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Resumen

Objetivo: La dosimetria del personal que manipula y dispensa monodosis de 18F-FDG mediante el
fraccionamiento de viales multidosis es elevada y puede incluso superar el limite anual legalmente
establecido en extremidades. El objetivo de este estudio ha sido comprobar la disminucion de la
dosimetria al realizar la dispensacion con un equipo automatico, comparandola con la dosimetria
recibida al realizarla manualmente y determinar la relacién de la dosimetria recibida anillo/pulsera.

Material y método: Se comparo la dosimetria recibida por 4 operadores durante la dispensacion
manual de las dosis de 18F-FDG durante 6 meses con la recibida al utilizar el dispensador
automatico mDDS-A de Tema SINERGIE durante 2 meses, mediante el uso de dosimetros de
termoluminiscencia de anillo y de pulsera.

Resultado: El promedio + DE de las dosis equivalentes mensuales recibidas por los técnicos de la
Unidad PET que realizaron la dispensacion de manera manual (n = 6) fue 65,68 £ 16.28 mSv en
anillo (125,9 = 23,8 GBq promedio de actividad mensual recibida), mientras que para el personal
que realizo la dispensacion con el equipo automaético (n = 2) fue 5,53 = 0.79 mSv (158,9 + 34,6 GBq
promedio actividad mensual recibida), reduciendo la dosimetria recibida en extremidades en un
91,6%. La dosimetria recibida en pulsera durante la dispensacion manual de FDG fue 14 veces
menor a la recibida en anillo (promedio = DE de la dosis medida en anillo/pulsera: 14,06 + 9,22). La
dosimetria recibida en pulsera durante la dispensacion automatica fue 2,5 veces menor a la recibida
en anillo (promedio = DE de la dosis medida en anillo/pulsera: 2,42 = 0,22).

Conclusiones: Estos resultados muestran que el dispensador automatico disminuye
significativamente la dosimetria en extremidades medida tanto en anillo como en pulsera, siendo la
dosimetria en anillo la que refleja fielmente la dosis equivalente recibida por los operadores que
dispensan dosis de 18F-FDG.

See front matter © 2014 Elsevier Espaia, S.L. Todos los derechos reservados



