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A crescente demandde radiofarmacos PET no Brasil resulta em aumentadnero de individuos
ocupacionalmente expostos (IOE) ao radiofarmd€ma forma dé®FDG, elevando-se, desta forma, a
probabilidade de incorporacdo acidental do mesmte Eabalho tem como objetivo implementar uma
técnica de monitorac&o interira vivo do radiofarmacd® DG nos IOE da Divisdo de Produgdo dos
Radiofarmacos (DIPRA) do Centro Regional de Ciédlacleares do Nordeste (CRCN/NE). O sistema
de deteccéo utilizado foi o detector de Nal (Th3"acoplado ao software Genie 2000. Ele foi califar
com um fantoma de cérebro contendo uma fonte liquid Na para simulacdo de individuo
contaminado. A partir do fator de calibracdo fosgiwel determinar a atividade minima detectavel
(AMD) pelo sistema e, posteriormente, através doslaios biocinéticos publicados pela ICRP 53 e
editados pelo software AIDE versao 6.0, foi podsdetipular a dose efetiva minima detectavel (DEMD)
que avalia a sensibilidade de deteccdo da téceisandolvida. A DEMD foi estimada para medicdes
vivo executadas até 0,1 dia apOs a ocorréncia de memgo por ingestdo. O valor obtido foi comparado
ao limite de registro de 1 mSv, recomendado pelAAIApds a validacdo da técnica de monitoraigao
vivo, iniciaram-se as medi¢des dos IOE da DIPRA do CRIENogo apos o término dos procedimentos
de producdo e controle de qualidade do radiofarnt8€DG. A técnica desenvolvida apresentou
sensibilidade suficiente para sua aplicacdo emtor@gido ocupacional interna.
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The increasing demand for PET radiopharmaceuticaBrazil results in increasing of the number of
occupationally exposed individuals (OEI) to theioptharmaceuticafF in the form of*FDG, increasing
thereby the risk of accidental incorporation. TWizrk aims to implement aim vivo internal monitoring
technique applied tFDG radiopharmaceutical at the Divisdo de ProdulgiRadiofarmacos (DIPRA)
of the Centro Regional de Ciéncias Nucleares dalékie (CRCN/NE). The detection system used was a
Nal(Tl) 3"x3” detector connected to a compact elecic module operated by the Genie 2000 software. |
was calibrated using a brain phantom containingtandard source of?Na which simulates a
contaminated individual. Based on the calibratiaotdr it was possible to determine the minimum
detectable activity (MDA) of the detection systend ahen, through use of biokinetic models providgd
the ICRP in its publication 53 and edited by théElversion 6.0 software, it was possible to caleula
the minimum detectable effective dose (MDED) whiglan indication of the technique sensitivity. The
MDED was estimated for thia vivo measurements performed up to 0.1 day after tharmawe of an
intake by ingestion. The value obtained was comp#rehe Recording level of 1 mSv recommended by
the IAEA. After validation of thén vivo monitoring technique, a serie of measurements wertsrmed

on a group of occupationally exposed workers frolRA shortly after completion of production and
quality control of*®FDG radiopharmaceutical procedures. It is concluded tihe proposed technique is
sufficiently sensitive for its application in intexl occupational monitoring.
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1. INTRODUCAO
A técnica de PET (Positron Emission Tomographyjné imodalidade de imagem utilizada,

principalmente, para deteccdo de cancer. Em coégre@udessa aplicacdo, a demanda da
producao de radiofarmarcos PET no Brasil tem adestbs Ultimos anos.
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Dentre os radiofarmacos utilizados na PET, destaca- 2-flior-2-desa-D-glicose, ou
¥FDG, que consiste em um analogo a glicose no ghalraxila do carbono 2 foi substituida
por um atomo de flior radioativo. Desta maneimistribuicdo dd®FDG no organismo segue o
metabolismo da glicose e, como esta é a principatefde energia para as células do corpo
humano, o™FDG se distribui de modo uniforme. Entretanto, ke&uque apresentam
metabolismo acelerado, como cardiacas, cerebiaim@rais, demandam maiores quantidades
de glicose, armazenando assifikRDG, possibilitando a aquisicdo das imagens [1].

Entretanto, o crescimento da demanda e o consegaembento na producdo d&DG
representam maiores riscos de incorporacdo acldems individuos ocupacionalmente
expostos (IOE) durante os procedimentos de sinfem@pnamento e envase, e controle da
qualidade em centros produtores de radiofarmacsia.iBcorporacdo pode ocorrer por meio da
inalacao, ingestao e absor¢cdo do material radimatiavés da pele [2] e justifica a implantac&o
de metodologias especificas para a sua monitoracao.

Poucos trabalhos publicados na literatura apresemgsultados sobre a monitoracdo de
trabalhadores de radiofarmacias [3-5]. Eschenal. @ublicaram trabalho em que avaliaram os
riscos de incorporacéo de radiofarmacos PET dupntiucdo, administracdo ao paciente e em
manutencdes de equipamentos, tendo sido monito2ftsbalhadores [3]. Em 108 medicbes
na geometria de corpo inteiro, apenas em 10 castisse efetiva comprometida anual excedeu
50uSv [3]. Ja Terranova et al. estabeleceram a meigiolpara avaliar a incorporacao de
trabalhadores envolvidos na manutencéo de cicktedicados a producédo de radiofarmacos
para PET, ressaltando a importancia desse procetirfid. Mais recentemente, Oliveira et al.
avaliaram a dose efetiva comprometida interna aeathadores envolvidos na produgdo do
radiofarmaco'®DG e mostraram que em 2 dos individuos monitorgelos um total de 16)
houve incorporagdo acima da dose efetiva minimactietel de 32nSv [5]. O que se pode
concluir desses trabalhos é que o risco de incaggor durante os procedimentos usuais de
producdo e manutengdo em radiofarmécias por tratatbs é baixo.

Entretanto, a Comissdo Internacional de ProtecadioRgica, ICRP [2], e a Agéncia
Internacional de Energia Atémica, IAEA [6], sugergme, dependendo dos riscos associados,
os trabalhadores envolvidos devem ser monitoragomgnentemente enquanto perdurar a
pratica ou apenas em situacdes especiais ondersugeita de ocorréncia de contaminagfes
acidentais, o que justifica o desenvolvimento detodwogias especificas para esta
monitoracgao.

Os métodos para avaliacdo da exposicdo internadiddgduos incluem medicdes vivo e in
vitro. A bioanalisein vitro € um método indireto, que avalia a incorporacacad@nuclideos
por meio da andalise de amostras bioldgicas, comayemplo, urina e fezes. A bioandlise
vivo trata-se de um método direto utilizado para idieati e quantificar os radionuclideos
presentes em 6rgaos ou tecidos do corpo humanmmento da medicao.

O objetivo deste trabalho foi implantar a monité@@gternan vivo dos IOE da Divisdo de
Producédo dos Radiofarmacos (DIPRA) do Centro Redjide Ciéncias Nucleares do Nordeste
(CRCN-NE/CNEN) expostos ao radiofarmat#DG durante os procedimentos de sintese,
fracionamento, envase e controle da qualidade.

2. MATERIAIS E METODOS

A técnica de bioanalise vivo foi desenvolvida no laboratério de dosimetriarinén vivo
pertencente a Divisdo de Laboratérios Técnico-@ieas do CRCN/NE. O sistema de deteccao
utilizado foi o detector Nal(Tl) 3"x 3", conectad@a um modulo compacto (Unispec) e
controlado pelo sistema de aquisi¢do de dadosw&aftGenie 2000) (figura 1).
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Figura 1: Setup de calibragdo do detector Nal(TH3 com simulador de cranio no Laboratério de
Dosimetria Interna In vivo do CRCN/NE.

Para obtencao do fator de calibracao foi utilizadofantoma de cérebro contendo 23,1 kBq
de solucdo padrdo liquida d&Na e inserido em cranio artificial de resina, samgo um
individuo contaminado [5]. A geometria de créanio éscolhida devido a alta absorcdo de
¥EDG pelo cérebro e a fonte tfla foi utilizada por ser emissora de pésitron comsequente
geracdo de fétons de 511 keV por aniquilacdo. Ebzada uma fonte padrdo d&\a, cuja
atividade equivalente a8 foi calculada considerando a raz&o entre assitedes de emissio
gama de ambos os radionuclideos, de acordo comeg ] 1.

22
18 22 ¥y~ Na
FEQ = NE‘AC! b (}"igF ) (1)

Onde:

'®F¢, -Atividade equivalente d&F em relag&o a atividade titla;

“’Nap.= Atividade da fonte padrédo §&a;

y ?Na ey **F s#o as intensidades de emissa&’Na e'°F, na energia de 511 keV.

Posteriormente, o fator de calibracéo foi obtido peio da raz&do entre a taxa de contagem
liquida (subtracéo entre a média da leitura doofaate a média da leitura do BG) do fantoma e
da atividade certificada, corrigida para o momef@aenedicéo.

A partir do fator de calibracdo foi obtida a atadi minima detectavel (AMD) pelo sistema
por meio de medicdes de individuos ndo expostagametria da cabeca e, consequentemente,
a dose efetiva minima detectavel (DEMD), que avaiasensibilidade de deteccdo da
metodologia desenvolvida. Para a determinacédo db Afstam utilizados quatro espectros de
medi¢cBedn vivo de 15 minutos de individuos ndo expostos. A DEMixélculada através da
edicdo do modelo biocinético d&-GD disponibilizado pela ICRP 53 [7] utilizando aftsiare
AIDE-versdo 6.0 [9]. Este software, além de pematiobtencdo das fracbes de atividades
retidas ou excretadas em compartimentos/érgaosetenniinado tempo t ap0s a incorporacao
do radionuclide@m(t)), calcula os coeficientes de de4&0)(dose por unidade de incorporac¢éo
de um determinado radionuclideo — Sv/Bq) para fesatites tipos e cenarios de incorporagéo.
Dessa maneira, a DEMD pode ser calculada atrawésqieacoes 2 e 3.

imp = AMP )
m(t)
DEMD = IMD x e(50) ©)

Onde:

IMD = Incorporacdo minima detectavel (Bq);

AMD = Atividade minima detectavel pelo sistema (Bq)

m(t) = Fracdo de retencdo de atividade no compartimentaim tempo (t) apés a incorporacao
(Ba/Ba);
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DEMD = Dose efetiva minima detectavel (Sv);
e(50)= Coeficiente de dose para o cenario de incorporagéabelecido (Sv/BQ).

A DEMD foi estimada para medidas vivo realizadas 0,1 dia (2,4 horas) ap0s a ocorréncia
de incorporacdo via ingestdo, pois € o periodo dmmiracdo de retencdo de atividade no
cérebro para incorporacdo & na forma dé®FDG. Com isso é possivel obter a menor dose
detectavel pelo sistema para o radionuclideo agdasse. A DEMD obtida foi comparada ao
limite minimo de detec¢éo recomendado pela AIEA] aeSv. Apds o célculo da sensibilidade
de deteccado do sistema foram iniciadas as medatieguatro IOE da DIPRA do CRCN/NE,
que foram efetuadas em dois dias logo apés o térdus procedimentos de producédo e sintese
do radiofarmacd® DG e seu controle de qualidade.

3.RESULTADOS E DISCUSSAO

A tabela 1 apresenta os resultados obtidos dosnsegiparametros: Fator de Calibracéo,
Background, AMD e DEMD nas medicOes realizadasaimratério de dosimetria interma
vivo.

Tabela 1:Resultados da calibracdo para medicgdes in vivo
Fator de Calibracdo (cpm/Bq) B@&pm) AMD? (Bq) DEMD® (mSv)
1,07 2366,3 53,67 11,1 x¥0

®@Background
®Atividade minima detectavel
©Dose efetiva minima detectavel

A DEMD da técnica desenvolvida no CRCN/NE apresergensibilidade suficiente para
detectar doses na ordem de® b@Sv, abaixo do limite minimo recomendado pela 1AEA,1
mSv. Apos a validacdo da técnica de monitorag&oriatn vivo, foram realizados dois dias de
monitoracdo individual interna dos quatro IOE daPBA do CRCN/NE. Nenhum dos
trabalhadores monitorados apresentou atividadearccacima do limite minimo de deteccao
da técnica (54 Bq), correspondente a uma dosev&fetmprometidas de 111 nSv para o
cenério de incorporacao proposto.”

4. CONCLUSAO

A técnica de monitoracdo interria vivo desenvolvida pelo Laboratério de Dosimetria
Internain vivo do CRCN/NE apresentou sensibilidade suficientea mhatectar dose efetiva
minima detectavel de 111 nSv, abaixo do nivekdéstro recomendado pela IAEA, de 1 mSy,
podendo ser utilizado na monitoragdo de rotinal@ds da DIPRA, bem como dos IOE dos
servicos de Medicina Nuclear.

Os resultados das medicdewivo para determinacdo de contaminacao interna deraoaistr
que todos os IOE da DIPRA do CRCN/NE obtiveram doakaixo do limite minimo de
deteccdo. Indicando, desta forma, que os procedimete producdo d¥®FDG estdo em
conformidade com os requisitos de protecao radicdogm termos de contaminacao interna. No
entanto, a monitoragcdo individual interna deve semtinuamente realizada nos IOE da
instituicdo envolvidos na producdo de 18F. Recomesgdtambém que seja avaliado o risco de
exposicao interna dos IOE dos servicos de mediuickear envolvidos na manipulacédo de 18F
a fim de contribuir para a otimizacdo dos procedioe e para a reducdo das doses
ocupacionais”.
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