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GENERALIDADES

1.1.- INTRODUCCION

La promulgación del Decreto N°842 del 24 de enero de 1958, 
por el que se aprobó el "Reglamento para el uso de radioisótopos y radiaciones 
ionizantes", ha suninistrado a la Ccrnisión Nacional de Energía Atónica el instru­
mento legal necesario para extender el empleo de sustancias radiactivas dentro 
de condiciones satisfactorias de seguridad, posibilitando así la protección de 
la salud, la vida y los bienes de la población.

Desde el primer memento se consideró necesario establecer 
los requisitos que debían ser satisfechos por los solicitantes de permisos de u- 
so de radioisótopos en la investigación, el diagnóstico y la terapéutica médica.

El Consejo Asesor en Aplicación de Radioisótopos (cuyo 
estudio de las solicitudes de permiso es previo al otorgamiento de las autoriza­
ciones por parte de esta Comisión Nacional, en virtud de lo establecido en el De­
creto arriba mencionado) decidió en 1958 recomendar a la OSEA la adopción de las 
"Recomendaciones y requisitos para el errpleo de radioisótopos en Medicina" de la 
United States Atomic Energy Ccrrmission, con la lógica adaptación a las condicio­
nes locales y con el carácter de Normas Provisorias. Esta decisión fué motivada 
por la necesidad de dar forma explícita a las especificaciones de los artículos 
19°, 20° y 21° del Reglamento antes citado, (sobre cuyo texto se basa el análisis 
por parte del Consejo Asesor, de las solicitudes presentadas) y por considerarse 
entonces justificado el estudio comparativo de las normas en vigencia en los paí­
ses más adelantados en el tema en cuestión.

La recomendación del Consejo Asesor fué aceptada por la 
CNEA, y dichas Normas Provisorias sen las que se aplicaron hasta el presente.

Habiendo transcurrido ya más de nueve años desde su pues­
ta en vigencia, se ha estimado necesaria su revisión para adecuarlas a la experien 
cia recogida. Ello fué hecho en base a las opiniones de diversos profesionales 
de reconocida capacidad consultados en su oportunidad por el Consejo Asesor y te­
niendo en cuenta diversos inconvenientes que se presentaron en la interpretación 
y aplicación del texto que sirvió a este organismo c o i t o  base de su actuación.

En razón de ello, el Consejo Asesor en Aplicación de Ra­
dioisótopos recomendó en su 15la sesión el establecimiento de un nuevo conjunto 
de normas, las que - aprobadas por esta Comisión Nacional - establecen los requi­
sitos mínimos a ser satisfechos por los solicitantes,los que se detallan eft loe 
capítulos siguientes.



1.2.1.- SOLICITUD
Los médicos y las entidades asistenciales que deseen uti­

lizar radioisótopos en la investigación, el diaqnóstico y la tera­
péutica médica, deben presentar a la Comisión Nacional de Energía 
Atómica, Area de Protección y Seguridad, el (o los) formulario (s) 
que, para cada caso, se detalla a continuación:
a) tratándose de permisos personales (que en adelante se designarán 

como INDIV i DUALES) el solicitante deberá curplimentar los formu­
larios Nros. 370, 371 y 372.

b) tratándose de la solicitud de habilitación de instalaciones (que 
en adelante se denominarán permisos a ENTIDADES) deberá cumpli­
mentarse el formulario N°369 y, eran'' corresponda, el Nü373.
Se entenderá cano "entidades" tanto los hospitales, policlínicos, 
institutos, centros de investigación médica, sanatorios, clíni­
cas y cátedras de las facultades de Medicina, como los consulto­
rios médicos particulares.

1.2.2.- TRAMITES
a) Las solicitudes de permisos individuales son consideradas por

el Consejo Asesor en Aplicación de Radioisótopos para determinar 
en función de los antecedentes presentados, si el peticionante 
posee la formación teórica adecuada y si cuenta con experiencia 
específica suficiente en el uso prepuesto. De ser favorable la 
opinión, se recaaienda a la Presidencia de la CNEA la extensión 
del permiso solicitado.

b) Las solicitudes de permisos a entidades motivan la inspección 
de las instalaciones por parte de personal de la CNEA. En caso 
de que se produzca un informe favorable, la solicitud se eleva 
al Consejo Asesor quien resuelve en forma similar a la indicada 
anteriormente.

1.2.3.- AUTORIZACIONES
Si el estudio de la solicitud resulta favorable al peti­

cionante, la Ccmisión Nacional de Energía Atónica otorga el "permi­
so para uso de radioisótopos" en el formulario N°R377. Este permi­
so autoriza al tenedor a poseer y/o extplear radioisótopos de acuer­
do con las condiciones establecidas en el mismo y en las disposicio­
nes legales en vigencia.

El enpleo de los radioisótopos será efectuado por el o 
los médicos autorizados individualmente que figuren en la solicitud 
de permiso a entidades, o bajo su directa supervisión y responsabi­
lidad, en forma restringida al lugar y aplicaciones mencionadas en 
dicha solicitud. Otros médicos, cuyos nombres no figuren en ella



podrán participar en les programas de trabajo, brindándose así la oportu­
nidad para que puedan adquirir la formación clínica y la experiencia mí­
nima necesarias para solicitar su autorización individual en base a las 
presentes normas.

CAPITULO II

REQUISITOS GSNERAJJES PARA EL P  ?IiX) DE 
RADIOISOTOPOS EN MEDICINA

2 .1 . - REQUISITOS CENE PALES PARA EL grOPQ’-JMIENTO DE AUTOR! ZACI CMES INDIVIDUALES
2 .1 .1 .- INFORME DEL PRECEPTOR

los formularios en que se efectCíe la solicitud de permi­
so individual deben ser refrendados por el preceptor* médico auto­
rizado que se desenpeñe cano responsable del uso del radioisótopo 
en cuestión en una entidad asistencial estatal y bajo cuya direc­
ción el solicitante ha realizado la práctica profesional en el te­
ma para el que presente el pedido. Sólo como caso de excepción el 
Consejo Asesor en Aplicación de Radioisótopos podrá aceptar que el 
preceptor - cumpliendo los demás requisitos recién mencionados - 
no pertenezca a una entidad estatal.

La firma del preceptor avala la información suministra­
da por el interesado sebre cada pregunta específica del formulario 
en cuestión y en especial: la formación del solicitante en el tema 
para el cual pide la autorización de acuerdo a lo .indicado en el 
art. 2.1.3.2., los ntjmeros de las historias clínicas de los pacien­
tes que tuvo en estudio y/o tratamiento» los diagnósticos correspon­
dientes y las fechas de realización de cada uno de aquel.los.

Sin la certificación del preceptor no se dará curso a 
ningún pedido de autorización.

Los profesionales que actüen en calidad de preceptores 
deberán canunicar a la Comisión Nacional de Energía Atómica la ini­
ciación de la práctica clínica activa de cada uno de los eventuales 
nuevos usuarios de materiales radiactivos» dentro de la semana de 
ocurrida.

2.1.2.- m i m o
La persona que eirplee radioisótopos en seres humanes de­

be ser médico matriculado en el territorio de. la República.
2.1.3.- PQRMftCICM Y EXPERIENCIA

El médico deberá tener una formación teórica en el eirpleo 
de radioisótopos y radiaciones ionizantes y una participación clí­
nica activa en la aplicación de los mismos» según quedan definidas 
en los puntos 2.1,3,1 y 2.1.3.2.» respectivamente.



2.1.3.1.- La formación teórica en el uso de radioisótopos y radiaciones 
ionizantes deberá proporcionar al médico un conocimiento gene­
ral sobre:

a) principios de física nuclear, radiactividad e interacción de la 
radiación con la materia.

b) radiodosimetría, efectos biológicos de las radiaciones y normas 
y procedimientos para la protección de la salud contra tales e- 
fectos.

c) para los usos de materiales radiactivos que, debido a su forma 
de aplicación sean metabolizadas por el organismo: métodos de 
medición de la radiactividad y técnicas e instrumentos utiliza­
dos en su determinación.

d) para los usos de materiales radiactivos como fuentes de radia­
ción no iretabolizables por el organismo (denominadas en adelan­
te "fuentes corpusculares" o "fuentes selladas", según su tipo): 
formas y métodos de cálculo de las dosis administradas y siste­
mas de medición de las mismas.

La aprobación de los cursos dictados por la CNEA de "Me­
todología y Aplicación de Radioisótopos" (para los casos señala 
dos en el inciso c de este punto) o de "Dosimetría en Radiotera­
pia" (para los indicados en el inciso d) (y de cualquiera de am 
bos para el uso de coloides radiactivos en aplicaciones intraca- 
vitarias), o de cursos equivalentes a juicio del Consejo Asesar 
en Aplicación de Radioisótopos, servirá como evidencia de que 
se ha cumplido con los requisitos sobre formación teórica.

2.1.3.2.- La participación clínica activa consiste en:
a) el exámen de los pacientes para determinar la conveniencia de 

errplear radioisótopos para el diagnóstico y/o tratamiento y la 
formulación de recomendaciones sobre la dosificación a ser pres- 
cripta.

b) la colaboración en la calibración y aclninistración de los radio- 
nucleídos o de las dosis de radiación - según los casos - inclu­
yendo las mediciones y la representación gráfica de datos en 
las aplicaciones en las que sea necesaria.

c) la realización de períodos de adiestramiento y exneriencia ac­
tiva de acuerdo a lo que se detalla en el capítulo III, cono 
para permitir sequir la evolución de los pacienten durante el 
tratamiento y T)Ost-tratamiento, incluyendo determinaciones so­
bre la eficacia del método utilizado y sus complicaciones.

2.1.4.- EXCEPCIONES
El haber adquirido en un centro especializado del país

o del extranjero los conocimientos y experiencia debidamente docu­
mentados (esencialmente en forma similar a la indicada en el artícu­
lo 2.1.1.), que hagan suponer capacitación para el uso de radioisó-



topos que desee aplicar, cpn una dedicación no menor de tres años, 
servirá como antecedente para facultar al interesado a solicitar se 
le permita rendir un exámen de verificación de su adiestramiento an­
te el Consejo Asesor en Aplicación de Radioisótopos. Este exálten, en 
su esencia, será similar a los exámenes finales de los cursos que dic 
ta la Comisión Nacional de Energía Atómica y que se mencionan, para 
cada tipo de uso, en el artículo 2.1.3.1.

2.2.- REQUISITOS GENERALES PAPA EL OTORGAMIENTO DE AUTOR!ZACIONES A ENTIDADES

2.2.1.- INSTALACION!]S Y EQUIPOS
Para solicitar la autorización a entidades el centro debe­

rá contar con las instalaciones y equipos adaptados al uso propuesto 
de acuerdo a las normas que específicamente se dicten para cada ca­
so.

2.2.2.- PROFESIONAL RBSPONSABIE
Cada centro usuario de un determinado radioisótopo deberá 

contar ¡:>or lo menos en su plantel con ion módico autorizado individual_ 
mente para el uso de que se trate.

En el caso de que el centro cuente con un tínico médico en 
esas condiciones, óste será el responsable directo por la tenencia 
y uso del material radiactivo a todos los efectos legales.

Si el centro contase con más de un médico autorizado debe 
rá designarse entre ellos al responsable. La aceptación de dicha res 
ponsabilidad deberá ser ratificada por el médico designado, en todos 
los casos, y subsistirá hasta tanto dicho profesional no renuncie por 
escrito a ella, independientemente de su eventual alejamiento del cen­
tro.

Sólo en el caso de fallecimiento del responsable, la res­
ponsabilidad recaerá en la autoridad máxima del centro en cuestión, 
en la medida en que ósta no informe del hecho. Tal evento determina 
la suspensión automática de los permisos a entidades que estuviesen 
en vigencia, hasta tanto se norribre cano responsable a otro profesio­
nal autorizado y éste acepte por escrito la designación.

CAPITULO III
REQUISITOS MINIMOS DE FORMACION CLINICA ACTIVA NECESA­
RIOS PARA EL OTORGAMIENTO DE PERMISOS INDIVIDUAIS, 
COMPLEMENTARIOS DE LOS ESTABLECIDOS EN EL CAPITULO II

3.1.- USO DE IODO 131
3.1.1.- DIAGNOSTICO DEL FUNCIONAMIENTO TIROIDEO 

El médico debe:



a) estar especializado en endocrinología o medicina interna de acuer 
do a las normas establecidas por los respectivos organismos ofi­
ciales nacional o provinciales, o en su defecto, haberse desenpe- 
ñado en forma continua durante por lo menos tres años en un servi­
cio oficial de alguna de esas especialidades, y

b) haber realizado una práctica clínica activa por un minino de 300 
horas, distribuidas en aproximadamente 20 semanas en un programa 
médico en el que se eitplee I 131 para el diagnostico del funcio­
namiento tiroideo y en el que se hayan efectuado estudios en un 
mínimo de 50 pacientes.

3.1.2.- TRATAMIENTO DE HIPERTIR0IDISMO Y/O DEL DISFUNCICNAMIENTO CARDIACO
El médico debe:
a) estar especializado en endocrinología de acuerdo a las normas es­

tablecidas por los respectivos organismos oficiales nacional o 
provinciales, o en su defecto, haberse deseirpeñado en forma conti­
nua durante por lo menos tres años en un servicio oficial de la 
especialidad, y

b) cumplir lo establecido en el punto b del artículo 3.1.1., y
c) haber participado activamente en el tratamiento y observar la e~ 

volución de un mínimo de 15 pacientes con hipertiroidismo y/o 
disfunción cardíaca, durante un lapso no menor de 25 semanas, en 
un programa médico en el que se emplee¿I 131.

3.1.3.- TRATAMIENTO DEL CARCINOMA DE TIROIDES
El médico debe:
a) cunplir con las exigencias establecidas en los puntos a y b del ar­

tículo 3.1.2. y
b) haber participado activamente en el tratamiento y observar la evo­

lución de un mínimo de 5 pacientes con carcinoma de tiroides, en 
un programa de trabajo en el que se enplee I 131.

3.1.4.- ESTUDIOS DE LA FUNCION TIROIDEA, LA FUNCION RENAL, REALIZACION DE DE­
TE RMINAC IONES IIEMAIOLOGICAS Y LOCMIZ/CIONES EN SISTEMA NERVIOSO UTI­
LIZANDO MOLECULAS MARCADAS CON I 131
El médico debe:
a) haberse desempeñado en forma continua durante por lo menos tres a- 

ños en un servicio oficial dedicado a medicina interna o a alcina 
especialidad conexa con la aplicación que se dará a las moléculas 
marcadas cuyo permiso de uso solicita, y

b) haber participado en un programa médico que emplee moléculas «arca­
das con I 131 por vía intravenosa para pruebas de diagnóstico, con



una práctica de por lo menos 300 horas, en un lapso de aproximada 
mente 20 semanas, interviniendo activamente en el desarrollo e in 
terpretación de estudios en un mínimo de 30 pacientes.

3 .2 .- USO DE OTROS ISOTOPOS DEL IODO (I 125, I 132, etc)

3.2.1.- DIAGNOSTICO DEL FINCIQSIAMIENTO TIFOIDEO

a) El medico debe cumplir con las exigencias establecidas en los pun 
tos a y b del artículo 3.1.1.

b) Los médicos autorizados para el uso de I 131 en el diagnóstico del 
funcionamiento tiroideo, pueden solicitar el permiso correspondien­
te para el uso de I 125 y/o I 132, sin práctica adicional con es­
tos isótqx>s.

3.2.2.- ESTUDIOS DE LA FUNCION TIROIDEA, LA FUNCION HENAL Y REALIZACION DE
DETEFKEÑACIONES i g^TOLOGICAS , UTILIZANDO mLECÜLAS MACADAS CON I 125

a) El médico debe cunplir con exigencias similares a las establecidas 
en los puntos a y b del artículo 3.1.4.

b) Los médicos autorizados para el uso de moléculas marcadas con I 131 
en estudios de la función tiroidea, la función renal y la realiza­
ción de determinaciones hematológicas, pueden solicitar el permi­
so correspondiente para el uso de moléculas marcadas con I 125 sin 
práctica adicional con este isótopo.

3.3.- USO DE FOSFPFO 32

3.3.1.- TRATAMIENTO DE ItEMOPATIAS Y METASTASIS OSEAS
El médico dehje:
a) estar especializado en hematología, de acuerdo a las normas esta­

blecidas rior los respectivos organismos oficiales nacional o pro­
vinciales ,o en su defecto, haberse desempeñado en forma continua 
durante por 3 o menos tres años en un servicio oficial cié esa espe 
cialidad, y —

b) haber realizado una práctica clínica activa por un mínimo de 300 
horas, distribuidas en aproximadamente 20 semanas corridas, en un 
programa médico en el que se emplee P 32 para el tratamiento de 
hemopatías y metástasis óseas, en un mínimo de 10 pacientes.

3.3.2.- DIAGNOSTICO DE TLMQKES OCULARES
El médico debe:
a) estar especializado en oftalmología, de acuerdo a las normas esta­

blecidas por los respectivos organismos oficiales nacional o pro-



vinciales, o en su defecto, haberse desempeñado en forma continua 
durante por lo menos tres años en un servicio de esa especialidad
y

b) haber participado activamente en estudios diagnósticos con P 32 
con un mínimo de 5 pacientes en un programa desarrolladb en no 
menos de 100 horas de labor, durante un lapso de por lo menos 6 
semanas.

c) Ccmo la técnica de localización de tumores oculares requiere ins 
trunental y métodos especiales, deberá describirse al presentar- 
la solicitud el equipo disponible y el método a emplear.

3.3.3.- EN FORMA. COLOIDAL PARA LA APLICACION INTRACAVITARIA PAPA EL TRATA­
MIENTO DE PACIENTES CARCItOTOUSC'iS
Ver capítulo 3.15=

USO DE CROJ-P 51

3.4.1.- PRUEBAS DE DIAGNOSTICO EN HEMATOLOGIA
El médico debe:
a) estar especializado en hematología o en "medio interno", de acuer­

do a las normas establecidas por los respectivos organismos ofi­
ciales nacional o provinciales, o en su defecto, haberse desem­
peñado en forma continua durante por lo menos tres años en un 
servicio oficial de alguna de las especialidades citadas, y

b) haber realizado una práctica clínica activa por un mínimo de 150 
horas, en un lapso de aproximadamente 10 semanas, en un progra­
ma médico en el que se empleen radioisótopos por vía intraveno­
sa para pruebas diagnósticas y en el que se hayan efectuado de­
terminaciones en por lo menos 15 pacientes.

3.4.2.- PRUEBAS DIAGNOSTICAS CON MOLECULAS MARCADAS CON CR 51
El médico debe:
a) estar especializado en medicina interna o hematología, de acuer­

do a las norrias establecidas por los respectivos organismos ofi­
ciales, nacional o provinciales, o en su defecto haberse desem­
peñado en fonra continua durante por lo menos tres años en un 
servicio oficial de alguna de las especialidades citadas, y

b) haber realizado una práctica clínica activa en un programa médi­
co en el que se apliquen por vía intravenosa moléculas marcadas 
con radioisótopos para pruebas diagnósticas en las que se inclu­
yan técnicas de medición de radioactividad en heces y orina, du­
rante un mínimo de 150 horas, en un lapso de aproximadamente 10 
semanas y en el que se haya efectuado determinaciones en por lo 
menos 15 pacientes.



3.5.1.- DIAGNOSTICO DE ANEMIA PERNICIOSA Y ESTUDIO DE SINDROMES AFINES
El iróclico debe:
a) satisfacer la exigencia establecida en el punto a del artículo

3.4.2., y
b) haber realizado una práctica clínica activa en un programa médi­

co en el que se utilicen moléculas marcadas con radioisótopos
y en el que se incluyan tánicas de medición de radiactividad 
en sangre, orina y heces, durante un mínimo de 80 horas en un 
lapso no menor de 5 semanas y en el que se rayan efectuado deter­
minaciones en por lo menos 10 pacientes.

3.6.- USO DE HIERRO 55 y HIERRO 59
3.6.1.- ESTUDIOS SOBRE EL METABOLISMO DEL HIERRO

El médico debe:
a) satisfacer la exigencia establecida en el punto a del artículo

3.4.2., y
b) haber realizado una práctica clínica activa en un programa médi­

co en el que se utilice radioisótopos del hierro en el estudio 
del metabolismo de dicho elemento, durante un mínimo de 120 ho­
ras , en un lapso no menor de 8 semanas y en el que se hayan efec­
tuado determinaciones en por lo menos 10 pacientes.

3.7.- USO DE FLLOR 18, SODIO 22, SODIO 24, MAGNESIO 28, CLORO 36, POTASIO 42, BRO- 
r-D 86, y RLBIPIO 8lT ~ "
3.7.1.- DETERMINACION DE ESPACIOS DE DISTRIBUCION DE ELECTROLITOS INTERCAMr

BIÁBLES Y DE TÍEMOS DE CIÍCL1/OON
El médico debe:
a) estar especializado en medicinal interna o en alguna de las espe­

cialidades afines, de acuerdo a las normas establecidas por los 
respectivos organismos oficiales nacional o provinciales, o en 
su defecto haberse desempeñado en forma continua durante por lo 
menos tres años en un servicio oficial de las especialidades ci­
tadas, y

b) haber realizado una práctica clínica activa en un programa en 
un programa de estudios de medio interno en el que se utilice 
alguno de los radioisótopos mencionados, durante un minino de 
100 horas, en un lapso no menor de 6 semanas y en el que se ha­
yan efectuado determinaciones en por lo menos 10 pacientes.

c) Los médicos autorizados para el uso de alguno de los radioisóto-



pos mencionados en el título de este artículo pueden solicitar 
el permiso correspondiente para el uso de cualquiera de los o- 
tros, sin práctica adicional con éstos.

3.8.- USO DE CALCIO 45, CALCIO 47, y ESTRONCIO 85

3.8.1.- ESTUDIOS DEL METABOLISMO CALCICO
El médico debe:
a) estar especializado en n¡edicina interna, "nedio interno" o endo­

crinología, de acuerdo a las normas establecidas por los respec­
tivos organismos oficiales nacional y provinciales, o en su de­
fecto haberse desenseñado en forma continua durante por lo menos 
tres años en un servicio oficial de alguna de las especialidades 
citadas, y

b) haber realizado una práctica clínica activa en un pro-grama de 
estudios del metabolismo del calcio, durante un minino de 120 
horas, en un lapso no menor de 8 semanas y en el que se hayan 
efectuado determinaciones en no menos de 5 pacientes.

c) Los médicos autorizados para el uso de alguno de los radionucleí- 
dos mencionados en el'título de este artículo, pueden solicitar 
el permiso correspondiente para el uso de cualquiera de los otros, 
sin práctica adicional con éstos.

3.9.- USO DE TECNECIO 99 METAESTABLE (OBTENIDO A PARTIR DE COLU-NAS DE MOLI BUENO 99)
3.9.1.- ESTUDIOS DE LA I-UNCION TIROIDEA Y LOCALIZACIONES EN EL SISTEMA NER-

VIOSO
El médico debe:
a) cumplir con las exigencias establecidas en los puntos a y b del 

artículo 3.1.1., y
b) haber realizado una práctica clínica activa en un programa de 

trabajo en el que se utilice Tc99m durante un mínimo de 50 horas, 
en un lapso no menor de 3 semanas y en el que se haya efectuado 
determinaciones en no menos de 10 pacientes.

3.9.2.- ESTUDIOS ¡TEfDDTNAMICOS Y CENTELLEX)GRAFIAS UTILIZANDO M3LECULAS MAR-
CAPAS CON TC TÍ9m
El médico debe:
a) cujrplir con las exigencias establecidas en los puntos a y b del 

artículo 3.1.4., y
b) haber realizado una práctica clínica activa en un programa de 

trabajo en el que se utilicen moléculas marcadas con Te 99m du 
rante un mínimo de 50 horas, en un lapso no menor de 3 semanas 
y en el que se hayan efectuado determinaciones en no menos de 
10 pacientes.



3.10.1.- VALORACION DE ESPACIOS EE DISTRIBUCION Y ESTUDIOS CINETICOS
El medie» debe:
a) cuirplir con las exigencias establecidas en el punto a del ar­

tículo 3.7.1., y
b) haber realizado una práctica clínica activa en un programa de 

trabajo en el que se utilicen moléculas marcadas con alguno 
de los radioisótopos nencionados en el título de este artícu­
lo, durante un mínimo de 100 horas en un lapso de aproximada­
mente 6 semanas y en el que se hayan efectuado determinacio­
nes en no menos de 10 pacientes.

3.11.- USO DE f'EPCURIO 197 y 203 CCED WLECULA5 MARCADAS

3.11.1.- ESTUDICS PENALTIS Y LOC/JJZ ACIONES EN SISTEMA NERVIOSO
El médico dete:
a) cunplir con las exigencias establecidas en el punto a del ar­

tículo 3.1.4., y
b) haber participado en un programa módico que errplee moléculas

narcadas con Hg 197 o Hg 203, con una práctica de por lo trenos 
60 horas, en un lapso de aproximadamente 4 senanas, intervinien 
do activamente en el desarrollo e interpretación de estudios ~ 
en un mínimo de 20 pacientes.

c) Los módicos autorizados para el uso de moléculas marcadas con 
I 131, pueden solicitar el permiso correspondiente para el u~ 
so de nt>10culas marcadas con Ilg 197 y Hg 203 sin práctica adi­
cional con estos ísótepos.

3.12.- USO DE SKLENIO 75 COMO TOLfiCUIA MARCADA

3.12.1.- ESTUDIOS CENTETUDGFAFICCB DE PANCREAS Y PAPA'ITIOILKS
El módico dete:
a) cumplir con las exigencias establecidas en el punto a del ar­

tículo 3.1.4., y “
b) cumplir requisitos similares a los indicados en el punto b del 

artículo 3.11.1.
c) Los módicos autorizados para el uso de moléculas marcadas con 

I 131 pueden solicitar el permiso correspondiente para el uso 
de moléculas marcadas con Se 75, sin práctica adicional oon 
este isótopo.



3.13.1.- ESTUDIOS DEL APARATO CIRCULATORIO
El médico debe:
a) estar especializado en cardiología o medicina interna áe acuer­

do a las norrias establecidas por los respectivos organismos 
nacional o provinciales, o en su defecto, haberse desenpeñado 
en forma continua durante por lo menos tres años en un servi­
cio oficial de alguna de esas especialidades, y

b) haber realizado una práctica clínica activa por lo menos de 
300 horas, distribuidas aproximadamente en 20 semanas, en un 
programa médico en el que se emplee ICr 85 o Xe 133 para estu­
dios del aparato circulatorio en un mínimo de 20 pacientes.

3.1 4 USO DE OR3 198

3.14.1.- EN EORMA COLOIDAL PARA ESTUDIOS DIAGNOSTICOS POR GEOTKLLBOGR\EIA
El médico debe:
a) cumplir los requisitos establecidos en el punto a del artícu­

lo 3.1.4., y
b) cumplir requisitos similares a los indicados en el punto b del 

artículo 3.11.1
c) Los médicos autorizados para el uso de moléculas marcadas con

I 131 pueden solicitar permisos para el uso de Au 198 coloidal 
en estudios centelleográ f icos sin práctica adicional con este 
isótopo.

3.14.2.- EN I'ORMA COLOIDAL PAPA LA APLICACION INTRACAVITARTA EN EL TRATA-
MIEMJO re PÁCj EÑIÉS CAPCINOt' 1AÍT.)SOS
Ver artículo 3.15.-

3.15.- USO DE RADJOCDI OI DES (P 32, AU 198, Etc) EN APLICACIONES IOTPACAVITARIAS 
PAPA EL TPATAMIfiriD DE ‘PÁCUíbriKS 'Q\íCTNOf'imxXĵ
El médico debe:
a) estar especializado en radioterapia de acuerdo a las normas estableci­

das por los respectivos organismos nacional o provinciales o, en su de­
fecto;' haberse destrip «nado en forma oontínua durante j:x)r lo menos tres 
arios en un servicio oficial en el que se utilicen equipos convenciona­
les de radioterapia, unidades de telegnirniaterapia y/o fuentes corpuscu­
lares o selladas de material radiactivo.

b) haber participado activamente en un mínimo de 10 tratamientos moflíante 
la aplicación intracavitaria de P 32 o Au 198 en forma coloidal.



3.16.- USO EE FUENTES SELLADAS DE RADIO.226, COBALTO 60 Y CESIO 137 Y FUENTES COR­
PUSCULARES DE ORO 198,ITRIO ~90, IRIDIO 192, TANTALIO 182 y CIPO 51 ~

3.16.1.- APLICACIONES INTERSTICIALES, SUPERFICIALES E INTRACAVITARIAS
El médico debe:
a) cunplir con los requisitos establecidos en el punto a del ar­

tículo 3.15.
b) haber participado activamente en un mínimo de 30 tratamientos 

mediante la aplicación de alguno de los tipos de fuentes mencio 
nadas en el título del presente artículo, y

c)_ para el caso de aplicaciones intersticiales estereotípicas con 
la finalidad de lisis cerebral los requisitos establecidos en 
el inciso a) de este artículo deben ser interpretados cano re­
ferido a la especialidad "neurocirugía".

3.17.- USO DE EQUIPOS DE TELEG7MWTERAPIA
El médico debe:
a) estar especializado en radioterapia de acuerdo a las normas estableci­

das por los respectivos organismos nacional o provinciales o, en su de­
fecto, haljerse desempeñado en forma continua durante por lo menos tres 
años en un servicio oficial de la especialidad.

b) haber participado activamente en el tratamiento de un mínimo de 50 pa­
cientes .

3.18.- USO DE APLICADORES DE RADIACION BETA

3.18.1.- TRATAMIENTO DE LESIONES SUPERFICIALES DE PIEL U OCULARES 
El médico dele:
a) cumplir lo establecido en el punto a del artículo 3.17.-
b) haber participado activamente en el tratamiento de lesiones 

superficiales con radiación beta o rayos X blandos en un mí­
nimo de 20 pacientes.

3.19.- USOS EXPERE-U’INTALES O NO COMUNES DE RADIO ISOTOPOS EN SERES HUMANOS

3.19.1.- El empleo experimental de radioisótopos en seres humanos, ya sea 
con fines de investigación, diagnóstico o terapéutica, queda li­
mitado a médicos ron gran experiencia en el empleo de radioisóto­
pos en terapéutica y diagnóstico, y para progranas desarrollados 
en entidades asistenciales.



Las solicitudes que propongan el empleo de radioisótopos con ca­
rácter experimental deben ir acompañadas de una propuesta detalla­
da describiendo el propósito del estudio, fundamentos de la dosis 
y cualquier material bibliográfico referente a estudios similares. 
Este tipo de experimentos debe ser precedido por investigación 
sobre animales que haya probado la asimilación, distribución, lo­
calización selectiva y excreción del material radiactivo o sus 
derivados, en forma tal que permita su aplicación con respecto 
al hcmbre a los efectos de la dosificación. Estos datos sobre a~ 
nimales deben adjuntarse a la solicitud.
El empleo de radioisótopos para fines experimentales en normales 
quedará sujeto a las siguientes condiciones;
a) Las dosis trazadoras administradas no excederán el máximo per­

misible de incorporación anual para el material radiactivo en 
cuestión establecida en las Normas Básicas de Seguridad. La 
dosis debe mantenerse lo más baja posible en todos los casos.

b) Los voluntarios deberán conocer el propósito del estudio y los 
efectos de la radiación.

c) Deberá evitarse la posibilidad de que los voluntarios estén 
expuestos a recibir considerables dosis de radiación adiciona­
les o sean utilizados en vina larga serie de estudios.

d) Normalmente será excluido el uso experimental en criaturas o 
mujeres embarazadas, salvo que - por su motivo intrínseco - 
el estudio requiera tal tipo de pacientes,

3,19.2.- La experiencia determinará cuándo el uso de un determinado radio­
isótopo no es ya experimental sino de práctica rutinaria. En ese 
caso, el. Consejo Asesor en Aplicación de Radioisótopos se encuen­
tra facultado para establecer los requisitas aconsejables sobre 
el mínimo de experiencia clínica necesaria para el empleo del ra- 
dicnucleído en cuestión, tomando a too base las fijadas por las 
presentes normas para otros de uso áimilar o semejante.


