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Resumo. O dosimetro Fricke vem mostrando grande potencial para a determinacdo na
dose absorvida na agua. Reconhecido como padrdo priméario pelo TRS398, vem
mostrando resultados de alta qualidade metrolégica quando utilizado em laboratérios
de metrologia em alguns laboratérios no mundo. O dosimetro alanina/RPE é um
padrdo secundario reconhecido pela AIEA de uso em especial para doses altas para
irradiacdes com fotons e elétrons pode ser utilizado como dosimetro secundario, de
transferéncia e de referéncia, para doses entre 1Gy e 10kGy. Este trabalho teve como
objetivo comparar os resultados da dosimetria realizada em irradiadores de sangue
com o dosimetro Fricke pelo grupo do Laboratério de Ciéncias Radioldgicas
(LCR/UERJ) com os resultados da dosimetria realizada com alanina pelo Laboratério
de Dosimetria de Doses Altas (LDA/IPEN/CNEN). Os dois laboratérios realizaram as
medidas no Hemocentro do Rio de Janeiro (HEMORIO), utilizando o fantoma
patenteado pelo LCR/UERJ. Os resultados apresentaram uma concordancia de 2,2%
entre as médias das doses na regido central do fantoma com ambos os sistemas. Este
trabalho apresenta os resultados preliminares sem incluir pequenas corre¢des que estdo
sendo definidas através das simulacdes Monte Carlo, para permitir o célculo da
incerteza final em continuidade a este trabalho.

1. Introducéo

Em um dosimetro quimico, a dose absorvida é determinada a partir de algumas mudancas
quantitativas no material, uma reacdo quimica bem caracterizada pode servir como base para o
dosimetro quimico.
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O dosimetro Fricke é classificado como um sistema de dosimetria padréo de referéncia tipo | pela
ISO e indicado para dosimetria absoluta priméria pelo TRS 398, da grandeza dose absorvida na &gua
[1,2]. J& o dosimetro alanina pode ser usado como um padrdo secundario para dosimetria de doses
altas[1,3]. A dosimetria Fricke vem sendo estudada e validada pelo grupo LCR/UERJ ha mais de 10
anos, e recentemente foi proposto estudar sua aplicacdo na dosimetria de irradiadores de sangue [4,5].

A irradiacdo do sangue e de seus componentes é atualmente praticada com o objetivo principal de
prevenir a doenca do enxerto versus hospedeiro em pacientes imunodeficientes associada a transfuséo
(TA-DECH)-causando uma possivel reacdo transfusional e uma complicacdo frequentemente fatal que
ocorre em pacientes que recebem componentes sanguineos celulares. Vérios fatores predispdem um
destinatario a esse distlrbio, e a TA-DECH, embora seja uma complicacdo rara da transfusdo de
sangue, e fatal em > 90% dos casos [6-8]. A TA-DECH se desenvolve devido a presenca de linfocitos
T do doador no sangue doado e que pode ser evitado pela irradiagdo do sangue e dos componentes do
sangue doado antes da transfusdo. Em pacientes com sistema imunoldgico saudavel, os linfdcitos sdo
normalmente destruidos quando recebem o sangue da transfusdo. Entretanto, em pacientes
imunossuprimidos, essas células ndo sdo destruidas pelo sistema imunoldgico do receptor e, portanto,
apos a proliferacdo e producdo de citocinas, os linfocitos podem causar uma resposta inflamatéria
relacionada ao TA-DECH. Assim, é sem ddvida o Unico método eficaz para prevenir esta doenca é
inativar os linfdcitos doadores irradiando OS componentes sanguineos.

Os produtos sanguineos sdo em geral irradiados usando irradiacdo gama (com fontes ®°Co ou *’Cs)
ou raios X (com aceleradores lineares) para diminuir o risco de TA- DECH. A dose de radiacdo
recomendada pela Food and Drug Administration (FDA, USA) e preconizada pela RDC n° 34 do
Ministério da Saude do Brasil/ANVISA é que a irradiacdo de sangue e componentes sanguineos deve
ser de no méaximo 25 Gy no centro do recipiente, sem exceder 50 Gy e ser inferior a 15 Gy [9]. Assim,
o0 controle da qualidade associado a irradiacdo sanguinea se faz extremamente necessario para garantir
a qualidade ao produto transfundido. Artigos atuais mostram que 25 Gy é a dose minima ideal para
inativar mais de 90% dos linfocitos [10-12].

Apesar do custo elevado do equipamento de ressonancia, a alanina/RPE é uma opcdo para as
avaliacGes de dose no controle da qualidade de sistema de irradiacdo sanguinea [13,14]. De acordo
com as recomendacbes da 1SO (International Organization for Standardization - 1SO) que
recomendam o uso de cada dosimetro, o dosimetro alanina mostra-se perfeitamente indicado para
corroborar as medidas realizadas com o dosimetro Fricke, ao serem usados na mesma geometria e
fantoma, e, nas mesmas condigdes de irradiacdo. O principal objetivo deste trabalho é de comparar 0s
dois sistemas para uso na dosimetria de irradiadores de sangue. Esta comparagdo permitira que o
dosimetro Fricke seja usado com mais seguranca, complementando trabalhos anteriormente
publicados [4,5].

2. Metodologia

Os dosimetros Fricke foram preparados e lidos em um espectrofotdbmetro de duplo feixe modelo
Varian Cary 50 Bio pelo grupo do Laboratério de Ciéncias Radioldgicas (LCR/UERJ) e a dosimetria
com alanina utilizou dosimetros de alanina da marca Gamma Service na forma de pellets cilindricos de
aproximadamente 64,5 mg com 4,8 mm de didmetro por 2,99 mm de altura, e avaliados em um
equipamento de ressonadncia paramagnética eletronica modelo EMX-Plus da Bruker, operando em
banda X em condicGes de temperatura ambiente no Laboratério de Dosimetria de Doses Altas
(LDAJIPEN/CNEN).

Os principais parametros experimentais escolhidos para as medidas no RPE foram: a frequéncia de
modulacéo de 100kHz, amplitude de modulacéo de 4 G, com campo magnético centralizado em 3512
G, janela de varredura de 160 G, poténcia de micro-ondas de 0,6325 mW, nimero de varreduras para
cada leitura: 10 (rotacionando a amostra na cavidade em angulos de 120°),

Os dosimetros alanina foram enviados para o Rio de Janeiro (UERJ) para serem irradiados no
HEMORIO e apds as irradiagdes, reenviados ao IPEN para serem lidos. todas as irradiagdes foram
realizadas utilizando um fantoma produzido no LCR/UERJ [15] feito com material acrilonitrila
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butadieno estireno (ABS), usando uma impressora 3D. O material ABS foi escolhido por ser
equivalente & dgua, uma vez que durante as irradiagcbes nas clinicas sdo colocadas até 6 bolsas de
hemocomponentes por irradiagdo. Este fantoma pode ser visto em detalhes na figura 1, onde sdo
mostradas a disposigéo das cavidades no cilindro, numeradas de forma a identificar os resultados para
as doses em Gray. O fantoma é colocado dentro do canister para irradiacdo, 0 mesmo utilizado para a
realizacdo das irradia¢Oes das bolsas de hemocomponentes.

Os dosimetros Fricke foram lidos através de espectrofotometria utilizando o espectrofotdmetro
Varian Cary 50 Bio, com comprimento de onda ajustado a 304 nm, a 25°C, com controlador de
temperatura Peltier, determinando assim, as doses Fricke. O pardmetro rendimento quimico da
radiacdo dos ions férricos para a energia de **'Cs (G(Fe3")) foi usado da literatura no valor de 1,585 +
0,031-10-6 mol-J™* [16].

(a) b

19 Cavidades para as bolsas : 1

Figura 1. (a) 19 cavidades do fantoma para posicionar as bolsas de polietileno contendo os dosimetros
a serem utilizados; (b) Cilindro completamente fechado para ser colocado no canister.

Os dosimetros Fricke s&o colocados em bolsas de polietileno de 4,0 x 4,0 x 0,2 cm?® cada. Os pellets
de alanina s&o colocados em outra bolsa de mesmas dimensoes, porém selados em um espago de 1,0 x
1,0 x 0,2 cm® para se manterem no centro de cada cavidade. Ambos os sistemas foram dispostos nas
19 cavidades do fantoma para obtencdo de uma dosimetria volumétrica. A figura 2, a seguir, mostra a
posicdo das bolsas com a solugdo Fricke e das bolsas com alanina (sobrepostas) no fantoma a ser
colocado dentro da canister para irradiagdo no Gammacell Elan 3000, da Best Theratronics, com 2
fontes de **’Cs com atividades de 584 Ci e 752 Ci. Foi programada uma dose de 25 Gy no centro do
canister, obtida com o tempo de 5 minutos e 59 segundos. Foram feitas 3 irradia¢Ges, calculada a dose
média para cada posicao e para cada dosimetro.
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Figura 2. (a) Detalhamento do posicionamento das bolsas de polietileno com Fricke (por cima) e
alanina (por baixo); (b) Posicionamento das bolsas dentro das 19 cavidades do fantoma.

3. Resultados

Os resultados apresentam concordancia de até 97,8% entre as doses medidas pelos dosimetros Fricke e
alanina considerando as doses médias no centro no canister, com desvio padrdo de 5,7% e 3,4% para
os dosimetros Fricke e alanina respectivamente. Para a média das doses nas 19 cavidades, houve uma
diferenca maxima de 6,2% entre os dosimetros.

A figura 3 mostra claramente essa concordancia considerando os desvios padrdes para cada
dosimetro de acordo com as 19 posi¢des no fantoma.

MEDIA DAS DOSES PARA OS DOSIMETROS FRICKE E ALANINA
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Figura 3. Médias das Doses para os dosimetros Fricke e Alanina (Gy).
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4, Conclusotes

Foram comparados os resultados de Dose absorvida, em Gy, medidos com os dosimetros alanina e
Fricke nas mesmas condic¢Ges de irradiagdo. Os resultados mostram que ambos 0s dosimetros séo
capazes de determinar a dosimetria em irradiadores de sangue no fantoma proposto, com discordancia
de apenas 2,2% entre si considerando as doses centrais valores que se encontram dentro dos desvios
considerados aceitaveis pela norma[1,17,18]. Irradiacdes adicionais estdo programadas para serem
realizadas em adicdo as simulagdes em Monte Carlo para definir alguns fatores de correcdo e permitir
o calculo das incertezas associadas aos dois sistemas de medida.
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