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EMPLEO TERAPEUTICO DE LAS RADIACIONES IONIZANTES

Arturo Valencia Serna, M. D.*

El uso de la radioactividad iniciado a fines del siglo pasado,
ha continuado en aumento constante en diversas actividades
y su importancia ha llegado a tal punto especialmente en los
tltimos afios a raiz de la desintegracién del 4tomo, que ha
dividido el tiempo en anterior y posterior a la era atdmica.
Muy poco tiempo después de su descubrimiento, se co-
menzd a emplear en medicina y hoy constituye el principal
de los usos pacificos que se le dan contribuyendo podero-
samente a su progreso en el campo de la investigacidn,
diagnostico y terapia. Es légico por lo tanto que todos los
médicos tengan interés en el conocimiento de las radiacio-
nes y no sblo los especialistas que trabajan con ellas.

HISTORIA

Los acontecimientos fundamentales en su conocimiento
pueden sintetizarse asi:

En 1895 Roentgen descubre en Alemania los rayos X. Un
afio més tarde Henry Becquerel en Francia descubre algunos
materiales radiactivos entre ellos el Uranio. Los esposos
Curie se dedican a trabajar con esta sustancia y aislan el
Polonio y el Radio. En 1919 Rutherford al producir por
primera vez la desintegracion partiendo del Nitrégeno, da
estimulo a numerosos experimentos que condujeron a la
produccién en 1934 de compuestos radioactivos artificiales
cuando los esposos Joliot-Curie consigen un isétopo radio-
activo del foésforo a partir de bombardeos del aluminio con
particulas alfa.

En 1942 el italiano Enrico Fermi trabajando en un
reactor nuclear en Chicago, logra producir la primera reac-

cién nuclear en cadena es decir lograr que al desintegrarse
los 4tomos, las particulas de ellos hagan reaccionar y desin-
tegrar a otros dtomos. En 1945 se produce la explosién de
las bombas atdmicas en Hiroshima y Nagasaki por medio
de una reaccién en cadena no controlada. En 1946 se dis-
pone de algunos isbtopos radioactivos artificiales.  para
uso médico producidos en el laboratorio en Oak Ridge.

En 1951 comienza a funcionar en Canadi la primera Uni-
dad de teleterapia que usa como fuente un isétopo radio-
activo: el 60 Cobalto.

RADIOACTIVIDAD NATURAL Y ARTIFICIAL

El nicleo de la mayorfa de los elementos de la natyraleza,
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es estable y en éstos se nota que las particulas que lo for-
man es decir los protones y los neutrones, estdn o en pro-
porcién igual o hay sélo ligero aumento del niimero de unos
sobre los otros. En los cuerpos que se desintegran natural-
mente, se observa que esta proporcién se ha roto general-
mente a favor de los neutrones. Parece ser que este desequi-
librio haga inestable al niicleo el cual busca su estabilidad
emitiendo particulas llamadas alfa vy beta y emitiendo al
mismo tiempo otro tipo de radiacién llamada gamma. Al
emitir particulas, la especificidad de cada elemento la cual
estd dada por el nlimero de protones, cambia viniendo a
constituir otro clemento con menor niimero de particulas.
En esta forma un metal como el Radio se va desintegrando
pasando en .este proceso por la formacién de varios com-
puestos radioactivos hasta llegar al final a formar un ele-
mento estable que es el Plomo.

Media Vida

En este proceso de la desintegracion el cual no puede ser
detenido por ninguna fuerza natural o artificial, una canti-
dad constante de dtomos se desintegran en un tiempo dado.
Esta constante es distinta para cada elemento radioactivo.
Para los cdlculos se emplea la llamada media vida o sea el
tiempo necesario para que la mitad de los 4tomos de deter-
minada sustancia sufran transmutacién. La media vida de
los distintos elementos radioactivos sean naturales o artifi-
ciales, va desde segundos a miles de afios. Asi el 131 yodo
la tiene de 8,1 dfas y el 226 Radio de 1620 afios. En la
prictica aunque no sea exactamente matemitica, se consi-
dera que la desintegracion completa de un determinado
material radioactivo, es el equivalente a 10 medias vidas.
En esta forma el 131 yodo se transmutari totalmente en
81 dfas y en cambio el Radio necesitard 16.200 afios para
hacerlo. Sin usar férmulas complicadas, en esta forma po-
demos conocer el tiempo en que se termina la radioactivi-
dad de un compuesto determinado.

Los elementos radioactivos naturales, generalmente, tienen
un peso atomico superior a 209 o un nimero atémico ma-
yor a 83.

Los elementos radioactivos artificiales, son producidos a
partir de los estables introduciendo en el nticleo de ellos
una cantidad adicional de neutrones por medio de bom-
bardeo con neutrones producidos por desintegracién de



otros iatomos en un reactor nuclear.

Isotopos Radioactivos

Ya sabemos que el nicleo de los dtomos estd compuesto
por protones y neutrones los cuales pesan aproximada-
mente lo mismo. El nimero de protones determina el
nimero atémico y la suma de los protones y neutrones el
peso atéomico.

Para cada elemento, el nlimero de protones es constante v
le da la especificidad a éste. En cambio el nimero de
neutrones puede ser variable. Se llama isétopos a 4tomos
que el mismo nimero de protones pero diferente ntimero
de neutrones.

Los isétopos radioactivos son ademds inestables porque se
ha desequilibrado del nficleo con la introduccién de uno o
varios neutrones.

TIPOS DE RADIACICNES IONIZANTES

Aungque hay otros tipos de radiaciones usados en medicina,
las mas importantes de conocer son 5 tipos a saber: alfa,
beta, neutrones, gamma y rayos x. Como se verd mis
adelante, unas son particulas materiales y otras ondas elec-
tromagnéticas.

Rayos Alfa

Estdn compuestos por 2 protones y 2 neutrones. Tienen un
peso grande por sus 4 partfculas y una carga eléctrica
positiva debida a los protones. Son de muy poco uso en
medicina ya que su capacidad de penetracién es muy escaso
siendo determinadas en las capas mds externas de la piel.
Se emiten en la desintegracién de elementos radioactivos
especialmente el Radio y el Polonio.

Rayos Beta

Estdin compuestos también de una partfcula muchd més
pequefia que la de los rayos alfa ya que es un electrdn
cargado negativamente. Se produce en la desintegracién
atébmica. Hay que tener en cuenta que es un electron que
no viene de la 6rbita del itomo sino del nficieo por un
tipo especial de desintegracién en que un neutrdn se.con-
vierte en un protdn y un rayo beta. Son de mucho uso en
medicina como veremos mis adelante. Tienen una energia
variable pero como promedio son capaces de penectrar me-
dio centimetro en los tejidos.

Neutrones
Son particulas neutras que se encuentran en el nicleo v

que se liberan cuando hay fisién nuclear. No se producen
en la desintegracién natural de los elementos sino en los
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reactores nucleares. Se ha empezado a usar experimental-
mente en terapia del cincer. Son de gran poder de penetra-
cién al niicleo de los 4tomos, pueden llegar a formar radio-
isbtopos en el organismo a partir de los elementos natu-
rales que se encuentran en éste. Debido a esta cualidad, se
busca utilizarla en forma practica.

Rayos Gamma

Son ondas electromagnéticas lo mismo que los rayos X. Se
diferencian sélo en el origen ya que los gamma son produ-
cidos en la desintegraciédn de elementos radioactivos natura-
les o artificiales. La energfa de ellos es variable y se mide
electrébn voltios (eV). La misma medida se usa para los
rayos X. Esta medida se explica asi: si un electrén fuera
acelerado por la diferencia de potencial de 1 voltio, se
tendrfa 1 eV. En esta forma podemos comparar las distintas
energias de los rayos X y de los rayos gamma. Ejemplo: un
equipo de rayos X corriente producc radiacioncs entre
100.000 y 250.000 ¢V aproximadamente. La energia de la
gamma producida por el 137 Cesium es de 663.000 eV.
El 60 Cobalto emite dos tipos de radiaciones que en pro-
medio dan 1.250.000 ¢V, La energia de la gamma emitida
por el Radio similar a la del 60 Cobalto.

Rayos X

Son como los anteriores, ondas electromagnéticas. Para
una mejor comprension en la produccidén de ellos se debe
tener en cuenta que estos son como todas las ondas elec-
magnéticas una manifestacién de energfa (energia radian-
te).

Cuando una corriente de electrones a gran velocidad golpea
una sustancia, se producen rayos X. Es una transforma-
cidn de energfa mecdnica en energfa radiante. Un ejemplo
claro de una transformacién similar, lo tenemos cuando
golpeamos con una piedra un muro: la energia mecédnica
que lleva la piedra, se transforma en ondas sonoras (tam-
bién electromagnéticas) y oimos el ruido.

La produccién se hace en un tubo de vidrio al vacio para
que los electrones no tengan roce y puedan adquirir gran
velocidad. Estos se producen por calentamiento de un fila-
mento de tungsteno en el citodo {polo negativo) y son
lanzados contra el 4node (polo positivo) por una diferen-
cia de potencial que puede ser variable. Al golpear el metal
del 4nodo, la energfa cinética que llevan los electrones, se
transforma en energia radiante y energfa calérica. El meca-
nismo intimo de esta transformacién, es tema para espe-
cialistas.

La energfa de un haz de rayos X depende en gran parte
del voltaje que se le aplica al tubo siendo los mds usados
entre 100.000 y 250.000 voltios. Dentro de este margen
fluctfian la mayoria de los usados en tratamiento de céncer.
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Sin embargo hay un tipo de equipos como el acelerador
lineal y el betatrén que dan un tipo de energfa muy alta.
El costo de ellos o mismo las instalaciones es tan alto que
solo funcionan en unos pocos sitios.

EMPLEO DE LAS RADIACIONES EN DIAGNOSTICOr
Y TERAPIA.

Su uso en diagndstico es demasiado conocido y esti basado
en el principio que tienen los rayos X de sensibilizar una
pantalla fluorescente para hacer fluoroscopia o material-
fotografico para hacer radiograffas.

Uso de Radioisotopos Tomados o Inyectados

Se usan especialmente en el diagnéstico de algunas enfer-
medades lo mismo que para averiguar el estado de fun-
cionamiento de algunos sistemas como el circulatorio.
Ademds en el tratamiento de varias enfermedades. Las
radiaciones beta que emiten, son {tiles en el tratamiento y
en cambio las radiaciones gamma lo son en el diagnéstico.
Esto se explica por el poco poder de penetracién de los
rayos beta ya que por lo tanto tienen que actuar a corta
distancia (poder de penetracién de 0,5 cm). De alli que la
mayorfa de los radioisétopos usados por estas vias son
grandes emisores beta. Para el diagndstico, los rayos emiti-
dos dentro del organismo tienen que salir a impresionar los
artefactos usados con este fin y por lo tanto tienen que ser
gamma por su gran poder de penetracién. Esta radiacién es
absorbida por el cristal especial que produce luz visible o
centelleo el cual por diversos mecanismos se transforma
en pulsos eléctricos que pueden ser contados o impresionar
placas fotogrificas para ver la forma y el tamafo de los
6rganos (gammagrafia). Algunos ejemplos explican bien
su empleo.

En Tiroides »

Se emplea especialmente el 131 Yodo. Como este 6rgano
metaboliza especificamente el yodo, se va a marcar una
gran cantidad de moléculas de tiroxina producidas por él.
Con un detector puesto sobre el tiroides, se mide la canti-
dad absorbida por el érgano y en esta forma se deduce si
hay una hiper o hipofunciéh o si esti normal. Al mismo
tiempo se puede tomar una gammagrafia o sea una especie
de radiografia que muestra bien el tamaiio, demarcacién y
distribucion del material dentro del organo.

En casos de diagnéstico las cantidades usadas son muy
pequefias. Cuando hay necesidad de hacer tratamientos ya
sea en hipertiroidismo o en cdncer de tiroides, las cantida-
des necesarias son grandes.

Determinaciéon del Volumen Sanguineo
Un volumen de liquido determinado en que estd diluida la
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sustancia radioactiva, se inyecta en la sangre. Después de
un rato se saca otra muestra y se mide la radioactividad de
ella. De la comparacién entre la radioactividad de la mues-
tra inyectada y de la que se extrae después de haberse dilui-
do en la sangre de todo el organismo, se calcula el volumen
de sangre de la persona examinada.

Velocidad Circulatoria

Se inyecta en un miembro el elemento radioactivo. Se pone
antes un detector de radiacidén en el corazdén. Se cuenta el
tiempo transcurrido para legar a éste. La radiacién utiliza-
da en este caso como es 16gico debe ser gamma ya que se
necesita atravesar el organismo para poder ser medida.

APLICACIONES EN RADIOTERAPIA

Aunque hay muy pocas enfermedades benignas que se
tratan con radioterapia, la utilidad fundamental de las ra-
diaciones en este campo es el cdncer. Se utilizan hoy en
dfa especialmente las radiaciones Beta, Gamma y Rayos X.

Se puede hacer la radiacién al paciente teniendo la fuente
productora a distancia (teleterapia); en contacto con la
piel (moldes); dentro de una cavidad natural (aplicacién
intracavitaria); introducida en los tejidos (implante). -

Utilizacién de los Rayos Beta

El material més usado es el 90 Estroncio que tiene una
vida media de 28 afios. Este va dentro de un recipiente
cerrado y por el extremo en, donde sé pone en contacto
con el paciente, tiene una limina muy delgada de metal
inoxidable generalmente de oro. La emisién de Beta es de
9895 v 29, corresponde a gamma. Se utiliza para el

tratamiento de la enfermedad de Bowen o en carcinomas
muy superficiales de la conjuntiva. Sin embargo su mis

grande utilidad estd en el tratamiento postoperatorio del
Pterigio y también vascularizaciones de la conjuntiva o de
la cérnea. Al no irradiar sino superficialmente por su poco
poder de penetracién, no se lesionan los tejidos profundos.
Antes de su aplicaciéon se usaban rayos X de poca penetra-
cién los cuales daban complicaciones frecuentes especial-
mente catarata.

Moldes

Se utilizaron mucho hace varios afios. Se hace un molde
de la piel o mucosa en donde estd la lesidén y dentro de
este molde se ponen materiales radioactivos generalmente
agujas o cépsulas de radium las cuales se pueden poner por
el tiempo total o algunas horas al dfa.

Hoy generalmente se trata con teleterapia este tipo de
lesiones.

Implantes

Se hacen con agujas o semillas. Las agujas estin compues-



tas de una lamina externa muy delgada de platino o de oro
dentro de la cual va completamente aislado el material
radioacetivo. El material radioactivo més usado es Radio,
137 Cesium 6 60 Cobalto. Todos ellos emisores de radia-
cibn gamma.

El metal filtra las radiaciones alfa y beta. Las semillas son
esferas redondas muy pequefias de acero inoxidable dentro
de las cuales va sellado el material radioactivo.

En general las semillas se dejan permanentemente y cuando
esto se va a hacer, hay que calcular que todo el material
radioactivo se haya transmutado al dar dosis deseada. Las
agujas se extraen después de dar la dosis que se desee. Las
semillas se introducen dentro de los tejidos con pistolas a
las cuales se puede graduar la potencia para que penetre a
la profundidad deseada. También se pueden extraer las
semillas cuando se colocan en conductores plasticos huecos.

El implante es el tratamiento ideal de lesiones cancerosas
pero solo puede ser usado en lesiones pequenas donde no
haya todavia invasién linfitica abundante. Ademis en lesio-
nes que después de tratadas con teleterapia, se hayan redu-
cido considerablemente de tamafio.

Como es 1bgico, los implantes con semillas cuando se van
a dejar permanentemente, necesitan un material radioactivo
de vida muy corta por lo cual es dificil de aplicar cuando
se esté lejos de centros productores de radioisétopos.

Aplicaciones Intracavitarias

Las mas usadas son en cdncer de cervix pero se usan tam-
bién en: nasofaringe, fosas nasales, 6rbita después de exan-
teraciones. En céncer de cervix se pone un aplicador en la
cavidad uterina después de dilatar el cervix y otro en*la
vagina. El material mds usado es el Radio, el 137 Cestum y
el 60 Cobalto.

El material va en cipsulas similares a las agujas. El oro o el
platino que recubre el material, tiene un espesor general-
mente de 1 mm. Como en los implantes, la ventaja es que
pueden darse grandes dosis a sitios pequefios. Generalmente
se usa como complemento es decir primero se da radiotera-

pia externa y luego se complementa la radiacién con una
aplicacién.

TELETERAPIA O RADIOTERAPIA EXTERNA

k

En este caso las radiaciones van hacia el paciente desde
afuera a distancias variables. Comentaremos aqui las mis
usadas que son los rayos X y las radiaciones gamma emiti-
das por el 60 Cobalto y el 137 Cesium. En algunos departa-
mentos de radioterapia, se usan como vimos ya, neutrones
pero sdlo en forma experimental y con costos exorbitantes
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que lo hacen impracticable en la mayorifa de los departa-
mentos y que por lo tanto no legaria a generalizarse. El
empleo de electrones en este tipo de terapia (tele) también
se hace en algunos departamentos. Estd limitado sblo a
lesiones de piel y a un costo muy grande.

Teleterapia con Rayos X

Hay que tener en cuenta que el haz de los rayos X no es
homogéneo ya que en él van rayos de distintas longitudes
de onda. Los de ondas mds cortas son més energéticos y por
lo tanto penetran més en los tejidos. También hay que tener
én cuenta que a mayor voltaje mayor energia de los rayos.

Generalmente se usan en rayos X voltajes entre los 100.000
y 250.000 voltios. Si queremos usarlos para tratamientos
en piel o a poca profundidad, ponemos voltajes bajos y si
queremos tratar lesiones situadas profundamente, ponemos
voltajes més altos. Al mismo tiempo nos valemos de los
filtros. Cuando la lesién estd en profundidad, ponemos 13-
minas de distintos metales y distinto espesor para que lo
atraviese el haz de radiacién. As{ las radiaciones que sblo
van a penetrar a corta distancia, son indeseables en trata-
miento de lesiones profundas y las filtramos. En cambio
las lesiones superficiales interesan este tipo de radiacién
més que las més penetrantes y no se pone filtro o se usa
uno de poco espesor.

Teleterapia con 60 Cobalto o 137 Cesium

Estos emiten radiacién gamma que se puede considerar
homogénea ya que sdlo tienen un tipo de radiacién o dos
que son similares. Por ser muy energéticas, sélo se emplean
para lesiones profundas y no hay necesidad de usar filtros.

COMPARACION ENTRE TELE RAYOS X Y COBALTO
A.  Penetracién

Por la mayor energia de la gamma del cobalto, la
penetracibn es mds eficaz y por lo tanto da un
mejor rendimiento en profundidad. As{ para un
campo de 10 x 10 cm por debajo de la piel, tendre-
mos un rendimiento con cobalto de 50°/o si la dis-
tancia fuente piel es de 50 cm. o sea que la mitad de
las radiaciones llegan a donde estd el tumor y la otra
mitad se ha absorbido en los tejidos.

En las mismas circunstancias y con mejor radiacién

que podemos obtener en un equipo de rayos X, sélo
tendremos un 379/ de rendimiento.

B. Proteccion de Piel

También por la mayor energia del Cobalto, las radia-
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ciones atraviesan mds ficilmente la piel encontran-
dose con éste la dosis mayor a 0.5 cm. por debajo
de ella. En cambio con rayos X, la dosis maxima siem-
pre estd en la piel.

C. Tolerancia General

Para dar una misma dosis en profundidad, hay que
dar una dosis menor con el cobalto por el mejor
rendimiento. Esta dosis total o dosis integral por lo
tanto es menor y las molestias de radiacién mis
pocas.

D.  Proteccién de Hueso

Con cobalto los tejidos blandos como los huesos
absorben igual cantidad de radiacién. Los rayos X
por su menor energia, son absorbidos un 15°/o mds
por los huesos que por los tejidos blandos. Hay por
este hecho mds probabilidades de radionecrosis.

E. Penunbra

Conviene que la fuente productora de rayos sea
pequena. El ideal es que sea un punto ya que si la
fuente tiene un didmetro muy grande, el haz de radia-
cién no tiene l{mites precisos. En cobalto el didmetro
de las fuentes fluctia entre 1.0 y 2.5 cm. de didmetro.
En este aspecto los rayos X tienen ventaja sobre el
cobalto.

F. Costo

Siendo la media vida de cobalto de 5.2 afios, a los
52 afos se¢ habrin transmutado todos sus 4tomos
transforméndose en niquel. Sin embargo hay que
tener en cuenta que a los 5 afios dard la mitad de la
radiacién original y a los 10 la cuarta parte. En
-general para tener un rendimiento aceptable la fuente
s¢ debe cambiar en un término aproximado de 8
afios. Este costo de fuentes adicionales, se cormpensa
por el menor costo de sostenimiento ya que los dafios
que se presentan son muy pocos y de escaso valor.

El otro costo también mayor que en rayos X es en la
construccién ya que la proteccién tiene que ser ma-
yor en el cobalto. En este caso las paredes necesitan
un espesor aproximado de 80 cm. de concreto.

COMPARACION ENTRE EL 60 COBALTO Y EL 137
CESIUM.

Se usan para teleterapia también equipos de Cesium. La

Gnica ventaja sobre el cobalto es la media vida de 30 afios.

Sin embargo emite una gamma que aunque es de mucha

. ; . .
mas energia que los rayos X, es muy inferior a la del
cobalto Sin embargo su principal desventaja es su menor
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actividad especifica por lo cual las fuentes tienen un mayor
didmetro y dan mucha penunbra.

Es necesario explicar lo de la actividad especifica para
comprendcrlo. Esta es la relacién entre ¢l nmero de 4to-
mos radioactivos y el niimero total de itomos de la sus-
tancia considerada.

COMPARACION DEL RADIO CON EL COBALTO Y
EL CESIUM.

El radio se comenzd a usar con gran éxito poco después
de su descubrimiento en aplicaciones e implantes. En forma
muy restringida se usé también en teleterapia debido al
¢horme costo que ello significa. Este costo mucho mayor
si se usa en teleterapia, se puede comprender teniendo en
cuenta la ley del cuadrado de la distancia o sea que la radia-
cibn varia en relacién inversa al cuadrado de la distancia. El
radio no salfa muy costoso usindolo en contacto con los
tejidos pero para que llegue una cantidad grande a una
distancia de 50 a 60 cm. se necesita una gran cantidad.
Esto fue posible sélo después de conseguir artificialmente
el 60 Cobalto y el 137 Cesium que se puede conseguir en
un reactor en forma barata y sobre todo que tienen una
actividad especifica muy superior al Radio.

El Radio va siendo desplazado ripidamente también por el
Cesio para implantes y aplicaciones debido a su mayor
seguridad en el uso. Como sabemos el Radio es una sal
muy activa y para el manejo debe estar aislada en agujas o
cdpsulas de oro o platino. Por manejo poco cuidadoso
pueden lesionarse las laminas de estos metales v quedar
el Radio libre que puede contaminar personas, utensilios o
edificios. Estos inconvenientes no los tiene el Cesio.

El Cobalto se usa también para este fin sin los peligros de
radio pero no es muy apetecido por su vida corta.
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