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Resumen

Objetivo: Analizar la adecuada implementacion del método de célculo propuesto por la Asociacion Europea
de Medicina Nuclear (EANM) para predecir lacinéticadel 1131y la actividad aadministrar en laterapia de
la enfermedad de Graves.

Material y métodos. Se administra oralmente una actividad de 25 mCi, realizando medidas de captacion alas
2, 24y 96 horas con la sonda de captacion Captus. Las medidas se gjustan matematicamente a una funcién
biexponencial, exigiendo alos parametros de gjuste condiciones relativas ala cinética del 1131. Obtenemos
los parametros biocinéticos kB, KT, kt, la captacion maxima (Umax) y el tiempo de residencia (Rt). Se
calculalaactividad aadministrar paraladosis prescrita, siguiendo el formalismo de EANM. Trasla
administracion del tratamiento se realizan medidas de captacion alas 120y 192 horas. Se realiza un gjuste
biexponencial de estos datos partiendo de los valores de kB, KT y kt calculados en la dosimetria
pretratamiento. Se obtienen los pardmetros Umax y Rt del tratamiento y se estimaladosis absorbidaen la
glandulatiroides.

Resultado: La captacion maxima en el tratamiento es siempre mayor que en el pretratamiento, siendo en
promedio 15% mayor (rango de -10% a +33%). La diferencia entre el tiempo de residencia del tratamiento y
pretratamiento es en promedio 6% (rango de +40% a -30%). La diferencia entre la dosis estimaday prescrita
es menor que 25% en el 67% del total de casos. Este porcentaje aumentaria hasta el 90% si excluimoslos
pacientes en |0os que se obtuvieron en el pretratamiento valores de kB anormal mente altos (superioresa 12,5
d-1).

Conclusiones: Laimplementacion en nuestro centro del formalismo EANM es capaz de predecir

adecuadamente la cinéticadel 1131y la dosis terapéutica en el 90% de |los casos en que es aplicable la
dosimetria
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