maneira geral estdo proximos dos valores mais baixos registados nesses anos. Exceptua-se a
actividade de Medicina nuclear, onde o valor de 2007 corresponde coincide com o respectivo
intervalo de variagdo, mas no lado direito ¢ a actividade de Medicina veterinaria onde o valor
registado ¢ praticamente o dobro de valores anteriores.

7.5.2 Trabalhadores expostos

Quanto ao conjunto dos trabalhadores expostos no ano de 2007, observa-se que o valor da
dose efectiva média mais elevado se verificou na Medicina nuclear e na Radiologia de
intervencdo. De uma maneira geral, os valores registados neste ano estdo contidos nos
respectivos intervalos de variagdo (2000 a 2006), mais proximos dos limites inferiores.
Exceptua-se a actividade de Medicina nuclear relativamente a qual o valor deste ano € o mais
elevado.

7.6 Contribuicdo para a dose efectiva colectiva na Medicina

Tendo em conta os valores da dose efectiva colectiva para cada actividade no sector da
Medicina apresentados na Tabela 7.4, observa-se que as actividades abaixo mencionadas
contribuem para a dose colectiva da seguinte maneira e por ordem decrescente: Radiologia
convencional (23%), Radiologia convencional e terapia hospitalares (20%), Medicina
nuclear (17%), Radiologia de intervencéo (15%), Radiologia cirdrgica (10%), Cardiologia
(8%), sendo a contribui¢do das actividades Radioterapia, Medicina dentaria e Medicina
veterinaria cerca de 2%

De uma maneira geral, as contribuicdes de cada actividade para a dose colectiva sdo
compardveis as contribui¢cdes anteriormente registadas.
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8 Exposicao ocupacional no sector das Minas

No Capitulo 4 apresentou-se a analise da exposic¢do ocupacional no ano 2007 para o sector das
Minas, tendo-se verificado que ha apenas quatro instalagbes que solicitaram controlo
individual para 24 trabalhadores. Este ano, nenhum destes individuos recebeu uma dose
efectiva anual superior a 0,1 mSv.

8.1 NuUmero de trabalhadores no sector das Minas

No sector das Minas, ha apenas um tipo de instalacdo, designadamente, Minas nao uraniferas.
Na Tabela 8.1 apresentam-se 0s nimeros de trabalhadores monitorizados.

Tabela 8.1 — NUmero total de trabalhadores monitorizados e expostos no sector MIN (parte
superior da tabela), bem como as respectivas percentagens (%), no ano de 2008.

2008 Monitorizados  Expostos

Trabalhadores 24 0

Monitorizados  Expostos

24 0
(100,0) (0,0)

Tipo de InstalacGes

Minas ndo uraniferas

Observa-se que relativamente a 2006 o nimero de trabalhadores monitorizados diminuiu
ligeiramente. Como referido no Capitulo 4, Tabela 4.1 e nas correspondentes Figuras 4.1.(b) e
4.1.(c), ndo ha contribuicdo deste sector para a exposi¢cdo ocupacional a radiacdo externa em
2007.
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9 Conclusodes

De seguida resumem-se as principais conclusdes relativas a exposi¢ao a ocupacional no ano
2007.

9.1 Total da exposicdo ocupacional (Capitulo 4)

O numero de instalagdes controladas e de trabalhadores monitorizados continuou a aumentar
em 2007. No entanto, a percentagem de trabalhadores expostos manteve-se aproximadamente
constante, cerca de 34%. O maior numero de trabalhadores monitorizados pertenceu ao sector
médico (84%), seguido do sector industrial (13%), investigacdo (3%) e minas, mantendo as
proporg¢des relativas anteriormente verificadas de 2000 a 2006.

Os valores da dose efectiva média total para os trabalhadores monitorizados e expostos
obtidos em 2007 mantiveram a tendéncia para valores decrescentes anteriormente observada
no periodo 2000 a 2006.

A dose efectiva colectiva total em 2007 foi de 5.9 man.Sv, sendo ligeiramente superior aos
correspondentes valores obtidos nos anos 2005 e 2006, mas comparavel aos valores de 2000 e
2004.

9.1.1 Distribuicdes anuais por sector de actividade IND, INV, MED, MIN (Capitulo 4)

Industria. Cerca de 3,3% (20 trabalhadores) receberam uma dose efectiva superior a 6 mSv,
dos quais 0,5% (3 trabalhadores) com valores compreendidos entre 20 mSv e 50 mSv. Nao se
registaram doses superiores a 50 mSv.

Investigacdo. A quase totalidade dos trabalhadores esta concentrada no primeiro intervalo,
enquanto que cerca de 4 % (correspondendo a 4 trabalhadores) receberam uma dose efectiva
superior a 1 mSv e inferior a 6 mSv, ndo se tendo registado valores de dose efectiva
superiores.

Medicina. Cerca de 3,5 % receberam uma dose efectiva superior a 6 mSv (135
trabalhadores), dos quais 0,4% (13 trabalhadores) receberam valores superiores a 20 mSv,
enquanto que 2 trabalhadores receberam uma dose superior a 50 mSv.

Minas. Nao houve trabalhadores com dose efectiva superior a 0,1 mSv em 2007.

9.1.2 Dose efectiva média por sector de actividade IND, INV, MED, MIN (Capitulo 4)

Industria. Observou-se que os valores obtidos para a dose efectiva média para os
trabalhadores monitorizados e expostos, foram equivalentes aos registados anteriormente, no
periodo 2000 a 2006.

Investigacdo. Observou-se que o valor obtido para a dose efectiva média para os
trabalhadores monitorizados foi equivalente aos registados anteriormente, no periodo 2000 a
2006. Quanto aos trabalhadores expostos, o valor de 2007 foi também comparavel aos valores
de 2005 e de 2006.

Medicina. Observou-se que o valor obtido para a dose efectiva média para os trabalhadores
monitorizados foi equivalente aos registados anteriormente, no periodo 2000 a 2006. Quanto
aos trabalhadores expostos, o valor de 2007 foi comparavel aos valores obtidos desde 2004.

Minas. Atendendo a que ndo houve trabalhadores expostos, os valores das doses efectivas
médias foram nulos para ambos os tipos de trabalhadores.
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9.1.3 Dose efectiva colectiva por sector de actividade IND, INV, MED, MIN (Cap. 4)

IndUstria. A dose efectiva colectiva em 2007 foi semelhante aos valores registados nos
ultimos anos 2005 e 2006.

Investigacdo. A dose efectiva colectiva em 2007 foi idéntica a de anos anteriores ¢ muito
inferior quando comparada com a dos sectores da Industria e da Medicina.

Medicina. A dose efectiva colectiva em 2007 foi também equivalente a determinada no
periodo 2000 a 2006, mantendo-se nos valores elevados registados nestes anos.

Minas. Pelas razdes apontadas, este sector ndo contribuiu para a dose colectiva.

9.1.4 Contribuicéo para a dose efectiva colectiva (Capitulo 4)

Relativamente as contribui¢des de cada sector para a dose efectiva colectiva total,
observaram-se valores idénticos aos registados no periodo 2000 a 2006: sector da Industria
(14,5%), sector da Medicina (85,0%) e sector da Investigacao (<0,01%).

9.2 Exposicdo ocupacional na Industria (Capitulo 5)

9.2.1 Panorama das actividades desenvolvidas

Os trabalhadores foram agrupados em fun¢ao da actividade principal da Instalacdo a qual se
encontram afectos.

Radiografia industrial. Em 2007 o nimero de trabalhadores monitorizados apresentou uma
tendéncia de subida para 115, enquanto que o numero de expostos diminuiu para 30. A
distribuicdo de dose dos trabalhadores expostos apresentou, igualmente, uma maior
concentragdo nos primeiros dois intervalos de dose efectiva, com cauda para intervalos de
dose efectiva mais elevada. O nimero de trabalhadores expostos no intervalo 0,1<E<1 mSv
subiu para 73%, no intervalo seguinte 1<E<6 mSv desceu para 20%, enquanto que no
intervalo 6<E<15 mSv foi de 3.3%. Registou-se um trabalhador com dose efectiva anual
superior a 20 mSv. Nao se registaram doses anuais superiores a 50 mSv A dose efectiva
média para os trabalhadores monitorizados foi de 0,6 mSv e no caso dos trabalhadores
expostos foi 2,2 mSv. A dose efectiva colectiva foi 0,07 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,5 ¢ 1,8 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 1,3 e 3,6 mSv.
Concluiu-se que o valor registado em 2007 esta contido no intervalo de variagao.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,06 e 0,19 man.Sv, pelo que o
valor obtido em 2007 esta contido no intervalo de variacao.

Radiografia industrial em camara. Em 2007, o nimero de trabalhadores monitorizados
aumentou bastante para 55, enquanto que o nimero de trabalhadores expostos se manteve a
volta de 11. A distribuicdo de dose dos trabalhadores expostos concentra-se nos dois
primeiros intervalos de dose efectiva. O nimero de trabalhadores expostos no intervalo
0,1<E<1 mSv rondou os 64%, enquanto que no intervalo seguinte 1<E<6 mSv rondou os
36%. Nao se registaram doses nos intervalos superiores a 6 mSv. A dose efectiva média para
os trabalhadores monitorizados foi de 0,2 mSv e no caso dos trabalhadores expostos foi de 1,1
mSv. A dose efectiva colectiva foi inferior a 0,01 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,1 ¢ 0,6 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 1,2 e 5,6 mSv.
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Concluiu-se que o valor registado em 2007 no caso dos trabalhadores expostos foi
ligeiramente inferior ao intervalo de variagao.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores foi inferior a 0,02 man.Sv, pelo que o valor
obtido em 2007 esta contido dentro do intervalo de variagao.

Radiografia industrial em estaleiro. Em 2007 o nimero de trabalhadores monitorizados
diminuiu ligeiramente para 111, enquanto que o nimero de trabalhadores expostos rondou os
66. A distribuicdo de dose dos trabalhadores expostos apresentou um maior numero nos trés
primeiros intervalos de dose efectiva. O niimero de trabalhadores expostos no intervalo
0,1<E<1 mSv foi de 47%, no intervalo seguinte 1<E<6 mSv foi 44%, ¢ no intervalo 6<E<15
mSv foi de 7,6%. Neste ano, um trabalhador recebeu dose efectiva anual superior a 20 mSv,
mas inferior a 50 mSv, ndo se tendo registado doses anuais superiores a este ultimo valor. A
dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi de 1,6 mSv e no caso dos
trabalhadores expostos foi de 2,6 mSv. A dose efectiva colectiva foi de 0,17 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 1,5 ¢ 2,5 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 2,9 e 5,5 mSv.
Concluiu-se que o valor registado em 2007 no caso dos trabalhadores monitorizados se situou
dentro do intervalo de variagdo e que no caso dos expostos foi ligeiramente inferior ao
intervalo de variacao.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,18 e 0,26 man.Sv, pelo que o
valor obtido este ano foi ligeiramente inferior ao intervalo de variagdo.

Outras aplicagdes industriais. Em 2007 o nimero de trabalhadores monitorizados e
expostos continuou a aumentar, respectivamente para 1.215 e 442. A distribuicdo de dose dos
trabalhadores expostos apresentou uma configuragdo tipica das distribuicdes no sector
industrial, isto €, maior nimero nos dois primeiros intervalos de dose efectiva, com cauda
para intervalos de dose efectiva mais elevada, superior a 6 mSv. O nimero de trabalhadores
expostos no intervalo 0,1<E<1 mSv foi 67%, no intervalo seguinte 1<E<6 mSv foi 31% e no
terceiro intervalo 6<E<15 mSv foi de 2%. Em 2007 registou-se um trabalhador com dose
efectiva anual superior a 20 mSv, mas ndo se registaram valores superiores a 50 mSv. A dose
efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi de 0,5 mSv e no caso dos
trabalhadores expostos foi de 1,2 mSv. A dose efectiva colectiva foi de 0,55 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,2 e 0,5 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 0,9 e 2,9 mSv, pelo que
o valor de 2007 esta contido nos intervalos de variagao.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,19 e 0,50 man.Sv, pelo que o
valor registado em 2007 foi ligeiramente superior ao valor de 2006.

Irradiacdo industrial. Em 2007 o nimero de trabalhadores monitorizados manteve-se a volta
de 35, enquanto que o nimero de expostos diminuiu para quatro. Dado o reduzido ntimero de
trabalhadores, a distribuicdo de dose tem pouco significado. O nimero de trabalhadores
expostos no intervalo 0,1<E<1 mSv foi 50%, no intervalo seguinte 1<E<6 mSv foi 50%, nao
se tendo registado doses efectivas anuais superiores a 6 mSv no periodo em estudo. A dose
efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi 0,1 mSv e no caso dos trabalhadores
expostos foi de 1,0 mSv. A dose efectiva colectiva foi inferior a 0,00 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,2 e 0,3 mSv, pelo que o valor obtido em 2007 foi inferior ao intervalo de variagdo. No
caso dos trabalhadores expostos variou entre 0,4 ¢ 0,6 mSv, pelo que o valor de 2007 foi
superior ao valor maximo do intervalo de variacao.
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O valor de 2007 para a dose efectiva colectiva foi consentaneo com os obtidos em periodos
anteriores.

Electromedicina. Em 2007 o nimero de trabalhadores monitorizados aumentou para 208 e o
de expostos manteve-se em torno a 41. A distribuicdo de doses dos trabalhadores expostos
apresenta um maior nimero nos dois primeiros intervalos de dose efectiva. O numero de
trabalhadores expostos no intervalo 0,1<E<1 mSv foi de 76%, enquanto que no intervalo
seguinte 1<E<6 mSv foi de 24%, ndo se tendo registado doses anuais superiores a 6 mSv. A
dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi 0,2 mSv e no caso dos
trabalhadores expostos foi de 0,9 mSv. A dose efectiva colectiva foi de 0,04 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,2 ¢ 0,8 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 0,8 ¢ 3,0 mSv, pelo que
em ambos casos, os valores obtidos em 2007 se situam dentro dos respectivos intervalos de
variagdo. A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,03 ¢ 0,12 man.Sv,
pelo que o valor de 2007 se encontra também no intervalo de variagao.

Transporte de material radioactivo. Em 2007 manteve-se 0 mesmo numero (muito
reduzido) de quatro trabalhadores, todos expostos. Os valores das doses recebidas
distribuiram-se pelo segundo e terceiro intervalos de dose. Neste ano, ndo se registaram doses
superiores a 15 mSv. A dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados e para os
trabalhadores expostos foi de 3,9 mSv. A dose efectiva colectiva foi de 0,02 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados e para os
trabalhadores expostos variou, em ambos os casos entre 4,0 ¢ 8,6 mSv, pelo que o valor
obtido em 2007 foi ligeiramente inferior a0 minimo até agora registado. A dose efectiva
colectiva em periodos anteriores variou entre 0,02 ¢ 0,03 man.Sv, pelo que o valor de 2007 se
encontra contido no intervalo de variagao.

9.2.2 Dose efectiva média na Industria. Trabalhadores monitorizados

Observou-se que os valores da dose efectiva média relativos a 2007 foram comparaveis aos
registados nos anos de 2000 a 2006. De uma maneira geral situaram-se todos proximos do
valor minimo do respectivo intervalo de variacdo. A actividade de Radiografia industrial em
estaleiro apresentou o valor mais elevado, mas contido no intervalo de variagao.

9.2.3 Dose efectiva média na Industria. Trabalhadores expostos

Observou-se que de uma maneira geral os valores da dose efectiva média relativos a 2007 sao
mais baixos do que os registados em anos anteriores. A actividade que contrariou esta
tendéncia neste ano deveu-se a Irradiacdo industrial.

9.2.4 Contribuicéo para a dose efectiva colectiva na Industria

Em 2007 observou-se, por ordem decrescente a seguinte contribui¢do para a dose efectiva
colectiva neste sector: Outras actividades industriais (64%), Radiografia industrial em
estaleiro (20%), Radiografia industrial (8%), Electromedicina (5%), Transporte de material
radioactivo (2%), Radiografia industrial em camara (1%), sendo a contribui¢do da actividade
Irradiacé@o industrial muito inferior a qualquer das outras. Estes valores foram comparaveis
aos registados no periodo 2000 a 2006.
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9.3 Exposicédo ocupacional na Investigacdo (Capitulo 6)

9.3.1 Panorama das actividades desenvolvidas

Os trabalhadores foram agrupados em funcao da actividade principal da Instalagdo a qual se
encontram afectos.

Investigacdo. Em 2007 o ntimero de trabalhadores monitorizados ¢ expostos aumentou para
237 e 82, respectivamente. Os valores das doses recebidas encontraram-se distribuidos nos
dois primeiros intervalos de dose, praticamente concentrados no primeiro intervalo 0,1<E<I
mSv, com 96% de trabalhadores. Neste ano, ndo se registaram doses superiores a 6 mSv. A
dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados e para os trabalhadores expostos foi
de 0,1 e 0,3 mSv, respectivamente. A dose efectiva colectiva foi de 0,03 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi inferior
a 0,3 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 0,3 ¢ 0,6 mSv. Concluiu-se que
os valores registados em 2007 estdo contidos nos intervalos de variagdo anteriormente
registados.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores foi inferior a 0,03 man.Sv, pelo que o valor
obtido em 2007 coincidiu com valores anteriormente registados.

Ensino superior. Em 2007 o nimero de trabalhadores monitorizados e expostos aumentou
para 66 e 9, respectivamente. Os valores das doses recebidas situaram-se todas no primeiro
intervalo de dose. Neste ano ndo se registaram doses efectivas superiores a 1 mSv. A dose
efectiva média para os trabalhadores monitorizados e para os trabalhadores expostos foi de
0,0 e 0,2 mSv, respectivamente. A dose efectiva colectiva foi de 0,0 man.Sv.

Em periodos anteriores a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi inferior
a 0,1 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 0,3 e 1,2 mSv. Concluiu-se que
os valores registados em 2007 foram inferiores aos intervalos de variagdo anteriormente
registados.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores foi inferior a 0,01 man.Sv, pelo que o valor
obtido em 2007 foi também inferior aos anteriormente registados.

Investigacdo nuclear. Em 2007 o namero de trabalhadores monitorizados e expostos
diminuiu para 161 e 10, respectivamente. Os valores das doses recebidas concentraram-se no
primeiro intervalo de dose 0,1<E<I mSv com 90%, e os restantes 10% no segundo. Neste
ano, nao se registaram doses superiores a 6 mSv. A dose efectiva média para os trabalhadores
monitorizados e para os trabalhadores expostos foi de 0,0 e 0,4 mSv, respectivamente. A dose
efectiva colectiva foi de 0,00 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi inferior
a 0,2 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 0,3 ¢ 0,6 mSv (excluindo a
situagdo invulgar registada em 2002). Concluiu-se que os valores registados em 2007 foram
inferiores aos intervalos de variagdo anteriormente registados.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores foi inferior a 0,01 man.Sv, pelo que o valor
obtido em 2007 foi consentaneo com os anteriormente registados.

9.3.2 Dose efectiva média na Investigacdo. Trabalhadores monitorizados

Observou-se que os valores da dose efectiva média relativos a 2007 foram comparaveis aos
registados nos anos de 2000 a 2006.
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9.3.3 Dose efectiva média na Investigacdo. Trabalhadores expostos

Observou-se que os valores da dose efectiva média relativos a 2007 em todas as actividades
foram inferiores aos registados em anos anteriores.

9.3.4 Contribuicéo para a dose efectiva colectiva na Investigacao

Em 2007 observou-se que a contribui¢do para a dose colectiva neste sector deveu-se apenas a
actividade de Investigacao.

Observou-se que o valores foram comparaveis aos registados anteriormente, sendo de referir
que, em valor absoluto, foram desprezéveis quando comparados com as doses efectivas
recebidas nos sectores da Industria e da Medicina.

9.4 Exposicdo ocupacional na Medicina (Capitulo 7)

9.4.1 Panorama das actividades desenvolvidas

Como foi referido nos sectores anteriores, os trabalhadores foram agrupados em fun¢do da
actividade principal da instalacdo a qual se encontram afectos.

Radiologia convencional. Em 2007 o nimero de trabalhadores monitorizados ¢ expostos
aumentou para 2.710 e 895, respectivamente. A distribui¢do de dose dos trabalhadores
expostos apresenta uma maior concentra¢do nos primeiros dois intervalos de dose efectiva,
com cauda para intervalos de dose efectiva mais elevada. O nimero de trabalhadores expostos
no primeiro intervalo 0,1<E<I mSv foi 73%, no segundo intervalo 1<E<6 mSv foi 24% e no
terceiro 6<E<15 mSv foi 2%. Registaram-se quatro trabalhadores com dose efectiva anual
superior a 20 mSv, dos quais um excedeu 50 mSv. A dose efectiva média para os
trabalhadores monitorizados foi de 0,4 mSv e no caso dos trabalhadores expostos foi 1,3 mSv.
A dose efectiva colectiva foi 1,15 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,5 e 1,1 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 1,3 ¢ 4 mSv. Concluiu-
se que o valor registado em 2007 para trabalhadores monitorizados foi ligeiramente inferior
aos valores anteriores enquanto que no caso dos trabalhadores expostos estd contido no
intervalo de variagao.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 1,18 e 1,58 man.Sv, pelo que o
valor obtido em 2007 foi ligeiramente inferior ao intervalo de variagao.

Radiologia de intervencdo. Em 2007 o ntimero de trabalhadores monitorizados aumentou
para cerca de 900 e o numero de trabalhadores expostos para cerca de 360. A distribui¢cdo de
dose dos trabalhadores expostos apresentou uma maior concentracdo nos primeiros dois
intervalos de dose efectiva, com cauda para intervalos de dose efectiva mais elevada. O
numero de trabalhadores expostos no primeiro intervalo 0,1<E<I mSv foi 69%, no segundo
intervalo 1<E<6 mSv foi 23% e no terceiro 6<E<I5 mSv foi 5%. Registaram-se 6
trabalhadores com dose efectiva anual superior a 20 mSv, um dos quais excedeu 50 mSv. A
dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi de 0,8 mSv e no caso dos
trabalhadores expostos foi 2,1 mSv. A dose efectiva colectiva foi 0,76 man.Sv.

Em periodos anteriores a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,6 ¢ 1,1 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 1,4 e 4,1 mSv.
Concluiu-se que o valor registado em 2007 esta contido no intervalo de variagao.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,33 e 0,76 man.Sv, pelo que o
valor obtido em 2007 esta contido no intervalo de variacao.
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Cardiologia. Em 2007 o nimero de trabalhadores monitorizados e expostos aumentou para
568 e 241, respectivamente. A distribui¢do de dose dos trabalhadores expostos apresentou
uma maior concentracdo nos primeiros dois a trés intervalos de dose efectiva. O niimero de
trabalhadores expostos no primeiro intervalo 0,1<E<1 mSv foi 55% no segundo intervalo
1<E<6 mSv foi 40% e no terceiro 6<E<15 mSv foi 5%. Nao houve registos com dose efectiva
anual superior a 15 mSv. A dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi de
0,7 mSv e no caso dos trabalhadores expostos foi 1,7 mSv. A dose efectiva colectiva foi 0,41
man.Sv.

Em periodos anteriores a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,9 e 1,6 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 1,9 e 3,6 mSv.
Concluiu-se que o valor registado em 2007 foi inferior ao intervalo de variacdo em ambos os
casos.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,38 e 0,57 man.Sv, pelo que o
valor obtido em 2007 esta contido no intervalo de variacao.

Radiologia cirdrgica. Em 2007 o numero de trabalhadores monitorizados e expostos
aumentou para 1.539 e 535, respectivamente. A distribuicdo de dose dos trabalhadores
expostos apresentou uma maior concentragdo nos primeiros dois intervalos de dose efectiva,
com cauda para valores de dose mais elevada. O numero de trabalhadores expostos no
primeiro intervalo 0,1<E<1 mSv foi 76%, no segundo intervalo 1<E<6 mSv foi 24% e no
terceiro 6<E<15 mSv foi 0,6%. Registou-se um trabalhador com dose efectiva anual superior
a 20 mSv, mas inferior a 50 mSv. A dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados
foi de 0,3 mSv e no caso dos trabalhadores expostos foi 0,9 mSv. A dose efectiva colectiva foi
0,49 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,1 ¢ 0,3 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 0,7 ¢ 1,1 mSv.
Concluiu-se que o valor registado em 2007 esta contido no intervalo de variagdo.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,08 e 0,36 man.Sv, pelo que o
valor obtido em 2007 foi ligeiramente superior ao intervalo de variacao.

Radiologia convencional e terapia hospitalares. Em 2007 o ntimero de trabalhadores
monitorizados e expostos diminuiu ligeiramente para 3.406 e 1.103, respectivamente. A
distribuicdo de dose dos trabalhadores expostos apresentou uma maior concentragdo nos
primeiros dois intervalos de dose efectiva, com cauda para intervalos de dose efectiva mais
elevada. O nimero de trabalhadores expostos no primeiro intervalo 0,1<E<1 mSv foi 77%, no
segundo intervalo 1<E<6 mSv foi 22% e no terceiro 6<E<15 mSv foi 1%. Registaram-se 3
trabalhadores com dose efectiva anual superior a 15 mSv, um dos quais com dose anual
superior a 20 mSv, mas inferior a 50 mSv. A dose efectiva média para os trabalhadores
monitorizados foi de 0,3 mSv e no caso dos trabalhadores expostos foi 0,9 mSv. A dose
efectiva colectiva foi 1,02 man.Sv.

Em periodos anteriores a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,3 ¢ 0,6 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 0,8 e¢ 1,8 mSv.
Concluiu-se que o valor registado em 2007 esta contido no intervalo de variagdo.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,98 e 1,64 man.Sv, pelo que o
valor obtido em 2007 esta contido no intervalo de variacao.

Radioterapia. Em 2007 o niimero de trabalhadores monitorizados aumentou para 777 e o de
expostos diminuiu para 164. A distribui¢do de dose dos trabalhadores expostos apresentou
uma maior concentracdo nos primeiros dois intervalos de dose efectiva. O numero de
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trabalhadores expostos no primeiro intervalo 0,1<E<1 mSv foi 92%, no segundo intervalo
I1<E<6 mSv foi 7%, enquanto que no terceiro 6<E<I5 mSv foi 1%. Nao se registaram
trabalhadores com dose efectiva anual superior a 15 mSv. A dose efectiva média para os
trabalhadores monitorizados foi de 0,1 mSv e no caso dos trabalhadores expostos foi 0,6mSv.
A dose efectiva colectiva foi 0,10 man.Sv.

Em periodos anteriores a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,2 ¢ 0,6 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 0,6 ¢ 1,5 mSv.
Concluiu-se que o valor registado em 2007 foi inferior ao intervalo de variagdo para os
trabalhadores monitorizados e para os trabalhadores expostos coincidiu com o menor valor
registado.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,13 e 0,32 man.Sv, pelo que o
valor obtido em 2007 foi ligeiramente inferior ao intervalo de variacao.

Medicina nuclear. Em 2007 o niimero de trabalhadores monitorizados e expostos manteve-se
estavel em relagdo ao ano anterior. A distribuicdo de dose dos trabalhadores expostos
apresentou uma maior concentracdo nos primeiros trés intervalos de dose efectiva, com cauda
para intervalos de dose efectiva mais elevada. O numero de trabalhadores expostos no
primeiro intervalo 0,1<E<1 mSv foi 39%, no segundo intervalo 1<E<6 mSv foi 48%
enquanto que no terceiro 6<E<15 mSv foi 12%. Registaram-se quatro trabalhadores com dose
efectiva anual superior a 15 mSv, um dos quais com doses efectiva anual superior a 20 mSv,
mas inferior a 50 mSv. A dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi de 1,7
mSv e no caso dos trabalhadores expostos foi 2,6 mSv. A dose efectiva colectiva foi 0,85
man.Sv.

Em periodos anteriores a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 1,3 ¢ 1,7 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 1,8 e 2,5 mSv.
Concluiu-se que os valores registados em 2007 foram proximos ou excederam ligeiramente, o
limite superior do intervalo de variagdo até agora registado.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,51 e 0,75 man.Sv, pelo que o
valor obtido em 2007 foi também ligeiramente superior ao intervalo de variagao.

Medicina dentaria. Em 2007 o niumero de trabalhadores monitorizados ¢ expostos aumentou
para 432 e 146, respectivamente. A distribuicdo de dose dos trabalhadores expostos
apresentou uma maior concentragdo principalmente nos primeiros dois intervalos de dose
efectiva. O nimero de trabalhadores expostos no primeiro intervalo 0,1<E<I mSv foi 86%, no
segundo intervalo 1<E<6 mSv foi 13% e no terceiro 6<E<15 mSv foi 1%. Nao se registaram
trabalhadores com dose efectiva anual superior a 15 mSv. A dose efectiva média para os
trabalhadores monitorizados foi de 0,3 mSv e no caso dos trabalhadores expostos foi 0,8 mSv.
A dose efectiva colectiva foi 0,12 man.Sv.

Em periodos anteriores a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,3 ¢ 0,6 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 0,8 e 3,9 mSv.
Concluiu-se que os valores registados em 2007 coincidiram com os limites inferiores dos
intervalos de variacdo respectivos.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,10 e 0,18 man.Sv, pelo que o
valor obtido em 2007 esta contido no intervalo de variacao.

Medicina veterindria. Em 2007 o ntmero de trabalhadores monitorizados e expostos
aumentou consideravelmente para 319 e 116, respectivamente. A distribui¢do de dose dos
trabalhadores expostos apresentou uma maior concentracao nos primeiros dois intervalos de
dose efectiva. O niimero de trabalhadores expostos no primeiro intervalo 0,1<E<1 mSv foi
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73%, no segundo intervalo 1<E<6 mSv foi 25%, enquanto que no terceiro intervalo 6<E<15
mSv foi 2%. Nao se registaram trabalhadores com dose efectiva anual superior a 15 mSv. A
dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi de 0,4 mSv e no caso dos
trabalhadores expostos foi 1,0 mSv. A dose efectiva colectiva foi 0,12 man.Sv.

Em periodos anteriores a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi inferior
a 0,2 mSv e no caso dos trabalhadores expostos foi inferior a 2,1 mSv. Concluiu-se que o
valor registado em 2007 para trabalhadores monitorizados foi superior ao intervalo de
varia¢do, enquanto que para os expostos esta contido no respectivo intervalo de variagao

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores foi inferior a 0,03 man.Sv, pelo que o valor
obtido em 2007 foi superior ao intervalo de variacdo até agora registado.

Outras aplicagcdes médicas. Em 2007 o numero de trabalhadores monitorizados ¢ expostos
aumentou para 197 e 57, respectivamente. A distribui¢do de dose dos trabalhadores expostos
esta concentrada nos primeiros dois intervalos de dose efectiva, principalmente no primeiro.
O numero de trabalhadores expostos no primeiro intervalo 0,1<E<1 mSv foi 96,5% e no
segundo 1<E<6 mSv foi 3,5%. Nao se registaram trabalhadores com dose efectiva anual
superior a 6 mSv. A dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados foi de 0,1 mSv e
no caso dos trabalhadores expostos foi 0,4 mSv. A dose efectiva colectiva foi 0.02 man.Sv.

Em periodos anteriores, a dose efectiva média para os trabalhadores monitorizados variou
entre 0,1 ¢ 0,4 mSv e no caso dos trabalhadores expostos variou entre 0,5 ¢ 0,9 mSv.
Concluiu-se que os valores registados em 2007 estdo proximos dos limites inferiores dos
respectivos intervalos de variagao.

A dose efectiva colectiva em periodos anteriores variou entre 0,01 e 0,04 man.Sv, pelo que o
valor obtido em 2007 esta contido no intervalo de variacao.

9.4.2 Dose efectiva média na Medicina. Trabalhadores monitorizados

Observou-se que os valores da dose efectiva média relativos a 2007 foram comparaveis aos
registados nos anos de 2000 a 2006, ¢ de uma maneira geral, estdo proximos dos valores mais
baixos registados nesses anos. Exceptua-se a actividade de Medicina nuclear, onde o valor de
2007 coincidiu com o respectivo intervalo de variagdo e a actividade de Medicina veterinaria
onde o valor registado foi praticamente o dobro de valores anteriores.

9.4.3 Dose efectiva média na Medicina. Trabalhadores expostos

Quanto ao conjunto dos trabalhadores expostos no ano de 2007 observou-se que o valor da
dose efectiva média mais elevado se verificou na actividade de Medicina nuclear e na de
Radiologia de intervengdo. De uma maneira geral, os valores registados neste ano estio
contidos nos respectivos intervalos de variagdao (2000 a 2006), mais proximos dos limites
inferiores. Exceptua-se a actividade de Medicina nuclear relativamente a qual o valor deste
ano foi o mais elevado.

9.4.4 Contribuicdo para a dose efectiva colectiva na Medicina

Em 2007 observou-se, por ordem decrescente, a seguinte contribuicdo para a dose efectiva
colectiva neste sector: Radiologia convencional (23%), Radiologia convencional e terapia
hospitalares (20%), Medicina nuclear (17%), Radiologia de intervencédo (15%), Radiologia
cirargica (10%), Cardiologia (8%), sendo a contribuigdo das actividades Radioterapia,
Medicina dentéria e Medicina veterinaria cerca de 2%.

De uma maneira geral, as contribui¢cdes de cada actividade para a dose colectiva foram
comparaveis as contribui¢des anteriormente registadas.
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9.5 Exposicdo ocupacional na Minas (Capitulo 8)

Em 2007 houve apenas um tipo de instalacdo monitorizada, designadamente, Minas nao
uraniferas. Nao houve contribuigdo deste sector para a exposi¢ao ocupacional a radiagdo
externa.

9.6 Conclusao final

No ano 2007 o nimero total de trabalhadores monitorizados e expostos aumentou para cerca
de 13.580 e 4.640, respectivamente.

Considerando o limite anual de dose efectiva em vigor no periodo 2008 (DR 9/1990%),
apenas 0,6% dos trabalhadores monitorizados (29 trabalhadores) receberam uma dose efectiva
anual superior a 15 mSv (3/10 do limite). Neste ano, dois trabalhadores excederam 50 mSv,
comparavel ao sucedido em anos anteriores.

Tendo em conta a Directiva 96/29/EURATOM™, o DL 167/2002® pressupde 20 mSv como
limite anual para a dose efectiva, ao definir trabalhador exposto da categoria A como o
trabalhador susceptivel de receber uma dose anual superior a 6 mSv e ao estabelecer o valor
de 2 mSv como a dose de declaragdo obrigatdria. Assim, cerca de 3,3% dos trabalhadores
(155) receberam uma dose anual superior a 6 mSv. Neste periodo, 16 trabalhadores
excederam o limite de 20 mSv. Quaisquer destes nimeros sdo comparaveis aos registados
anteriormente.

Os sectores de actividade onde se registaram valores de dose efectiva mais elevada foram a
Medicina e a Industria, sectores onde exerceram actividades profissionais um maior nimero
de trabalhadores. As conclusdes sectoriais encontram-se amplamente descritas nos itens
anteriores.

Como descrito no relatdrio de 2000-2006, o RCD continuara a envidar todos os esfor¢os para
que os dados requeridos no que concerne as fungdes exercidas pelos trabalhadores nas
instalacdes onde exercem as respectivas actividades profissionais lhe sejam transmitidos, de
modo que o RCD possa num futuro proximo realizar estudos mais pormenorizados, que por
falta de informacao ainda ndo foi possivel realizar.

ITN-Sacavém, Julho de 2010

54



Exposicao Ocupacional em Portugal no ano 2007

Bibliografia

1.

2.

3.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

Decreto-Lei n° 165/2002, de 17 de Julho, Diario da Republica, Imprensa Nacional, Casa
da Moeda (2002).

Decreto-Lei n® 167/2002, de 18 de Julho, Diario da Republica, Imprensa Nacional, Casa
da Moeda (2002).

Directiva 96/29/EURATOM, de 13 de Maio 1996, laying down Basic Safety Standards
for the Protection of Health of Workers and the General Public Against the Dangers
Arising from lonizing Radiation. Official Journal of the European Communities L 159,
vol. 39, 29 de Junho (1996).

Decreto-Lei n® 222/2008, de 17 de Novembro, Diario da Republica, Imprensa Nacional,
Casa da Moeda (2008).

Directiva 90/641/EURATOM, de 4 de Dezembro, Outside Workers Directive. Official
Journal of the European Communities L 349, 13 de Dezembro (1990).
Decreto-Regulamentar n° 29/1997, de 29 de Julho. Diario da Republica, Imprensa
Nacional, Casa da Moeda (1997).

Despacho n°® 8934/1997 (22 Série) do Ministério da Salde, 16 de Setembro. Diario da
Republica, 1l Série, Imprensa Nacional, Casa da Moeda (1997).

International Atomic Energy Agency. International Basic Safety Standards for
Protection Against lonising Radiation and for the Safety of Radiation Sources. Safety
Series n. 115, Vienna: IAEA (1996).

International Commission on Radiological Protection. 1990 Recommendations of the
International Commission on Radiological Protection. ICRP Publication 60. Ann. ICRP
21(1-3) (Oxford: Pergamon Press) (1991).

Decreto-Regulamentar n® 9/1990, de 19 de Abril, Diario da Republica, Imprensa
Nacional, Casa da Moeda (1990).

Comissdo Europeia. Radiation Protection n® 160. Technical recommendations for
monitoring individuals occupationally exposed to external radiation. Comissédo
Europeia, Luxemburgo. Office for Official Publications of the European Union (2009).
Decreto-Lei n° 156/2007, de 27 de Abril, Diario da Republica, Imprensa Nacional, Casa
da Moeda (2007).

Martins, M.B., Alves, J.G., Roda, A.R., Abrantes, J.N. Towards a National Register in
Portugal. In Proceedings of 11" International Congress of the International Radiation
Protection Association, Madrid (Espanha), Maio 2004, 23-28 em CD-ROM, (2004).
Alves, J.G., Martins, M.B., Roda, A.R., Abrantes, J.N. Databases in use at the
Individual Monitoring Service of ITN-DPRSN. Radiat. Prot. Dosim. 111, 1, 1-7 (2004).
Carreiro, J.V., Simdes, M.C. Contribution to the Study of the Radiation Exposure to the
Portuguese Population — Occupational Exposure. LNETI/DPSR-B-n. 97 (1987).
Carreiro, J.V. and Barreiros, A. Occupational Radiation Doses in Portugal. Acta
Radiol. Port. 2(7), 83-86 (1990).

Carreiro, J.V. and Avelar, R. Occupational Exposure in Medical and Paramedical
Professions in Portugal. Radiat. Prot. Dosim. 36(2-4), 233-236 (1991).

Carreiro, J.V. Exposicdo da Populacdo Portuguesa as RadiacGes lonizantes. In
Proceedings of the 1* Jornadas Hispano-Lusas de Proteccdo Radioldgica, Santiago de
Compostela, Spain, April 1994, 433- 440, in Portuguese (1994).

Alves, J.G., Martins, M.B., Amaral, E.M..Occupational Radiation Doses in Portugal
from 1994 to 1998. in Proceedings of 10™ International Congress of the International
Radiation Protection Association, Hiroshima, (Japao), Maio 2000, P-3b-174 (2000).
Alves, J.G., Martins, M.B., Amaral, E.M. Occupational Exposure in Portugal in 1999.
Radiat. Prot. Dosim., 96, 1-3, 43-47 (2001).

55



Relatério UPSR-A n° 35/2010

21.

22.

23.

24.

25.

26.

217.

Alves, J.G., Martins, M.B., Roda, A.R., Abrantes, J.N. Occupational Exposure in
Portugal in 1996-2002 in 5-Year Periods. In Proceedings of 11" International Congress
of the International Radiation Protection Association, Madrid (Espanha), Maio 2004, em
CD-ROM (2004).

Martins, M.B., Abrantes, J.N., Alves, J.G. Occupational Exposure in Portugal in the
1999 - 2003 Period, in 2" European IRPA Congress on Radiation Protection, Maio
2006, Paris (Franca), em CD-ROM (2006).

Martins, M.B., Alves, J.G., Abrantes, J.N., Roda, A.R. Occupational Exposure in
Nuclear Medicine in Portugal in the 1999-2003. Radiat. Prot. Dosim. 125, 1-4, 130-134
(2007).

Alves, J.G., Martins, M.B. The Portuguese central dose register, http://www.esorex.cz
/ES_004_Workshop/ES_003_Country_Presentations/PORTUGAL.pps, in Proceedings
of the ESOREX workshop, Prague (Rep. Checa), Dezembro 2004.

Martins, M.B., Antunes, T., Alves, J.G. ESOREX European Study on Occupational
Exposure, Portugal, in Proceedings of the ESOREX Symposium, Prague (Rep. Checa),
Junho (2010).

Martins, M.B., Alves. J.G. Exposicdo ocupacional em Portugal no periodo 2000 a
2006, Instituto Tecnoldgico e Nuclear. Relatério UPSR-A n° 34/2010.

International Commission on Radiological Protection. General Principles for the
radiation protection of workers. ICRP Publication 75. Ann. ICRP 27, 1, Oxford:
Pergamon Press (1997).

56



Exposicao Ocupacional em Portugal no ano 2007

ANEXO |

INQUERITO PARA O CONTROLO DOS TRABALHADORES EXPOSTOS AS RADIACOES IONIZANTES

1. Identificacdo da Instalacdo

Entidade:
Servigo:
Morada:
C. Postal: Localidade:
Telefone: Fax: E-mail:
Concelho: Distrito:
Pessoa responsavel: Funcéo:
Telefone: Fax: E-mail:
2. Informagao relativa a Instalagao
2.1 Sector e tipo de Actividade:
O AplicacBes Médicas
Cod.  Sector Cod.  Sector
11 Radiologia Convencional O 21 Braquiterapia O
12 Angiografia O 2.2 Radioterapia externa O
1.3 Intervencao O 3.1 Medicina Nuclear (terapia) (|
14 TAC m| 3.2 Medicina Nuclear (diagnéstico) (|
15 Mamografia O 3.3 Diagnéstico in-vitro O
1.6 Dentaria O 4 Outro (especifique) O
1.7 Outro (especifique) O 5 Radiologia (Med. Veterinaria) O
O Aplicac8es Industriais
Coéd.  Sector Coéd. Sector
1.1 Radiografia industrial em camara O 3 Controlo de processos industriais O
1.2 Radiografia industrial em estaleiro O 4 Controlo laboratorial O
21 Gamagrafia em camara O 5 Equip. portatil para controlo (espessura, humidade) O
2.2 Gamagrafia em estaleiro O 6 Assisténcia a equipamento produtor de radiagao O
7 Outro (especifique) =]
O Ensino e Investigacéo
Cod. Sector Cod. Sector
1 Ensino O 3.1 Métodos analiticos - Estudo de materiais O
2 Investigacdo médica O 3.2 Conservacéo e restauro O
4 Outro (especifique) O

2.2 Fontes radioactivas, equipamento de radiagdes existentes nainstalagéo:

Fontes Radiagéo y Radiagéo X Radiag&o p
1. Seladas O 3.%Co O 9. 0-40kV m 14. %%y O
2. N&o seladas | O 4.%'Cs O 10. 40-120kv | O 15. °H O
5. 1% m 11. 120-400kV | O 16.C m
6.*"Am | O 12. > 400kV O 17.%p O
7. Tc O 13. Outros m 18. Outros | O
8.Outros | O O O
O
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3. Tipo de Controlo

3.1 Tipo de dosimetro:  Corpointeiro O Extremidades O Ambos O

3.2 Radiagdo externa:  Radiagdo X-y O Neutrdes O Outras O

3.3 Periodo de controlo:  Mensal O Trimestral O Outro

4. Informacéo relativa aos trabalhadores profissionalmente expostos da instalacéo:
N° B. I. N° Nome Completo | Sexo Data Funcdes Praticas | Categoria
Contribuinte Nascimento A/B

ver codigo | ver codigo
apropriado | apropriado

Lista de Cédigos:

m AplicagBes Médicas das Radiacfes

Céd. Pratica

11 Radiologia Convencional

1.2 Angiografia

1.3 Intervencéo

14 TAC

15 Mamografia

1.6 Pediatrica

17 Dentéaria convencional
1.8 Dentéria panoramica
2.1 Braquiterapia Convencional

2.2 After-loading

3.1 Radioterapia ®Co

3.2 Acelerador

4.1 Med Nuclear Terapia

4.2 Diagnéstico

5.1 Fisica / Engenharia Hospitalar

5.2 Protec¢éo Radiologica

6.1 Radiologia em Medicina veterinaria

7.1 Outros (especifique)

m Aplicac@es Industriais das Radiacdes

Céd. Pratica

1.1 Radiografia Industrial em camara
1.2 em estaleiro
2.1 Gamagrafia Industrial em camara
2.2 em estaleiro
3.1 Controlo de processos industriais

3.2 Controlo laboratorial

3.3 Equipamento portétil para controlo

4.1 Assist. a equipamento  Raios-X médico
4.2 TAC

4.3 Aceleradores
4.4 Med. Nuclear
4.5 Industrial

4.6 Laboratorial
4.7 QOutro

5.1 Proteccéo Radiologica

6.1 Outros (especifique)

m Ensino, Investigacao

Céd. Funcdes
MED Médico(a)
ENF Enfermeiro(a)
FIS Fisico(a)
EFIS Eng.(a) Fisico(a)
BIOL Biodlogo(a)
FARM Farmacéutico(a)
TEC AN  Téc. Analises
TECRD Téc. Radiologia
TEC RT  Téc. Radioterapia
TEC MN  Téc. Medicina Nuclear
ADM Administrativo(a)
AUX Auxiliar
Qutro (especifigue)
Céd. Funcdes
ENG Engenheiro(a)
FIS Fisico(a)
TEC OP  Téc.-Operador(a) Radiologia
ADM Administrativo(a)
Qutro (especifigue)
Céd. Funcdes
PROF Professor(a)
ENG Engenheiro(a)
FIS Fisico(a)
BIOL Bidlogo(a)
FARM Farmacéutico(a)
BOL Bolseiro(a)
TEC AN  Téc. Analises
TEC Técnico(a)

Outro (especifigue)

Céd. Pratica

1.1 Ensino

2.1 Inv. médica Diagnéstico in-vitro

2.2 Outro (especifique)

3.1 Mét. analiticos  Raios-X convencional

3.2 Difraccéo, Fluorescéncia RX
3.3 Outro (especifique)
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