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Figura 1 Circuito armado.

Figura 2 Circuito simulado (ISIS 7 Professional).
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Introducción: Una instalación donde se utilizarán fuentes 
radiactivas requiere el cálculo de blindajes necesarios para 
limitar las dosis recibidas por los trabajadores y el p¿blico 
en general. El Departamento de Medicina Nuclear contará 
con una cámara gamma, una cámara de tomografía por emi-
sión de fotón ¿nico (SPECV-CV), 5 cámaras de tomografía 
por emisión de positrones (PET) y 2 mastógrafos por emi- 
sión de positrones (PEM). Cada modalidad de imagen conta-
rá con sus propios cuartos de captación. 
Materiales y métodos: Se aplicó la metodología presentada 
en el reporte TG-108 de la AAPM [1] y las publicaciones 147 
[2] y 151 [3] de la NCRP.

Los radion¿clidos considerados fueron 18F, 99mTc y 131I. Las 
actividades máximas por procedimiento fueron: 5 mCi de  
18F para PEM, 10 mCi de 18F para PET, 20 mCi para 99mTc y 5 
mCi para 131I. 

El n¿mero de pacientes por semana (NW) para cada equipo 
son 50 para PEM, 80 para PET, 80 de 99mTc y 25 de 131I.

Los tiempos de captación (tesp) son de 60 minutos para 
PET, 45 minutos para PEM, 60 minutos y 2 días para gamma-
grafías y SPECT con 99mTc y 131I, respectivamente.

Los tiempos de adquisición de imágenes de PET y PEM son 
de 30 minutos. Para 99mTc y 131I, son de 40 y 20 minutos res-
pectivamente.

Los espesores (x) requeridos en las barreras están dados 
por (99mTc y 131I):
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B Ecuación 1

TVLi,j es la capa decirreductora para el radion¿clido i y 
para el material j que se usará como blindaje.
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Ecuación 2

Los parámetros ｸ, ｹ y ｺ son particulares para cada tipo de 
material utilizado como blindaje

B es el factor de transmisión dado por la siguiente ecua-
ción:

B=
T·Do 

P
——  Ecuación 3

P son los límites de dosis anuales de 20 mSv y 1 mSv para 
las áreas controladas y no controladas, respectivamente.

T es el factor de ocupación de las áreas aleda‚as y Do es 
la dosis en el punto de cálculo en la ausencia de barrera.

En el cálculo de Do depende de la distancia de cálculo, la 
actividad utilizada, la carga de trabajo y los tiempos de cap-
tación de los radiofármacos y de adquisición de las imágenes.
Resultados: Se calcularon los espesores requeridos para 
cada barrera utilizando concreto (ﾆ?2.3 g1cm2) y plomo. Los 
espesores requeridos van desde 5 a 48 cm de concreto. Ac-
tualmente los blindajes se encuentran en construcción.
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Introducción: En 2010 se realizó un sondeo entre pacientes 
de Nutrición que recibieron tratamientos con yodo 131 para 
hipertiroidismo y cáncer de tiroides, se escribió un folleto 
en base a sus dudas y temores, que se presentó en la reu-
nión anual de Trabajo de la Sociedad Mexicana de Seguridad 
Radiológica en Tepic1, Por esto se hicieron correcciones y se 
escribió el de tratamientos para cáncer de tiroides. 
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Materiales y métodos: El sondeo entre 291 pacientes a lo 
largo de un a‚o fue con 4 preguntas antes de recibir su tra-
tamiento y la explicación del mismo: a) ¿Está usted nervioso 
o temeroso?, b) ¿sabe en qué consiste su tratamiento?, c) 
¿su médico le proporcionó la información adecuada para su 
tratamiento? y d) ¿buscó información con familiares o ami-
gos? Con este sondeo, se elaboró un folleto informativo in-
terno para pacientes, para tratamientos menores a 30 mCi. 
Las sugerencias de los mismos pacientes, nos llevó a planear 
correcciones y la elaboración del folleto para cáncer de ti-
roides.
Resultados: El primer folleto de 8 páginas con ilustraciones 
alusivas al texto, tuvo un tiraje de 1,000 ejemplares, tama-
‚o media esquela, de fecha septiembre de 2011 (Þg. 1). Se 
repartió a pacientes el día que programaron su cita. Se rees-
tructuró la información, en forma de preguntas y respuestas 
y por ¿ltimo se escribió el de tratamientos para cáncer de 
tiroides, con ayuda de endocrinólogos y médicos nucleares, 
tomando una guía extranjera2. Los nuevos folletos escritos 
en 2012, se encuentran en prensa y su formato es similar al 
de la Þgura pero con tama‚o esquela, de 12 páginas cada 
uno. El manuscrito fotocopiado, se repartió como prueba 
preliminar durante 6 meses a los pacientes que acudieron  
a solicitar cita para tratamientos. Todas las opiniones recibi-
das fueron positivas en cuanto a contenido y claridad.
Conclusiones: El entregar estos folletos informativos a los 
pacientes, cumple con la NOM-013-NUCL3. Ha sido de gran 
ayuda informar a pacientes por este medio, ya que resulta 
sencillo para ellos leer en un impreso sobre el tratamiento 
con yodo radiactivo y las medidas de protección radiológica 
más importantes que deben realizar y por qué, fomentando 
así la cultura de la seguridad, no sólo en pacientes sino en 
los médicos tratantes.
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Figura 1 Portada del folleto explicativo para tratamientos 
con 131-I de pacientes con hipertiroidismo.
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