METROLOGIA-2003 — Metrologia para a Vida
Sociedade Brasiteira de Metrologia (SBM)
01-05 de setembro de 2003, Recife, Pernambuco - BRASIL

IMPLEMENTACAO DA PADRONIZACAO SECUNDARIA EM TERMOS DE
DOSE ABSORVIDA NA AGUA NO BRASIL

Laura Natal Rodrigues

Laboratério de Calibragdo de Instrumentos, Instituto de Pesquisas Energéticas e Nucleares
Sado Paulo, Brasil (Inatal@ipen.br)

Resumo: Atualmente, a Agéncia Internacional de Energia
Atdmica publicou o documento final do novo eddigo de
pratica internacional (IAEA 2001) baseado em nadrdes de
dose absorvida na 4gua, o qual esta sendo implementado no
Brasil. Esta implementagdo esta sendo feita gradualmente
através da transicdo do protocolo de dosimetria existente
(IAEA 1997) no pais. O procedimento adotado no presente
trabalho consiste em obter a razao entre o fator de calibragio
em termos de dose absorvida na dgua com relagdo ao fator
de calibragio em termos de kerma no ar respectivamente.
Sdo apresentados os resultados dos fatores de calibragio
assim obtidos de 46 servicos de Radioterapia. A validagio
da metodologia empregada e dos resultados encontrados ¢
realizada pela comparagdo com resultados encontrados na
literatura, os quais mostraram uma boa concordancia. A
incerteza relativa do fator de calibracdo em termos de kerma
no ar ¢ 0,8% (fator de cobertura k = 2) e de 0,9% para o
fator de calibragiio em termos de dose absorvida na agua,
formnecendo uma incerteza combinada de 1,2% (fator de
cobertura k = 2) para a razao entre estes fatores.

Palavras chave: padrdes de dose absorvida, padronizagio
secunddria, protocolos de dosimetria.

1. INTRODUCAO

O objetivo prineipal da Radioterapia ¢ liberar uma
distribuigdo de dose curativa para os tecidos alvos a fim de
erradicar todas as suas células clonogénicas mantendo ao
mesmo tempo as reagdes agudas e tardias nos tecidos sadios
e normais em um nivel minimo. Esta ¢ uma tarefa ardua ja
que ¢ impossivel liberar dose somente ao volume alvo sem
afetar os tecidos sadios, sobretudo no caso de tumores
profundos que sdo tratados por feixes externos. Desta forma,
o objetivo primario da Radioterapia ¢é liberar uma dose
suficientemente alta para as células tumorais, mantendo ao
mesmo tempo a dose nos tecidos normais circunvizinkos o
mais baixo possivel.

A publicagdo do ICRU [1] concluiu gue existe a evidéncia
para certos tipos de tumores que a precisdo rejuerida na
determinagdo da dose absorvida no volume alvo deve estar
dentro de limites de incerteza de £5% ou até menos caso
seja pretendida a erradica¢do do tumor. O requisito de tal

preciséo pode ser eonsiderado como uma toleréncia para o
desvio entre a dose prescrita ¢ a dose liberada no alvo.
Conseqlientemente, existe uma grande nccessidade de
aperfeicoamento na dosimetria.

Desde 1978 o Comité Alemio de  Padrdes
(Normenausschuss Radiologie im DIN - Deutsches Institut
fuir Normung) propés formalmente a calibragio de
instrumentos de campo em termos de "dose absorvida na
agua" para toda faixa de energia de feixes de fotons
utilizados em Radioterapia [2]. Entretanto, esta aproximagao
nio foi adotada na época uma vez que ndo existia a
disponibiiidade de nenhum padrio de dose absorvida na
dgua.

A dose absorvida na dgua ¢ a grandeza de interesse principal
em Radioterapia, jd que esta grandeza relaciona o mais
proximo possivel dos efeitos bioldgicos produzidos pela
radiagio ionizante. A vantagem principal de se ter tal
grandeza como padrdo basico ¢ que a mesma grandeza é
empregada ao longo de toda a cadeia metroldgica, desde os
padrdes primarios até os instrumentos de campo. Além do
mais, a grandeza (dose absorvida) em termos da qual os
padrdes primarios determinam as suas lcituras estard
préoxima do efeito fisico no qual o padrio se basela, o que
minimizara a aplicacdo de varios fatores de corregdo assim
como as incertezas envolvidas neste procedimento. E
importante ressaltar que este conceito de calibragdo em
termos de dose absorvida na agua se aplica a todos os tipos
de radiagiio e para todas as energias.

Seguindo este conceito, varios laboratérios de calibragio
(BIPM, NPL, NRC e PTB) desenvolveram ou estéo
desenvolvendo calorimetros como padrio primario para
dose absorvida na agua em raios-y de “’Co bem como em
aceleradores lineares. A primeira etapa neste procedimento €
fornecer o fator de calibragdo em termos de dose absorvida
na dgua para os usuarios no feixe de referéncia, geralmente
raios-y de “Co. A Segunda etapa consiste na determinagio
dos fatores de corregdo da camara que dependem da
qualidade do feixe para varias energias.
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Desde a publicagdo do protocolo da JAEA [3], varios paises
que tinham o seu proprio protocolo passaram a adoté-lo
visando a uniformizagdo da dosimetria em Radioterapia em
nivel internacional. Logo apos a sua publicagédo, foi criado
um Programa de Pesquisa Coordenado pela IAEA com o
objetivo de testar este protocolo. O trabalho desenvolvido
por este programa resultou em um Relatério Técnico da
IAEA [4] no qual ficou estabelecido que a dosimetria para
feixes de *Co, feixes de fotons e elétrons com energias
acima de 10 MeV estavam consistentes com 0s conceitos
estabelecidos pelo protocolo da IAEA [3].

Simultancamente surgiu uma proposta de um novo
formalismo para a determinagdo da dose absorvida na agua
{5]. Neste formalismo as ctapas para a determinagio da dose
sdo bastante simplificadas e conseqiicntemente as incertezas
envolvidas sdo menores. Desde a publicagdo do DIN 6800
[6], alguns Laboratérios jé estdo utilizando este formalismo
com o objetivo de determinar a dose absorvida na agua.
Além disto, foram realizadas intercomparages anuais
visando a aplicagdo pratica deste novo formalismo assim
como estabelecer a estabilidade a longo prazo de seus
padrdes de dose absorvida.

De acordo com os procedimentos de calibragio de
dosimetros clinicos estabelecidos € recomendados pela
publicagio da Agéncia Internacional de Energia Atémica [7]
assim como as recomendagdes referentes & utilizacio,
cuidados e manuseio de tais instrumentos, o Laboratorio de
Calibragdo de Instrumentos (LCI) do Instituto de Pesquisas
Energéticas e Nucleares (IPEN/CNEN/SP) iniciou a
implantac@o da calibragio de dosimetros clinicos em termos
de dose absorvida na dgua para raios-y de “’Co em julho de
2002 [8]. Além disto, a adogdo do novo formalismo da
IAEA [9] e sua concomitante disseminagao para os hospitais
no pais, acarretara na minimizag&o des incertezas envolvidas
na determinagdo da dose absorvida na 4gua e,
conseqiientemente, na incerteza final na liberagdo da dose
em pacientes submetidos a tratamentos radioterapéuticos.

2. MATERIAIS E METODOS

De acordo com este novo formahsmo da IAEA [9], a
determinagdo da dose absorvida na dgua ¢ dada
simplesmente pelo produto «la leitura da cémara de
ionizagdo, pelo fator de calibragio em termos da dose
absorvida na dgua e pelo produto dos fatores de correcio.
Estes fatores de corregao levam em consideragio todos o0s
efeitos devido as grandezas de influéncia que diferem do
valor de referéncia. Isto pode ser obtido experimentalmente
pela comparagdo da camara de ionizagdo com o padrio
primério, sob condicdes de referéncia.

As grandezas de influéncia sdo aquclas grandezas que ndo
s30 objeto de medida mais influenciam o valor medido, tais
como temperatura, umidade, pressdo, tensdo de polarizagio,
taxa de dose ¢ qualidade da radiagdo. A qualidade da
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radiagdo, no documento DIN 6800 [6], é considerada
explicitamente como grandeza de influéneia. A radiacio
gama de “’Co é considerada como qualidade de referéncia ¢
medidas em outras qualidades requerem um fator de
correcdo. Este tratamento formal resulta em apenas um fator
de calibragdo para a camara de ionizagfio, ¢ os fatores de
corregdo estdo relacionados apenas com uma grandeza de
influéncia.

Desta forma, pode-se constatar que este procedimento
elimina as incertezas associadas com a conversdo de um
fator de calibragdo em termos de kerma no ar para um fator
de calibragdo em termos de dose absorvida na dgua, uma vez
que este procedimento utiliza apenas uma relagdo
fundamental, reduzindo conseqiientemente a probabilidade
de erros pelo usudrio no hospital.

O novo formalismo da IAEA [9] esta sendo implantado no
Laboratorio de Calibragdo de Instrumentos do IPEN de
acordo com as recomendagbes deste novo protocolo de
dosimetria, que estd direcionado para os hospitais que
tenham os fatores de calibragio de suas camaras de
referéncia em termos de dose absorvida na dgua rastreaveis
a um Laboratorio de Dosimetria Padrao Secundario. Como o
LCl estd por sua vez rastreado ao Laboratorio Nacional de
Metrologia das Radiages Ionizantes (LNMRI/IRD) em
termos da grandeza em questdo, para raios-y de “’Co, ¢é
possivel entdo oferecer, como resultado deste trabalho, a
calibragdo de dosimetros clinicos em lermos de dose
absorvida na agua.

A metodologia adotada pelos laboratérios de calibragdo no
Brasil consiste em fornecer experimentalmente o fator de
calibragiio para o feixe de “Co, devido a possibilidade
remota de se dispor de acecleradores lineares nos
laboratorios. Os hospitais, por sua vez, a0 empregarem
outras qualidades de radiagdo diferentes da qualidade de
rcferéneiz, utilizardo os fatores dc  corregdo  obtidos
teoricamente para a determinacdo da dose absorvida na dgua
em feixes radioterapéuticos. Tais fatores de corre¢do sdo
fornecidos e tabelados neste novo protocolo de dosimetria,
para todas as cémaras de ionizagdo disponiveis
comercialmente at€ o presente momento.

O novo protocolo de dosimetria da IAEA sera implantado
gradualmente no Brasil, fazendo assim a transigdo a partir
do protocolo existente [3] no pais. Tal transicdo sera feita
através da propria recomendag@o do documento em questdo
para os laboratérios de calibragdo, quer seja, determinar os
fatores de calibragio dos hospitais em termos de kerma no ar
e dose absorvida na agua e obter a razdo experimental entre
estes dois fatores. Cada laboratorio devera construir os
graficos assim obtidos com a razdo destes fatores, e
analisados para cada modelo de cimara de ionizagdo
calibrado pelo laboratorio. Estes graficos serdo entdo
comparados com os fornecidos pelos diferentes laboratérios
de calibracdo em nivel internacional, até que se obtenha uma
confiabilidade maior na metodologia adotada para o
fornecimento deste novo servigo de calibragdo para os
hospitais do pais em questao.



3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Para implementar o novo formalismo para determinagéo da
dose absorvida na dgua, foi realizada uma série de
calibragdes em termos de dose absorvida na agua e em
termos de kerma no ar a fim de avaliar a razdo Np,/Ng para
as camaras de ionizacdo pertencentes aos servicos de
Radioterapia no Brasil.

Os resultados obtidos no trabalho atual sdo mostrados na
Tabela 1 apresentada a seguir.

Tabela 1 — Valores experimentais para a razio Np,/Ng para as
cdmaras de ionizagdo analisadas nesta investigago.

Modelo da Amostragem | Razdo Np /N | Desvio padrio
camara (k=1)
Al2 6 1,099 0,013
N23333 2 1,089 0,013
N30001 4 1,094 0,013
N30013 4 1,093 0,013
NE2505/3A 2 1,096 0,013
NE2561 5 1,084 0,013
NE2571 14 1,095 0,013
NE2581 6 1,096 0,013
1C70 3 1,095 0,013

Observa-se que para quatro camaras NE2561, erapregadas
como padrdes de transferéncia, fornecem uma razio
Npw/Ng de (1.084+0.013) e apresenta uma boa
concordancia de 0.7% e 0.5% comparada com as razdes
obtidas pelo NPL [10]e pela IAEA [11] respectivamente. A
razdo Npw/Ng para as camaras NE2571 ¢ de (1.096£0.013)
que mostra uma excelente concordancia de £0.3% com os
resultados obtidos na literatura {11-13]. A razdo Np./Ng
para as camaras PTW N30001 ¢ de (1.091+£0.013) em
excelente concordancia de +0.3% comparada com os valores
da 1AEA [11]. No entanto, para as camaras NE2505/A e
NE2581, as razdes de Np,/Ng de (1.096+£0.013) ¢
(1.096+0.013) respectivamente apresentan1 uma variagdo
maior de +1.2%. A razdio Np,./Nyg encontrada para as
cAmaras Exradin A12 foi de (1.104:0.013), cujo resultado
apresenta uma boa concordincia de 0,2% com os valores
encontrados pelo BIPM para este tipo de camara [14]. No
entanto, ndo foram encontrados na literatura nenhum valor
para as cmaras Wellhsfer 1C 70 (1.095t£0.013) ¢ PTW
N30013 (1.092+0.013) respectivamente. Na Figura 1, séo
ilustrados os resultados obtidos na presente investigagio.

Figura | — Valores experimentais das razdes Ny /Ng obtidas pelo
LCI e LNMRI para as cdmaras de ionizagdes pertencentes aos
hospitais.

As incertezas relativas dos fatores de calibragdo Ng ¢ Np,,
foram estimadas como sendo iguais a 0.8% (fator de
cobertura k=2) e 0.9% (fator de cobertura k=2), fornecendo
uma incerteza combinada de 1.2% (fator de cobertura k=2)
para a razdo Np /Ng.

4. CONCLUSAOQ

O método adotado no presente trabalho e a comparac@o das
razdes Np/Ng com os valores encontrados na literatura
fornecem a confiabilidade necessaria para a adogo do novo
protocolo da TAEA no Brasil. Além disto, os fatores de
calibracdo em termos de dose absorvida na dgua ja estdo
sendo fomecidos pelo Laboratério de Calibragio de
Instrumentos do IPEN desde julho de 2002. De acordo com
as recentes recomendagdes da IAEA, espera-se que em um
periodo de 5 anos todos os laboratérios de calibrago
pertencentes a rede de calibracdo da 1AEA/WHO possam
efetivar e finalizar a transi¢do para o novo formalismo para a
determinagio da dose absorvida na agua. Tal implementacao
causard um grande impacto nos servicos de Radioterapia no
pais uma vez que tal procedimento minimizara a dose
prescrita no tumor em pacientes submetidos a {ratamentos
radioterapéuticos.
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