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Acetabilidade de um futuro banco de objetos ssimuladores
para controle de qualidade em medicina nuclear”

Acceptability of a future phantoms bank for quality control in nuclear medicine

Fernanda Carla Lima Ferreira!, Divanizia do Nascimento Souza?

Objetivo: O objetivo deste trabalho foi verificar a aceitabilidade para a implantacédo no Brasil de um banco de objetos
simuladores nacional, ou bancos regionais, para uso compartilhado desses objetos em atividades de controle de qua-
lidade nos servigos de medicina nuclear. Materiais e Métodos: Foram analisadas as respostas dadas em um ques-
tionario que foi enviado a supervisores de radioprotegéo e fisicos médicos de servigos de medicina nuclear do Brasil.
Inicialmente, o questionario foi validado por profissionais da cidade de Aracaju, SE, que esta localizada no Nordeste.
De acordo com as regides geograficas brasileiras, fizeram parte da amostra investigada: o Nordeste, com respostas de
profissionais de 13 servicos de medicina nuclear; o Norte, com 2 profissionais; o Sul, com 7 profissionais; o Sudeste,
com 43 profissionais; e o Centro-Oeste, com 2 profissionais. Resultados: Segundo os dados analisados, 82% dos
entrevistados consideram que a implantagdo de um banco de simuladores seria uma alternativa apropriada para o
aprimoramento do controle de qualidade em medicina nuclear. O interesse em compartilhar com o banco foi de 87%.
Concluséo: Os resultados mostraram que h& motivagéo para o compartilhamento de objetos simuladores, ou seja,
para 0 uso desses objetos de forma socializada.

Unitermos: Medicina nuclear; Controle de qualidade; Objeto simulador.

Objective: The present study was aimed at determining the acceptability of a national or regional phantoms bank to
be deployed in Brazil for shared use in quality control activities by nuclear medicine centers. Materials and Methods:
The authors analyzed the answers to a questionnaire applied to medical physicists and radioprotection supervisors in
Brazilian nuclear medicine centers. Initially, the questionnaire was validated by professionals in the city of Aracaju, SE,
which is located in the Northeast region. The present study sample was geographically distributed as follows: the Northeast
region, with answers from 13 professionals of nuclear medicine centers; the North region, with 2 professionals; the
South region, with 7 professionals; the Southeast region, with 43 professionals; and the Midwest region, with 2
professionals. Results: According to the data analyzed, 82% of the respondents consider that the implementation of
a phantoms bank would be a suitable alternative for improving nuclear medicine quality control. The interest in sharing
the bank was reported by 87% of the respondents. Conclusion: The present study demonstrated the motivation for a

shared use of a future phantoms bank.
Keywords: Nuclear medicine; Quality control; Phantom.
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INTRODUGAO

Os objetos simuladores, também deno-
minados fantomas, sdo empregados em
medicinanuclear paraavaliacdo de desem-
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penho de sistemas de colimagdo de cama-
rasde cintilagdo, nacalibracéo desses equi-
pamentos, na andlise de parametros de re-
construgao de imagens e de capacidade de
detectabilidade de lesbes, na definicdo do
volume sensivel e de outras propriedades
ou caracteristicas desses sistemas. Nessa
area, entre os objetos simuladores mais
empregados estdo: os simuladores de bar-
ras tipo quadrante; os de homogenei dade,
como os do tipo Jaszczak, que possuem
artefatos de diferentes dimensfes para si-
mulagdo da absorcéo de radiofarmacos e
permitem avaliar de maneira separada vé&-
rias condicOes tomogréficas dos sistemas
de imagens de medicinanuclear®™?; o fan-
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toma Rallo, que € empregado para a veri-
ficacdo de contraste e resolucéo espacial;
os simuladores de cérebro, como o Hoff-
man 3-D Brain Phantom; os simuladores
cardiacos e o de tireoide®®.

Certos objetos simuladores podem fun-
cionar também como dosimetros quando
portam materiais como detectores termo-
luminescentes ou géis poliméricos espe-
ciais“?. Alguns desses objetos, como os
dotipo Jaszczak, por exemplo, sdo eficien-
tes para 0 uso em procedimentos de con-
trole de qualidade de sistemas de tomogra-
fia computadorizada por emissdo de féton
Unico (SPECT) e de tomografia por emis-
s80 de positron (PET)@9,
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Emboradiversos objetossimuladoresja
sejam disponibilizados comercialmente,
novos model os estéo sendo desenvolvidos
paraatender casos especificosou paraapri-
moramento dos processos de controle de
gualidade de equipamentos para medicina
nuclear®™®d, Por exemplo, em 2008, a
partir da constatag@o de que os protocolos
de estudo da func&o tireoidiana tenderiam
amudar gragas a disponibilidade de iodo-
123, que é um isétopo que possibilita me-
Ihoria na qualidade de imagem e na agili-
dade dos resultados dos exames cintilogra-
ficos da tireoide, Andrade et al. desen-
volveram um objeto simulador de tireoide
para validac&o da implantagdo do uso de
i0do-123 na determinacdo da capacidade
de captacdo deiodo pelaglandulatireoide.
No trabalho, a preocupagéo dos pesquisa-
dores eraade eliminar as possiveis fontes
de erros decorrentes da adaptac&o do pro-
tocolo de uso do iodo-131 para o uso do
radiois6topo iodo-123.

Debrun et . e Lee et al.™ sfo tam-
bém autores que desenvol veram pesquisas
com objetos simuladores para o controle
de qualidade em medicinanuclear. Debrun
et al . utilizaram como referénciaum ob-
jeto simulador dindmico cardiaco na com-
paragdo e vaidacao das medidas de volume
em camaras tipo gated-SPECT e ecocar-
diografia em 4D. Lee et al.™, utilizando
um objeto simulador voxel coreano adulto,
fizeram um estudo para calcular a frag&o
absorvida especifica para a estimativa de
dose dos 6rgaos internos e em seguida
compararam os resultados com os dados
obtidos em um objeto simulador de adulto
do Oak Ridge National Laboratory, em Oak
Ridge, EUA.

Os objetos simuladores utilizados no
Brasil s8o em suamaioriaimportados e de
custo financeiro relativamente elevado.
Embora esses objetos possam ser conside-
rados eficientes para 0 uso em controle de
qualidade, os custos financeiros elevados
e a burocracia da importac&o, provavel-
mente, sdo empecilhos para a aquisicao
desses objetos por parte dos servigos de
medicina nuclear.

Dificuldades para a aquisicdo desses
objetos sdo também observadas em Cuba.
Por exemplo, Varela et al.® observaram
queaprincipal dificuldade nos servicos de
medicinanuclear de Cuba seriaa caréncia
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de objetos simuladores para testes de con-
trole de qualidade. Em raz&o dos custos
financeiros elevados desses objetos, na-
quele pais, ndo se exige que 0s servicos de
medicina nuclear tenham os seus préprios
simuladores. Assim, o Centro de Controle
Estatal de Equipamentos Médicosde Cuba
decidiu criar um banco nacional de obje-
tossimuladores. A criagéo do banco permi-
tiu também saber quantos objetos simula-
dores eram utilizados nos servigos de me-
dicinanuclear de Cuba. Por meio do banco,
qualquer especialista interessado pode
acessar um portal eletrénico com informa-
¢Oes sobre os tipos e as quantidades de
objetos simuladores que estdo disponivels
e sobre 0s Usudrios e as instituigdes pro-
prietérias desses objetos™®. E importante
salientar que, conforme dados citados no
trabalho de Varelaet a."®, em 2004 Cuba
tinha 18 servigos de medicina nuclear. A
titulo de comparagéo, no Brasil, em 2009
estavam em funcionamento mais de 300
desses servigos.

No Brasil, os servigos de medicina nu-
clear devem atender & Norma CNEN-NE-
3.051" e & Resolugdo MS-Anvisa-RDC n°
389, De acordo com esses documentos,
um servico de medicina nuclear deve dis-
por de pel o menos um objeto simulador de
barrastipo quadrante, também denominado
simulador de barras ortogonais. Este tipo
de simulador precisaestar sempre disponi-
vel nos servicos de medicina nuclear para
testes de controle de qualidade, que sdo
obrigatérios, conforme tais documentos.
Dessa forma, os bancos possibilitariam o
compartilhamento de objetos simuladores
menos usuais, mais complexos e/ou de
custo financeiro mais elevado.

A possibilidade de compartilhamento
de outros objetos simuladores poderia fa-
cilitar o aprimoramento dos servigos pres-
tados nessas instituigdes, pois aumentaria
aquantidade de recursos técnicos disponi-
veis para o controle de qualidade e para a
formag&o de profissionais.

A partir da necessidade de se estudar a
possibilidade de tornar mais acessiveis os
objetos simuladores que atualmente séo
encontrados com menor frequéncia nos
servigos de medicina nuclear, e da obser-
vagdo do crescimento dos incentivos tec-
nolégicosno Brasil, foi elaborado um ques-
tionario para verificar a aceitabilidade de

implantacdo de um banco nacional de ob-
jetos simuladores ou de bancos regionais
para uso compartilhado desses objetos em
atividades de controle de qualidade nos
servigosde medicinanuclear. O questioné
rio serviu para avaliar a opini&o de super-
visores de radioprotecdo e fisicos médicos
de medicina nuclear quanto a possibilidade
de implantag&o do banco, conforme sera
apresentado a seguir.

MATERIAISE METODOS

O questionario para avaiagéo da acei-
tabilidade de implantag&o no Brasil de um
banco de objetos simuladores para medi-
cinanuclear foi respondido por fisicos mé-
dicos e/ou supervisores de radioprotecéo
que trabalham em clinicas médicas e hos-
pitais prestadores de servigos de diagnds-
ticos e terapiaem medicinanuclear. A pes-
quisafoi desenvolvidadejaneiro aabril de
2009, a partir do ponto de vista de que a
organizagdo de um banco de objetos simu-
ladores possibilitaria, além damelhoriano
controle de qualidade de imagens em me-
dicinanuclear, também atrocadeinforma-
¢Oes entre os profissionais envol vidos com
aradioprotecdo desses servigos. Além dis-
so, aimplantacdo do banco gjudaria a ex-
pandir a colaboragdo entre tais servicos,
tornando acessivel um conjunto de infor-
magdes sobre casos clinicos e testes de
controle de qualidade.

Inicialmente, o questionério foi aplicado
na cidade de Aracaju, SE, que esté locali-
zada no Nordeste do Brasil. Apds terem
sido definidos o contetido e o formato do
question&rio, aescalade avaliagdo e o pla-
nejamento da andlise qualitativa e quanti-
tativa de suas questfes, dois supervisores
de radioprotegdo de medicina nuclear de
institui¢des foram entrevistados para ava-
liagdo e validacdo do questionério. Em se-
guida, este foi aplicado aos demais profis-
sionais supervisores de radioprotecéo de
clinicasehospitais que prestam servigosde
medicina nuclear, compreendendo as cinco
regides geogréficas brasileiras. No Norte,
foram avalizadasrespostasde profissionais
do Parg, Amapé e Tocantins; no Nordeste,
do Ceard, Rio Grande do Norte, Paraiba,
Pernambuco, Alagoas, Sergipe, Piaui e
Maranh&o; no Sul, do Parand, Santa Cata-
rina e Rio Grande de Sul; no Sudeste, de
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Minas Gerais, Espirito Santo, Séo Paulo e
Rio de Janeiro; e no Centro-Oeste, de Goiés
e Brasilia. Aqui é importante ressaltar que
os Estados que possuem o0 maior nimero
de servigosde medicinanuclear sdo Rio de
Janeiro e Sdo Paulo.

O questionario era composto por nove
perguntas de fundo quantitativo e qualita-
tivo, que possibilitavam ao entrevistado
expressar as vantagens e desvantagens de
um futuro banco de objetos simuladores e
também avaliar o seu interesse em adqui-
rir tais objetos. As entrevistas foram desti-
nadas a 188 institui¢des de medicina nu-
clear, embora, no periodo, constasse como
registradas naComissdo Nacional de Ener-
gia Nuclear (CNEN) um nimero de insti-
tuicBes demedicinanuclear maior queesse,
em torno de 320 cadastradas™.

A aplicacdo do question&rio se deu por
meio de entrevistas com os supervisoresde
radioprotecéo e fisicos médicos dos servi-
¢os, queforam realizadas por e-mail ou por
telefone. A Tabela 1 apresentaasregidesdo
Brasi| e a quantidade de entrevistados que
fizeram parte da amostra.

Tabela 1l Regides do Brasil que subsidiaram o le-
vantamento dos dados.

Regiao Participantes (%)

Nordeste 13
Norte
Sul 7
Sudeste 43
Centro-Oeste 2
Total 67
RESULTADOS

Como esperado, aguns dos superviso-
res de radioprotecéo entrevistados respon-
deram que sendo elevados os custos para
importacéo dos objetos e os procedimen-
tos burocréticos complexos, esses fatores
desestimulam o uso de procedimentos mais
elaborados de controle de qualidade nos
servicos de medicina nuclear. Além disso,
em algumas das respostas, os entrevistados
relataram que os administradores dos ser-
Vigos ndo compreendem area necessidade
de aquisicdo desses objetos.

A Figural apresenta o grau de interesse
dos profissionais em adquirir smuladores
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para controle de qualidade e treinamento.
No Nordeste, do total de 13 entrevistados,
10 (77%) apresentaram interesse em adqui-
rir objetos simuladores para controle de
qualidade em medicinanuclear; no Centro-
Oeste, 0 interesse na aquisi¢céo desses ob-
jetos foi demonstrado por um dos dois en-
trevistados. No Sul, dos sete entrevistados,
cinco (72%) pretendem adquirir mais al-
gum objeto simulador; no Sudeste, o inte-
ressefoi demonstrado por 36 (84%) dos43
dos entrevistados; e no Norte, observou-se
um resultado semelhante a regido Centro-
Oeste, com um dos dois entrevistados &fir-
mando interesse na aquisi¢do dos objetos.

Os profissionais que relataram que ndo
tém interesse em adquirir novos objetos
simuladores disseram que os simuladores
dos servicos de medicina nuclear em que
trabalham atendem as suas necessidades
em relacdo aos testes de controle de quali-

dade exigidos pela norma da CNEN®7),
Esses profissionais relataram possuir o
objeto ssimulador de barras tipo quadrante.

A partir dos resultados obtidos nos
question&rios, foi também possivel verifi-
car aaceitacdo dapropostadeinstalacéo de
um futuro banco de objetos simuladores no
Brasil, como pode ser visto na Figura 2.

Apenas no Nordeste os profissionais
ndo apresentaram unanimidade em relacéo
a implantag8o do banco de simuladores,
pois somente 9 (70%) dos 13 entrevistados
dessa regido afirmaram concordar com a
implantacdo. Nas demais regides, a aceita-
bilidade foi de 100%.

A Figura 3 apresenta o grau deinteresse
dos supervisores em compartilhar objetos
simuladores por meio do banco. No com-
partilhamento, cada instituicéo disponibi-
lizaria os obj etos para uso por outras insti-
tuicOes.
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50 1
40
30 A
20 1
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Interesse em simuladores (%)
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Regiao
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Figura 1. Grau de interesse em adquirir algum objeto simulador.
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Figura 2. indice de aceitacao dos profissionais na criagéo de um banco de objetos simuladores.
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Figura 3. Nivel de interesse dos profissionais de medicina nuclear em compartilhar com o banco de

objetos simuladores no Brasil.

No geral, a maioria dos entrevistados
manifestou interesse em compartilhar com
0 banco de objetos simuladores. No Nor-
deste, esse interesse foi manifestado por 9
(70%) dos entrevistados, no Centro-Oeste,
por 2 (100%), no Sul, por 6 (86%), no Su-
deste, por 39 (91%) e no Norte, por 2
(100%) dos entrevistados.

DISCUSSAO

De acordo com os entrevistados, 0s si-
muladores mais relevantes para o controle
de qualidade que devem compor o banco
seriam os de homogeneidade da imagem,
que seriam utilizados para simulagdes car-
diacas, renais, pulmonares e hepéticas,
desde que esses objetos possibilitassem
avaliar imagens cintilogréficas de 6rgdos
com diferentes graus de anomalias. Exem-
plos de objetos simuladores que podem ser
empregados para finalidades seriam
os do tipo Jaszczak, Rollo e o Hoffman 3-
D Brain Phantom.

Alguns profissionais relataram também
gue seria importante que fossem produzi-
dos objetos simuladores para medicina
nuclear no Brasil. Em suas respostas, tais
profissionais demonstraram preocupagao
com os objetos que vém sendo utilizados
na realizacdo de testes de sensibilidade,
pois em razéo da forma como esse teste €
normalmente realizado, os profissionais e
equipamentos ficam sujeitos a contamina
¢d0. Essa preocupacdo € justificavel, por-
gue uma das formas de realizacdo desse
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teste € por meio da deposicéo da amostra
radioativa sobre uma placa do tipo Petri®.
Entretanto, como nem sempre a amostra
permanece vedada durante o teste, no ma-
nuseio da amostra ou no momento da ho-
mogeneizagdo do materid radioativo, esse
material radioativo pode contaminar as
maos do profissional realizador do teste ou
mesmo partes da cAmara de cintilagdo. Em-
bora outros testes de controle de quaidade
possam causar contaminagéo, o teste de
sensibilidade € o que apresenta maior pro-
babilidade paraessetipo deintercorréncia.

Os profissionais no Nordeste que néo
concordaram com aimplantagédo do banco
de objetos simuladores responderam que
problemas administrativos podem ser uma
das causas para um possivel entrave ao
pleno funcionamento do banco. Mesmo
prevendo essas dificuldades, esses profis-
sionais aceitariam tornar-se usuérios deste
tipo de banco. No geral, os entrevistados
mencionaram que aimplantacdo seriauma
boa opgéo para o aprimoramento do con-
trole de qualidade em medicina nuclear,
pois poderia reduzir os seus custos finan-
ceiros e possibilitariao aprimoramento dos
procedimentos necessarios para a sua rea
lizagdo, aém de facilitar a troca de infor-
macdes técnicas e organizacionais entre
profissionais dos servicos de medicina
nuclear brasileiros. Afinal, a disponibili-
dade de acesso a diferentes tipos de simu-
ladores simplificaria o processo darediza
¢ao dostestes e possibilitariao compartilha
mento de métodos e sol ugdes de problemas

com outros fisicos médicos e supervisores,
permitindo a deteccéo precoce de defeitos
evitavels, como 0s que sdo normamente
observados em testes de linearidade, uni-
formidade de campo e resolucéo espacial
nos sistemas de aquisi¢do de imagem.

Considerando que todos os servigos de
medicina nuclear brasileiros tenham um
exemplar de simulador de barrastipo qua-
drante, as institui¢des fariam empréstimos
apenas de outros objetos simuladores (iteis
para aprimoramento do controle de quali-
dade. Além disso, o banco forneceriainfor-
magdes sobre em que tipos de testes e c&
maras de cintilagdo poderiam ser utilizados
0s objetos simuladores cadastrados.

CONCLUSAO

Por meio deste trabalho observou-se
gue ha um interesse significativo relacio-
nado apossibilidade deimplantagdo deum
banco de objetos simuladores para medi-
cina nuclear.

Nas respostas apresentadas nas entre-
vistas, realizadas por e-mail e por telefone,
constavam também sugestdes dos supervi-
sores de radioprotegdo para a melhoria do
controle de qualidade e sobre o método
paraaimplantacdo de um banco de smula
dores. Entre as sugestfes, a mais frequente
foi a de que o banco sgja implantado ini-
cialmente por regido geogréfica, tendo
como justificativa que, dessa maneira, o
acesso a0 banco poderiaser otimizado, pois
os custos de transporte dos simuladores se-
riam reduzidos e o compartilhamento seria
facilitado, em razéo do nimero menor de
usudrios, em comparagdo com um banco
nacional.

Paraaimplantagdo é necessario o levan-
tamento dos tipos, modelos e quantidades
de objetos simuladores que poderéo ser
disponibilizados pelas institui¢oes. A par-
tir desse levantamento, sera necesséria a
criag8o de um sistemade identificag&o dos
servigos, dos usudrios possiveis e dos pro-
cedimentos de disponibilizagdo e emprés-
timo ou intercambio dos objetos, com es-
tabel ecimento de regras para uso, de agen-
damento de utilizag&o e de transporte dos
simuladores. Além disso, antes mesmo
desse levantamento, ser& necessério defi-
nir que ingtituicdo ficaré responsével pelo
gerenciamento do banco. Possivelmente, a
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Agéncia Naciona de Vigilancia Sanitéria
poderaajudar naindicacdo dos gestores do
ou dos bancos de simuladores.

E provével que a demanda pelos obje-
tos simuladores e as dificuldades de trans-
porte no inicio daimplantago possam tra-
zer obstéculos & eficiéncia de disponibili-
zacdo dos objetos que compor&o o banco;
porém, isso ndo deve significar um empe-
cilho, mas sim, uma etapa a ser transposta
para 0 sucesso e avanco no controle de
qualidade em servigos de medicina nuclear
no Brasil. Afinal, o banco devera possibi-
litar um maior intercdmbio dos profissio-
nais de medicina nuclear, regionalmente e
até nacional mente.

Mediante os resultados obtidos neste
trabalho, pode-se concluir que ha motiva-
¢80 para o compartilhamento de objetos
simuladores nacionais. Esse compartilha-
mento possibilitara uma melhoria efetiva
no controle de qualidade dos equipamen-
tos de medicina nuclear, nos processos de
aquisicdo de imagens nessa especialidade
médica e naformagdo continuada dos pro-
fissionais dessa é&rea.
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