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Resumo: A bioanalise in vitro é utilizada para monitora¢do individual de rotina e em
situacBes de emergéncia. Este trabalho descreve a calibracdo de duas Gama Camaras
em dois hospitais diferentes na cidade do Rio de Janeiro para medigdo de >**!Am em
amostras de urina utilizado uma fonte de referéncia na geometria de frasco de um litro.
A sensibilidade do sistema foi avaliada pela Dose Efetiva Minima Detetavel utilizando
o software AIDE para simular o cenario de incorporacéo por inalagdo com base no valor
de CDG para o *'Am em situacdes de emergéncia. Os dois sistemas avaliados
apresentaram sensibilidade para medidas de amostras de urina abaixo do CDG em 4
horas de contagem em um hospital e 7 horas de contagem no segundo hospital.

Palavras-chave: bioanalise in vitro; monitoracdo individual; incorporacédo acidental de
radionuclideos.

Abstract: In vitro bioassay is used for individual monitoring of the exposure in routine
and emergency situations. This study describes the calibration of two Gamma Cameras
in two different hospitals in the city of Rio de Janeiro for the measurement of 2*Am in
urine samples using liquid standard source in 1 L geometry. System sensitivity was
evaluated based on the minimum detectable effective dose using AIDE software and
considering the scenario of intake by inhalation based on the CDG level for 2*Am in
emergency situations. The two systems presented enough sensitivity to measure
activities excreted as a result of intakes which result in effective doses below the CDG
using 4 hours counting time in the first hospital and 7 hours in the second hospital.

Keywords: in vitro bioassay; individual monitoring; radionuclides accidental intake.

1. INTRODUCAO

De acordo com a OMS, situagBes de emergéncia que envolvem radiacGes ionizantes podem ser
acidentais ou propositais e se referem a eventos ndo usuais com liberagcdo de materiais radioativos ou
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riscos de exposicdo e incluem: emergéncias nucleares (como a explosdo de uma bomba nuclear);
explosdes de bombas sujas com a finalidade de causar terror e panico; acidentes em usinas nucleares;
acidentes durante o transporte de materiais radioativos; acidentes envolvendo fontes radioativas
provenientes de atividades da indUstria, medicina e pesquisa; e, acidentes ocupacionais como alta
exposicdo de um Individuo Ocupacionalmente Exposto (IOE) em instalacBes médicas, de pesquisa ou
em usinas e mineragdo de materiais radioativos (OMS, 2020).

Em casos de emergéncia, onde existe risco de contaminacdo de populacdo e do meio ambiente, a
monitoracdo individual torna-se uma ferramenta essencial nas agdes de pronta-resposta (Li, 2016). A
monitoracdo ambiental e individual (interna e externa) permite classificacdo do acidente, direciona
decisdes e acles de intervencdo com base em niveis operacionais de intervencdo (OIL), previne
contaminacdo, auxilia na obtencéo de informagdes para seguranca dos trabalhadores da emergéncia e
sobre os perigos resultantes do acidente, determina a extensdo e duragdo dos perigos ocasionados,
confirma eficécia das medidas remediadoras e dos procedimentos de descontaminacgao (AIEA, 1999).

As metodologias de monitoragéo interna aplicadas em situaces de emergéncia diferem da monitoragéo
ocupacional de rotina pois requerem resposta rapida e capacidade de atender eventualmente a locais
distantes e de dificil acesso. A monitoragdo interna utiliza sistemas de detec¢do de radiacdo com
sensibilidade que permita identificar e quantificar os materiais radioativos em niveis suficientemente
baixos. A viabilidade do uso de Gama Cémaras para avaliagéo de incorporacéo de materiais radioativos
com base em amostras de urina foi avaliada em estudos prévios para radionuclideos emissores de
radiacdo gama (CDC, 2010; DEGENHARDT, 2018; ERBE, 2020).

O objetivo deste trabalho é avaliar a utilizacdo das Gama Camaras para avaliagdo rapida da incorporagdo
de Am?* em situagdes de emergéncia com base em amostras de urina para fins de triagem da populagéo.

2. MATERIAIS E METODOS

2.1. Materiais

O estudo foi realizado em 2 hospitais militares da cidade do Rio de Janeiro que possuem Servicos de
Medicina Nuclear, e que manifestaram formalmente o interesse de participar de projetos em colaboracéo
com o IRD na area de dosimetria interna.

. Hospital de Forca Aérea do Galedo (HFAG);
. Hospital Naval Marcilio Dias (HNMD).

Estas instituigdes jA& compdem uma rede de clinicas de Medicina Nuclear para avaliacéo preliminar de
incorporagdo de radionuclideos em situagdes de emergéncia.

Os materiais utilizados neste trabalho estao disponiveis nos proprios servicos de medicina nuclear e no
IRD, e consistem no seguinte:

. Gama-camaras instaladas nos servigos de medicina nuclear dos dois hospitais;
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. Frasco de polietileno de 1L contendo solugdo de 2*!Am, em meio é&cido, fornecida pelo
Laboratorio Nacional de Metrologia das Radiagc6es lonizante. A atividade da fonte na data
de referéncia era de 1.385,0 Bq;

. Espacadores de isopor de 5, 10, 15 e 20 cm de comprimento;
. Suporte do tipo “tripé” para posicionamento da fonte;

. Software AIDE, que utiliza modelos compartimentais para calculo de dose interna (Bertelli
et al., 2008), disponivel no LABMIV.

2.2. Métodos

O trabalho foi realizado a partir de visitas aos servigos de medicina nuclear onde foram implantadas as
metodologias de monitorac&o e a estimativa da sensibilidade dos sistemas de deteccdo para avaliacéo da
dose interna.

A calibracdo dos sistemas de deteccdo consiste na obtengdo de um fator de calibragdo que relaciona a
energia e a eficiéncia de contagem para uma geometria especifica de medi¢do — nesse caso, geometria
de uma frasco de 1 L. Sdo calculadas as Atividades Minimas Detetaveis (AMD) e estimadas as Doses
Efetivas Comprometidas Minimas Detetaveis (DEMD) para radionuclideos de interesse em situagdes
de emergéncia nuclear e/ou radioldgica. A geometria de frasco de 1L (figura 1) foi escolhida pela
facilidade de armazenamento e coleta da urina de 24h neste tipo de contéiner, por possibilitar vedacéo
segura e evitar contaminacao, e também por sua disponibilidade no laboratério de bioanalise in vitro.

Figura 1 - Geometria de frascode 1 L.
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Os colimadores foram retirados da Gama camara e uma série de 5 medidas de 180 segundos foram
realizadas a 5, 10, 15 e 20 cm de distancia da fonte de referéncia ao detetor na Regido de Interesse (RDI),
que corresponde a energia de maior intensidade de emissdo gama do 2*Am. Como a sensibilidade é
inversamente proporcional a distancia, é importante dispor de uma curva de calibragdo “eficiéncia x
distincia” a fim de selecionar a melhor geometria para em casos de alta atividade das amostras, evitando-
se assim, a ocorréncia de tempo morto do detetor.

Também foram realizadas medidas da radiacdo de fundo (backgroud), utilizando um frasco de 1 L
preenchido com agua. Foi observado que o frasco cheio tem um impacto significativo nas medidas do
BG, na RDI, para célculo da contagem liquida em cada RDI, pois o liquido que preenche o frasco se
comporta como uma blindagem, atenuando a radiacdo de fundo. Este fendbmeno é mais significativo,
quanto menos a distancia entre o frasco e o detetor. Porém, todas as medidas de BG foram realizadas
com o frasco de 1L preenchido.

A eficiéncia de detecgdo na RDI foi calculada da seguinte forma:

Ef = (€/T)
(AxIg)

1)
onde Ef é a eficiéncia de deteccdo na RDI do foton de interesse (cps/dps); C é o total de contagens na

RDI; T é o tempo de contagem (s); A é a atividade da fonte de referéncia (Bq) com a atividade corrigida
para a data da medicao; Ig € a intensidade de emissdo gama na RDI.

Para a avaliagdo da sensibilidade da técnica, foram calculadas as eficiéncias de detecdo para cada
distancia na mesma RDI e as Atividades Minimas Detectaveis (MDA) para cada distancia.

4,65 .vVN

AMDg, =
B9 7 EfxIgx T

)
onde AMD ¢ a Atividade Minima Detectavel (Bq); N é o total de contagens do BG na RDI; Ef é a
eficiéncia de deteccédo (cps/dps) e Ig é a intensidade de emissdo gama na energia medida e T é o tempo
de contagem do BG (s). O fator 4,65 é uma constante estatistica referente ao intervalo de confianca de
95%.

Utilizando o software AIDE, é possivel simular cenarios de incorporacao de radionuclideos para calculo
da dose efetiva comprometida (E(t)) em situacdes de emergéncia ou em programas de monitoragdo de
Individuos Ocupacionalmente Expostos (IOE). O programa permite selecionar o radionuclideo de
interesse, a via de incorporacao (inalagdo ou ingestdo), o estado fisico, a classe de solubilidade no trato
respiratorio (F, M ou S), o tamanho aerodindmico da particula (AMAD) e a atividade incorporada.

O programa gera tabelas de m(t) (Bg/Bq), que consistem nas fracdes de retengéo e excrecdo em diversos
compartimentos de interesse como, p. exemplo, corpo inteiro, urinas e fezes, em funcao do tempo, além
dos coeficientes de dose (e(50) expressos em Sv.Bq?), utilizados para o célculo da dose efetiva
comprometida.
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O cenario utilizado na simulacéo foi inalagdo Unica, AMAD = 1 micrémetro, absorcéo tipo M de 1 Bq
de Am. Com base nas fragdes de excre¢do “m(t)” fornecidas pelo software, foi calculada a
Incorporacdo Minima Detectavel para o 2**Am, supondo que a atividade medida na urina seja igual a
AMD da técnica.

IMD AMDgq
Ba m(t)inalagéo
3)

onde AMD ¢ a atividade minima detectavel (Bq) e m(t) é a fracdo de excrecéo na urina (Bg/Bq).

Com base no valor da IMD e do coeficiente de dose gerado pelo software AIDE, estimou-se a dose
efetiva detectavel minima para o 2*Am.

DEMD = IMDg, * e(50)
(4)

Onde DEMD é a dose efetiva comprometida minima detetavel e e(50) € o coeficiente de dose efetiva
comprometida do radionuclideo de interesse.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1. Resultados

Os valores de eficiéncia em fungdo da distancia e seus respectivos valores de AMD, IMD e DEMD
obtidos para o tempo de contagem de 5 minutos no sistema de dete¢do do Hospital da Forca Aérea do
Galedo sdo apresentados na tabela 1.

Tabela 1. Eficiéncia, AMD, IMD e DEMD do #*'!Am para cada geometria de medicao.

Distancia da
fonte ao
detetor (cm)

Eficiéncia AMD IMD DEMD
(cps/dps) (Ba) (Ba) (mSv)

) 0.138 63.6 41570 1621
10 0.113 78.4 51252 1998
15 0.085 103.7 67823 2645
20 0.070 125.9 82337 3211
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Os valores de eficiéncia em fungédo da distancia e seus respectivos valores de AMD, IMD e DEMD
obtidos para o tempo de contagem de 5 minutos no sistema de detecdo do Hospital Naval Marcilio Dias
sdo apresentados na tabela 2.

Tabela 2. Eficiéncia, AMD, IMD e DEMD do ?**Am para cada geometria de medicao.

D'}fgi?g':oda Eficiencia AMD  IMD  DEMD

e (psidp)  (BD)  (Ba) (v
5 0.100 937 63235 2466
10 0077 12463 81546 3176
15 0053 18364 120027 4681
20 0.039 1259 161332 6291

Nos dois hospitais, para o tempo de contagem de 5 minutos, nas quatro geometrias de medicdo, a DEMD
ficou acima de 1000 mSv.

O Report No. 161 do National Council on Radiation Protection and Measurements (NCRP, 2008) define
0 CDG como a quantidade de atividade incorporada que justifica tratamentos médicos de decorporacéo
e outros, para reducédo dos efeitos estocasticos e deterministicos.

Visando aumentar a sensibilidade da técnica, foi realizado o calculo do tempo de contagem da amostra
que seria necessario para alcancar o nivel de dose relacionado ao Clinical Decision Guide (CDG
corresponde ao nivel de dose minimo para que haja intervencdo médica em uma contaminacéo interna
por radionuclideo) de 250 mSv, que é o CDG para atividades incorporadas de 2*!Am em uma situagéo
de emergéncia com base nas amostras de bioanalise de urina (REIS, 2016).

Utilizando os valores de BG obtidos no HFAG (tabela 3) e no HNMD (tabela 4) e extrapolando-se para
tempos maiores de contagem de BG, foi possivel estimar o tempo minimo em que seria possivel alcancar
a sensibilidade necessaria para medir atividades que resultassem em doses no limite do CDG de 250 mSv.

Tabela 3. Valores de BG, AMD, IMD e DEMD calculadas para o #'Am com o fator de calibracéo
especifico para varios tempos de contagem no HFAG.

Tempo BG AMD IMD DEMD
(Ba) (kBq) (mSv)
5 min 41818 63.60 41,6 1630,0
20 min 167271 31.80 20,8 813,0
1h 501814 18.36 12,0 469,0
4h 2007254 9.18 6,0 235,0
12h 6021763 5.30 3,5 135,0
24h 12043526 3.74 2,4 95,8
36h 18065290 3.06 2,0 78,2
48h 24087053 2.65 1,7 67,7
60h 30108816 2.37 1,5 60,6
72h 36130752 2.16 14 55,3
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Tabela 4. Valores de BG, AMD, IMD e DEMD calculadas para o 2**Am com o fator de calibracéo
especifico para varios tempos de contagem no HNMD.

Tempo BG AMD IMD DEMD
(Bq) (kBg)  (mSv)
5 min 39287 85.32 55,7 2175
20 min 157148 42.66 27,8 1087
1h 471444 24.63 16,1 628
7h 3300108 931 6,1 237
12h 5657328 7.11 4,7 181
24h 11314656 5.03 3,3 128
36h 16971984 411 2,7 105
48h 22629312 3.56 2,3 91
60h 28286640 3.18 2,1 81
72h 33943968 2.90 1,9 74

3.4. Discussao

Uma vez que detetores a base de cristais de Nal, como os utilizados em Gama Camaras, ndo detectam
as emissOes alfa, 0 método considerado padrdo-ouro de avaliacdo deste tipo de radionuclideos, p.
exemplo, o 2Am em amostras de urina, consiste na separacéo radioquimica e posterior medicdo da
amostra eletrodepositada utilizando detector tipo barreira de superficie. Entretanto, esta metodologia
consome cerca de 7 dias para obtencdo dos resultado da monitoracdo individual de uma pessoa com
suspeita de incorporacdo de **!Am. Considera-se que, para fins de triagem, este pode ser um tempo
excessivamente longo em uma resposta a emergéncia, onde sdo necessarios resultados rapidos e
confidveis a fim de embasar tomadas de decisdo imediatas relacionadas & salde dos individuos
envolvidos.

Com base nas estimativas de tempo de contagem e sua relagdo com o BG e AMD para o *!Am, verifica-
se gque na geometria de 5 cm de distancia da fonte ao detetor, a partir de 4 horas de tempo de contagem,
é possivel alcancar sensibilidade de 235 mSv, ou seja, abaixo do CDG de 250 mSv, no HFAG.

No caso sistema de dete¢do disponivel no HNMD, a partir de 7 horas de tempo de contagem é possivel
alcangar a sensibilidade de 237 mSv, também abaixo do CDG de 250 mSv, considerado adequado para
triagem em situagdes de emergéncia. Destaca-se o0 fato de que estes tempos sdo uma fracdo do tempo
necessario para a realizacdo da metodologia padrao via separacgao radioquimica.
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4. CONCLUSOES

No HFAG foi estimado que em 4 horas de tempo de contagem, é possivel alcancar sensibilidade de
235 mSy, valor abaixo do CDG de 250 mSv, sendo considerado adequado para triagem em situacdes de
emergéncia. No HNMD foi estimado que com 7h de tempo de contagem é possivel alcancar 237 mSv
de sensibilidade, também abaixo do CDG de 250 mSv. Esses tempos de contagem sdo menores do que
0 tempo necessario para avaliacdo da incorporacdo utilizando a técnica por espectrometria alfa para
determinacéo de 2*!Am, que leva cerca de 7 dias.

Portanto, os sistemas de detecdo sdo considerados adequados para avaliacdo de incorporacéo de 2**!Am
em situagdes de emergéncia a fim de triagem da populacdo.
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