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	Identificação do Equipamento

	NO Ref.


	Fabricante/Modelo
	Registro no MS
	No de série
	kVmáx.

 
	mAmáx
 
	Ano Fabric.
	Sit. Operac.

	
	

	

	A. Documentação
	Situação*
	Grau**

	A. 
	Anterior
	Atual
	

	1. Existe relatório de levantamento radiométrico e radiação de fuga para o equipamento?
	
	
	

	2. O relatório se encontra dentro do prazo de validade? (quatro anos)
	
	
	

	3. O relatório foi emitido por técnico cadastrado pela SES-MG? (ver relação atualizado no site www. saude.mg.gov.br) [Res. Est. 129/2003]
	
	
	

	4. A instalação foi considerada segura do ponto de vista de proteção radiológica? (deve ser verificado se a conclusão do relatório está coerente com os resultados das medidas de todos os pontos avaliados);  [Res. Est. 236/92]
	
	
	I

	5. O croqui apresentado corresponde com o leiaute da instalação? (Para equipamentos transportáveis, o relatório não possui croqui, a não ser que seja utilizado como fixo)
	
	
	I

	6. Todos os pontos de interesse foram avaliados? (Ex.: posição do operador, portas de acesso, janelas, áreas/salas vizinhas à sala de exame, etc. Para equipamentos transportáveis não usados como fixos devem ser avaliados pontos a um e dois metros do tubo nas quatro direções)
	
	
	

	7. O número de pacientes/exames, usado no cálculo da carga de trabalho, corresponde à média de pacientes atendidos no serviço por esse equipamento?
	
	
	

	8. A descrição do equipamento na identificação do relatório (1ª folha) está coerente com o equipamento instalado?
	
	
	

	9. Todas as eventuais recomendações foram efetivamente atendidas?
	
	
	

	10. Caso a instalação tenha sido considerada não segura, há comprovação de medidas corretivas?
	
	
	

	11. Caso a instalação tenha sido considerada não segura, há comprovação de retorno do profissional cadastrado para realização de novas medidas, após medidas corretivas?
	
	
	

	

	Observações:



	
	# Relatório:

	
	controle de folhas:



