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1. OBJETIVO

1.1 Padronizar o exame de Tomografia Computadorizada de Laringe e Traqueia
Rotina.

2. ABRANGENCIA

2.1 Salas de exames do Servigo de Tomografia Computadorizada do InCor.

3. RESPONSABILIDADES

3.1 Biomédicos e Tecnélogos em Imagem capacitados / habilitados.

4. DEFINICOES

4.1 Tomografia Computadorizada: Essa técnica se baseia em uma fonte de Raio-X
(Radiacdo lonizante), utilizada ao mesmo tempo em que o aparelho realiza
movimentos circulares ao redor do corpo, € utilizada para obter imagens
Transversais de qualquer regido anatémica, o aparelho esta equipado com tubo de
Raio X e Detectores, os feixes de Raio X em leque gerados pelo Tubo, atravessam
0 corpo e sao detectados (Detectores), esses valores de absorcdo sdao medidos em
escala (Unidade de Hounsfield), esse conjunto de sinais, sdo armazenados para o
computador realizar os calculos, convertendo em imagens o0s sinais obtidos,
atualmente, os equipamentos possibilitam adquirir imagens com diversas técnicas
de varredura: Espiral (Helical), MultiSlice (Helicoidal) e Volumétrica.

5. DESCRICAO DOS PROCEDIMENTOS

5.1 Checar os dados do paciente, tais como: nome completo, ID, data de nascimento,
tipo de exame a ser realizado, no caso de pacientes internados conferir o nome na
pulseira de identificag&o.

5.2 Conferir o pedido médico: Exame, lado anatbmico, hipotese diagndstica ou
patologia de base;

5.3 Checar na anamnese dados pertinentes ao exame;

5.4 Conferir Avaliagdo médica (Radiologista) prescrita, carimbada e assinada, com
protocolo definido, seja ele com contraste lodado ou nao.

5.5 Orientar o Paciente sobre o procedimento;

5.6 Se aplicavel ao exame, colocar eletrodos;

5.7 Orientar o paciente quanto a realizacdo do exame;
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5.8 Posicionar adequadamente o paciente na mesa do Tomdgrafo, de forma que néo
prejudique o exame e nem exponha o paciente a riscos desnecessarios;

5.9 Zerar o aparelho na regido de interesse para a realizagéo do exame;

5.10 Registrar os dados do paciente no aparelho através do “Worklist” do sistema SI3
(checar nome completo, data de nascimento, e identificador). Caso seja um exame
complementar o registro deve ser realizado manualmente e com posterior abertura
de Ordem de Servico para inclusdo do exame no prontuario do paciente (Ver anexo
— Figura 1);

5.11 Iniciar o exame clicando na imagem anatbmica correspondente ao protocolo (Ver
anexo — Figura 2);

5.12 Selecionar protocolo de Laringe e Taqueia rotina.

5.13 Verificar a Insercao da Direcdo (Head/First), Postura (Decubito Dorsal) e a Direcédo
da Varredura (Ver anexo — Figuras 3);

5.14 Realizar o Scout (Sagital e Coronal);

5.15 Realizar a programacao, verificar parametros de reconstrucdo, KVp e MAs
conforme idade (adulto / infantil);

5.16 Clicar em “start” <_<p> 7 e adquirir as imagens;

5.17 Observar a qualidade das imagens de acordo com as condicdes fisicas e clinicas
do paciente, atentar a falhas de reconstrucdes, artefatos e movimentos que possam
prejudicar a qualidade das imagens, se necessario averiguar com o Médico
Radiologista a necessidade de repetir o exame;

5.18 Finalizar o exame;

5.19 Realizar as reconstrucdes em MPR e 3D (Se necessario);

5.20 Documentar o exame em filme (Impressora Kodak Dry) ou em papel (impressora
PIXPRINT) (Se necessario);

5.21 Encaminhar o exame para o sistema PACS InCor.

5.22 Verificar as Imagens no Sistema.
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Figura 2: Seleg&o da regido e protocolo de interesse.
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A posi¢ao do paciente para
vamredura pode ser alterada
clicando aqui

A direcdo de movimento da parte superior da
mesa pode ser alterada clicando aqui

Figura 3: Diregdo da Insercéo e posi¢do do paciente na mesa.
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6. POSICIONAMENTO

6.1 Posicionar o paciente na mesa de exame com a cabega em dire¢do ao gantry.
Head First / Decubito Dorsal / Bragos ao Longo do Corpo (Ver anexo — figura 4);

6.2 Utilizar suporte e faixa para restringir movimentos do paciente.

6.3 Centralizar o Paciente no Aparelho utilizando o projetor do gantry, posicionar e
ajustar o laser no Plano Médio Sagital (Linha Vertical) e Orbito Meatal (Linha
Horizontal) (Ver anexo — figura 5);

6.4 Posicionar o paciente ajustando o laser no Plano Orbito Meatal (Linha Vertical), e
altura no Meato acustico Externo ou Trago (Linha Horizontal) (Ver anexo — figura 6);

6.5 Procurar tracionar para baixo os membros superiores na finalidade de retirar a
sobreposicao dos ombros sob a transi¢ao cervico-toracica, respeitando as
limitacdes do paciente.

6.6 ApOs o posicionamento introduzir o paciente para dentro do gantry e zerar 0 exame
5 cm abaixo da furcula esternal. (Ver anexo — figura 7);

6.7 Orientar o paciente a ndo mover-se durante o exame;

6.8 Zerar a mesa no painel do gantry (Ver anexo — figura 8);

6.9 Pressione a tecla para desligar o projetor;

6.10 O posicionamento estd completo. O operador daré prosseguimento ao exame na
sala de console;

6.11 Nos exames com contraste deve-se injetar a solucao e realizar a aquisicdo com 60

segundos.

CABECA
FRIMEIRD

Figura 4: Posicionamento do paciente.

Figura 5: Posicionamento pelo projetor sagital. Figura 6: Centralizacdo pelo projetor sagital.
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Figura 7: Zerar posicao do laser no manubrio.

Indicador de Angulo de indinagio do gantry

Indicador de aitura de movimento vertical de mesa
Indicador de posicdo de movimento horizontal da mesa

Chave para prender a (Ndo usado)

Chave de exibicio deinformacdo do padente
Chave para zerar

Chave de auto-deslizamento
Chave de indinagio +

Chave deindinacio-
,Chave PARACIMA
Chave RAPIDA

Chave deslizar PARADENTRO

Chave de auto-configuragio:

Chavedeinido

Figura 8: Nomes das chaves de comando.

TEMPO RECON
APARELHO MODO FOv KV MA DE COLIMAGAO DIRECAO (ESPESSURA/ VOLUME HP FC
ROTAGAO INTERVALO)
320 HELICAL M 120 0,5 0,5X80 IN 7.0/7.0 1.0/0.8 111 8/13
160 HELICAL S 120 200 0.5 0,5X80 IN 5.0/5.0 1.0/0.8 51 8/13/35
64 HELICAL M 120 200 0.5 0.5X64 IN 3.0/3.0 1.0/0.8 95 4
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8. PROGRAMACAO

8.1 Delimitar a extensdo da aquisi¢cdo programando a partir do scaut de pescoco em AP e perfil
(Ver anexo — Figura 10 e 11);

8.2 A orientacdo da aquisi¢do neste caso sera infero superior, iniciando bifurcacéo da traqueia
até a base da orbita (Ver anexo — Figura 10 e 11);

8.3 O paciente deveréa estar bem posicionado para evitar ultrapassar tamanho desnecessério

de FOV levando a expor o paciente a maior dose de radiacéo.

Figura 10: Programac&o Scout em AP. Figura 11: Programacéo Scout em pelfil.
9. ADMINISTRACAO DE CONTRASTE
9.1 A principio este exame néo tem indicagcdo para administracédo de contraste
endovenoso.

CONTRASTE - LARINGE E TRAQUEIA

VELOCIDADE DE VOLUME DE VOLUME DE SORO
- APARELHO THERESSHOLD -
INFUSAO (mL/s) CONTRASTE (ml) (ml)
320 Manual 3 1 mL/Kg 20
ESTUDO
160 Manual 3 1 mL/Kg 20
ADULTO
64 Manual 3 1 mL/Kg 20
<10Kg: 0,8-1,5mL/s Suficiente p/ lavar
320 Manual 1 mL/Kg
>10Kg: 2-3mL/s extensao
ESTUDO <10Kg: 0,8-1,5mL/s Suficiente p/ lavar
160 Manual 1 mL/Kg
INFANTIL >10Kg: 2-3mL/s extensdo
<10Kg: 0,8-1,5mL/s Suficiente p/ lavar
64 Manual 1 mL/Kg
>10Kg: 2-3mL/s extenséo
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10. DOCUMENTACAO
IMPRESSAO ANGIO DE CRANIO
PROTOCOLO JANELA P. MOLES S/C JANELA P. MOLES C/C JANELA OSSEA N° DE FILMES (MAX)
AXI 1X24
LARINGE E
CORONAL 1X12 - - 3
TRAQUEIA
SAGITAL 1X12
11. OBSERVACOES
11.1 Verificar se todas as imagens foram devidamente reconstruidas e envidas ao
PACS.
11.2 Deve-se realizar reconstru¢cdes em coronal e sagital com janela 6ssea para melhor

visualizagao da traqueia (Ver anexo — Figura 12 e 13);

Figura 12: Reconstrucdo Sagital. Figura 13: Reconstrucdo Coronal.
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