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El Hospital de la Sociedad de Lucha Contra el Cancer (Solca) Nucleo Loja cuenta con area de Medicina
Nuclear en la que, con el uso de radiaciones ionizantes, se brindan servicios de diagnostico y tratamien-
to. En esta area es importante el cumplimiento dptimo de la proteccion radioldgica del paciente, siendo
considerado un requisito indispensable. Debido a que, por medio de un activimetro se debe realizar la
correcta medicion de la actividad del radiofarmaco antes de administrarlo al paciente, el objetivo de este
estudio fue realizar la aplicacion de un protocolo de control de calidad en el 4rea de radiofarmacia. Para la
eleccion de las pruebas a realizar (fondo, precision, linealidad), se consideraron de manera particular las
necesidades del departamento. Se usé un activimetro de marca ATOMLAB de BIODEX y, como fuente
radiactiva, * ™Tc. Las pruebas de fondo dieron como resultado un promedio de (0,095 + 0,052) MBgq; las
de precision, 1,27 %; mientras que, en la prueba de linealidad, los resultados estan dentro del limite de
tolerancia. Este estudio permitio evidenciar la necesidad de realizar estas pruebas de manera regular, como
también la importancia de generar protocolos internos que mejoren la calidad de los servicios.
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The Cancer Society Hospital (Solca), Loja Nucleus, has an area of Nuclear Medicine in which, with the use
of ionizing radiation, diagnostic and treatment services are provided. In this area, optimal compliance with
the radiological protection of the patient is important, being considered an indispensable requirement. Becau-
se, by means of an activimeter, must be carried out, the correct measurement of the activity of the radiophar-
maceutical before administering it to the patient, the objective of this study was to carry out the application
of a quality control protocol in the area of radiopharmacy. For the choice of the tests to be carried out (back-
ground, precision, linearity), were considered in a particular way the needs of the department. A brand-name
ATOMLARB activimeter from BIODEX was used and as a 99 mTc radioactive source. The background tests
resulted in an average of (0.095 + 0.052) MBgq, the precision of 1.27 %, while, in the linearity test, the results
are within the tolerance limit. This study showed the need to perform these tests on a regular basis, as well as
the importance of generating internal protocols that improve the quality of services.
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INTRODUCCION

El 4rea de Medicina Nuclear del Hos-
pital de la Sociedad de Lucha Contra el
Cancer (SOLCA) Nucleo Loja, realiza
procesos de diagnoéstico y tratamiento
usando radiaciones ionizantes. Al desa-
rrollar este tipo de procesos es impor-
tante seguir procedimientos que con-
templen parametros de proteccion. Uno
de los principios basicos de proteccion
radioldgica al paciente es la optimiza-
cion (1) (2). Este principio estipula que
la actividad de radiacion que recibe el
paciente en la administracion de radio-
farmacos, debe ser minima como razo-
nablemente sea posible, de esta mane-
ra se cumple el objetivo de lograr una
buena calidad de imagen para diagnos-
tico con el minimo de dosis al paciente.
Mientras que, en terapia, el objetivo es
administrar la actividad practica nece-
saria en el tratamiento de un volumen
blanco con menor actividad al tejido
sano (2).

Un requisito indispensable para el cum-
plimiento del principio de optimizacion,
es determinar correctamente la actividad
del radiofarmaco por medio de su me-
dicion en el activimetro, antes de admi-
nistrarlo al paciente. Este equipo esta
formado por una camara de ionizacion
de tipo pozo en cuyo interior se sitia la
fuente radiactiva que se desea medir (3).
El activimetro debe estar bien calibrado
para asi lograr una medida exacta de la
actividad administrada, asegurando que
esta sea la misma que la prescrita por el
médico nuclear tratante (4). Para esto,
se deben seguir programas de control de
calidad establecidos por las organizacio-
nes internacionales para poder obtener
patrones satisfactorios de eficiencia y
confiabilidad en la practica de medicina
nuclear (3).

Un principio fundamental del control de
calidad de los instrumentos de medicina
nuclear, es que éste se debe llevar a cabo
como una parte integral de la labor del
departamento y por miembros de su per-
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sonal. Una vez que el instrumento se haya recibido y se
encuentre instalado, es importante proponer una serie de
pruebas para su aceptacion, mismas que permiten esta-
blecer si su operacion inicial se ajusta a las especificacio-
nes del fabricante. Al mismo tiempo, se deben efectuar
pruebas de referencia que proporcionen datos ttiles para
valorar su operacion subsecuente mediante las pruebas
rutinarias, las cuales se deben efectuar con una periodici-
dad que puede ser semanal, mensual, trimestral o anual,
segun el tipo de prueba. (3)

El1 *"Tc es el radiois6topo mas utilizado en este servicio,
la energia de sus fotones gamma es de 140 keV adecua-
da para su deteccion con el activimetro (5). Al presentar
un periodo de semidesintegracion de emision gamma de
6,03 horas se produce una eliminacion muy rapida del
cuerpo, después de un proceso de formacion de image-
nes, adicionalmente el rayo gamma es de energia simple,
sin acompafiamiento de emision beta, permitiendo una
emision mas precisa hacia los detectores de imagenes (6).
Los programas y protocolos de control de calidad de
las pruebas son unicamente una guia. La eleccion de las
pruebas y de su frecuencia debe considerarse acorde al
departamento de medicina nuclear y del estado que pre-
senten sus instrumentos. Es imposible redactar protoco-
los que se ajusten a todos los instrumentos de una clase
en particular. Esto quiere decir que, cada departamento
de medicina nuclear debe modificar los protocolos para
ajustarlos a sus instrumentos de prueba. Lo obligatorio es
que, una vez establecidos los programas y los protocolos
apropiados al departamento, éstos se sigan de manera ri-
gurosa (3).

Es por esto que, es de vital importancia aplicar un control
de calidad al area de Medicina nuclear con el fin de veri-
ficar el estado en el que se encuentra su principal instru-
mento de trabajo, basandose en normativas internaciona-
les que corroboren el correcto funcionamiento del mismo
y a su vez brindar un mejor servicio.

MATERIALES Y METODOS

En el proceso de control de calidad se siguieron las re-
comendaciones establecidas por los protocolos del De-
partamento de Ciencias Fisicas de la Universidad de la
Frontera (UFRO) (6) y del Organismo Internacional de
Energia Atomica (IAEA). Las pruebas periodicas con-
sideradas fueron fondo, precision y linealidad; tomando
como fuente radiactiva el *"Tc, pudiendo tener un error
minimo +1% y un méaximo de +3% a +5% de la activi-
dad, lo que limitaria su exactitud y precision (3).
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Debido a que no existe un protocolo vigente para realizar
este tipo de pruebas en el area de medicina nuclear del
Hospital SOLCA Loja, se siguieron las recomendaciones
establecidas por la UFRO. En el area de radiofarmacia,
se uso un activimetro de marca ATOMLAB 100Plus de
BIODEX, vy una fuente radiactiva *™Tc (7). Se empled
esta fuente debido a que el servicio de medicina nuclear
no cuenta con fuentes certificadas como las mencionadas
por la UFRO.

Para el control de calidad del instrumento en todas las
pruebas se inspecciono el exterior e interior del instrumen-
to, reconociendo las condiciones adecuadas para nuestro
radionuclido. En cada prueba se realizaron diez medicio-
nes sucesivas las cuales fueron registradas. Para determi-
nar una confiabilidad mayor o igual al 95% en el valor de
fondo, se calculd la media y la desviacion estandar (3).
La precision del instrumento nos indica el grado de coin-
cidencia que se presenta en la medida, siendo un criterio
importante para monitorear el control de calidad de las
medidas analiticas y la validez de los resultados ofrecidos
(6). Se utiliz6 5,55 MBq (150 pCi) de *™Tc evaluando la
diferencia porcentual entre las actividades medidas indivi-
dualmente (Ai) y su promedio A (ecuacion 1) (8).

(A -A)
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A

(1)

Para comprobar y caracterizar el grado de dispersion de
los valores obtenidos en las medidas hechas por el equipo
se realizé el calculo de la desviacion estandar porcentual
(8). Ecuacion 2.
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Tabla 1. Prueba de precision individual (%) respecto a la actividad
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La linealidad se realiz6 para determinar la
capacidad que tiene el activimetro para re-
gistrar medidas exactas en un amplio rango
de actividades. Para esta prueba se utilizo
5,55 MBq de *™Tc aplicando el método
del decaimiento radiactivo de una fuente.
Es importante mencionar que se tomo este
valor debido a la limitada disponibilidad de
material existente en el area de Medicina
Nuclear del Hospital. Se tomaron 14 medi-
das, las 13 primeras en intervalos de tiempo
de una hora y una ultima medida 12 horas
después (total 1440 min). Es importante
mencionar que se midi6 el fondo, previo a
realizar cada una de las medidas de activi-
dad, teniendo valores aceptables. Las acti-
vidades medidas durante la prueba deben
estar dentro del +110% correspondientes a
la linea ajustada a los puntos (3) (6).

RESULTADOS Y DISCUSION

Los resultados de la media y la des-
viacion estandar de las diez medidas
del fondo fueron 0.095 + 0.052 MBq,
comprobandose que en ausencia del ra-
diontclido la lectura de fondo en el ac-
tivimetro se encuentra bajo los limites
establecidos por la UFRO y la IAEA (3).
Aplicando la Ecuacioén 1, se obtuvo que,
para cada valor medido, su precision
estd dentro de los limites establecidos.
Estos valores se presentan en la Tabla 1.
La Ecuacion 2 arrojé un valor de 1,27%,
encontrandose dentro de las tolerancias
establecidas por los organismos interna-
cionales cuyo limite es de +5%.

Los datos presentados en la Tabla 2, deter-
minan el andlisis de la actividad en funcion
del tiempo (Figura 1), donde se indica que
los puntos medidos experimentalmente se
encuentran dentro de los limites estableci-
dos (3). Ademas, se visualiza una correla-
cion en los resultados obtenidos durante
las 13 primeras horas de monitoreo. Es
importante mencionar que, a pesar de que
la incertidumbre en la medida 3 difiere de
las demads, no se supera la desviacion del
+ 3%, por lo tanto, la incertidumbre de-



terminada en la prueba esta dentro de los
niveles permisibles, manteniendo relacion
con los valores mencionados por los orga-
nismos internacionales.

La Figura 2, muestra la comparacioén
entre el logaritmo de la actividad expe-
rimental (medida) frente a la actividad
tedrica, mismas que no presentan mayor
diferencia, lo que indica que el instru-
mento estd dentro de un limite de tole-
rancia aceptable seglin las normas esta-
blecidas por el organismo internacional.
De igual manera, los valores de incer-
tidumbre son relativamente bajos y se
consideran despreciables.

CONCLUSIONES

Las pruebas realizadas para determinar el
control de calidad del activimetro, mos-
traron que el equipo se encuentra dentro
del rango de funcionamiento recomenda-
do en los protocolos internacionales.

Se debe tener mas cuidado al momento
de manipular los radiofarmacos, ya que si
no se realiza de una manera adecuada po-
dria generarse contaminacion en el area,
lo que podria contribuir al registro de da-
tos erroneos al momento de realizar las
pruebas y en si, a la mala administracion
de la dosis prescrita a los pacientes.

La realizacion de este tipo de pruebas de
manera periodica permite lograr un nivel
adecuado de calidad dentro de las instala-
ciones de medicina nuclear de hospitales
y centros médicos
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Hora Tiempo Actividad Fondo | Actividad Error
transcurrido | esperimental MBq tedrica relativo
(min) MBq MBq %
7:00 0 5,550 0,07 5.550 0,0
8:00 60 4,923 0,12 4,947 0,5
9:00 120 4,280 0,19 4,410 3,0
10:00 180 3,958 0,21 3,931 0,7
11:00 240 3,542 0,11 3,504 1,1
12:00 300 3,160 0,07 3.124 1,2
13:00 360 2,809 0,07 2,785 0,9
14:00 420 2,480 0,11 2,482 0,1
15:00 480 2,221 0,11 2213 0,4
16:00 540 1,986 0,08 1,972 0,7
17:00 600 1,763 0,04 1,758 0,3
18:00 660 1,577 0,04 1,567 0,6
19:00 720 1,397 0,04 1,397 0,0
7:00 1440 0,351 0,07 0,352 0,2
Tabla 2. Actividad de la fuente en funcién del tiempo
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Figura 1. Representacion del logaritmo de actividad medida frente al tiempo.
Actividad inicial: 5,55 MBq (150uCi) de *™Tc. Método del decaimiento

radiactivo, 14 medidas.
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Figura 2. Logaritmo de la actividad experimental y de la actividad tedrica en
funcion del tiempo. Actividad inicial: 5,55 MBq (150uCi) de **™Tc. Método del

decaimiento radiactivo.
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