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FRAÇÃO ABSORVIDA ESPECIFICA NO TECIDO ÓSSEO E MEDULA ÓSSEA

RESULTANTE DE FÔTONS DISTRIBUÍDOS NO ESQUELETO

Goro Hiromoto

RESUMO

Existe um código de computador, o "ALGAM: Monte Carlo estimation of internal dosa from gamma-ray

sources in a phantom man", que efetua u cálculo da fração absorvida especifica em 97 region do corpo humano,

resultante de fontes de radiação gama monoe.iergética uniformemente distribuídas em qualquer uma destas 97 regiões.

v Dewnvolvtu se um método para modificar o programa no sentido de possibilitar a estimativa da fracio

absorvida específica no tecido ósseo e na medula óssea, separadamente, visto que, no modelo atual do homem, o

esqueleto é considerado como um meio homBgêneo.

, O novo programa foi processado para três órgãos fonte: esqueleto, medula hematopoetica e medula adi posa,

para 12 energias distintas do fólon. de 10 KeV a 4 MeV.

Os resultados obtidos mostram que. em baixas energias, o modelo antigo superestima a fração absorvida

específica na medula óssea por um fator até 4 e a subestima no tecido ósseo por um fator até f.6.

I - INTRODUÇÃO

Se a busca de conforto e bem-estar sempre acompanhou o homem desde os primórdios de sua
evolução, é verdade que essas conquistas só se tornaram possíveis à custa de certos riscos
voluntariamente assumidos pela sociedade. É dentro desse contexto histórico que deve ser abordada a
utilização pacífica da energia atômica, pois, muito embora se saiba c,ue as radiações ionizantes podem
provocar certos detrimentos biológicos, é inegável que, com seu emprego, abriram-se novos horizontes
em quase todos os quadrantes da atividade humana.

Especialmente durante os últimos 30 anos os riscos causados pela disseminação de fontes
artificiais de radiação têm gerado uma crescente preocupação, não somente entre o público em geral
como também no meio científico, o que levou a indústria nuclear a se tornar uma das mais seguras, sob
0 ponto de vista de proteção ao indivíduo e ao meio ambiente, entre as modernas indústrias. Não se
justifica, portanto, o temor às radiações que ainda persiste em quase todos os segmentos da população,
principalmente se estabelecermos um paralelo ao fato de que se aceita o convívio cotidiano com outras
formas de agentes potencialmente mutagènicos ou carcinogênicos.

1 - Fins e Meios da Proteção Rad idog ica ' 6 ' 8 ' 1 7 ' 2 8 - 2 9 - 3 2 - 3 3 - 4 5 '

A prevenção e o controle dos perigos da radiação tornaram-se possíveis graças ao

desenvolvimento e à prática da proteção radiológica, especialmente a partir da década de 40.

Aprovada para publicação am Abril/1979.

Nota: A redação, ortografia, conceito» e revuão final sâo de responsabilidade do Autor.



A proteção rjciioli'xjH.i f«m ti.ntu ohp.-iivo piiin,iiii> ptolccjei o inilividuo e a espécie humana

contra os efeitos biológicos nocivos das ladiações lonuames, mantendo as exposições tão baixas qusnto

razoavelmente alcançáveis, sem no entanto privar o homem dos benefícios advindos de seu emprego.

Para alcança Io. é necessário compreender os mecanismos envolvidos nos vários estádios de
evolução dos danos biológicos induzidos'4- ', desenvolver técnicas adequadas de medidas da radiação
e determinar níveis aceitáveis de exposição.

O que se poderia considerar, entretanto, como nível aceitável de exposição?

A tentativa de se estabelecer esses níveis dat.i da descoberta dos raios-X, em fins do
século XIX, quando os primeiros efeitos nocivos provocados pela radiação se fizeram observar; não havia,
entretanto, uma grandeza aceitável com a qual se pudesse medi-la. Nos anos iniciais do emprego da
radiação como fonte artificial foram utilizados parâmetros biológicos como referência para a fixação dos
níveis de exoosicão aceitáveis; o eri.ema foi um dos primeiros efeitos somáticos observados e a
quantidade de radiação tolerável era definida como sendo 1/10 daquela necessária para provocar tal
efeito.

A filosofia era a de que se poderia determinar uma dose limiar abaixo da qual não ocorreria

nenhum dano biológico ao indivíduo exposto.

A extrapolação de resultados a partir de experiências efetuadas com altas doses parecia
entretanto indicar que, pelo menos no caso dos efeitos hereditários da radiação, não havia uma dose que
se pudesse considerar como limiar; passou-se então a admitir que qualquer dose de radiação poderia ser
acompanhada por algum efeito deletério no indivíduo exposto ou nas gerações futuras. Alterou-se, desta
forma, a filosofia adotada para a determinação dos padrões de proteção radiológica; ao invés de se tomar
como base o conceito de dose limiar, passou-se a considerar como permissível a dose abaixo da qual o
dano biológico ser a aceitável, particularmente ã luz dos benefícios derivados do uso da radiação.

No sistema atual de limitação de doses busca-se uma interpretação mais objetiva daquilo que
possa ser considerado como risco aceitável. Recomenda-se que as doses sejam mantidas tão baixas quanto
praticáveis, levando se em consideração aspectos econômicos e sociais. Isto significa que toda operação
que envolve certo risco de exposição deve ser justificável por meio de uma análise de custo-benefícío.

Entende-se por benefício "tanto aqueles que podem ser especificamente identificados e, ao
menos teoricamente, sujeitos a quantificação em termos monetários ou em outra unidade apropriada,
como aqueles intanqíveis, isto é, aqueles que contribuem reconhecidamente para a satisfação humana,
embora não sujeitos a uma quantificação formal"'1 7 1 . Os custos são definidos, de um modo geral,
"como a soma total de todos os aspectos negativos de uma dada operação, incluindo os valores de todos
os bens e serviços usados na construção, operação, manutenção, inspeção, substituição e limitação da
atividade proposta e todos os outros gastos, perdas, compromissos e efeitos adversos induzidos, tanto
tangíveis como intangíveis, incluindo o detrimento à saúde e ao meio ambiente e todos os efeitos que
contribuem para a infelicidade do homem" .

É prática atual da proteção radiológica a aplicação de uma análise simplificada de

custo-benefício, por meio da equação:

B V - <P + X + Y),

onde

B = benefício líquido de uma dada operação

V ~ benefício da produção



P - custo básico da produção

X = custo para se atingir o nivel de segurança selecionado

Y detrimento biológico total envolvido na produção, uso e disposição do produto.

Paia que uma dada operação seja justificável, o benefício líquido deve ser positivo e, para que
as exposições sejam mantidas tão baixas quanto razoavelmente alcançáveis, a equação dever ser otimizada
por um processo de análise diferenci.il que torne máximo o benefício líquido.

Embora a principal preocupação da proteção radiulógica esteja voltada às atividades envolvendo
exposições de seres humanos, a Comissão Internacional de Proteção Radiológica fICRP) entende que, ao
se proteger o homem adequadamente, outras espécies de vida estarão também suficientemente
protegidas, ainda que não necessariamente cada um de seus membros tomados individualmente.

A implementação efetiva destes padrões de proteção radiológica requer a aplicação de unidades
adequadas de radiação, a partir de conceitos que definam de modo claro e inequívoco as grandezas a
serem quantificadas, bem como o desenvolvimento das técnicas que tornem possíveis tais medidas.

As principais quantidades e unidades de radiação utilizadas em proteção radiológica estão

definidas no apêndice I.

As medidas de dose decorrente de exposições externas, isto é, radiações que se originam de
fontes situadas fora do corpo, podem ser feitas com relativa facilidade e exatidão pois requerem apenas
especificações básicas sobre o indivíduo exposto; na marioria dos casos, dados referentes à massa,
dimensão e composição química dos órgãos e tecidos são suficientes. As medidas podem ser feitas p~r
dosímetros pessoais apropriados a cada campo de radiação — filmes fotográficos, cristais
termoluminescentes ou radiofotoluminescentes, câmaras de ionização - ou estimadas pelo mapeamento
dos níveis de radiação nas áreas de trabalho .

As exposições internas têm origem quando o corpo é contaminado com um radioisòtopo,
interna ou externamente. Quando a contaminação for interna, o indivíduo continua a sofrer a irradiação
mesmo após abandonar o local no qual foi contaminado, por um espaço de tempo proporcional à
meia-vida efetiva* do radioisòtopo, o que torna importante a adoção de medidas preventivas para se
evitar a incorporação de materiais radioativos, quer por inalação, ingestão ou através da pele.

Uma vez incorporado, no entanto, pode-se estimar a dose em cada órgão irradiado se for
conhecida sua concentração inicial no meio ambiente e uma série de parâmetros biológicos do homem
que podem influenciar de modo significativo no cálculo destas doses, como por exemplo a massa,
volume, densidade e forma geométrica dos órgãos irradiados, funções de excreção do organismo e
quantidades diárias de água ingerida ou ar inalado.

Esses parâmetros são necessários não somente para a estimativa de dose decorrente de
incorporação de radioelementos, pelas vias citadas ou por administração de medicamentos, como também
para a determinação dos limites permissíveis de concentração de radioisótopos no ar e na água.

2 - Homem Referência

A padronização dos parâmetros biológicos, ou seja, o estabelecimento de um conjunto de dados
que possa ser tomado como referência, torna possível comparar as estimativas de dose efetuadas por

(*) Meia vida efetiva de um radioisótopo, em um determinado órgáo, 4 o tampo nacmtérfo para qua <u< atividade taja
reduzida á metade do valor inicial, levandoie am conjideraçío o decaimento radioativo a a alimlnaçfo biológica.



diferentes pesquisadores, sem que haja necessidade de unia Pn.uiMiva enumeração ik>s valoies assumidos
em cada caso.

Assim é mie surgiu a idéia do homem referência, foimalmente apresentado e adotado pela
primeira vfz em 1949. Após sucessivas modificações para résctmo e revisão de dados, chegou se ao
modelo de 1953. que serviu de hase paia as recomendações das doses máximas permissíveis para radiação
interna, formuladas pela ICRP em 19591 1 3 ' .

lift)

Em 1963 foi formado um grupo de trabalho da ICRP especialmente para: I I ) revisar as
características do homem referência, tomando se por base um trabalhador ocupacional típico, e (2)
estender seu conceito de modo a fornecer uma indicação do grau de variação individual existente em
relação ao padrão adotado, incluindo dependência com id.«lf\ sexo, hábito ou outros fatores que
pudessem ser considerados na estimativa de dose para os indivíduos do público.

Definiu se o homem referência com as características de um indivíduo entre 20 «• 30 anos de
idade, 1,70 metros de altura, 70 Kcj de massa e habitante num clima de temperatura média entre 10 e
20 C; til descrição corresponde às porjulações norte-americana, do oeste europeu e do Céucaso. Estas
regiões foram tomadas por base unicamente porque os dados necessários ao estabelecimento de todas as
demais características levantadas eram mais familiares aos membros do grupo da ICRP. e porque era
impraticável um estudo similar que se estendesse a outros continentes; na realidade esse fato é de
importância secundária, considerando-se que o homem referência é apenas um indivíduo hipotético.
Caberia às organizações responsáveis de cada país "u região determinar as r.iodificações apropriadas no
modelo, de tal modo a satisfazer as características de cada população em particular.

Vários dados do homem foram omitidos, por não estarem diretamente relacionados com o
cálculo de doses. Essencialmente, padromzaram-se dados referentes às masses, dimensões e características
físicas em termos de órgãos e tecidos biológicos, composições elementares dos tecidos e do corpo todo,
além de dados referentes a incorporação e excreção diárias.

Recomenda-se, por conseguinte, que o termo homem referência seja usado quando o contexto
em questão indicar claramente que se trata de uma áiea de atuação específica da proteção radiologies;
caso contrário, deverá ser usado o termo "homem referência para fins de proteção radiológica".

A definição de um padrão de referenda é de extrema utilidade para estimativas rotineiras de
dose onde os níveis de exposição são suficientemente baixos de modo a permitir que as diferenças
individuais comumente existentes possar" ser ignoradas. Quando, porém, for preciso estimar com maior
precisão a dose recebida por um dado indivíduo, basta que se faça um ajuste conveniente nos resultados
já obtidos para o homem referência.

3 — Modelo Matemático do Homem

Para o cálculo de doses internas, idealizou-se um modelo matemático do homem onde? corpo
total e seus principais órgãos são descritos em termos de expressões matemáticas, tomando-se certo base
os dados contidos no homem referência. 0 "phantom"#pode ser utilizado tanto para estimativas teóricas
de dose como para a obtenção de dados experimentais por meio da construção física do modelo.

Exteriormente, o phantom atual (Figura 1) tem aproximadamente a forma adulta do corpo

humano, sendo formado de três secções principais:

1) um cilindro elíptico representando a região do pescoço e a parte inferior da cabeça,

acrescido de uma semi-elipsóide.

I') "Phanton" optemoi pela conservação do termo t m inglês na ausência d« um vocábulo corrwpond«nt» no nono

idioma que emvesie eontagrado pelo contento gera).



2) um cilindro elfptico representando os (nacos, o torso e os quadris.

3) dois cones circularei trancados representando as pernas e os pis. awociaJa* a uma
pequena região plana frontal delimitando a reoiio gmita).

Os detalhes menos significames. sob o ponto de vista geométrico, como os pés, dedos, onrinas.
queixo e nariz, são omitidos por contribuírem somente com uma pequena parcela ao espeJhamanto dos
fetor*.

0 sistema de coordenadas tem sua origem localizada no centro da base do tronco e todas as
dimensões são dadas em centímetro.

1) A secção da cabeça é um cilindro eUptico sólido acrescido de uma meia etipa&ide aftüda.
dados por r

<-»* • {—\7 < 1. 70 < z K 85.5 e
7 10

* , V 2 - 85.5 ,
<-»a • <—) + < í1 < 1. 85.5 < z < 94
7 10 8.5

O volume total é de 4655 cm3 e a massa. 5083 g

2) O tronco è um cilindro elíptico solido dado por:

( _ , J + ,JL,2 < , 0 < z < 70
20 10

stndo indufdos também os braços e os quadris. O volume do tronco é de 43962 cm3 e a masa,

42701 g.

3) Os membros inferiores são dois cones circularc sólidos dados por:

x1 + V* < ± x < 2 Q * - i . -80 < i < 0.
5

onde o sinal positivo define a perna esquerda e o sinal negativo, a direita. O volume total dt ambas as
pernas é de 20776 cm3 e a massa. 21901 g.

4) A região genital masculina é dada por:

4,8 < z < o, no* —) < x < no* 4:>.
10 10

n o * —» < y « ; o c |x ± n o * —»i2 * v2 > n o * —»2

10 10 10

O volume total da regilo genital é de 196,3 cm* e a massa, 193,7 «.

0 phantom è ainda subdividido em 101 regiões geométricas. No tronco «sas rafou ilo
formadas pelos planas / - 0, 14, 28, 42, 56 e 70, planos x = ± y e cilindro» elípticos condntrico» dados

por



Figura 1 Phantom atual do homem adulto



( * )2 + ( V f p2 , onde p 0,2, 0,4, 0,6 e 0.8
20 10

As pernas são subdivididas em regiões pulos planos z = 20, 40, 60 e 80. A cabeça, em
8 regiões definidas por x - ± y, 70 *• z =€ 82 e 82 s* i < 94.

De modo análoqo, os principais órgãos internos (Figura 7) são representados aproximando-os a
figuras geométricas mais simples possíveis' • , consistente: com as dimensões, forma e posição real de
cada órgão nc corpo.

A simplificação das expressões que descrevem "s órgãos é importante a medida que é necessáiic
rmnim zar o tempo de computação gasto no cálculo das doses absorvidas, quando o mesmo é efetuado,
pn; exemolo, pelo métrdo de Monte Cario ou pelo método do fator de "build-up"'40 ' .

A descriçfo matemática dos órgãos internos considerados é apresentada no apêndice I I .

Quanto à composição elementar do phantom, considca-se que seja formado essencialmente por
apena-. três tipos de tecidos: tecido pulmonar, tecido do esqueleto e o restante, genericamente
denominado tecido mole.

A composição química do pulmão difere de outros órgãos em virtude da ausência quase total de
gordura e a presença de uma quantidade percentual maior do sangue. O esqueleto indo. n tecido ósseo, a
medula óssea e outros componentes orgânicos, como cartilajem o tecido periarticular.

Cada uma destas três regiões são consideradas homogêneas tanto em composição química como
em densidade (Tabela I).

Procura-se atualmente aperfeiçoar esse mooelo matemático do homem referência, buscando uma
(46)

representação mais realística da posição, forma e composição de vários órgãos . As variações

individuais existentes entre o padrão adotado, típico de um trabalhador ocupacional, e os indivíduos do

público, levaram ao desenvolvimento de modelos matemáticos de referência análogos para a criança e

o feto1351.

4 - Objetivos deste Trabalho

Existe um código de computador, desenvolvido no Laboratório Nacional de Oak Ridge que,
utilizando o método de Monte Cario e baseado no modelo anteriorme i :e descrito, efetua o cálculo da
frjição de energia absorvida nos vários órgãos do corpo resultante de U'iia distribuição interna de fótons.

0 programa fornece a estimativa da fração de energia média absorvida no esqueleto, uma vez
que não há um modelo realístico, no phantom atual, que dístínga o tecido ósseo da medula óssea.

0 que se pretende, neste trabalho, é introduzir determinadas modificações no código citado, de
modo a permitir estimativa da fraçãt absorvida no tecido ósseo e na medula, distintamente.

0 interesse em tornar o esqueleto heterogêneo é justificável considerando-se que a medula óssea
hematopoética e o tecido ósseo, por possuírem diferente» radiossensibilidades, contribuem com pesos
diferentes para a avaliação do detrimento total que uma irradiação provoca em um indivíduo expotto.

Essa justificative pode se tornar mais clara atentado-se à nova filosofia adotada pela ICRP em
relação ao sistema de limitação de doses.
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Figura 2 - Vista anterior dos principais orgíos representados no phantom



Tabela

Composição Elementar rios Diferentes Tecidos do Phantom (% por Massa)

Elemento

H
C
N
0
Na
Mg
P
S
Cl
K

Ca
Fe
Zn
Rb
Sr
Zr
Pb

Tecido do Esqueleto1

7.04
22.79

3.87
48.56

0.32
0.11
6.94
0.17
0.14
0.15
9.91

8.0 x I O 3

4.8 x 10"'
0

1.2 x 1 0 °
0

1.1 x 10 '

Tecido Pulmonar2

10.21
10.01
?.8O

75.96
0.19

7.4 x10 3

U.081
0.23
0.27
0.20

7.0 x IO"3

0.037
1.1 x i O 3

3.7 x 1 0 "
5 . 9 x 1 0 "

0
4.1 x iO ~5

Tecido Mole3

10.47
23.02

2.34
63.21

0.13
0.015
0.24
0.22
0.14
0.21
0

6 . 3 x 1 0 '
3.2 x 1C"'
5.7 x 1 0 "
3.4 x 10"'
8.0 x 1 0 "
1.6 x 10"5

1 Dpnsidade: 1,4862 g/cm*
2 Densidade: 0,2958 g/cm1

3 Densidade: 0,9869 g/cm1

(191
Segundo essas recomendações , o detrimento biológico deve ser quantificado em termos do

homem como um todo, ou seja, pela somatória dos detrimentos individuais de cada tecido afetado, de
acordo com sua radiossensibilidade. Para tanto, atribuem se fatores de peso a um certo número de órgãos
e tecidos — considerados em virtude de sua susceptibilidade à radiação, da severidade dos danos
induzidos e da possibilidade de tratamento adequado - proporcionais á importância relativa de seus
detrimentos em relação ao detrimento total assumido quando o corpo todo é irradiado uniformemente.

Para a avaliação do risco total, à medula óssea hematopoética é atribuído um fator de peso

relativo de 0,12 e ao tecido ósseo, 0,03*

Tendo por agente a radiação, o dano na medula óssea é o principal responsável pela indução de
leucemia, enquanto que as células endosteais e epiteliais localizadas nas superfícies ósseas são as
responsáveis pela indução do câncer ósseo.

Os fatores de risco considerados para a indução de leucemia e de câncer ósseo, para fins
de proteção radiológica, são de 2 x IO"3 Sv"1 (2 x 10"5 rem"1) s 5 x IO"4 Sv"1 (5 x 10" ' rem' 1 ) ,
respectivamente.

J9)
C l Pelw recomendacõe» anwrior»! da ICRP1 1 4 ' . ou pela» norma» d» protsçab rtdiológica vlgenwt no Bmil

máxima* ptrmi»»/v«if anuais na medula orna hematopoétlce • no tecido ôMeo rito, respectivamente, 6 rtm (SO mSvl

• 30 rem 1300 mSv), considerando-» ainda o conceito de ôrgáo crítico.
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II - ESTRUTURA E RADIOSSENSIBILIDADE DOS TECIDOS DO OSSO

Neste capftulo procuramos estudar certos aspectos de interesse dosimétrico relacionados à
estrutura óssea, identificar e localizar as células mais radiossensíveis do esqueleto e indicar os locais
preferenciais de deposição dos radionuclídeos que, eventualmente, pnssam ser incorporado? ao osso.

1-Estrutura Óssea' 2 - 1 1 - 2 7 - 4 2 - 5 0 1

Macroscopicamente. dois tipos de estrutura óssea podem ser prontamente distintos: tecido ósseo
cortical, de aparência quase uniforme, e tecido ósseo esponjoso, formado por uma rede de trabéculos e
cavidades nas quais está contida a medula óssea.

A Figura 3 mostra um corte sagital de parte da tíbia humana, para ilustrar sua estrutura
anatômica principal. As extremidades do osso, as epífises, estão separadas do corpo, ou diáfise, por uma
estrutura denominada cartilagem epifisial que se ossifica somente quando o crescimento total do osso
tiver sido atingido. A região lono abaixo da cartilagem epifisial, denominada metáfise, é uma zona de
grande atividade no crescimento ósseo. A parede da diáfise, ou córtex, é composta de porção óssea
bastante densa, geralmen*.- lisa na superfície externa e que termina Dor juntar-se à estrutura esponjosa de
seu interior. Há pouca substância óssea esponjosa dentro da maior parte do comprimento do osso, mas
em direção a cada extremidade, onde a estrutura tubular alonga-se na metáfise, todo o interior é
comnosto por uma rede de trabéculos. Essa rede forma os espaços trabeculares nos quais se localizam a
medula hematopoética e, às vezes, a medula adiposa. Há uma fina membrana externa que cobre o osso,
o periósteo, e um revestimento interno de células, o endósteo, ligado ao tecido conectivo livre da
medula; ambas as estruturas estão associadas com o crescimento e reelaboração do osso. Uma ou mais
artérias nutrientes penetram na parte tubular do osso para kvar o suprimento sangüíneo à medula e, por
ramificações radiais, suprir o córtex; vasos sangüíneo* periosteais alimentam as partes externas do córtex,
enquanto que uma artéria separada nutre a eoífise.

Desde que o tecido ósseo se constitui essencialmente de tecido mole impregnado em uma matriz
calcificada, o crescimento intersticiai por simples divisões celulares não é possível. Por conseguinte, o
osso cresce por processos de remodelação nos quais tecidos são adicionados (aposição) e outros
removidos (ressorção). Os processos de aposição e ressorção, embora sejam contínuos tanto no tecido
cortical como no esponjoso, não alteram necessariamente a massa total do esqueleto. Durante o período
de maior crescimento do osso, os sítios mais ativos são constituídos pela região da cartilagem epifisial,
especialmente no crescimento longitudinal, e pelas superfícies periosteal e parte da endosteal, no
crescimento em espessura e diâmetro do osso. Mesmo no período de crescimento mais ativo, a aposição
em um sítio é sempre acompanhada por ressorção em outro, para que a forma característica do osso seja
mantida.

Outros ossos do corpo oodem ser descritos, fundamentalmente, nos mesmos termos, sendo que

a principal variação ocorre nas dimensões da espessura da camada cortical.

1 . 1 - Medula Ó » e a < 1 1 2 2 )

No sentido macroscópico, dístinguem-se dois tipos fundamentais de medula óssea: a vermelha ou

hematopoética e a amarela ou adiposa.

A medula vermelha, ou ativa, deve a intensa coloração vermelha à sua rica vascularizaçlo e se
distingue, funcionalmente, pela pronunciada atividade hematopoética. A medula amarela, ou adipOM,
pouco vascularizada, é inativa; é, porém, capaz de tran<formar-se em ativa, se as circunstância» assim o
exigirem.

A medula óssea assume importância funcional, como órgão hematopoético, a partir do sétimo
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Figura 3 - Secção sagital da parte superior da tíbia humana (Spiers )
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mês de vida intta uterina. Depois do nascimento, até ttês ou quatro anos de idade, a medula óssea de
todos os ossos do esqueleto contém medula vermelha.

A partir de então, inicia-se um processo de involução, quando grande parte da medula
hematopoética transforma-se em medula adioosa. Dos dez aos vinte anos, a medu vermelha desaparece
da diáfise dos ossos longos, restando somente, em pequena quantidade, nas extremidades proximais do
fêmur e do úmero. No adulto normal, a medula vemielh? ocupa somente os ossos do crânio, do tórax,
os ossos vertebrais e os ossos da pelve. Depois dos sessenta anos, aproximadamente metade da porção
medular das costelas e do esterno é formada de medula adiposa.

0 processo de involução sofrido pela medula óssea efetua-se da periferia para o centro, dos
membros para o tronco e das extremidades distais à<; proximais.

Este processo é reversível, isto é, se as condições o exigirem, a medula amarela pode se

transformar em medula ativa, seguindo o caminho exatamente inverso do processo involutivo, do centro

para a periferia.

1.2 - T e c i d o Ósseo

1.2.1 - Células do Tecido ósseo

As componentes celulares do tecido ósseo estão associadas a três funções específicas: os

osteoblastos com a formação do osso, os osteocitos com a manutenção do osso como um tecido vivo, e

os osteoclastos com a ressorção do tecido ósseo. Esssas células têm a mesma ascendência e estão

intimamente relacionadas entre ; i . Durante a fase mais ativa de crescimento do osso, é freqüente a

transformação de uma espécie para outra, enquanto mantêm o potencial em comum das três formam A

morfologia de uma célula em particular depende da função que ela desempenha a um determinado

momento. A transformação de um tipo a outro, que se processa de modo espontâneo e mais

freqüentemente nos ossos em desenvolvimento, pode ser demonstrada no osso adulto sob certas

condições específicas; o mais notável exnmplo dessa capacidade das células de assumirem diferentes

respostas pode ser verificado na cura de fi uras ósseas.

Os osteoblastos, quando ativos, têm forma cuboidal, medem 15 a 20 pm e apresentam o

c i t op lasma rico em ácido ribonucleico. Essas características se tornam menos acentuadas ou

irreconhecíveis quando o osso está no estado não ativo; adquirem então forma alongada e

transformam-se em células do tecido conjuntivo. Os osteoblastos ativos são encontrados nas superfícies

ósseas em crescimento e são os responsáveis pela secrecão dos produtos que, ao se calcificarem, formam

a substância intersticial.

Os osteocitos são formas mais maduras de osteoblastos. As células encontram-se agora em

pequenas lacunas e têm 10 a 20 um da diâmetro. As lacunas são conectadas entre si pelos canalículos,

através dos quais se processa a circulação dos fluidos intersticiais.

Os osteoclastos são células gigantes com um número variável de núcleos, muitas vezes 15 a 20.

Podem se originar das células estromais da medula óssea ou, às vezes, da fusão de osteoblastos e

osteocitos presentes nas regiões em ressorção. São encontrados nas superfícies endosteais de ossos em
crescimento diametral ou nas superfícies periosteais de ossos que, durante o crescimento, estão mudando
de forma.

1.2.2 - Substância Intersticial

A porção intercelular do tecido ósseo é uma substância colágena calcifícada. A substância

intersticial incluí a matriz orgânica, a parte inorgânica ou mineral e água.
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A matriz orgânica tem dois componentes principais: as fibras coláqenas e a substância
fundamental. 0 colágeno é uma substância que produz gelatina quando aquecido; quimicamente. é
composto por aminoácidos pirrolidfnicos e glicina, mais uma pequena fração de aminoácidos aromáticos.
A substância fundamental é o componente extracelular e interfibrilar de todos os tecidos conjutivos;
quimicamente, constitui-se de mucopolissacarina sulfatada contendo hexoaminas ou aminoaçúcares;
embora pequena em quantidade, a substância fundamental é, fisiologicamente, um constituinte
importante do tecido ósseo, possivelmente relacionada ao processo de calcificação.

A calcificação do tecido ósseo ocorre pela substituição da água por cristais minerais,
constituídos principalmente de hidroxiapatita. Quando o espaço disponível para a expansão da
calcificação e do crescimento dos cristais se esgotar, a distância entre os cristais torna-se cada vez menor,
até que, eventualmente, seja atingida a máxima mineralização.

1.3 — Formação e Organização do Tecido Ósseo

A unidade estrutura! do tecido ósseo é o sistema de Havers, ou osteon. A formação do sistema
haversiano é ilustrada esquematicamente na Figura 4. Os osteobi.istos ocupam um espaço deixado pela
desintegração de uma porção da cartilagem calcificada e, sot< e o remanescente da estrutura anterior,
depositam a substância óssea intercelular que posteriormente se cafcifíca. Os osteoblastos continuam a se
aglomerar em sucessivas camadas, a partir das paredes das cavidades, até que é deixado um espaço
somente para a artéria nutriente. Esse espaço tubular é o canal de Havers. A matriz depositada pela
última ou as duas últimas camadas de células não se calcifica e permanece como tecido mole que reveste
o canal, podendo desenvolver funções de osteoblastos ou osteoclastos. Os osteocitos da matriz calcificada
são conectados ao canal de Havers e a seus fluidos nutrientes por uma rede de canalfculos. O perímetro
da matriz calcificada é chamada de linha de cimentação. A Figura 5 mostra microfotografias de uma
porção do tecido ósseo e de um único osteon.

A formação de novos sistemas haversianos continua mesmo na vida adulta do ossa As cavidades
de ressorção contém vasos sangüíneos e células do tecido conectivo. Enquanto se desenvolve a ressorção
do tecido ósseo, a cavidade é revestida por osteosclastos; quando ela cessa e se inicia a reconstrução
óssea, os osteoclastos são substituídos pelos osteoblastos. A cavidade é então preenchida da parede para
o centro, pela aposição de tecido ósseo em camadas concêntrícas sucessivas, no decurso da qual são
formadas as lacunas, os osteocitos e os canalículos. Um osteon de aproximadamente 300 um de diâmetro
forma-se em 4 a 6 semanas.

1.4 - Dimensões Estrutura»'42'

1.4.1 — Tecido ósseo Cortical e Trabecular

As camadas períosteal e endosteal podem ser caracterizadas por uma espessura típica de 10/im,

enquanto que o sistema de Havers apresenta as seguintes dimensões:

diâmetro do osteon : 200 - 400 Mm

diâmetro do canal de Havers : 20 — 100 pm

osteocito na lacuna : 5 x 10 x 20 fim

diâmetro dos canal ículos : 1 /um ou menos

A espessura dos trabéculos varia consideravelmente. Para a vertebra a costelas, por exemplo,
alguns autores indicam dimensões variáveis entre 20 e 250 pm, enquanto que outros pesquisadores
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Figura4 - Desenvolvimento do sistema de Havers: (a) deposição da matriz em uma cavidade de
ressorção; (b) secção de um osteon completo; (c) diagrama esquemático da estrutura do
tecido ósseo "ortical.
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Figura 5 - (a) Microfotografia do tecido óswo cortical. <b) Mtcrofotoflrafia de um único osteon:
canalículo» (em branco) • linha de cimentaçab (em preto) (Spiers42)
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indieim espessuras entre 50 a 100pm. Spiers considera que, na maioiia dos casos. 100 ,Jm é um valor
suficientemente representativo paia fins dosirnctiicos.

1.4.2 - Cavidades Medulares

As dimensões das cavidades medicares são lambem muito variáveis. A Tabela II mostra, no
estudo efetuado para quatro ossos do esqueleto, a dimensão mais piovável e as dimensões médias
levando-se em consideração a atribuição de pesos propoicionais à massa e à área superficial das cavidades.

Tabela II

Dimensões das Cavidades Medulares no Terido Ósseo
Trabecular, em um Adulto de 33 Anos

Osso

ih'aco
costela
3a. vert. lombar
extremid. 'émur

Dimensão mais
Provável

Um)

150
300
300
300

Intervalo

(Mm)

50 - 1100
50 - 1200
50 - 2000
50 - 2000

Dimensão média
ponderada por

massa (pm)

640
790

1090
1130

Dimensão média
ponderada por
superfície (^m)

560
720
870
930

Para fins dosimétricos. Spiers recomenda a formalização da dimensão média da cavidade
medular ponderada por massa em 800/am, e de 300 um corno diâmetro mais provável.

2 - Radiossensibilidade dos Tecidos do Osso 1 1 5 - 1 6 ' 3 1 ' 4 2 1

A experiênc clínica e as observações experimentais efetuadas em animais têm mostrado que
o risco de carcinogênese em um certo tecido ósseo está diretamente associado ao potencial de prolife-
ração de suas células. No esqueleto estas são encontradas entre as células ofteogénicas das superfícies
ósseas, na medula hematopoética e em certas células epiteliais localizadas junto às superfícies ósseas.

2.1 — Células Osteogénicas

A camada de células sobre as superfícies ósseas, freqüentemente denominada camada
osteogênica, varia em espessura e no potencial de proliferação de suas células, dependendo da idade do
indivíduo e da região do esqueleto em que se localiza.

Sabe-se que os danos provocados pela radiação manifestam-se mais rapidamente nos tecidos
cujas células estão em processo mais ativo de divisão; como tal, as células mais críticas são aquelas com
maior potencial de proliferação. No tecido ósseo tais células são as precursoras dos osteoblastos — os
pré-osteoblastos ou osteoorogenitoras. Entretanto, convém lembrar que em circunstâncias anormais
outras células podem ser estimuladas a se dividirem, como os osteoblastos no caso de fratura óssea.

A ressorção e aposição são muito mais ativas nas superfícies endosteais dos tecidos ósseos
trabeculares do que o são nas superfícies penosteais ou dentro do sistema de Havers. A area do osso
coberta pelo periósteo é muito menor que a área coberta pelo endósteo, visto que este último cobre a
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supeifície fie todos os tiabeculos. Esses dois fatoies, isto é, o maior númeio de células mais susceptíveis
de virem a produ/i i alyum dano. e a maior atividade destas células, provavelmente contribuem paia o
fato de que as células osteoyènicas endosteais, pai ticularmente aquelas associadas aos espaços medulares,
parecem ser mais significativas que as células osteogènicas periosteais na indução de tumores.

2.2 - Células Hematopoéticas da Medula

As células precursoras da linha hematopoética quer sejam as multipotentes para formarem todos

os tipos de células do sangue periférico, ou as unipotenttis e diferenciadas para um tipo específico,

originam-se na medula óssea. Há evidência de que tais células podem passar ã circulação geral, embora

não se saiba nada de conclusivo sobre o número e a localização precisa de tais células. Pode-se assumir,

até que se tenha uma melhor evidência, que na criança elas estão randomicamente distribuídas na medula

hematopoética ativa contida nos ossos e, no adulto, na medula hematopoética ativa contida nas

cavidades dos ossos trabeculares. 0 número de tais células situadas fora da medula pode, em termos de

proteção radiológica, ser ignorado.

A espécie de leucemia observada após a irradiação de adultos tem origem nas células mielóides.

No presente contexto, entende-se por células mielóides quaisquer células de uma linha capaz de se

diferenciar em granulocitos. A leucemia mielóide pode ou não ser granulocítica, dependendo do grau de

diferenciação das células.

As células linfáticas são também encontradas na medula óssea, mas não está claro ainda qual a

relação que as alterações cromossõmicas observadas nestas células poderiam ter, eventualmente, com a

indução de leucemia.

2.3 - Células Epiteliais Localizadas Junto às Superfícies Ósseas

Aceita-se como princípio geral de radiobiologia que as células responsáveis pelo surgimento de
tumores no epitélio junto às superfícies ósseas sejam as linhas de células com maior potencial de
proliferação. Os carcinomas cranianos têm origem nas células aéreas mastoidais e nos seios paranasais.
Anatomicamente, essas áreas estão dentre as poucas regiões do esqueleto onde o epitélio é diretamente
adjacente ao osso. As espessuras totais do epitélio e do tecido conectivo nos seios paranasais e das
células aéreas mastoidais são de 50 a 100 (im; por conseguinte, as células prollferativas podem estar
mesmo dentro do alcance das partículas alfa emitidas pelo rádio que venha a se incorporar ao osso.

Parece, portanto, evidente que as doses recebidas por certos tecidos especificamente

identificáveis, situados dentro do osso ou que estejam diretamente associados a ele, sejam dados mais

importantes na determinação dos limites de dose do que a dose recebida pelo osso cor siderado

simplesmente como um meio homogêneo.

Finalmente, convém salientar que outras células do osso, particularmente os osteocitos,

osteoclastos e as células do endotélio vascular, ainda que, até onde a presente evidência sugere, não

sejam normalmente responsáveis por alterações malignas, podem ser mortas por grandes doses de

radiação. A morte desta células é, provavelmente, a principal responsável pela danificacão dos ossos que

pode resultar em fraturas, osteoclerose e fibrose. Não há, entretanto, nenhuma evidência histológica que

tais danos, ainda que freqüentemente mutílantes, sejam necessariamente um antecedente às alterações

malignas.

3 - Locais de Deposição dos Radionuclldeos no Esqueleto115 2 7 )

Os radionuclídeos que se concentram no esqueleto podem ser divididos em quatro grupos,

conforme os locais nos quais se depositam: (a) alcalinos terrosos, (b) plutònío e tório, (c) as terras raras
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tecido no qual (xxie se C (̂MM<II encontiá-lo, muito embora os locais reais de deposição de|>endam do
estádio de desenvolvimento «Io osso R, às ve/es, do estado físico químico e do modo tie admmstração do
radioisotopo.

Os alcalinos terrosos, como o cálcio, rárlio, estrõncio e bário. distribuem-se na matriz oraàntca
do tecido ósseo, dirigidos por uma série de fatores fisiológicos ainda não totalmente compreendidos.
Estudos autorradiogtáiicos lêm mostrado que estes radionuclídeos se distribuem difusamente por toda
parte mineral do OSÍO. muito embora as regiões que apresentam grande atividade do crescimento, no
momento da administração, mostrem maior concentração.

O plutônio e o tório concentram-se principalmente nas áreas de ressorção das superfícies
endosteais adjacentes às cavidades medulares, e n,i mr>dula óssea. A evidência experimental da
incorporação do Pu e Th c baseada nos resultados de unu ;!imca injeção intravenosa, na forma
monomérica, em animais, é, poiêm, a única informação dosimétrica disponível .

0 amerício distribui-se por toda superfície óssea, notadamente nas áreas quiescentes e de
ressorção, mas não se encontra particularmente concentrado nas superfícies endosteais como o Pu.
Outros elementos que obedecem provavelmente à mesma distribuição são os transurãnicos trivalentes,
como o actínio, cúrio, cério, berquélio, califórnio e einsténio.

0 fósforo é citado pela I.C.R.P. como elemento que se encontra predominantemente no
tecido ósseo e, como tal, comporta-se de modo similar aos alcalinos terrosos. No entanto, ele é
incorporado também na fração nucleoproteica de todas as células, principalmente nos nódulos linfáticos,
no baço e na medula óssea. O carbono está presente no mineral de apatita e também na fração
nucleoproteica de todas as células. Se a administração do P e C for contínua, a retenção na medula pode
ser muito maior do que no tecido ósseo.

Ill - FORMALISMO PARA 0 CALCULO DE DOSE INTERNA

0 cálculo de dose interna, notadamente quando se considera radiação Xou?, torna-se tarefa
não muito simples em razão da estrutura geométrica complexa do corpo humano e de sua
heterogeneidade em termos de composição elementar.

Os métodos tradicionais de cálculo, baseados no conceito de um "raio efetivo" que caracteriza
cada órgão do organismo ou que assumem simplesmente uma absorção exponencial segundo um
certo coeficiente de absorção efetivo , tem se revelado inadequados por excessiva simplificação de
conceitos e a conseqüente distorção dos resultados obtidos.

A adoção do conceito de fração absorvida e, posteriormente, de fração absorvida específica, tem
se mostrado como ponto de partida mais adequado ao desenvolvimento de equações que permitam o
cálculo de doses internas'3-2425 '341 .

I — Fração Absorvida Específica

Desde que, geralmente, fa7-se necessário distinguir entre fonte e alvo, será utilizada a notação
convencional r, * r?, ondd /^ é a região alvo e r^ a região fonte.

Seja urna distribuição uniforme de um radionuclídeo em um meio infinito e homogêneo. A
energia absorvida por grama está então em equilíbrio com a energia emitida por grama e a dose
absorvida <ie equilíbrio é expressa por
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onde C é a integral no tempo da concentração, dada em jiCi-dia/i* e

Af - 51.15 f( !_

onde 1 é o número de partículas ou fòt-ms do tipo i produzidos por desintegração. E é a energia media
do lésimo tipo de radiação e 51,15 é um fator de transformação de unidades dado em (g.rad/Mev) x
(desintegração/ pCi-dia).

Se. no entanto, parte da energia emitida por uma fonte r for abosorvida em um volume alvo v.
a fração absorvida em v de r. <tfv «-/•), é definida como sendo a energia absorvida no volume ahro *.
decorrente da região fonte r, dividida pela energia total emitida pela região fonte r.

onde m r c i massa em gramas de v. D, W *- r) é a dose absorvida decoriente do í-esimo tipo de radiação,
em rads. em v de r, e A r é a integral no tempo da atividade presente no órgão fonte r. em jCí-dia.

A aplicação da equação (3.1), que é o ponto de partida do formalismo que se segue, esta
limitada no entanto à condição de que a região alvo seja volumetric*.

Uma formulação mais geral pode ser obtida definindo o conceito de fração absocvioa específica
$. isto é, a fração absorvida por unidade de massa do alvo:

Define-se então a fraãò absorvida específica em uma região alvo r ( , em decorrência de uma

região fonte r^, pelo limite

13.2)

onde vi um volume que contém totalmente a região r,-

Da equação (3.2) obtém-se a expressão geral

D (r, • r2) A, 1 Af <t( |r, • r?) rarl . <3.3>

sem limitações de tamanho ou uniformidade das regiões fonte e alvo, de atividade de fonte ou do tipo
d«r material ahsorvedor.
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2 - Calculo da Owe Equivalente

Uma we/ moMpuc^do uni •jfhonudNico ninhtciri» no orgarxsmu. Dode-se clcula: a do»
equivalente mwlM H. em um órgão atiro X a p-wtn ria atividade concenrrada no órgão tom: Y. pela
aplicação da equação diretamente derivada dr 13.3):

H U S î n» . (3.4)

onde U representa a integral no tempo da ainndad» presente no órgão font* Y, expresso em
microeurie-dia. e S a dose equivalente por rmcrocurie-dia no órgão alvo X. dado por

S 51.15 1 ttft iX - Y>Q.<X)N.<X> r*m/f-C.-dia (3.5»

onde Qi (X) e N_ (X) são o fator de qualidade e o fator modificante apropriados para o i-esano tipo de
radiação, respectivamente.

Para o caso específico de fótons. ( M X ) e **t (Xi assumem o valor unitário"21 A fração
absorvida esper 'fica pode ser expressa pela simples relação

energu dos fótons absorvida pela região alvo 1
W X - Y ) = | — — — j - —

energia total dos fótons emitidos pela região fonte m

A região alvo pode ou não incluir a região fonte ou poden. eventualmente, ser coincidentes em
certos casos de interesse, como no presente trabalho.

3 - Aditnndade da Função S

As propriedades de aditrvidade da função S são decorrentes simplesmente do princípio da

conservação de energia.

Seja

dois conjuntos de órgãos ou sub-regiões discretos do corpo, totalmente contidos em duas regiões V e
W. respectivamente.

Assumindo-se que exista uma distribuição uniforme de atividade em V e W,

,> (V • W) 1 0 IX • W> £ « (V ' Y ) — -
' i ««„

v v 0 ( X | . y , ' .

(H«tr M ( f a m<issa (Io órgão <iu rpqião k.
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Isso sigmfic.i que se a energia é uniformemente emitida da reglrn W, em cada sub-região de W
a fração da energia totdl emitida de Y. é MY / M w e a energia é aditivo entre as regiões. Expres-

1 j
sando cada (j> em termos da fração absorvida específica, tem-se que

MY M v

x. Yj
$ (v - w) -•= 2 Í> (x. «- w) — = 2 <i> (v «-• Y . ) — -

i M v j ' M w

M v . M v
X. Yj

M v .
= X 2 * ( X . • Y | .

i j ' ' M

Ou em termos de S, tem-se

M v M Y
x i i

S(V<- W) = X S ( X . - W ) = 2 S<V«-Y.) —
i M v j ' M w

. M Y

i j ' i M V . M W

Eventualmente, torna-se útil considerar os conjuntos de órgãos

associados a seus conjuntos complentares (CORPO TODO - V) e (CORPO TODO - W). Considere-se
inicialmente um único órgão fonte X e um único órgão alvo Y. Então

MVS (Y «- X) + !M C T - Mv) S (CT - Y - X) = MCTS (CT - X) (3.6)

e

MXS (Y - X) + (MC T - Mx) S (Y <- CT - X) = MCJS (Y •- CT). (3.7)

Ce (3.6) e (3.7), obtém-se

S ( C T - Y - CT - X) . (MC T - M X ) . ( M C T - M v ) = M£T S (CT - CT) +

- M C T M X S ( C T - X ) - MCTMYS(Y<-CT) + MXMVS (Y •<- X).

Embora essas relações possam sempre ser expressas em termos de S, há ocasiões em que se está

interessado nos complementos CT - V ou CT - W. Tem-se então

Mx,
C T V

S(CT« CT) S(CT V« CT) + L S (X, < CT) -
M C T , ' M C T



IMCT Mv) (MCT Mw)

SICT - V« CT - W) - — +
MCT

S(CT-V*-W) + S S(X. <-CT-W)

M C T

Expandindo W, obtém-se

S <CT - V*^ CT - W) = S (CT *- CT)
M C T

r S<CT-V^Y> 1 SIX. ̂ CT-W)
' ( M M ) ! '

M v . M v

nsix.-Y.)
- M v )

Expandindo CT - V e CT - W, obtém-se

S (CT - V - CT - W) = S (CT - CT)
- M V ) ( M C T - M w )

- I, S (X. - CT) +
1 lMcT -WV)(MCT " % '

(MC T - M V ) ( M C T - M w )

* i ii i
nsix.- Y.)
, i ( l (M T - M V ) | M C T -

todos os valores de S do membro direito da equação são normalmente tabelados. Analogamente,

para qualquer órgão X e Y, tem se
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S (CT V • Y) - S ICT •- Y) - I S (X. - Y)

"ex
S (X » CT - W) = S (X *- CT) H S | X - Y.)

M M i • M

O uso das relações acima derivados pode, ocasionalmente, conduzir a resultados absurdos, como,
por exemplo, S assumir valores negativos. Em tais casos, deve-se questionar a precisão dos valores
empregados, pois, como será visto no Capítulo IV.4, a estimativa de S pode estar afetada por um erro
considerável.

IV - DESCRIÇÃO DO PROGRAMA ORIGINAL ALGAM-97

0 programa "ALGAM — Monte Carlo Estimation of Internal Dose from Gamma-ray Sources in
a Phantom Man" foi desenvo'vido por Warner e Craig , no Laboratório Nacional de Oak Ridge, em
linguagem FORTRAN- IV. Conhecido pelo código ALGAM-97, o programa efetua o cálculo da fração
absorvida específica em 97 órgãos ou reoiões do corpo, a partir de uma distribuição uniforme de fótons
em qualquer uma destas 97 regiões.

A descrição minuciosa de todo programa, variável por variável, torna-se tarefa inviável de ser
aqui apresentada, desde que o mesmo é composto de aproximadamente 2000 passos de programação.

Em virU.de da inexistência de um manual de utilização do ALGAM-97, este capítulo procura
descreve Io de forma sucinta, de modo a permitir a compreensão de suas linhas gerais e o significado das
modificações que ora introduzimos.

1 - Aplicação da Técnica de Monte Cario

A técnica de Monte Cario '5 '3 6 '4 1 ' é um método numérico de resolução de problemas
matemáticos, largamente utilizado quando se pretende estudar o comportamento macroscópico de um
sistema mediante a simulação de variáveis aleatórias microscópicas.

As leis probabilfsticas de interação da radiação com a matéria tornam possíveis a aplicação deste
método para o cálculo da energia absorvida, simulando a trajetória do fóton através do phantom e
acompanhando sua história até que ele seja absorvido ou que escape em definitivo dos limites do
phantom.

Os fótons são gerados em um órgão fonte previamente escolhido. Na realidade, gera-se
matematicamente e ao acaso, pelo método de Monte Cario, tantos pontos com direção e sentido quantos
forem o número de fótons a serem seguidos.

A partir de então a história de cada um deles é determinada usando os coeficientes de
atenuação de massa Mp(! (E), MC<E) e MpJE) para o efeito fotoelétrico, Compton e produção de pares,
respectivamente, para os três meios considerados: pulmão, tecido mole e esqueleto.
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Hei:one-se aqui a um artifício matemático, introduzindo-se um coeficiente de atenuação fictício
ÍÀQ. maior mi igual a ciiidlqnei um dos coeficientes reais, para se deturminar um ponto de interação do
fôton. Esse método minimiza substancialmente o tempo de computação.

A distância £ percorrida pelo fóton entre duas colisões sucessivas é uma variável aleatória que
pode tomar qualquer valor positivo distribuido segundo a função densidade de probabilidade

P(x)

Demonstra-se que valores de £ podem ser selecionados da função densidade de probabilida-
de p (x), associando-os a uma outra variável aleatória r uniformemente distribuída no intervalo entre
0 e 1. A correspondência entre as duas variáveis é dada pela solução da equação

r = / p(x)dx
0

Tem-se oortanto que

r = { Mo • exp( >Qx)dx = 1 - exp( MO?)

1
- r ) = u f /. £ = - — ln(1 - r)

Desde que r é um número nndômico uniformemente distribuido entre 0 e 1, pode-se escrever

simplesmente

1
Ç = _ — ln(r)

Desta forma determina-se um ponto de colisão, a uma distância £ do ponto de origem do fóton,

na direção de sua trajetória.

A partir das coordenadas de tal ponto define-se o órgão que o contém e testa-se se a interação

é aceita para o meio em questão.

Denominando ^ o coeficiente de atenuação de massa total dessa região, há uma probabilidade

ju7po de que este local de interação seja aceito. Se for aceito, calcula-se a energia depositada pela

colisão, caso contrário, o fóton continua sua trajetória, a partir do ponto alcançado, com a mesma

direção, sentido e energia.

A energia E* depositada na n-ésima colisão é dada por:

«-«.•.'•ÍI^T-6-''-,*-,!1'-1"'"1

' n - 1 n -- 1
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1

(E , - 2m c : ) | (4.1)

onde p e (E^ 1 ) , / i c (En _ 1 ) , .'- (En ,) e p(En _ ^) são os coeficientes de atenuação de massa
fotoelétrico, Compton, produção de pares e total antes da colisão, respectivamente, e Wn _ 1 é o fator
de peso da fóton antes da colisão.

A introdução do peso W tem por finalidade contrabalançar a probabilidade de absorção
total predominante em baixas energias. Do contrário, pouquíssimos fótons conseguiriam penetrar
distâncias maiores, o que tornaria as estimativas de energia absorvida estatisticamente deficientes.
Inicialmente atribui-se peso unitário ao fóton; após cada interação seu peso é reduzido por um fator
igual ã probabilidade que o fóton teria, no processo físico real, de sofrer um espalhamento Compton, ou
seja.

w - w
n n

Note-se da equação (4.1) que toda energia do fóton é localmente absorvida quando ocorre um
processo de interação fotoelétrico, o mesmo acontecendo no caso das energias cinéticas do elétron e do
positron gerados na produção de pares. O positron é aniquilado e as histórias dos dois fótons emitidos,
com energia mQc2, são seguidas a partir do local da produção de pares, com orientação randômica,
independentemente da história do fóton que originalmente os produziu.

Os fótons produzidos por "bremsstrahlung" (radiação de frenação) não são considerados
porque, alérn da fração da energia total dissipada por este processo ser desprezível, a probabilidade de
que se gere um fóton com energia próxima à energia cinética do elétron é muito pequena.

A história da trajetória do fóton termina quando acontecer uma das três hipóteses: (1) ele
escapa do phantom, (2) sua energia torna-se menor do que 4 KeV ou (3) seu peso é reduzido a um valor
menor do que 1CT5; nos dois últimos casos, considera-se que a energia foi localmente absorvida.

2 - Diagrama Esquemático do Algam-97

0 esquema lógico do código ALGAM-97 é mostrado no diagrama de bloco da Figura 6.

0 programa principal emprega 32 sub-rotinas, cuja seqüência de chamada é mostrada na
Figura 7. As funções de cada uma delas estão agrupadas em quatro quadros. No quadro I estão as
sub-rotinas responsáveis pela iniciação do í»rT|rama, ou seja, pela definição dos valores iniciais das
variáveis e pelo cálculo dos coeficientes de ati.iuação de massa dos três tecidos a partir dos coeficientes
de atenuação de cada elemento, disponíveis em fita previamente incorporada ao programa. 0 quadro II
apresenta as sub-rotinas envolvidas com todo processo de cálculo da energia absorvida em cada colisão.
Pelo quadro III acompanha-se a história de um fóton e suas eventuais múltiplas colisões. E, pelo
quadro IV, os cálculos finais da fração absorvida específica e do coeficiente de variação, e impressão.

3 - Cômputo da Dose no Esqueleto

A estimativa ria energia absorvida é efetuada em cada uma das 13 partes em que foi dividido o
esnunleto. A Figura 8 mostra o modelo do esqueleto idealizado e a Tabela Ml a quantidade de medula
hematopoética, medula adi posa e tecido ósseo em cada região.
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Figura 6 - Diagrama de bloco do Algam-97
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Figura 7 - Fluxograma das sub-rotinas do Algam-97
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FiguraS - Modelo idealizado do esqueleto. As áreas hachuradas mostram os locais onde se assume
que exista medula hematopoética (ORNL5000).
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Tabela III

Massas de Medula Hematopoétita, Medula Adiposa e Tecido Ósseo
Presentes no Esqueleto do Phantom

Região do Esqueleto

Braços

R. superior

R. inferior

Clavículas

Pernas

R. superior12

R. inferior

Pelve

Costelas

Escapula
Cabeça

Crânio'3'

Mandíbula

Espinha
R. superior

R. média
R. inferior'51

Total

Medula

Hematopoetita (g)

28.5

0
24

57

0
543

153
72

178,5
18

51

211.5
163,5

1500

Medula

Adiposa (g)

474

520

49,2

2036

1588
177

677

206

557

439

130

533
87,8

7474

Tecido

Ósseo (g)

9,5
389

8

19
461
181

201

24

59,5
6

17

70,5
54,5

1500

(1)

(2)

13)

52,6 < z < 69

22.8 z < 0

14)

(5)
70 < z < 78,6

22 < z < 35,1

z > 3y + 77

Para cada interação ocorrida em um osso i do esqueleto calcula-se a energia absorvida no local,
considerando-se o meio homogêneo, de densidade I.4862 g/cm1. O cõmputo da energia depositada na
medula hematopoética E'MH é feito pela sub rotina MARROW, de acordo com a expressão:

onde E'T é a energia total depositada no osso i e f'MH é a fração em massa de medula hematopoética

presente no osso i.

Para a medula adiposa, analogamente, a energia depositada E'MA é dada por

EMA " ET X fMA '

onde I L é i fração em massa da medula adiposa presente no osso i.MA
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Considerd-w, puts, i]iw <i energia absorvida poi grama de modula seja idêntica à ahsotvida pela
paitf óssea, o iiutr. piincipalmonte pata baixas enettiias onde há predominância do efeito fotoelctrico.
supciestima a dose nu medula e subestima a dose 10 tecido ósseo.

A estimativa dos etios padrões precisa também ser analisada com reservas, desde que cada
colibão t;m i é s»>mpi« totalizada simullantvimentr para as tips legiões do osso, quando, no processo físico
j».'«il, ffii.T ocnmilo uma única inteiação.

4 - Estatística

O programa calcula, também, o erro padrão tia estimativa ifa energia absorvida em cada região
ou órgão.

Seja E* a energia depositada, na região considerada, pela n-ésima interação do i-ésimo fóton. A
energia total E* depositada pelo i-ésimo fóton, ou pela i-ésima história, é dada por:

m

E* 1 E*. ,

onde m( é o número de interações havidas na i-ésima história. A estimativa da energia média E
depositada por fóton pode ser dada então por:

_. 1 N
E - 2 E ,

N , ' '

onde N é o número de fótons seguidos.

O erro padrão a da estimativa de E é expresso por

N , N
X E2 I

, - 1 ' . -

1 N . _ , N N
, r - - - • - 1 ( E ' ~ E ) 2 •-

- ) 2

m N(N - 1) i --- 1 ' N - 1

Desde que os valores da fração absorvida e da fração absorvida específica diferem de E somente

por um fator constante, eles tém o mesmo coeficiente de variação C.V. de E.

C.V.

100r,m

Se os valores de E* obedecerem a uma distribuição normal, a precisão obtida na estimativa da
fração absorvida pode ser avaliada pela análise do erro padrão om. Ocorre, porém, que em regiões de
pequeno volume ou que estão a muitos caminhos livres médios da fonte, o número de interações é
pequeno e n não pode ser considerado como um dado válido para se estimar o intervalo de confiança

de E. Por esse motivo o programa registra, também, o número de interações ocorridas em cada região ou
órgão.
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O px.une dos it'siilt,«íos do £ i>os IMSIU em que o C.V. excede a 50%, quando comparados com
valores obtidos por outros processos independentes de cálculo, mostra que o erro de tais estimativas
pode variai de um fator 2 a 5 . 0 método que utiliza o fator de "build-up" para meios infinitos tem
se mostrado uma alternativa mais confiável para estimativa de E nesses casos, com erro inferior a um
fator 2 ( 5 ) .

V - ALGAM 108: O PROGRAMA MODIFICADO

Muito embora a complexidade da estrutura óssea permita que se refine tanto quanto se queria
qualquer modelo para ela idealizado, deve-se ter em mente que este trabalho é parte de um todo que
visa ao aperfeiçoamento gradativo do modelo matemático do homem referência. Torna-se, por
conseguinte, injustificável a procura isolada de uma precisão incompatível com aquelas apresentadas
atualmente pelo restante do phantom.

Foi com esse espírito que escolhemos o método descrito neste capítulo para alterar o programa
original no sentido de tornar o esqueleto heterogêneo.

1 — Desenvolvimento da Sub-Rotina Source

Tomaram-se como órgãos fonte dos fótons monoenergéticos o esqueleto como um todo, a

medula hematopoética e a medula adiposa, para cada um dos quais foi montada a sub-rotina SOURCE.

Esta sub-rotina gera pontos de coordenadas aleatórias, uniformemente distribuídos no órgão
fonte, que correspondem às posições de origem dos fótons cujas histórias serão seguidas. A sub-rotina
GTISO assegura-lhes uma direção e sentido isotrópicos.

Seja FLTRNF(R) - apresentada no apêndice III - uma função geração de números pseudo-

aleatórios no intervalo entre 0 e 1, e a e p dois números reais, com a =É 0.

Então

X - a .FLTRNF(R) + p

define um ponto aleatório na coordenada x, compreendido no intervalo entre p e p + a.

Se, em adição,

Y - b . FLTRNF(R) + q

e
Z c FLTRNF(R) * r

com b, c, q e r reais e b e c diferentes de zero, gera-se sucessivamente um conjunto de pontos
uniformemente distribuídos em uma caixa de dimensões |al x |b| x Icl, cujo centro geométrico está

a b e
situado em 0(p + , q * , r + ).

2 2 2

Para cada uma das partes que compõe o esqueleto do phantom atual veja Tabela I I I

construímos a menor caixa retangular, de arestas coincidentes com os eixos x, y e z do phantom.que a

contivesse por inteiro, partindo-se das inequações dos ossos definidas no apêndice I I .
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Paia a localização <lc um tóton em um osso em particular utilizou-se .1 técnica da rejeição'*1 '
cio método rle Monte Cario, isto é, foram gerados tantos pontos quanto necessários dentro da caixa,
sucessivamente rejeitados até que um deles satisfizesse a inequação determinante do osso.

Tomese, por exemplo, a medula hematopoética como órgão fonte; a uniformidade de
distribuição dos fótons por todo o esqueleto é assegurada impondo-se que o número de pontos gerados
em cada osso seja proporcional à massa de medula hematopoética nele contida. Procedimento análogo
foi adotado para os dois outros órgãos fonte.

Assumiu-se, portanto, que tanto o tecido ósseo como as duas porções medulares estivessem,
também, uniformemente distribuídas por todo o volume de cada osso. embora tal hipótese não corres-
ponda exatamente à configuração anatômica real.

A Figura 9 mostra o dianrama de bloco da sub-rotina SOURCE, onde PROB(I) é a relação entre
as massas de meio considerado, contido no órgão i e no esqueleto todo.

As três sub-rotinas SOURCE são apresentadas no apêndice III.

2 - Modificações Introduzidas no Programa Original

Substituiu se a composição química do meio que representava o esqueleto homogêneo no
programa antigo (Tabela I) pela composição química do tecido ósseo do esqueleto e considerou-se como
meio representativo das medulas o tecido mole (Tabela D, desde que seus coeficientes de atenuação são
muito próximos entre si.

A composição elementar do tecido ósseo introduzido foi baseada nos dados do homem
referência e é apresentada na Tabela IV, juntamente com as densidades parciais de cada elemento. A
densidade do novo meio é de 1,8650 g/cm1.

Tabela IV

Composição Elementar do Tecido Ósseo e Densidades Parciais de cada Elemento

Densidade Parcial
Elemento % em Massa

{g/cmJ |

H 5,78 1.078E 1
C 13,88 2,589E 1
N 3,89 7.249E-2
O 53,02 9,887E 1

Na 0,33 6.222E3
Mg 0,16 2.916E-3
P 7,45 1,389E 1
S 0,27 4.999E-3
Cl 0,15 2,861 E 3
K 0,16 3,055E 3

Ca 14,89 2,778E 1
Fe 0,0087 1.639E4
Zn 0,0071 1.333E4
Sr 0,0034 6,388E 5
Pb 0,001? 2.25OE5

densi()<K)e tots1 1,865 (j/rm '



P = FLTRNF(R)

R = O

DO I = 1,NQ
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Figura 9 Diagrama de bloco clrf suti rolina SOURCE
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Vimos. |«.ifiu. <|ti>- ji.ii.1 .. >">tnikilivri IUI etntyiu ulisoivida mis òft|ãos <lo ithjÊihnn !<» IH-I»-\SJIH)
dar lhes uma toiiii.i nitimêtru j drftimti. É evidente (|ue isso não poderia sei luto paia as três n-tptV-t tin
esqueleto or.i iirti estudo fetnio « B vista a complexidade de lua estrutura. Recorremos então A um
artiUcio. Respeitatlas as iwopoicões de massa de cada um de seus componentes (Tabela III) supôs se ifw
O tecido ósseo. .1 inedu'a hrni<ifopnéti<:.i e a medula adiposu estrvnsem unifnrnientenir drstMhuutas r>io
mso todo. o «pi»- IK-III.I I I- o fN|uacioiia<nento «to piohlema somente rm termos

A VJ»U mtei.ícão i>c<>rrida em uni dos ossos do esqueleto, geometr ícamenfe b«n definsdo e
considerado como um meio homogêneo no modelo antigo, drtiniu se uma certa piobjbilidade de que tal
colisão tivesse se piocessado no tecido ósseo, na medula hematopoértca ou na medula adifxisa. Essa
probabilidade é proporcional ao volume ocupado por r*la tecido em cada osso. considerando-se a
questão sob o por.to de vista estritamente geométrica

Tomando se as <iensid.Kies do tecido ósseo e da parte medular, e as massas da Tabela III.
calculou-se o volume hipotético que cada meio ocuparia dentro >lo osso (Tabela V) e determmcu-se a
relação de volume entre eles (Tabela VI). Esyas relações definem exatamente as probab.iidades de cada
colisão acontecer em determinado mero.

As ires sub-rotinas que de'inem o local de interação foram alteradas: TRUNK. HEAD e LEGS.

A Figura 10 mostra o novo diagrama de bloco dessas sub rotinas V(K) é a fração em volume do
meio k presente no osso X. os meios correspondentes ã k l . 2 e 3 foram tomados na ordem
decrescente de seus volumes para otimi/.ição de processamento. Os parâmetros J. JS. JR. JO e JSK
de'inem posições de memória nas quais SÃO totalizados o número de coüsões e as frações de energia
absorvida.

Em cada colisão aceita, os valores de

J definem o órgão isolado no qual ocorreu a interação.

JO, o total em um órgão ou tecido (Por exemplo. J= 16 define o rim esquerdo. J " 17 o
nm direito e JO - 18 ambos os rins; JO= 39. o total na medula hemalepoética. etc).

JS, <i região do corpo: cabeça (JS ~ 107), tronco US ~ 1C5) ou membros inferiores
(JS- 106).

Quando a colisão ocorrer esoccficamente no esqueleto, JSi -" 82 define-o como um tedo e
JR a sua zona, para determinado meio: zona superior (JR - 38. JR = SC e JR ~ 80 para a
medula hematopoética. medula adiposa e tecido ósseo, respectivamente), zona intermediária
(JR 36. JR 57 e JR 78. idem) e zona inferior (JR = 37, JR = 58 e JR 79. idem). A
colisão e a energia absorvida são computada simultaneamente para estas cinco posições de
memória.

Uma vez estabelecido o órgão e o meio no qual a interação ocorreu, testa se a probalidade de

aceitação da colisão da mesma forma que a descnra no capítulo anteior.

As três sub rotinas s<k> apresentadas no apêndice II I .

Diversas mitr-is suh rotinas tiveram que sofrer algumas modificações para tornar todo o
proqrama compatível com ,15 altrrr.ições descritas, noladamente a sub rotina MEDIUM. São. contudo.
simples adaptações cuia enumrração iiilqamns desnecessária, uma vez que J listagem completa do novo
|irof|r,»m,i p«xfrr srr ohlnl.» na biblioteca do Centro de Processamento de Dado* do IPEN. pelo código

AH,AM 108

As rnodilu .itõ'-. introdii/idfis (wrmilir.im ^ suprpssJo <Ut sub rotina MARROW descrita n-)
'.ipillllo .intriior



Tabela V

Volume Ocupado por cada Tecido nas 13 Regiões do Esqueleto

Região do Esqueleto

Braços
R. superior
R. inferior

Clavículas
Pernas

R. superior
R. inferior

Pelve
Costelas
Escapula
Cabeça

Crânio
Mandíbula

Espinha
R. superior
R. média
R. inferior

Medula

Hematopoética (cm1)

28,8794
0

24,3195

57,7589
0

550,2294
155,0370
72,9586

180,8765
18,2396

51,6790
214,3159
165,6768

Medula

Adiposa (cm3)

9,6265
394,1791

8,1065

19,2530
467,1377
183,4098
203,6761

24,3195

60,2922
6,0799

17,2263
71,4386
55,2256

Tecido

Ósseo (cm1)

254,0861
278,7432

26,4016

1091,4468
851,4624
94,8060

363,2566
110,4542

298,7153
235,4454

69,9368
285,6510
47,0887

Tabela VI

Fração em Volume de coda Tecido nas 13 Regiões do Esqueleto

Região do Esqueleto

Braço
R. superior
R. inferior

Clavículas
Pernas

R. superior
R. inferior

Pelve

Costelas

Escapula
Cabt a

Crânio
Mandíbula

Espinha
R. superior
R. média
R. inferior

Medula

Hematopoética

0,09870
0
0,4134

0,04943
0
0,6642
0,2147
0,3512

0,3350
0,07022

0,3722
0,3751
0,6182

Medula

Adiposa

0,03290
0.5858
0,1378

0,01648
0,3543
0,2214
0,2821
0,1171

0,1117
0,02341

0,1241
0,1250
0,2061

Tecido

Ósseo

0,8684
0,4142
0,4488

0,9341
0,6457
0,1144
0,5031
0,5317

0,5533
0,9064

0,5037
0,4999
0,1757
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DEFINE
REGIÃO JS

DEFINE 0RGAO X
NO QUAL OCORREU

A INTERAÇÃO

ORGAO
X PERTENCE AO

SQUELETO 7

DEFINE MEIO K
NO OSSO X. DEFINE
J.JO.JR e JSK

f RETURN j

Figura 10 Diagrama de bloco das sub rotinas TRUNK, HEAD e LEGS
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VI RESULTADOS E DISCUSSÃO

1 - Resultados

Todos os programas foiütn processados no nomputadot IBM/370, rrodelo 155, consumindo um
total aproximado de 125 horas de C.P.U.

Apresentam-se, nas Tabelas VI I , VIII e IX, as estimativas da tração absorvida especifica <fr nos
principais órgãos do phántom e os respectivos coeficientes de variação C.V. para 12 energias do fóton,
tendo como órgãos fonte a medula hematopoética, a medula adiposa e o esqueleto como um todo. Os
resultados obtidos baseiam-se em uma amostra de 60000 fótons.

Os espaços em branco nas Tabelas apresentadas correspondem a valores obtidos com
coeficientes de variação superiores ,i 50%.

2 - Discussão

Não apresentamos os resultados da fração absorvida especifica cujo coeficiente de variação

excedeu a 50% porque, nestes casos, o númem de colisões ocorridas no órgão alvo foi pequeno e

consideramo-lo como estatisticamente insuficiente para tornar a estimativa de 4> confiável. Como já

dissemos (item 4 do Capitulo IV), os órgãos de volume pequeno ou que estão a muitos caminhos livres

médios da fonte tendem a apresentar pequeno número de colisões; note-se que a tireóide e os testículos

são exemplos típicos de tal situação.

2.1 — Dependência da Fração Absorvida Específica com a Energia de Fóton

As frações absorvidas específicas na medula hematopoética, medula adiposa e tecido ósseo

foram colocadas em gráfico para uma análise imediata dos resultados obtidos (Figura 11, 12 e 13).

Os gráficos mostram que a dependência de <t> com a energia inicial do fóton segue o

comportamento clássico apresentado pelos coeficientes de ate.iuação de massa de cada meio. Em energias

baixas, onde predomina o efeito fotoelétrico, verifica-se um grande aumento de <J>; tal fenômeno é mais

acentuado notadamente no tecido ósseo, o que se justifica pela maior presença percentual de elementos

com número atômico relativamente elevado, como o cálcio e o fósforo.

Isto é esperado somente porque os órgãos fonte e alvo são coincidentes entre si (na hipótese

assumida pelo presente trabalho, viu-se que os três alvos são geometrícamente coincidentes, ainda que

representem meios e massas distintas); caso contrário, a absorção nos tecidos eventualmente interpostos

entre os órgãos fonte e alvo podem alterar completamente o aspecto das curvas.

A Figura 11 mostra o comportamento particular da curva de <t>(íT,edu|a h e m a t o p <-medul. hemetop.)

onde, na faixa de energia abaixo de 23 KeV, a fração absorvida específica na medula óssea

hematopoética é maior que a fração absorvida específica no tecido ósseo, embora o coeficiente de

atenuação de massa do tecido ósseo seja maior. Isto acontece porque a fonte está localizada

na própria medula hematopoética, cuja distribuição percentual em cada osso difere substancialmente

do tecido ósseo (Tabela t l l ) , isto é, massa da medula hematopoética está mais concentrada em

determinados ossos específicos nos quais, obviamente, também se concentra a fonte de fótons.

Esse fato não é verificado quando a medula adiposa é tomada como órgão fonte porque a mesma

está mais uniformente distribuída em todos OÍ OSSOS.



Tabela VII

Fração Absorvida Específica í> e Coeficiente de Variação C V. Fótons Monoenergéticos Uniformemente Distribuídos na Medula Ósseo Hematopoética

Órgão Alvo

Ad renais

Parede da bexiga

Parede do estômago

Parede do intesxino grosso superior

Parede do intestino grosso inferior

Intestino delgado

Rins

F igado

Pulmões

Medula óssea hematopoética

Medula óssea adiposa

Tecido ósseo

Esqueleto

Pele total

Baço

Testículos

Timo

Tireóide

Tecido mole restante

Ütero

Corpc total

0,010

_

-

-

-

1.43E-6

8.84E-7

-

-

-

1.26E-»

4.44E-5

9.47E-5

9,156-5

4.89E-7

-

-

-

-

7.86E-7

-

1.43E-5

C.V.

_

-

-

-

26

13

-

-

-

0,83

1,5

0,26

0.10

11

-

-

-

-

2,0

-

0,060

0,

*

_

-

-

3.30E-6

6.99E-6

1.98E-6

3.34E 7

1.83E-7

3.34E-7

1.05E-4

3.66E-5

8.S0E-5

8.38E-5

1.07E-6

-

-

-

_

2.16E-6

-

1.42E-5

015

C.V.

-

-

15

11

8,3

37

22

21

0.87

1,5

0,28

0,15

6,9

_

-

-

-

1,1

-

0,046

Energia do

0,020

*

-

-

5.69E-6

1.59E-5

5.32E-6

2.41E-6

5.10E-7

1.16E-6

8.35E-5

2.95E-5

7.93E-9

7.27E-5

1.72E-6

2.84E-7

-

-

-

3.85E-6

7.56E-8

1.39E-5

C.V.

-

-

9,7

6,7

4,7

13

12

10

0,90

1,5

0,32

0,22

4,8

44

-

-

—

0,78

47

0,080

fóton (MeV)

0,030

*

6.28E-6

2.15E-6

1.86E-6

1.03E-5

2.11E-5

1.08E-5

8.95E-6

1,56E-6

3.49E-6

5.16E-5

1.83E-5

5.94E-5

5.23E-5

2.23E-6

2.00E-6

-

2.23E 6

-

5.78E-6

3.21E-6

1.26E-5

C.V.

23

22

16

5,7

4,6

2,8

5,7

5,9

4,7

0,91

1.5

0,40

0,32

3,1

16

-

37

-

0,53

16

0.13

0

$

7.30E-6

4.72E-6

3.10E-6

1.12E-5

1.71E-5

1.35E-5

1.09E-5

3.44E-6

5.07E-6

2,70c-5

1.02E-5

3.37E-5

2.94E-5

2.39E-6

3.88E-6

9.16E-7

2.74E-6

3.12E-6

5.67E-6

9.53E-6

9.25E-6

050

C.V.

16

11

8,2

3,9

3,8

2,1

3,9

3.3

2,9

0,92

1,4

0,54

0,46

2,1

8.2

28

19

25

0,45

7,5

0,24

0,

*

8.32E-6

5.00E-6

3.63E-6

9.09E-6

1.14E-5

1.09E-5

9.15E-6

3.55E-6

4.54E-6

1.94E-5

7.21E-6

1.37E-5

1.36E-5

2.21E-6

4.19E-6

9.62E-7

3.40E-6

2.00E-6

4.66E-6

8.56E-6

6.07E-6

10

C.V.

i

14

10 |

6,8

3.S ,
4,1 i

2,0 :

3.8 ;

2,9 i

2,7 |

1.1 '
1,6

0,77 1

0,63

2,1

7,3 :

27

17

25

0.47

' ,5

0,35
l

continua . . .



continuação

Órgão Alvo

Ad renais

Parede da bexiga

. Parede do estômago

, Parede do intestino grosso superior

Parede do intestino grosso inferior

intestino delgado

Rins

F ígado

. Pulmões

Medula óssea hematopoética

Medula óssea adiposa

Tecido ósseo

; Esqueleto

Pele total

• Baço

Testículos

: Timo

TireÓKle

Tecido mole restante

j Útero

Corpo total

í

0.20

í>

7.02E-6

4.51E-6

3.14E-6

8.14E-6

1.05E-5

9.52E-6

8.62E-6

3.59E-6

4.33E-6

2.06E-5

7.81E-6

8.81E-6

1.03E-5

2.29E-6

4.15E-6

1.42E-6

2.85E-6

3.39E-6

4.52E-6

6.68E-6

5.44E-6

C.V

19

13

8,3

4.9

5.0

2,3

4,3

3,0

3,2

1.2

1.9

0,92

0,70

2,5

7.4

20

21

25

0.49

8,8

0,36

0,50

7.25E-6

2.69E-6

3.59E-6

7.12E-6

9.28E-6

8.53E-6

8.73E-6

3.62E-6

4.16E-6

2.16E-5

8.26E-6

7.71E-6

9.78E-6

2.66E-6

3.68E-6

6.59E-7

2,22E«

3.55E-6

4.59E*

6.19E-6

5.39E-6

C.V.

22

17

1 1

6,1

6,5

2,8

5,2

3,4

3,9

1,5

2,3

1.1

0,83

3,0

9,9

27

34

33

0,54

12

0.39

Energia do

1,

*

7.12E-6

2.70E-6

2.69E-6

6.05E-6

8.25E-6

8.40E-6

8.80E-6

3.32E-6

3.92E-6

2.01E-5

7.78E-6

7.12E-6

9.06E-6

2.59E-6

3.63E-6

1.20E-6

2.&3E-6

1.44E-6

4.34E-6

5.99E-6

5.09E-6

D

C.V.

27

21

13

7,8

7,8

3,2

6,0

3,9

4,6

1.7

2.8

1,3

0,96

3,4

11

42

37

48

0,61

14

0,44

fóton (MeV)

1

*

9.36E-6

3.85E-6

3.51E-6

6.99E-6

7.86E-6

7.65E-6

7.63E-6

3.39E-6

4.08E-6

1.84E-5

7.15E-6

6.62E-6

8.38E-6

2.64E-6

3.75E-6

1.49E-6

6.50E*

2.61E-6

4.12E-6

6.85E-6

4.82E-6

5

C.V.

25

22

13

8,0

8,8

3,6

6,7

4,0

4,9

1,9

3,0

1,4

1,0

3,6

12

41

25

37

0,66

14

0.48

2,0

*

6.22E-6

4.42E-6

3.68E-6

6.91E-6

7.61E-6

7.36E-6

6.34E-6

3.34E-6

3.49E-6

1.72E-5

6.R5E-6

E 05E-6

7.75E-6

2.50E-6

4.16E-6

-

3.68E-6

2.24E-7

395E-6

5.38E-6

4,56E-€

C.V.

35

22

14

8,6

9,2

3,8

7,6

4,2

5,3

2,1

3,2

1,5

1,1

3,8

12

-

30

46

0,70

17

0,51

4,0

í»

5.94E-6

1.34E-6

3.03E-6

5.12E-6

6.76E-6

6.33E-6

5.90E-6

2.77E-6

3.29E-6

1.46E-5

5.63E-6

5,15E-6

6.58E-6

2.12E-6

2.57E-6

2.67E-6

3.60E-6

2.80E-6

3.22E-6

3.49E-6

378E-6

C.V.

34

40

16

10

11

4,2

8.4

4,8

5,9

2,3

3,7

1,7

1,3

4,3

16

36

36

49

0.82

22

C.6C



Tabela V I I I

Fração Absorvida Especifica $ e Coeficiente de Variação C.V. Fótons Monoenergéticos Uniformemente Distribuídos na Medula Ójjea Adiposa

Ad renais

Parede da bexiga

Parede do estômago

Parede do intestino grosso superior

Parede do intestino grosso inferior

Intestino delgado

'. Rins

F igado

Pulmões

, Medula óssea hematopoética

! Medula óssea adiposa

Tecido ósseo

Esqueleto

Pele total

Baço

Testículos

! Timo

Tireóide

Tecido mole restante

Útero

Corpo total

0,010

-

-

-

4.23E-7

2.62E-7

-

3.74E-8
-

4,48E-5

5.4 IE-5

1.11E-4
9.29E-5
7.42E-7

-

-

-

-

5.O2E-7
-

1.43E-5

C.V.

-

-

-

48

24

-

50

-

1,5

1,3

0.19
0.089

8 9
-

-

-

-

2.6

-

0,060

0,015

-

-

6.43E-7

1.59E-6

6,9 IE-7

-

1.63C-7

3.95E-7

3.75E-5

4.68E-5
1,056-4

8.72E-5

1.51E-6
-

-

-

-

1.44E-6
-

1.42E-5

C.V.

-

-

32

22

14

-

23

19

1.5

1,4

0,21

0,13

5,8

-

-

-

-

1,4

-

0.051

Energia do

0,020

*

-

-

1.54E-6

6.19E-6

1.71E-6
1.18E-6

9.51E-7

1.35E-6

2.90E-5

3.90E-5

9.67E-5

7.87E-5

2,51 E-6

3.76E-7

-

-

—

2.57E-6
-

1.38E-5

C.V.

-

-

18

11

8.2
19

8,7

9,6

1,6

1,3

0,24

0,19

4,0

4)

-

-

-

1,0

-

0,089

fóton (MeV)

0,030

*

5.29E-6

6 17E-7

1.52E-6

3.67E-6

7.36E-6

3.70E-6

3.44E-6

2.97E-6

4.03E-6

1.85E-5

2.78E-5

7.53E-5

6.03E-5

3.07E-6

3,OSES

-

2.47E-6

-

3.96E-6

1.32E-6

1,22E-5

C.V.

31

39

16

9,2

7,9

4,7

9.0

4,5

4,4

1,6

1,2

0,32

0,28

2,7

12

-

33

—

0.68

26

0,15

0,050

*

3.63E-6

1.41E-6

2.49E-6
4.13E-6

5.97E-6

4.88E-6

5.17E-6

4.15E-6

4.73E-6

1.00E-5

1.65E-5

4.14E-5

3.33E-5
2.83E-6

4.13E-6

3.7OE-7

2.98E-6

1.80E-6

4.10E-6

3.28E-6

8.40E-6

C.V.

25

19

9,3
6,3

6,8

3.4

5,8

3.1

3,0

1,6

1,1

0,48

0,44

2,0

7,7

47

19

31

0,55
13

0,28

0,10

$

4.30E-6

1.99E-6

3.24E-6
4.10E-6

4.33E-6

4.38E-6

4.43E-6

3.81 E-6
3.72E-6

7.46E-6

1.29E-5

1.59E-5

1,42Ê-5

2,53E-6

3.54E-6

1.06E-6

2.O0E-6

1.04E-6

3.54E-6

2.65E.6

5.09E-6

continua . ,

C.V.

21

17

7,7

5,8

6,4

3.2

5.E.

2,9

3,0

1,7

1,3

0,71

0,63

2,0

7,7

36

26

38

0,55

12

0,40 :

J



continuação

órgão Alvo

Adrenais

Parede da bexiga

Parede do estômago

Parede do intestino grosso superior

Parede do intestino grosso inferior

Intestino delgado

Rins

, F igado

Pulmões

Medula óssea heniatopoética

Medula óssea adiposa

Tecido ósseo

Esqueleto

Pele total

Baço

Testículos

Timo

Tireõide

Tecido mole restante

Útero

Corpo total

0,20

í

3.32E-6

1.46E-6

2,91 E «

396E-6

3.85E-6

3.86E-6

4.05E-6

3.62E-6

3.50E-6

7.70E-6

1.42E-5

1.02E-5

1.04E-5

2.87E-6

3.75E-6

8.03E-7

2.05E-6

-

3.58E-6

2.27E-6

4.53E-6

C.V.

25

21

9,1

6,7

8,1

3,6

6.2

3,1

3,5

2.0

1.5

0.86

0.71

2,3

8.3

31

21

-

0,56

15

0.41

0,50

$

5.90E-6

2.06E-6

2.37E-6

3.26E-6

3.86E-6

3.88E-6

3.95E-6

3.73E-6

3.80E -6

8.32E-6

1.55E-5

9.29E-6

1.00E-5

3.06E-6

4.19E-6

-

1.43E-6

5.79E-7

3.70E-6

2.62E-6

4.57E-6

C.V.

25

24

12

9.3

10

4.3

7,8

3,4

4,2

2,4

1.8

1.0

0,83

2.8

9,9

-

38

43

0,62

20

0.44

Energia do

1,0

í>

3.86E-6

2.58E-6

2.56E-6

3.35E-6

3.03E-6

3.52E-6

3.98E-6

3.42E-6

3.31E-6

7.72E-6

1.45E 5

8.66E-6

9.35E-6

2.93E-6

4.07E-6

1.82E-6

2.50E-6

-

3.61E-6

2.55E-6

4.37E-6

C.V.

33

27

15

11

13

4.9

8,8

3,9

5.1

2.8

2.0

1.2

0,94

3,2

11

38

37

-

0,69

21

0,49

fóton IMeV)

1

í>

6.46E-6

8.62E-7

3.00E-6

3.Í---6

2.72E-6

3.60E-6

3.52E-6

3.59E-6

3.07E-6

7.63E-6

1.29E-5

7.97E-6

8.62E-6

2.99E-6

3,63f 3

1.50E-6

1.62E-6

2.54E-6

3.40E-6

2.41E-6

4.12E-6

,5

C.V.

33

35

14

12

15

5.1

9.9

4,0

5,5

3,0

2,3

1.3

1.0

3,4

12

39

41

45

0,74

25

0,53

2,0

<f

2.94E-6

1.79E-6

2.99E-6

3.52E-6

4.04E-6

3.40E-6

3.98E-6

2.97E-6

2.93E-6

686E-6

1.28E b

7.45E-6

8.12E-6

2.89E-6

2.80E-6

1.30E-6

2.78E-6

2.31E-6

3.27E-6

2.25E-S

3.93E-6

C.V.

43

38

15

12

13

5.4

9,4

4,5

5,8

3,2

2,4

1.4

1,1

3 6

14

47

39

49

0,78

27

0,56

4,0

2.30E-6

2.32E-6

2.65E-6

1.79E-6

3.19E-6

2.7OE-6

3.14E-6

2.72E-6

2.70E-6

5.71E-6

9.74E-6

6.07E-6

6.54E-6

2.57E-6

3.67E-6

1.46E-6

-

-

2.74E-6

J.76E-6

3,27fi-6

C.V.

56

34

17

17 !

15

6,4

11

4,9

6,6

3,7

2,8

1,6

1.3 j
4,0

14

50 ;

-

-

0.90

22

0,6(5 '



Tabel» IX

Fração Absorvida Espec »>CJ ', e Coeficiente de Variação C.V. Fôloni Monoenergéticos Uniformemente Distribuídos no Esqueleto

Órgão Aluo

Energia do fôton (MeV)

0.010 0.015 0.020 0,030 0,050

C.V. C.V. C.V. C.V. C.V,

0,10

Adrenau

Parede da bexiga

Parede do estômago

Pared» do intestino grotto superior

Parede do intestino grosso inferior

, intestino delgado

Rins

F igado

Pulmões

Medula óssea hemaiopoética

Medula óssea adiposa

Tecido ósseo

' Esqueleto

Pele total

Baço

Test iculos

Timo

, Tireóide

Tecido mole restante

Otero

Cepo total

-

-

-

-

2.42E 7

-

-

-

4,136-5
3.10E-5

1.17E-4

9.34E-5

462E7

-

-

-

-

3.99E 7
-

1 «E-5

_

-

-

-

--

26

-

-

-

1.6

1.8

0,17

0.08

11

-

-

-

-

2.9

-

0.060

_

-

-

6.55E7
2.32E-6

5.09E 7
-

1.15E 7

2.18E-7

3.496-5
2,7 7E-5

1.12E-4

8.89E-5

1.33E-6
-

-

-

-

1.11E-6
-

1.42E 5

-

-

33

20

16

-

26

26

1.6

1.8

0,18

0,11

6.2

-

-

-

-

1,7

-

0.047

-

2.62E 7

1.31E-6

3.63E-6

1.20E-6

8.34E-7

4,576-7
1.05E-6

2.77E-5
2.34E-5

1.05E-4

8.22E 5

1.72E-6
6.06E7

-

-

-

2.04E-6
-

1.39E 5

-

47

20

14

9,9
22

13

11

1.6

1.8

0,20

0,16

4.8

34

-

-

-

1,1

-

0,079

3.37E6
5.46E-7

8.09E-7

2.47E-6

5,196-6

2,456-6
3.52E6
1.84E-6

2.79E-6

1,866 5
1,656-5

8,636 5

6.66E-5
2.16E-6
1,756 <

-

1.08E-6

1.17E-6

3.32E-6

1.80E-6
1.27E 5

33
31

21

11

9,2

5,8

9,4

5,6

5.1

1.6

1,6

0,27

0,24

0,32

16

-

39

43

0,77

24

0.13

3,586-6
1.AE-6
1.97E-6

3.26E4
5.54E-6

3.53E-6
4,22E«
2.61E-6
3.98E-6

1.O9E-5

1.06E5

5,366 5

413E5
2.43E6
2.74E4
1.03E-6

1.77E-6

1.15E-6
3,79E«

3,046-6
9J8E-6

22
18

11

7,4

6,5

4,0

6,6

3,9
3,3

1,5

1,4

0,40

0,38

2,1

10

34

22

35

0,59

13

0,24

5,196-6

1,906-6

2.016-6
2,746-6

3.72E-6

3.2OE-6

2 956-6

2,616-6

3.S66-6

863C-6
8,366-6

2,336 5

1,906-5
2,426-6

2,916-6
1,946-6

2,696-6

1,676-6

3.626-6

1,946-6

5,876-6

connnud

19
15

9,5

7,2

6,8

3,8

e.s
3.5
3,1

1,6

1,6

0,61

0,»)
2,0

8,5
18

22

28
0.54

14

0,3<>



Energia do tòtori (MeVI

Órgão Alvo 0.2ü 0.50 1.0 1.5 2,0 4,0

Ad^enaiS

P.irM3e da bexiga
ajre0e do estômago

Pa-ede do intestino grosso superior

P-jreoe do intestino grosso inferior

lntest.no delgado

Rins

F ígiKlo

Pulmões

Medula óssea hematopoética

Medula óssea adiposa

Tecido ósseo

Esqueleto

Pele total

Baco

Testículos

T.mo

Tireóide

Tecido mole restante

Útero

Corpo total

>

2.79E-6

1.50E-6

1.80E-6

2.G8E-6

4.64E-6

2.92E*

3.61E-6

2.56E-6

3.54E-6

9.2 2E-6

9.11EÍ

1.50E -5

1.34E-5

2.6 ?E-6

2.36E-6

2.43E-6

3.2 7E-6

2.34E-6

3.72E-6

2.26E-6

5.09E-6

C.V.

26

19

11

8.4

7.2

4.2

6.8

3.5

3.5

1.8

1.8

0,73

0.55

2.3

10

22

21

31

0.54

15

0.38

i

5.51E-6

1.78E-6

2.14E-6

2.71E-6

4.23E-6

2.79E6

3.36E 6

2.47E-6

3.19E-6

9.77E-6

9.77E-6

1.33E 5

1.23E-5

3.07E-6

3.05E-6

2.G1E-6

2.24E*

V56E-6

3.84E-6

2,79E€

5.01E-6

C.V.

28

22

15

10

9.5

5,0

8,4

4.2

4.5

2,2

2,2

0.86

0.85

2,8

11

26

31

41

0,60

19

0,41

>
t

6.20E-6

2.09E-6

2.31E-6

2.49E-6

3,746 6

2.G6E-6

3.56E-6

2.47E-6

3.43E-6

9.42E 6

9.26E-6

1.23E-5

1.14E-5

3.07E-6

2.60E-6

1.91E-6

1.50E-6

1.44E-6

3.69E-6

2.14E-6

4.77E-6

C.V.

28

29

15

13

12

5.6

9,4

4,5

5,0

2.5

2,5

0,99

0,85

3,1

14

33

40

44

0,67

22

0,46

*

2.8OE-6

1.28E-6

2.45E-6

1.84E-6

2.76E-6

2.49E-6

3.45E-6

2.23E-6

2.98E-6

8.56E-6

8.98E 6

1.11E-5

1.04E-S

3.01E-6

2.24E-6

2.18E-6

2.54E*

2.15E-6

3.47E-6

2.43E-6

4.44E-6

C.V.

45

33

16

14

14

6.2

10

5.1

5.7

2.8

2,7

1,1

0.94

3,4

15

33

36

49

0,73

24

0,50

1.38E-6

126E-6

2.43E-6

2.33E-6

2.36E-6

3.02E-6

2.37E-6

2.60E-6

8.24E-6

8,205-6

1.J4E-5

0.76E-6

2 73E-6

2.44E-6

145E-6

1.80E-6

3.31E-6

1.53E-6

4.20E-6

C.V.

_

34

23

14

15

6,5

11

5,0

6.2

3,0

2,9

1,2

1,0

3,7

15

44

45

0,77

33

0,54

*
r

5.07E-6

120E-6

1.62E-6

2.00E 6

2.72E 6

1.70E-6

2.2OE-6

1,88E-

2.16E-6

6.32E-6

7.03E-6

8.92E-6

8.28E-6

2.41E-6

1.62E-6

-

2.33E-6

-

2.8OE-6

1.19E-6

356E-6

C.V

40

42

21

17

16

7,9

13

5,9

7,2

3,5

3,4

1,3

1,1

4,1

20

-

45

-

0.8£

37

o,6;
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2.2 — Comparação com o Modelo Antigo

As fraçijes absolvidas específicas do modelo an tido foiam obndas de Snydei et a i . ' 4 0 1

As modificações eteluadis no progtania ouginal não deveriam provocar diferenças signilicativ.is

nos valores de ! para o esqueleto visto como um todo. segundo o modelo antigo e o novo. A

concordância oi»ufa situou se «ientto de ?0%. T.il diferença nos parece perfeitamente justificável, pois

seria tie se esperar uma concordância peifeita min» os dois tal oi es somente se todos os ossos do

esqueleto tivessem i mesma rvcjiorção de medula e tecido ósseo.

a medula hematopoelica e medula .uliposa v»>nficou-se que no modelo novo as frações

absorvidas especificas diminuíram de um fator 1,0 Ina iii-iião Compton) a 4.0 (na região do fotop»co),

enquanto que, para o tecido ósseo, aumentaram de um tat. : !.O ,i 1,6. As alterações foram menos

significativas par.i o tecido ósseo pnncipalmente porque siu co.<intiuic.!o em massa para o esqueleto é

maior que a contribuição tie ambas as medulas.

Para os demais órgãos relacionados na referência supracitada, obteve se um qrau de concordância

compatível com os valores dos coeficientes fie variação e d<i lucali/ação de cada órgão.

Tomemos o exemplo típico da fração absorvida específica no intestino delgado, resultante de

uma fonte de fótons localizada na medula rwnuitopoôtica. No modelo novo, ' é 2,7
• ' ( i n tes t ino <1»li)ado) '

vezes maior que no modelo antigo, para 10 KeV. Istu ocorre porque o intestino delgado esta localizado
junto à pelve (veja Fii)iira2 ou as ine<;v.n:<v;s no Apêndice 111, ela concentra mais de 1,3 dos fótons e
80% de sua massa é con<t::<nila di: medula. No esqueleto heterogêneo a predominância de tecido mole
na composição iia pelve. em cor-.traste com a composição cio esqueleto do modelo antigo, faz com que
muito maior número fie fótons possam escapai da pelve e colidir no intestino.

2.3 - Exatidão dos Resultados

0 cálculo d,i dose a partir da estimativa de '. no tecido ósseo precisa ser cuidadosamente

interpretado, levando-se em consideração a localização de suas células mais radiossensiveis e que são.

portanto, as mais importantes para 3 indução do câncer ósseo e as de maior interesse sob o ponto

de vista de proteção radiológica. Viu-se no Capitulo M que tais células se localizam nas superfícies internas

dos ossos.

Acontece, porém, que o presente método desenvolvido para a estimativa de J não se aplica à

interface entre o tecido ósseo e a medula, em virtude do escoamento dos elétrons secundários, que, no
processo físico real. são produzidos em um meio mas vão perder parte de sua energia no outro. A

Figura 14 ilustra de modo qualitativo a distribuição real de dose nos tecidos imediatamente adjacentes à

superfície óssea, supondo que os fótons esteiam uniformemente distribuídos nas duas reqices.

Neste trabalho, a energia depositada em cada meio é calculada supondo-se que o elétron
secundário produzido em cada colisão perde toda sua energia no próprio local de interação, isto é,

assume >n uma distribuição de dose conforme a Figura 15.

Tal hipótese parece ser perfeitamente válida em se tratando das cavidaaes medularei pois, na
faixa de energia na qual as energias absorvidas em cada uma das duas regiões são substancialmente
diferentes entre si, a dimensão média das cavidades (800 (jm) é muito maior que o alcance no te-

cido mole dos fotoelétrons produzidos (130 ^.m para 10C keV, decrescendo para apenas 7 ^m em 20
keV) O cálculo tia dose na medula é então imediato, a partir "do lormaíismo apresentado no Capitulo I I I .

Analof|amente, a mesma hipótese é válida para as células contidas na matriz mineralizada; em
casos de acidentes envolvendo altos níveis de radiação, a rieierminação da dose nestas células pode
se tornar um fator importante na análise clinics do indivíduo exposto.
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Figura 14 Dose absorvida real nj interface dos tecidos mole e ósseo

•rtili

Fifura 15 Dose absorvida hipotética na interface dos tecidos mole e ósseo
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Sob o aspecto de proteção radiológica, no entanto, a ICRP recomenda ' que o cálculo de
dose no tecido ósseo seja feito considerando-se a radiossensibilidade das células endosteais localizadas até
10 Mm da superfície óssea, motivo pelo qual, além do valor de <t> obtido, é necessário introduzir et «os
fatores geométricos de dose para representar a sitfação particular da interface. O problema foi
contornado por Snyder et ai. ao considerar como sendo suficientemente representativa de tal
situação, a dose no esqueleto como um todo.

Sugerimos, contudo, que se estude o comportamento da dose absorvida nas regiões próximas à
interface do tecido ósseo com as cavidades medulares, para o caso de emissores X ou y
internos ' 7 ' 2 ' ' ' ' ' ' . Isso permitiria extrapolar a dose absorvida nas células endosteais do
esqueleto a partir das frações absorvidas específicas obtidas neste trabalho.
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APÊNDICE I

PRINCIPAIS QUANTIDADES E UNIDADES PARA

USO EM PROTEÇÃO RADIOLÓGICA

Exposição (X): É o quociente de dQ por dm, onde dQ é o valor absoluto da carga
total dos Tons de um mesmo sinal produzidos no ar quando todos os
elétrons (positron» e négatrons) liberados por fótons em um elemento
de volume de ar, de massa dm, são completamente freados no ar.

dQ
y —

dm

A unidade especial de exposição é o Roentgen(R)

1 R = 2.58 x 1 0 " C . Kg"

Dose absorvida (D): É o quociente o*E por o*m, onde rff éa energia média cedida1121 à
matéria pela radiação ionizante, em um elemento de volume cuja
massa é t/m.

D = —
dm

A unidade especial de dose absorvida é o rad (quando o rad puder ser
confundido com o símbolo de radiano, permite-se usar rd como
símbolo de rad).

1 rad = 10~2 J .

Dose equivalente (H): É o produto de D, 0 e N, no ponto de interesse no tecido, onde D é a
dose absorvida, Q é o fator de qualidade* e N é o produto de
quaisquer outros fatores modificantes.**

H = DQN

( ') 0 fator de qualidade Q é um parâmetro introduzido na definição de dow equivalente que leva em coraíderaçio
(12)

a dependência do dano biológico com a transferência linear da energia
( " ) N e o produto de fatores modificamos tail como aquele* associado á diltribuicáo da dose absorvida no tempo e

no espaço. Pode assumir valor não unitário somente para fontes internai so organismo.
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A unidade especial de dose equivalente é o tem

1 rem = 10 2 J . Kg '

Atividade (A): A atividade de uma quantidade de radionucUdeo é o quociente de dN
por c/t, onde r/N é o número de transformações nuclearee espontâneas
que ocorrem nessa quantidade, no intervalo de tempo crt.

c/N
A = —

dl

A unidade especial de atividade é o Curie (Ci)

1 Ci - 3,7 x IO10 s"1

Visando estender o uso do Sistema Internacional de Unidades (SI) à pesquisa e à radiologia, a
Comissão Internacional de Unidades e Medidas de Radiação HCRU) propôs e a Comissão Internacional
de Pesos e Medidas adotou, em 1975, os seguintes nomes especiais do SI :

Para a atividade, Becquerel, símbolo Bq

1 Bq = I s 1 I-2.703 x 10 " Ci)

Para a dose absorvida, Gray, símbolo Gy

1 Gy 1 J . Kg"1 (- 100 rad)

A ICRU não propôs nenhum nome especial para i unidade de exposição nu SI, C. Kg ' , visto

que a utilidade desta quantidade tende a se tornar progressivamente menos significativa.

A ICRU recomenda que as unidades especiais rad, Roentgen e Curie, sejam gradualmente

substituídas pelas unidades do SI, Gray. C.Kg ' e Becquerel, respectivamente, em um período

aproximado de 10 anos.

Enquanto a ICRU estuda a seleção de uma unidade adequada para a dose equivalente, a ICRP
recomenda"9 ' o nome especial do SI, Sievert, símbolo Sv.

1 Sv 1 J Kq ' ( 100 rem)
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APÊNDICE II

DESCRIÇÃO DOS ÓRGÃOS INTERNOS DO "PHANTOM " l 4 0 )

1 — Ossos do Esqueleto

Ossos da Perna

Os ossos da perna são representados por um cone circular truncado definido por

8 2 5
(x + 10 + z)2 + y2 < (3,5 +~L- z)2 , 79.8 < z < 0.

79,8 79,8

Os sinais superiores definem a perna esquerda. O volume de ambos os ossos é de 2799 cm3 e a

massa, 4160 g.

Ossos do Braço

Os ossos do braço são representados por um cone elíptico truncado definido por

i M i 3 g H L = eQ) + (x * 1MI _Y_ , jM+U- jg ) , Q ^ z < 6 9
1 1.4 2,7 138

Os sinais superiores definem o braço esquerdo. O volume de ambos os ossos é de 956 cm3 e a

massa, 1421 g.

Pelve

A pelve é representada por uma porção de um volume entre dois cilindros circulares não

concéntricos, descrita por

x2 + ( y + 3 ) 2 < (12)2

x2 + (v + 3,8)2 i* (11,3)2

V + 3 =* 0

0 < t < 22

y < 5 se i < 14

O volumo da pelve é <ie 606,1 c m ' e a massa, 900,8 g.



Espinha

A espinha é lepiesentada por um cilindro ellptico dado por

x V 5,5 ,
( ) : f ( ) ' « 1. 22 ü- z ^ 78,5
2 2,5

O volume da espinha é de 887,5cm' e a massa, 1319 g. Ela r> dividida em 3 regiões - superior,
média e inferior definidas pelos planos z •= 70 e z ~ 35,1.

Cabeça

A cabeça é representada por um volume entre dois elipsóides não concêntricos definidos por

* , V , * - 86,5
( • I " + I - r + ( • • - )2 :•• 1
6 9 6,5

x v z - 85,5
( - - ) 2 + | — ) 2 + ( )2 < 1
6,8 9,8 8,3

0 volume da cabeça é de 846,6 cm J e a massa, 1258 g. Ela é dividida em crânio e mandíbula; o

crânio é definido pelo plano z > 3y + 77.

Costelas

As costelas são representadas por uma série de bandas situadas entre dois cilindros elípticos

concêntricos, definidas por

< ) ( ) < 1
17 9,8

I-----)1 + I - )2 > 1.
16,5 9,3

35,1 < z < 67,3 e com a condição de que a parte inteira de

z 35,1
( 1 seja par.

1.4

O volume total das costelas é de 694 c m ' e a massa, 1031 g.

Clavf cuias

A cidvícula é representada por duas porções de um toróide, definidas por
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U - 68,25»J t- 120 - s/x'H- (y - n~1>2 >2 < o,78832

11.1 - v
0.89415 < < 7.0342, y < 0.

> x

O sinal positivo de x define a clavfcula esquerda. O volume de ambas as clavfculas é de
54,7 cm3 e a massa, 82 g.

Escapulas

A escapula é representada por uma porção de um volume entre dois cilindros eKpticos, descrita
por

* 2 V 1

19 9,8

I - ) 2 + (— >J > 1
17 9,8

50,9 < i < 67,3

y > 0. 0,25 < — < 0,80
±x

O sinal positivo de x define a escapula esquerda. O volume de ambas as escapulas é de
201,4 cm3 e a massa, 300 g.

2 — Glândulas Adrenais

Cada glândula adrenal é representada por uma semt-elípsóide definida por

x - 4,5 v - 6 5 z - 38 ,
( - ) 2 + (- ) 2 * ( >2 < 1. z > 38

1.5 0,5 5

O volume de ambas as glândulas é de 15,7) cm1 e a massa, 15,5g.

3 - Bexiga

A parede da bexiga é representada por um volume entre dois elipsòides concêntricos definidos
por

4,958 3,458 3,458



x , y + 4,5 , z - 8

4.706 3.206 3,206

O volume da parede da bexiga é de 45,73 c m ' e a massa. 45.13 g. O seu volume interior é
202.6 cm'1 e a massa. 200 q

4 - Cérebro

0 cérebro é representado por uma elipsóide definida por

x 2 x 2 i - 86,5 2

6 9 6.5

0 volume do cérebro é de 1470 cm3 e a massa, 1451 g.

5 — Trato Gastro-Intestinal

Estômago

A parede do estômago é representada Dor um volume entre dois elip*óides concêntricos
definidos por

4 3 8

,IiI,2 + .Ht)2 + (
z-3 iV > ,

3,387 2,387 7,387

O volume da parede do estômaqo ê de 151,9 cm3 e a massa, 150g. 0 seu volume interior é de

250,2 cm3 e a massa, 246,9 g.

Intestino Delgado

O intestino delgado é representado por uma seccãn de um cilindro circular definida por

xJ + (y + 3,8)2 ^ (11,3)3

- 4,86 < v 'S 2,2

17 < z < 27

O volume total do intestino delgado é de 1054 cm3 e a massa, 1040 g.
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Intestino Grosso Superior

O intestino grosso superior consiste de um colo ascendente e um colo transverso. O c<>i.
ascendente é definido pelas inequacões

(x + 8.5)2 + (v + 2.36>J *£ <2.5)2 e

(x+8 .5 ) : 4 (y + 2.36)2 S* (1.7915,2 .

14,45 < z < 24

A parede do colo ascendente tem um volume de 91.22 cm' e mas» de 90,02 g. As inequ»nes

(x+8,5) 2 • (v + 2,36)2 < (1.7915)1 e

14.45 < z < 24

definem o conteúdo do colo ascendente, cujo volume é de 96,29 cm3 e s massa, 95.03 g.

O colo transverso é definido por

V + 2,36 , z - 25,5 ,
( )2 + ( ) : < 1

2,5 1.5

y + 2,36 , . - 25,5 ,
( 12 + ( - ) : > 1

1,973 0,973

- 10.5 < x < 10.5

A parede do colo transverso tem um volume de 120.7 cm3 e massa de 119,2 g. As inequacões:

y + 2,36 , z - 25,5 ,
( ) ' + I )2 si 1 e

1.973 0,973

- 10,5 < x <: 10,5

ftefinem o conteúdo do colo transverso, cujo volume é de 126,7 cm3 e a massa, 125 g.

Intestino Grosso Inferior

0 intestino grosso inferior consiste de um colo descendente e um colo sigmóide. O colo

descendente é definido pelas inequacões:
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x % v v . .
)* t I )2 - 1

!.88

1.58 1.34

8.72 "i= ^ < 24. onde

0,28 U - 24)
x - 9 + e

° 15.28

2.5 (8.72 - 2)
V ° 15,28

O colo descendente tem um volume de 90,59 cm1 e massa de 89,40 g.

0 colo sigmóide consiste de uma porção de dois toroides. definida pelas inequações:

i V l x - 3 ) 2 + (z-8.72)2 - 5,72)2 + y2 < (1,57)2

(>/l)T^"3)2" + "u " - ' " 872 ) r - 5.72}2 + y2 > (0.91 ?

x > 3 e 2 «S 8,72 .

(v^lx : -3)2~~+V - 3)2 + y2 < (1,57)J

i yTix-'W+l? - 3)2 + y2 > (0.91)2

x ^ 3 e z > 0

0 volume do colo sigmóide é de 70,42 cm1 e a massa, 69,50 g.

6 - Coração

O corac'o é representado por uma semi elipsóide associada a uma semi-esfera cortada por um

plano, definidas por:

18 ' * ' 5* + ( 5

«? • V? w ? < (5)3
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i
• .-•* 1 S e x , < ü .

3 5 '
onde

x , 0.6943 ( x + 1 ) - 0,3237 (v + 3) - 0,6428 (z - 51),

V, - 0 . 4 2 2 6 ( x + 1 ) + 0,9063 (y + 3) e

iy -- 0,5826 ( x + 1 ) - 0,2717 (y + 3) + 0,7660 (z - 51) .

O volume do coração é de 603,1 cm3 e a massa, 595,2 g.

7 - Rim

Cada rim é representado por uma elipsòide cortada por um plano, definidos por:

x + 6 V ± 6 , z í 32,5

( )2 + ( ) + ( 1 < 1 .
4,5 1,5 5,5

x > 3

Os sinais negativos definem o rim esquerdo. 0 volume de ambos os rins é de 288 cm' e a
massa, 284,2 g.

8 - Fígado

O fígado é representado por um cilindro elfptico cortado por um plano, definidos por:

( x - ) j + <V < i .
16,5 8

x y z
— + — - — < 1 ,
35 45 43

27 <• z «•: 43 .

0 volume do fígado é de 1833 cm3 e a massa, 1809 g.

9 - Pulmão

Cada pulmão é representado por uma semi-elipsóide com uma secção anterior removida,
definida por:

x * 8,5 , y , z 43,5 ,
( •• >2 M )2 + ( )2 < 1 , z > 43,5

5 7,5 24
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x <• 2 , 5 Y r - 4-1.5
( )2 * ( )J M )2 > 1 . se y < 0

5 7,5 24

Os sinais interiores definem o pulmão esquerdo. 0 volume de ambos os pulmões é de 3378 cm1

a massa, 999,2 q.

10 - Ovário

Cada ovário é representado por uma elipsóide dcliniria por:

(x 1 6 > 2 + ( V )2 + (Z )
0 , 5 2

O sinal inferior define o ovário esquerdo. O volume de ambos os ovários é de 8,378cm' e a
massa, 8,268 g.

11 — Pancreas

O pancreas é representado por uma semi-elipsòide com uma secção removida, definido por:

x i - 37 ,
( •-)-' + v2 + ( I2 < 1 ,

15 3

x > 0 ,

l > 37 se x > 3

O volume do pancreas é de 61,07 cm ' e a massa, 60,27 g.

12 - Baço

O baço é representado por uma elipsóide definida por:

x - 11 2 V - 3 2 z - 37 2

3,5 + 2 + 6

O volume do baço é de 175,9 cm ' e a massa, 173,6 g.

13 - Testículos

Cada testículo é representado por uma elipsóide definida por:

x • 1,3 v + 8 z + 2,3 ,
I - ) 2 + ( ) 2 + ( • • - ) 3 < 1

1,3 1,5 2,3
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O <'<!,i! inteiioi (Mim- <•> t<>stirulr> psquerdo O volume de ambos os testículos é de 37.57 cm ' e
a m.iss.i, 37,08 i|.

14 — Timo

O timo R ifipiRSimtndo por uma elipsòirie definida por:

x • 2 , y < 6 z - 60,5
( • > * + < > 2 •• ( ) 2

3 0,5 4

O volu'iU! do timo é de 25,13 cm e a massa, 24,80 g.

15 - Tireóide

Os lòbulos da tireóide estão situados entre dois cilindros concéntricos e são definidos

pelas inequações:

x2 t | y * 6) ' -̂  (27)2 ,

x2 + (y + 6)2 > (1)2 ,

y + 6 < 0 ,

70 < z '• 75 ,

| (y + 6) - 1 x I l2 ^ 2 | x2 + (y + 6)2 ] r2 , onde

2 ( V 2 ~ - 2) 5
r - (z - 70) + i para 0 < z - 70 < - e

5 4

2 (2 - x / 2 ) 2 V 2 - 1 5
r -. — ( z ... 70) + para - < z - 70 < 5 .

15 3 4

O volume da tireóide é de 19,89 cm1 e a massa, 19,63 g.

16 - Útero

0 útero é representado por uma elipsóide cortada por um plano, definidos por:

x , V + 2 , z - 14
( - - - I 2 + ( - • • • ) 3 + ( ) 2 < 1 ,

2,5 5 1,5

V ' 4,5

0 volume do útero é de 66,27 cm' e a massa, 65,40 g.



17 Pete

A ppli? P representada por uma cam.ul.i de 0,2 cm de espessura, que se estende por tivfci
supeilír.iR ex tenor do pluntom. O volunw da ppltí ó dB 2828 cm ' * a massa. 2791 g.
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ATEMCNCCili
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IF m X l * X l > /l.<*6 • ( V» Yl /7-iiV - U l * / l ) / l V l ) 4 4 . ) . b í . U.IUIJ IU it)
GU TO IUÜ

L I * IF (P .OT. ü.^HBi GU IU 101

: • * LEFT CLAVICLE

IF (FLTkNMk) . L t . O.blbU TU 120

L « 10
NCAX1LI = NlAX(L) • 1
NCAXTdL) = NCAXT(L) • 1
Y » 7.i> • FLTkNF(k) - y.l>
I = l.i>76C * FLTKNFiki * 67.4617
Yl = IY - 11. I )
XI = ;>gKT(X*X * Y1*Y 1»
X2 = ^0. - XI
Lt * L - 0Ü.2D
C • O./883 **^
IF iLl*Li * X^*X2 .OT. OGU TU 121
Y2 = 1 1 . I - 7 . Ü J 4 Í ; • X

IF (Y . L E . Y 2 I ( J U TU 121

V3 * 1 1 . 1 - O.6V41Í» • X
IF (Y .U Í . YJibU ru 121
GU TU 100

o»
C»* RIGHT CLAVICLE
C**
12U X - VL.ú * FLTkNHRI - l i . i

L « W
NCAX1LI = NCAX(L) 4- 1
NCAXT(iL) = NCAXT(L) • 1
Y =• 7 . i * FLTKNUkJ - V. >
I * l.!>76b * FLTKNF(R) •• 67.4617
Yl » ÍY - 11.1J

X2 * 2 0 . - XI
12 * I - O6.2Í)
C * Ú.láói **2
IF {L2*L£ * Xl»>.2 .GT. C»GU TO 120
Y2 * 11 .1 • 7.0342 * . X
IF <Y . L E . Y2ÍG0 TO 120
Y3 • 1 1 . 1 • 0.8V41Í» * X
IF (Y .GT. VJJGU TO 120
GO TO 100

C**
C»> MANUltJLfc

101 X • l i . 2 * t-LTkNKRI - 0.6
L - U
NCAX(L) • NCAX(L) + 1
NCAXTIL) > NCAXT(L) * 1
Y • - * . & • FLTkNFlKl
I • l i . 4 * H l h N f U ) f II..
II • L - do.'j
L i • I - >>>.';



IF ttX*X)/36. • IY«YI /8l . • U l *ZM/42.25 .LE. I.IGU TO 101
IF (U*XJ/4ò.2* • IY*Vl/*6.0<» • ilt*ltl/ba.ê9 .bT. 1.IG0 XQ 101
U « 77. - 1.» Y
IF 12 .GT. Z3IG0 TO 101
GO TO 100

100 CONTINUE
CALL GTISU(ALP*BET,GAH|
NOR(LI • NORtLI • 1
ENER - EZERO
MGT - 1 .
IHEDB - 2
NCAXIL) - 0
RETURN
END



INI. ,;.-.iM l

FOTUNS UNIFOKMbMfcNl t O 11>TK I HU1 OOS NA HfcUUlA

REAL
CUMMUN/UAMSa/X. VfZ tALP t t t tT ,( .AM,ENtH t «GT tDUM(4» » iNEOtt.NKC, UUM,
COMMON/PAR AM/Nl>AMA,tiEKÜ,DUM«>t6» ,NNfcU
COMMON/SKb*/Eü(30»,PkUt>liOI«NUMfcNIJÜ), NE
CUMMÜN/LtlMNUM 19» .NCAXt 19I.NCAXÍ< l 9 » , b S u ( m
P * F L T K N F ( R i
IF (P .ÜT . 0 . 3 0 / J J J i bU TO <i5

O * LOrfEH LbO ttüNfc
C»*

IF (FLThNh(K) . L t . 0 - l l b U TU <!O

C»» LEFT LU»iLk Lfclí büNt

21 X « l<t. * FLTKNF(kl
L * 1
NCAXCLI = NCAXIL) • 1
NCAXT (L) = NLAXKLÍ • l
\f » d.O • FLTKNMK) - <,.
I * bl. • FLTKNHwl - 11.ti
X I * X - I O . - i a . / 7 V . B » • l
II = } . " > » 1 2 . 5 / 7 ^ . » ) • Z
I F ( ( X I • X l + Y * y - ^ l * Z l l . O T . O . Í C Ü I O ^ l
GÜ TU 100

C**
C»» HIGHT LUWEK Ltü büNL

c**
29 X »-l<». • FLThNFÍK)

L - i
NtAX(L) ' NCAX(L) • 1
NCAXTlL» = NLAAKL) • 1
V « 8.0 • FLTKNMK» - <*.

l • >l. • FLTkNKk) - 79.8
x i « x • i a . • < 8 . / / v . a ) * z
Z l « J . i • ( ^ . 5 / 7 V . o l • il
I F ( ( X I • X I • V • v - I I * l i t . l » T . O . » Ü U T O <>0
GÜ TO IÜÜ

C»» UONER AKM tíUNfc

IF (P - o i - 0.3obb£>7) OU TU 113
IF (F ITHNFIK) .Lfc. Ü .^J IOU TU 40

C»> LfcFT LÜbfcK AKM büNt

X » <>.a • FLTKNt-(KI • 1 / . 0
L • 3
NCAXÍLI • NLAXiLi • 1
NCAXTlL) * NCAXKLt t 1
y • b.4 • FLTKNf(k) - d.l
L - !»<!. 6 • FLTrtNFÍftl
X I • W . W U d . » • U - 6 V . » • IX - 1 0 . 4 1
Z l • < J S . • Z
IF ( < X l » A U / l . V f c •• ( » » Y i / 7 , 2 v - I / 1 * / H / 1 V U 4 4 . . 0 1 . O.Ji^U I t )
GU TO 1Ü0

C * * H I l » H l L Ü w t H AHM BUMfc
C * *
40 X • <!.« • H T K N H K l - U.H
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L - <»
NCAXIL I * NtAX<1 i * 1
NCAXTIL) - Nf .AXI lL l « 1
Y • i . 4 * f L T K h H * ) - ... t
I » 5 / . 6 • t-L TKNMKI
X I • I X • I d . 4 1 - I 1 . < * / 1 3 U . ) • 1 / - o * . l
£1 - t>9. » £
I F « tx i»x i » / i . v o • < Y * Y I / ; . < : < * - i i t * / . n / i v o * * . . < , ' . m i u n i n
GU TU 100

l i b IF IP .OT. O.ZOUuo/J (A) 1U -J3
t»»
C«» HltJS

H I X - 3 4 . • F L f k H t ( K l - i t .
I « t>
N C A X I L t = N C A X ( L ) «• I
N C A X T I L ) * n C A X i ( L l » 1
V = l - j . 6 • h L T k N F I H ) - i . H
IF I (X • X) / ítí.i-> * IY « Y» / iiu.'fi . L I : . I . I I . U I I I i l l
IF I I X • X) / t t t 'V. • IY • Y» / Vu .US . i > T . l . l t j l ) I U 111
Z - M.t * FLTkNFU) • 15.1
Z l « I Z - J D . l ) / !.<«
1 Z 1 = l N T I Z l t
Kl ' M U U I I Z I . ^ I
IF IKZ 1111» 1 0 Ü . U 1

Í 5 I F ( P . O T . ú.tíll i i i i i . i l ' i l >
( . • •
C « * P E L V I C

X • 2 4 . • FL THNf ( K ) - l<d.
L = b
NCAXIL I - NLAXIL I * 1
N C A X T I L ) = f i L A X U L I • 1
V = l l . • I-L I k r ^ ( H ) - J .
n = Y • i.
Y2 « ¥ • 3 .8
IF IX * X *• Yl • i l . i , r . I ' rv . loU Tü Vi
IF IX • X • 12 • li .Lfc. l<!/.t>^»lill M Jl

Ir (Z .Lb . 14.J0U lü 'ji
GU TO 100
IF IY .OT. ^.)OU TU ^l
GO TU 100
IF IP .OT. O.titoUlMl ÓU Tl) 4>

C*» HIÜULE SMINL

71 X « 4 . • FLTRNFIK) - I.
L - 7
NCAXlLi • NCAXIL) • 1
NCAXTIL) * NCAXTIL! » 1
V • •}. * F L T R N F I R ) - 1.1
IF M X * K > / 4 . * ( V * Y ) / o . 2 ^ . O T . l . ) o U I d II
i • 3 4 . V • F L T K N F ( R ) • S'j.l
1 • V • 5.!>
WJ TO 1ÜÜ

V:> IF IP .OT. O.VÜbOüOI «.u íü UM

c*»
c»»
91

CHANIUM

X * l i . 6
L • 8
NC4XII 1

• MTHNF(H) - ;,.o

• NCAAIL 1 • I
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PICA* M l I '41. A í i ( ! ) • 1

1 * l t > . i ) • M I t - f . J I K I • •>.*.

I » l f j . i . • h i l k M i M • 11.*

4 1 * I - C O . 3

/<? » / - n>.->

IF I I X t X I / 3 o . • ( Y * Y » / U l . • ( < l » a i / W . / l > . t f c . l . l o u I I * l
I F n x » » l A i > . , " i » i * • * » y v o . o - t » i i t * i z i / i i n . a i . u i . l . l u i t i n
Z3 * / / . 0 - 3.» Y •
IF li .LL . Z Jíi.1! Í I Vi
GO V IÜO

tt^ IF IP - U l . O . ^ ^ t i i » b>) T(> 13V
C * *
C»» LIWER SPlNt

HI X * <t. » HTHNHHl - . ' .
L » 9
NCAXU) - NCAX(L) • 1
NCAXTILI = NtAM(L) * 1

IF t ( X * X I / t . * i i*t Mo. <!•> . 1 ,1 . I . I J U 10 Hi

I * l i . l • M l k N M R ) • l i .
y » y • b.~>
GU TO 100

13» IF <P -OT. O . V o J i j j » (>ü Tl) 1?

C*> StAPULAt
C*»

IF iFLTKNh(k) . L E . O . i i ' jU Tu 130

LEFT iCAt'iJLAfc
C * *
131 X = / .<! » a i k w t K l • ^ . v

L ' 10
NCAX(L) = HLAAIL> * I
NCAXTIL) - N ( , A A T ( L » • 1

IT » <t,3 • FLiKf^ (Kl • J.B
IF I ( A * > . | / J ( > 1 . • ( t * Y » / 9 6 . 0 t .GT . l . l t .1) I U 131
IF ( (X»AI /^OV. » <r*Yi/'*6.0'. . i t . i.iõu ru m
Y l * O.tíO * X
IF (Y . O f . Y 1 »õf! Tü 1 3 1

vz * o.t-> * x
IF (Y ,Lk . VíJUi Tü 131
/ * lü.-» • H ÍRNFiK) • 50.-*
GO TU luü

C**
C** Rlórtí iCAPüLAE
C*»
139 X = l.d • f-LlKNKK» - i r . l

L » U
NCAXILI =• NCAXtl I • 1
N C A X T U ) < N C A X T í L l • 1

y • k.t * F L T K N K K Í • 3 . 6

I F ( ( X » A Í / j ü i . • ( v * r i / y o . 0 t . i > r . I . Í O Ü r u M O

IF ( I X * X > / < ! < } * . • I Y * Y » / y c . O H . L t . l . l ( A ) Tl) 1 ) 0

vi » -o.oo • x
IF 4V -UT. U>ÜU TU 13Ü
Y<! » -O.^t> • X
IF <y . u . Y^ÍOÜ Tu i to
l • lo.<i • H T H N M K ) • >0.)

dO TU lOU
i'j IF (P .GT. 0.V/3UUO) ui) Tu O'J
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(.••
If i n i i M i k i . 1 1 . >.,(, . i i In to

C*» I M I l i t l ' t K (. i . . . I . i u

11 X • I t . * M I «it» «H I
L • \d
NCAXIL) * NCAXUI • 1
HOAX H i | * N L A X I I l l » 1
Y » « . 0 • FL iKNf |rf |" - <,.
I * - * ^ . b • FlIkNMH)
XI * (X - 10 . - l O . / / , . t t t • U
II = I i . i » (<>. t>/ f v . a » • n
IF 1X1 • XI • <¥ • Yl - II • li . ( , ! . O.JGU JO I t
UU lU 100

C«» R I G H T UPfbK LlO

10 X * - I H . • hLTKNf1K)
L * U
NCAX(L) = NLAXILI • 1
NCAXT(L) * NCAXT(L) • 1
V * Ú.M * hL TkNKk) - <..
I = - , 7 . U • fLIKNUkl
XI - I* • 10 . * (t». /7v.d> • / )
II * <3.> • I^ .b / /V. t f ) • it
IF 1X1 • XI » i Y • V) - U • *1 . « I . O.H.U [Ü 10
GU TU IÚ0

o> IF (P . 0 1 . O.W.J33» uil Tl> t>

61 X « * . • FtTkNKK» - ^ .
L « U
NCAXILI ' NCAXILI • 1
NCAXTIL) = I U A X I I L I * I
V » b. • F L T K N K k » - ,!.!>
IF ( ( X * X ) / 4 . • I Y * Y I / 6 . 2 J . i . I . l . K . u I.) o |
I • H.b * F L l k N f ( k | • 10.
» * T • i . b
GO TO 100

ft IF (P .í>T. ü.vyyòü/i cü Tu

C*» UPPEk AKM

IF «FLTkNFIKt . L t . O . j ) ó l l fU iO

LfcFT üF-fEH AKM bUMfc

3 1 X - 2 . B • F l T H N F t H ) • 1 » .
L • l i
NCAXtLI • NCAXIL) • 1
NCAXI IL I * NCAXtiLl * 1
Y • 5 . 1 • F l f K W (K» - ^.J
I » l o .< . * FLÍRNFIK» * ><!.o
XI • 1 1 . 4 / l i o . ) • ti - O V . I • IX - l t ) . M
Z l • 6 9 . • /
IF ( < t X i * X 1 1 / I - V O • I I T ^ O / Z . ^ V - < 1 1 * / 1 ) / 1 V U 4 4 . » .<»F . >>. M.U ft» J Í
GO TO 1 0 0

HlbHT UP»-tH AHH

it) < • ,'.tj • h U M IK)



I
fn< t. > -• i I . . . ' . I i ) t 1

N t . A X I I t I UCA>. ! I I » • I

Y 3 " i . * • H l h N t l M - i . t

L * I O . H • M I U N ( ( k ) • V . h

X I - (X • I d . - » ) - ( L . < t / I 3 b . l * 1 / * f > ¥ . l

Z 1 • 6 V . • /

I F I I 1 X 1 * 4 1 1 / I . Vt> • « V * V » / / . * . " < - ( / l * / l ) / 1 y i K < t . I . t . i . .) . I L.I I I . I D

GU I U I U U

l<!5 I F I P . 1 . 1 . O.'f*t.Oi)Ot it O I t . 1 0 1

C * » LfcFf C l A V 1 . L I

IF I F L I k N i M k l . 1 1 . o.->»l,n In i/J

III X » »i?.t) * M U M IMI •• i.l

L • 1/

N C A X ( L ) = M L A X I L » • i

NCAXTI.L I N t A A l l L I » 1

Y - I .•> * H . I k N K h l - ^. 'J

L * l . b / o ü • F I I W N F I H I • t>l.-*t>il

V I » I Y - 1 1 . 1 1

X 1 = S w K I ( X * X • V I * Y l I

X2 = / O . - XI

C = O./ttdJ • • . '
If- kli*Ll * Â£*X<L .L. Í . LIL.IJ 111 It
Vi! = 1 1 . I - / . U J V • X
IF (Y . L b . Y<riOl' IU U l
Y l « 1 1 . I - O.d>i<tlt> • X
IF IY . 0 1 . YJICiii fü l<a
UU f U 1UJ

c*»
<;•• R I O H I C L A V l t L t

X » It.ti * H I « N K H l - i i > . ^
L * Id
NLAXIL) •= tCAX(L) • 1
N t A x T ( L ) = NUAXTILI * 1
V » 7.i> • H I K N F I K » - * . i>
£ « 1.3/OO * fLTH>4F(Kl • bi

101

Y l
X I
%i
li
C
IF
11
If
YJ
IF
Gü

* IY -
« iuKTi
= l\l, -
* I - u
« y . i o a
< Li*ll
' l l . l
4Y . L b .
• l l . l
IY . 0 1 .
TU 100

HAND I b i t

X • 1 3 . i *
1 • 1 <̂
L • 11

NCAXÍL» •
NCAXTILI •
i * -y.» *
L <

a
Li
IF

> 1^.4 •

11.11
X » X • Y l * Y l 1

X I
(i.t'j

• xz*xt .or . od i j
» / . 0 J V • X

Y^iOU 1U 1/0
• O.B<y<. In * X
Yjiou Tu i<:o

f L Í H N F ( K ) - o . o

NCAXIL) • I
í i L A X I U I • 1
(-1 II<NF IK)
f - L l H N K K l • / ; . ,

• L - r.o, 'j
• I - u
1 ( A * X ) / JO. • ( Y*Y1 / H i . •

ru



I F M X ' X I / ' . o . i ' t • ( V * V I / ^ t . - O - » • I l l * i / l / o n . n v . ( , 1 . l . | . , u I n 1 0 1

11 - 7 7 . - * . • V
If 1 / .M . / Hi,I) hi liM
(,0 TO Hut

100 CUNTINUi
NÜKUI • NUKlLt » i
NCAXILi - 0
CALL &TISUÍ ALP,HH,(,AMI
ENER • fcZfcKO
tOJ ' 1.
IHEUB • I
KETUKN
END



C » * (• U I • > f4 i , M I I M I H M l M . I I H . l l ! , i W l f i ^ M I M I N i t 0 1 S I H l b l i l D I I S <•• t . J ' i I I I .

c*»
HtAl »HI SU

tY , / • AL f t ttfc I • o AM, fcN(: K, NI>I tl)0M(<.» , I Ml l)n ,NK!>, imM
MA, IZhKO ,()UH<M()I , NHL H

CUNMON/!>«.LM/tOÍ 10» , 1'ktibl JU) ,NUMEN( 10 I ,Nt
CUMMUN/Olf /NiJKi H I ,N(..AM 1V) ,NC AX T (1 V I ,h SO Í I V I
*» * FLTkNMXI
IF Cf .17Í. O . i^ /^^6» l.ll lü 1&!>

C»*
C»» Lfcl» tiJMt
C*»

IF ( F L T K N M K » . I t . O.t>IC>ll TU l<tO
(.••
C*» LEFT LEG HONt
C»»
1*1 X* !<!.:> • FLTRNUKI • 1 .

L - 1
NCAX(L) - NCAXII I • 1
NCAXT(L) = NLAXKU *• 1
¥ * 7. • f L T K N M K I - i. •>

I « - / 9 . a • FL IKNF Ihl
XI ' < - 1 U . • J U . / / V . d ) • I
II » U . i • ( < ! • • > / / * . « » • Z |
IF ( x i » x i • y • y - 11 • n . t . i . o . n » u I U i v i
GU TU 100

C** R I ( » H T L k b rtüNt

1 * 0 X ' U . b • F L T h N F i K l - l^.^>
I * 1
NCAXÍLI -- íCAXILÍ * 1
NCAXTU1 = NCAXULI • I
V « 7. * H l K N H K I - i . i
L - -7^ .0 * FLTKNFIK)
XI » x • 1 0 . » < a . / 7 v . t » » • /
a < I t . ^ » I <-. b/7v.at * I)
I F «xi • x i • v • Y - / i • n . O T . o.Kjii ru u o
& U T U 1 0 0

1 5 S I F Í P . O T . O . b i ^ b ü ^ J ú ü T U l u ! >

ARM b ü N L

I F I F L T N N f i k ) . I t . O . ' J ) OU TiJ I S O

t * » L E F T AKM

151 X * <!.b • FLTkiMHk» » 1 1.
L « J

N C A X i L l • HCAXIL I • 1
N C A X T U ) * M C A X m i • 1
Y • 5.<f • hLTHNf 1KI - L . I
I • 6 4 . * F L T K N H K I

X I - i l l . ' • / l i t * . ) • ( / - 6 V . ) • <X - I r t . ' . l l / l . t
Z l > ( 6 V . • / I / I J O .
IF <xi • x i • y • tn.v* - n * / i . o i . o . i o n ID
GU TO I U 0

(-••

ISO X -

4T AkM OUNE

l.Ü * H I K N t I K ) -



HCAXIU • NCAXtLl • 1
NCAXTIU • NLAXl(L) • 1
r - 5 . * • F L T K M M H I - 2.1
I • 69. • F L T K N F I K Í

II * 1 6 * . • ii I l i d .
IF <X1 • XI • V • 1/1.H - Li • II . o T . 0 . J 0 O III 1-JU
GO TO 10U
IF IP . l i l . ü.6í>B7<<y| ou lu 17í>

161

líí.
c*»

111

i l *
<;••

o*
£•*
H I

SPINE

X « <..
t • 5
NCAXIO
NCAXTIL
V » !>.
IF IX »
£ • 5o.
V • Y •

• FLTRNMKI -

• NLAXILI •
1 • NCAXIILi
• FLlHNMK» -

X/ H. • V •
b • FLIKNFIHI

GU TO luO
IF IP .

SKULL

X • l i .
L • 6
NCAXILI
N( AXT IL
Y * IV .
L * 10.
11 ' I
li ' L
IF IX •
IF IX •
GU TU 1
IF IP .

HIttS

X > 3<».

UT. U.7/bV^7)

6 • H T K N F I K l

= N C A X I L ) •
» » NLAX1 IL»
6 « K I K U H K I
C • ^ IHNF IK I
- be. i>
- ÜH. 5

X / J o . • Y •
X/i«O.I!<« • Y

UÜ
O i . O.u77<tüol

* F L T K N F I K I

/ .

1
• i

V/b.2t> .(>T. l . i OU TO l o l
• ii»

oO TU llt>

- o.U

1
• 1

- V.8
• 77. i

Y / 4 1 . • Zl • H/+Í.Í5 .Lt
• Y/V6.04 • 22 • Z2/6tl.üV

(,U TU b^

- 1 7 .

. 1 . ) o i l TU 1 7 1

. 1 , 1 . 1 . ) o u TU 1 / 1

L - 7
NCAXI Lt • NCAXU t • 1
NCAXTIL) « NLAXT(L) • 1
Y • IV.o * H l K N M H I - V.«
IF I IX • XI / iti.i>> t U M l / tío.VÍ . I t . l . | i , U I D I I
IF I IX • A» / ^ 0 7 . » <Y • r ) / V O . J * . 1 , 1 . l . ) C I ) ILJ 1 1 1
Z • i i . i • F L T h N F I K I • i i . l
Z l - 1 / - Í 5 . I ) / 1
U l • I N T W 1 I
Kl * MUÜI U l . t i
IF <«./ > I I I , 1 0 0 , 1 I I

5 » IF I P . 0 1 . O . S h H U i i.II To I J

C«* P E L V I S
C»»
4 1 X • 2 - . . • F l IHN* «Ml I / .

t - tt
NCAXILI * NIAXil I • I
NCAXTIL) • N(.AXT(L) • I
Y - I / . • F L T K N K K » - ).
VI « r • i .



76

52

115
C**
C*'
o *

c»»

c**
131

IF

• ¥ • 1
IX • X
IX • X

i - 22. •
I F
GU
IF
GO
IF

U .L£ .
TU 100
(V .i>T.
TU 10Ü
t*» . l i T .

SCAPUCAt

If

Lfcf

X '

IFLlKNr

;T iCAPu

• 7,i •

. «

• VI
• It

• VI . t » I . I^^. IWJ IU 41
• V2 .Lfc. l i / . ** l l»O TU

HlHNMRI
14.1

tk| .

ILAt

t-LTK1

ICU !J Si
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ABSTRACT

The computer cude "At GAM: Monte Carlo Estimation of Internal Dose from Uamnuray Sources in 4

Phanton Man" only provides tor an average dose to bone marrow resulting from a photon sour» distributed in the

human body. —)

<— Since there is no realistic model for t'.e separation of these dotes In the present phantom, some modification^

were performed tn the ALGAM code in order to introduce an heterogeneous skeleton and through this new model it

was possible to make the estimation of dose in bone marrow. —,

iT i ' specific absorbed fraction resulting from running the new program for 12 monosnergetic

photon sources distributed in thiee source organs — skeleton, red marrow and yellow marrow_-t< A*\£n':- • .'• Cx_ *

*v__ The results obtained show that for low photon energias, the old model overestimates the specific absorbed

fraction in bone marrow up to a factor of 4; while in bone, it underestimates the specific absorbed fractions up to a

factor of 1.6.
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