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RESUMEN

Un nuevo programa computacional con una amigable interfaz gréfica de usuario fue
desarrollado para estimar las dosis en los érganos y las dosis efectivas a pacientes que han
sido sometidos a estudios de medicina nuclear. El desarrollo del programa se espera que sea
una herramienta Util para el personal médico y paramédico involucrado con la dosimetria, el
riesgo y la asesoria del paciente, incluyendo a mujeres en estado de gestacion quienes pueden
estar preocupadas por la exposicién intra-uterina del feto. A diferencia de programas actuales
(por ejemplo OLINDA) que utiliza phantoms estilizados de tamafios de referencia, el nuevo
software desarrollado usa la libreria pre-calculada de fracciones de absorcidn especifica (SAF
por sus siglas en ingles) de fotones y electrones basada en distintos phantoms
antropomorficos voxelizados, asi como las SAF de los nuevos phantoms computacionales de
la ICRP para fotones, electrones, alfas y neutrones (sera publicada en el transcurso de 2015).
Ademas el software usa la més reciente informacion de decaimientos nucleares de la ICRP
107 (2008). El principal uso del programa es el célculo de dosis internas para radiondclidos
usados en medicina nuclear una vez el modelo biocinético estd definido. Adicionalmente las
masas especificas del paciente pueden ser consideradas en la evaluacion de la dosis.

1. INTRODUCCION

El uso de radiofarmacos en Medicina nuclear ya sea con fines de diagndstico o de tratamiento
de enfermedades, involucra un riesgo al paciente, asociado a la incorporaciéon del material
radiactivo, por lo que se hace necesario realizar calculos de la dosimetria interna con fines de
conocer las dosis y los riesgos involucrados en este tipo de procedimientos médicos.

Si bien la ICRP y el MIRD han desarrollado dos estructuras paralelas para la metodologia del
calculo de dosis debido a emisores internos, ambas estructuras son en el fondo idénticas y
completamente compatibles, teniendo como principal diferencia la nomenclatura aplicada. La
ICRP ha publicado muchas recomendaciones que han influenciado la dosimetria interna en
medicina nuclear, teniendo gran importancia los modelos de calculo de dosis, el uso y
refinamiento de simuladores computaciones antropomorficos. Por otro lado el MIRD desde
1968 ha publicado muchos reportes y panfletos, que muestran el desarrollo y evolucion de la
dosimetria interna y del quehacer cientifico en el area. Las dos metodologias también tienen
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en comun la independencia de los calculos biocinéticos (distribucion del radiofarmaco en el
cuerpo) y dosimétricos (Energia depositada en los organos del cuerpo), lo cual permite que
facilmente se pueda migrar de un area a otra.

Existen varios métodos modernos para el célculo de la dosis en medicina nuclear, todos ellos
requieren de un cierto conocimiento del radionuclido administrado, la anatomia del phantom
a emplear y de la biocinética del radiofarmaco. A diferencia de programas actuales (por
ejemplo OLINDA) (Stabin, 2005) que utiliza phantoms estilizados de tamarfios de referencia,
el nuevo software desarrollado usa la libreria pre-calculada de fracciones de absorcion
especifica (SAF por sus siglas en ingles) de fotones y electrones basada en distintos phantoms
antropomorficos voxelizados (Zankl, 2012), asi como las SAF de los nuevos phantoms
computacionales de la ICRP para fotones, electrones, alfas y neutrones (sera publicada en el
transcurso de 2015). Ademas el software usa la mas reciente informacion de decaimientos
nucleares de la ICRP 107 (2008). EI programa esté escrito en JAVA usando NetBeans IDE y
funciona en Windows, OS X, Linux, Solaris y otras plataformas compatibles con la maquina
virtual de java JVM. El software esta siendo extensamente puesto en prueba y comparando
con otros métodos de calculo disponibles (Petoussi-Henss, 2005).

2. ESTRUCTURA DEL SOFTWARE
2.1. Metodologia de calculo de dosis

El software evalua la dosis equivalente en un érgano blanco, usando la ecuacion:

(MTBS(rT <_TB) - Z M rs S(rT I ))
H(r) =Y A(r)S(r; « 1)+ A(Other) s % (5)

fs

Mother= M ™ Z M rs (6)

Donde:

A(rs): es el tiempo de residencia(time integrated activity) del 6rgano fuente S

Other: Esta region fuente esta compuesta por regiones fuentes del cuerpo no explicitas en el
sistema biocinético, es decir, resto del cuerpo.

Mrg: Masa del cuerpo total sin el contenido de 6rganos con paredes.

S(r; «—rg): Valor S en un o6rgano blanco ry debido al 6rgano fuente rs,

2.2. Pasos para el calculo de dosis

En miras a realizar calculos dosimétricos, el usuario debe especificar:

e Radionuclido (1252 radiondclidos de 97 elementos).

e Phantom a emplear (hombre de referencia de la ICRP, 5 hombres adultos, mujer de
referencia de la ICRP, 3 mujeres adultas, 1 mujer en estado de gestacion, 1 bebe de 8
semanas y 1 nifio de 7 afios de edad).

e Los organos fuente y el tiempo de residencia en cada uno de ellos.

e Masas individuales del paciente, si ajustes de masas es deseado.
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Para esto el software hace uso de una interfaz gréfica amigable que le permite al usuario con
poca 0 mediana experiencia utilizar el software. En las figuras 1 a 4 se muestra el ambiente
grafico del programa y cada una de las pestafias asociadas a los pardmetros de entrada.

-
4] VIDA O — ‘ [ | | S

l’lnfonnationrHelp rNucIideinput rPhantom input rBiokineticinput rCaIcuIations |
VIDA: voxel-phantom-based software for internal dose assessment

This is & software for calculation of internal doses gquantities due to internal exposures in nuclear medicine.
The scftware runs with a friendly graphical user interface based in JAVA,allowing the program be a useful tocol
for the medical and paramedical personnel involved with patient dose

To perform dose calculations, the user must specify:

1) Radionuclide

2)Select the phantom (i.e. ICRP reference male, 5 non-reference adult males, ICRP reference adult female, 3 non-re
M3 Time integrated activity coefficient

4) Individual patient mazses, if adjustment to the patient masses is deaired

5) Rdministered actiwvity

Cutputs: |
» S-values (total and contribution of diff

rent radiations)

#» Equivalent organ and effective dose coefficients

» Fraction of target organ eguivalent dose coefficient from each source organ
#» Organ and effective dosges

The program was written by Juan Camilo Ocampo Ramos[1]
under the supervision of Nina Petoussi-Henss and Maria Zankl[2]

Mi1] Universidad Nacional de Colombia, Medellin Branch
[2] Helmholtz Zentrum Minchen, Neuherbkerg, Germany
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Figura 1. Screenshot de la pestafa de bienvenida
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InformationHelp | Nuclide input | Phantominput | Biokinetic input | Calculations |

Please select the element and then the nuclide |

E' :|_118m Huclide I—131_ has 195 muclear transformation
S The number of Gamma rays: 19
cu |'118 The number of X rays: 49
|_119 The numker of Annihilation photons: 0
Dy The number of Beta + particles: 0
Er |-1 20 The number of Beta - particles: €
The number of IC electrons: 108
ES |-1 20m The number of Ruger electrons: 13
Eu _|-121 The nurber of Alpha particles: 0
The number of Alpha recoil nuclei: 0
F |-1 22 The nurber of Fission fragments: 0
I Fe L |-1 23 The number of Neutrons: 0
1-124
Fm
i 1-125
Fr L
lsa 1126
: cd 1128
Ge 1-129
ifH 1-130m
Hf 1-130
Hg =131
Ho 1-132
I 1-132m
In 1-133
Ir 1-134m
K |-1 34 Accept
Kr {1135 New
Figura 2. Screenshot de la pestana seleccion de radionuclido.
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Dosimetry model
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|| © visible human
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cbaanic Donna phantom
Height (cm): 176
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) Katja
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_ Child Baby g
g (8 weeks) i
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Figura 3. Screenshot de la pestafia de seleccion del phantom
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( Information/Help r Nuclide input r Phantom input r Biokinetic input rCaIcnIalions ‘
| Please enter the time integrated activity coefficient (Bg-ht/Bq) for each source region |
O-cavity 0.000 O-mucosa (0.000 Teeth-8 0.000 Teeth-V 0.000 Tongue 0.000
Tonsils 0.000 Oesophag-f|0.000 Oesophag...[0.000 Oesophag...[0.000 Sicont 0.000
St-mucosa (0.000 St-wall 0.000 Sl-cont 0.000 Sl-mucosa (0.000 Sl-wall 0.000
Sl-villi 0.000 RC-cont 0.000 RC-mucosa|0.000 RC-wall 0.000 LC-cont 0.000
LC-mucosa|0.000 LC-wall 0.000 RS-cont 0.000 RS-mucosa|0.000 RS-wall 0.000 !
ET1-sur 0.000 ET2-sur 0.000 ET2-bnd 0.000 ET2-seq 0.000 LN-ET 0.000 |
Bronchi 0.000 Bronchi-b (0.000 Bronchi-g (0.000 Bronchiole (0.000 Brehiole-b (0.000
Brchiole-g (0.000 Al 0.000 LN-Th 0.000 Lungs 0.000 Adrenals |0.000
Ht-cont 0.000 Blood 0.000 C-bone-§ (0.000 C-boneV |0.000 T-bone-§ |0.000
T-bone-V  |0.000 C-marrow (0.000 T-marrow (0.000 R-marrow (0.000 Y-marrow |(0.000
Brain 0.000 Breast-a (0.000 Breastg (0.000 Breast 0.000 Eye-lens 0.000
GB-wall 0.000 GB-cont 0.000 Hi-wall 0.000 Kidneys 0.000 Liver 0.000
Lymph 0.000 LN-total 0.000 Muscle 0.000 ‘Ovaries 0.000 Pancreas (0.000
P-gland 0.000 Prostate  (0.000 S-glands (0.000 Skin 0.000 Sp-cord 0.000
Spleen 0.000 Testes 0.000 Thymus 0.000 Thyroid 0.000 Ureters 0.000
UB-wall 0.000 UB-cont 0.000 Uterus 0.000 Adipose 0.000 Cartilage |0.000
T-body 0.000
m save | open | Clean values | Others/REM | Accept

Figura 4. Screenshot de la pestafia de datos biocinéticos

2.3. “Outputs”

Una vez especificado los parametros de entrada el usuario puede tener acceso a los siguientes
variables de salida:
e Valore S(totales y parciales)
Coeficientes de dosis equivalente
Coeficiente de dosis efectiva
Fracciones de coeficientes de dosis en 6rganos blanco para cada érgano fuente
Dosis Equivalente
Dosis Efectiva
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[ Information/Help |  Nuclide input | Phantom input |  Biokinetic input | Calculations |
Perform the evaluations
Cutput:Equivalent dose coefficients il
uclide: I-131
Eham:cm: Reference male
h (mSv/MBg) =
O-mucosa 1,50e-02
i0esophagus 3,86e-02
St-wall 3,12e-02 |
SI-wall 1,90e-02 (- |
C-wall 2,32e-02
LC-wall 1,89e-02
S-wall 1,52e-02
Colon 1,9%e-02
ET1-bas 1,20e-02
ET2-bas 1,51e-02
ET 1,45e-02
LN-ET 1,68e-02
ronch-bas 7,89 -02
ronch-sec 3,21e-01
chicl-sec 3,21e-01
I 3,21e-01
LN-Th 4,28e-02
Lungs 3,21e-01
~TArrow 2,38e-02
Endost-BS 1,69e-02
Sp-cord 2,8le-02
rain 1,34e-02
Eye-lens 1,31le-02
P-gland 1,4le-02
Tongue 1,52e-02
Tongils 1,56e-02 —{ll
S—nland 1 dde-n2 -
Svalues | Equivalent dose coe... | Equivalent dose | Detailed output J Mass scaling | Save screen

Figura 5. Screenshot de la pestaia de datos de salida

3. EJEMPLO

A modo de ejemplo a continuacion se muestran los resultados de coeficientes de dosis
absorbida (mGy/MBq) para Tc-99m ECD en 5 de los phantoms disponibles en el programa.

La tabla 1 muestra la comparacion de las dosis absorbidas por actividad administrada
(mGy/MBq) para el Tc—99m ECD, con 6rganos fuente: Cerebro, tiroides, pulmones, rifiones,
higado, otros, contenido de la vejiga, vesicula biliar y contenido del tracto gastrointestinal
(biocinetica tomada de la publicacion 106 de la ICRP).
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Tabla 1. Coeficientes de dosis absorbida (mGy/MBq) para Tc-99m ECD

Reference female | Donna Helga Irene |Reference male
Target Organ 163 cm 176 cm | 170cm | 163 cm 176 cm
60 kg 79 kg 81kg 51 kg 73 kg
R-marrow 3.68E-03 3.06E-03 | 3.07E-03 | 3.32E-03 3.01E-03
Colon 1.15E-02 2.34E-02 | 1.55E-02 | 2.65E-02 9.58E-03
Lungs 2.53E-03 3.10E-03 | 3.79E-03 | 2.99E-03 2.38E-03
St-wall 4.22E-03 3.72E-03 | 4.12E-03 | 4.31E-03 4.77E-03
Breast 1.25E-03 1.14E-03 | 9.52E-04 | 1.47E-03 1.26E-03
Ovaries 9.35E-03 8.29E-03 | 8.20E-03 | 1.21E-02 1.61E-03
UB-wall 2.60E-02 4.40E-02 | 5.29E-02 | 5.94E-02 2.50E-02
Oesophagus 2.09E-03 2.07E-03 | 2.30E-03 | 2.10E-03 2.12E-03
Liver 6.95E-03 6.48E-03 | 7.01E-03 | 7.41E-03 7.05E-03
Thyroid 7.27E-03 6.59E-03 | 4.54E-03 | 6.31E-03 6.23E-03
Endost-BS 2.81E-03 3.47E-03 | 4.45E-03 | 3.61E-03 2.23E-03
Brain 5.20E-03 5.38E-03 | 5.24E-03 | 5.37E-03 4.77E-03
S-glands 1.39E-03 6.59E-03 | 4.54E-03 | 6.31E-03 1.07E-03
Skin 1.27E-03 9.75E-04 | 1.07E-03 | 1.38E-03 1.05E-03
Absorbed dose
7.60E-03
7.40E-03
7.20E-03
o 7-00E-03 m Reference male
E m Reference female
E 6.80E-03 + Donna
E 6.60E-03 Helga
6.40E-03 mirene
6.20E-03
6.00E-03
Liver

Figura 6. Comparacion de dosis absorbidas para *™Tc — ECD en el higado
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Absorbed dose

3.00E-02

2.50E-02

2.00E-02 W Reference male
T
E B Reference female
~. 1.50E-02
G‘ B Donna
£

1.00E-02 Helga

M Irene
5.00E-03
0.00E+00
Colon

Figura 7. Comparacion de dosis absorbidas para *™Tc — ECD en el Colon

Debido a que la mayor contribucion del Tc-99m proviene de particulas gamma, la posicion y
las distancias inter-organos tienen un fuerte impacto en la dosis absorbida, esto muestra la
dependencia de las dosis absorbidas con la variabilidad anatémica de los phantoms e
individuos.

3. CONCLUSIONES

El software realiza calculos de dosis para emisores internos como los radiofarmacos usados
en medicina nuclear. ElI programa permite seleccionar dentro de una gran variedad de
phantoms el que més se ajuste a las dimensiones externas del paciente en cuestion, ademas se
puede realizar correcciones de masas individuales a necesidad.

Los resultados preliminares muestran la variabilidad de dosis debido a diferencias
anatémicas, por lo cual se esta realizando un compendio de nuevos coeficientes de dosis para
una gran variedad de radiofarmacos y phantoms.

Se espera que el software sea una herramienta atil para el personal médico, paramédico y
cientifico que estan involucrados en el célculo de dosis del paciente y el manejo del riesgo
radioldgico.
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