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INTRODUÇÃO  

No Brasil, um número expressivo de 
trabalhadores está exposto a 

radionuclídeos emissores β (32P, 3H, 14C, 
89Sr e 90Sr) em instituições de ensino e 
pesquisa. A manipulação rotineira destes 
radionuclídeos envolve riscos à saúde 
devido à possibilidade de ocorrência de 
contaminação interna. A monitoração de 
trabalhadores envolvidos nessa prática 
pode ser executada através da técnica in 
vitro, ou seja, a medição do radionuclídeo 
em amostras de urina dos indivíduos 
expostos.  A análise das amostras de urina 
pode ser realizada no Laboratório de 
Bioanálise in vitro, do Serviço de 
Monitoração Individual do Instituto de 
Radioproteção e Dosimetria, que possui um 
equipamento de cintilação líquida, modelo 
Quantulus 1220, da PerkinElmer que 
permite a determinação de beta emissores 
em amostras biológicas.[2,3,4] 

O 
32

P também pode ser determinado 
diretamente no corpo humano pela técnica 
in vivo, por espectrometria gama, através 
da detecção dos fótons gerados pelo 
fenômeno bremsstrahlung, devido à 
interação da radiação beta com os tecidos 
do corpo do indivíduo monitorado.[1,5,6] O 
Contador de Corpo Inteiro do Laboratório 
de Monitoração In Vivo do IRD (LABMIV) 
consiste em uma blindagem de aço, 
revestida de chumbo, cádmio e cobre. A 
Unidade possui, em operação rotineira, um 
detector de NaI(Tl) 8"x 4", um NaI(Tl) 3"x 3" 
e 2 pares de detectores HPGe. O NaI(Tl) 
8"x 4" é utilizado para medida de corpo 
inteiro e pulmão, na faixa de energia de 100 
a 3000 keV. O detector NaI(Tl) 3"x3" possui 

uma colimação circular de chumbo, sendo 
utilizado para medidas em órgãos 
específicos na mesma faixa de energia do 
NaI (Tl) 8"x4".] 

OBJETIVO 

Capacitar a Serviço de Monitoração 
Individual Interna do IRD para determinação 
de P-32 e a interpretação dos resultados 
obtidos através de métodos diretos e 
indiretos de avaliação deste tipo de 
exposição. 

METODOLOGIA 

Foi utilizado uma solução de P-32, 
fornecida pelo Instituto de Pesquisas 
Energéticas Nucleares – São Paulo (IPEN) 
e calibrada no IRD pelo Laboratório 
Nacional de Metrologia das Radiações 
Ionizantes  (LNMRI). 

Preparação do padrão para calibração do 
cintilador 

Dilui-se 0,07589g do padrão de P-32 em 
100 mL de HNO3 0,1M. 

Calibração do cintilador líquido utilizando 
duas técnicas 

a) Método de Cerenkov (dispensa uso 
de solução cintiladora)[7,8] 

Foi retirada uma alíquota de 1 mL do 
padrão de P-32 e colocada em vials - 
frascos próprios para cintilação líquida – 
contendo 9,0 mL de HNO3 0,1 M.  As 
amostras foram contadas em cintilador 
líquido Quantulus 1220 durante 30 minutos.  
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b) Cintilação Líquida, (utilizando-se 
solução cintiladora)[7,8,9] 

Foi retirada uma alíquota de 1 mL do 
padrão de P-32 e colocada em vials 
contendo 19 mL de solução cintiladora  
Optiphase “hisafe” 3 (Perkim Elmer). As 
amostras foram contadas em cintilador 
líquido Quantulus 1220 por 30 minutos. 

RESULTADOS 

As amostras foram contadas e calculadas 
as eficiências das duas técnicas. A técnica 
de análise pelo método Cerenkov 
apresentou resultados coerentes, porém a 
técnica por cintilação líquida apresentou 
valores de eficiência inconsistentes, sendo 
necessária a realização de mais 
experimentos visando a padronização da 
técnica. 

CONCLUSÕES 

A determinação de P-32 através da técnica 
de cintilação líquida necessita ser 
reavaliada através de nova rodada de 
calibrações utilizando uma nova fonte-
padrão. 
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