Re\nsta Internamonal em A U L P
ngua Portu guesa
tanguage EX UNITATE VIS

Universidades de Lingua Portuguesa

Inteman nal Journal in Portugue:

Revista Internacional em Lingua Portuguesa

ISSN: 2182-4452 (impresso) / ISSN: 2184-2043 (eletrdnico)
2018, 34, Ciéncias Médicas e da Vida, Paginas 137-147
Data rececdo: 12/06/2017 / Data aprovagio: 31/07/2017
DOI: 10.31492/2184-2043.RILP2018.34/pp.137-147

A Radiag¢ao: M3 ou Boa

Francisco Caramelo?’

Ana Margarida Abrantes?
Ana Salomé Pires?

Maria Filomena Botelho!

YInstituto de Biofisica da Faculdade de Medicina da Universidade de Coimbra, Portugal. Email:
fcaramelo@fmed.uc.pt; mabrantes@fmed.uc.pt; a.salome.pires@gmail.com; mfbotelho@fmed.uc.pt

Resumo

A radiacdo electromagnética é amplamente usada na medicina quer para diagdstico quer para terapéutica. A
utilizacdo em terapéutica pressupGe a existéncia de efeitos bioldgicos nocivos os quais sdo criteriosamente
selecionados para causar dano onde é necessario (e.g. células cancerigenas) e proteger o restante organismo. Em
diagndstico o possivel dano causado pela radiagdo é minimizado podendo ser usada em seguranga quer para os
doentes quer para os profissionais de saude. Tendo em conta esta dicotomia do bem e do mal apresentam-se as
principais caracteristicas da radiagdo e o seu uso na clinica.

Palavras-chave: aplicagdes da radiagdo em medicina; efeito bioldgico; radiacdo electromagnética.

Abstract

Electromagnetic radiation is widely used in medicine for both diagnosis and therapy. Its use in therapy assumes the
existence of deleterious biological effects which are carefully selected to cause damage where it is necessary (e.g.
cancer cells) and to protect the remaining organism. In diagnosis the possible damage caused by radiation is
minimized and can be safely used for both patients and health professionals. Taking into account this dichotomy of
good and evil the main characteristics of radiation and its use in the clinic are presented.

Keywords: biological effect; Electromagnetic radiation; radiation applications in medicine.

1. Introdugao

A palavra “radiagdo” suscita no publico em geral um sentimento de apreensdo e preocupagdo porque surge
demasiadas vezes associada a efeitos nefastos. Sdo exemplos gritantes desta associagdo acontecimentos recentes
como o de Fukushima, ou outros mais longinquos, como Chernobyl ou mesmo Hiroshima e Nagasaki. E certo que em
todos estes acontecimento a palavra “nuclear” também é referida podendo suscitar verdadeiro panico. Existem
ainda outras relagbes frequentemente abordadas como os efeitos deletérios na saude por parte da radiagdo
electromagnética dos telemdveis, das antenas, dos fornos de micro-ondas e de muita da parafernadlia electrénica
que nos rodeia. Também é certo que todos os cuidados com a exposicdo solar sdo poucos pois a radiacdo
ultravioleta aumenta o risco da pele, em especial o melanoma. Este é um dos aspectos da radiagdo, mas ndo é o
Unico e o seu conhecimento aprofundado permite a sua utilizagdo com propdsitos positivos diminuindo riscos e
maximizando beneficios. E isso que tem sido feito na area da saude, desde ha muitos anos, sendo a radiacdo
amplamente usada na pratica clinica tanto na area do diagndstico como da terapéutica. Actualmente, existe um
conhecimento alargado dos efeitos bioldgicos da radiagdo ionizante e da radiagdo nao ionizante, mas ainda existem
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pontos menos claros que tém movido diversos grupos de investiga¢cdo no sentido de melhorar a nossa compreensao
global sobre o fenémeno.

No texto seguinte procura-se esclarecer determinados aspectos da radiagdo abordando-se as suas utilizagées mais
frequentes na medicina. Ndo é possivel descrever a imensiddo de aplicagbes que a radiagdo tem no mundo da
medicina nem mesmo explorar as mais importantes com igual profundidade. Por esta razao, apresentam-se apenas
algumas das técnicas mais conhecidas analisando-se com maior profundidade aquelas que maior impacto tém tido e
as de, eventualmente, maior risco.

O fendmeno luminoso sempre intrigou a humanidade, desde logo pela capacidade de percepcionar o mundo que
nos rodeia pela visdo. Ao longo da histdria, diversas teorias foram sendo avancadas para explicar a luz e as suas
manifestacGes destacando-se duas abordagens distintas: a teoria corpuscular proposta por Newton (1643-1727) e a
teoria ondulatdria proposta por Huygens (1629-1695). Segundo a teoria de Newton a luz seria composta por
pequenas particulas o que permitia explicar alguns fendmenos como a reflexdo e a refragdo da luz, no entanto,
lidava mal com a interferéncia da luz que seria melhor explicada pela teoria ondulatéria. O conceito de onda
associado a luz foi extendido para a radiagdo infravermelha quando em 1800 Herschel (1738-1822) ao estudar a
temperatura das diversas cores, dispersas por um prisma, notou que a temperatura era maxima numa zona além do
vermelho. Herschel teorizou que a temperatura era alterada por efeito de raios calorificos que ndo eram visiveis.
Mais tarde, Ritter (1776-1810) verificou efeitos sobre reac¢Ges quimicas no outro extremo do espectro visivel.
Notou que determinadas reac¢des quimicas eram influenciadas por luz violeta e também por uma zona do espectro
que ficava para la do violeta denominada mais tarde por ultravioleta.

Em 1845, Maxwell (1831-1879) resumiu numa Unica teoria, com um conjunto de 4 equagdes, o conhecimento
experimental no campo da electricidade e do magnetismo adquirido por cientistas como Volta (1745-1827), Ampére
(1775-1836), Oersted (1777-1851), Ohm (1789-1854) e Faraday (1791-1867), entre outros. Uma das consequéncias
destas equagOes é a relacdo entre o campo magnético e o campo eléctrico e outra é o aparecimento da forma
classica de uma onda descrita por uma equacdo diferencial de segunda ordem. Por outro lado, a velocidade de
propagacdo desta onda, determinada teoricamente a partir de constantes do espaco, como a permitividade eléctrica
e a permeabilidade magnética, tem um valor muito proximo da velocidade da luz medida experimentalmente. Esta
constatacdo levou Maxwell a afirmar que exitia uma forte razdo para acreditar que a luz e outras manifestagGes
radiantes deveriam também ser uma perturbacdo electromagnética governada pelas mesmas equagdes. E desta
forma que actualmente se entende a luz, em particular, e a radiagdo em geral. Ou seja, a radia¢do é tida como uma
onda composta por um campo eléctrico e um campo magnético varidveis e perpendiculares entre si, denominando-
se simplesmente por onda electromagnética (Fig. 1).

Note-se que as equacbes de Maxwell ndo limitam o comprimento de onda ou a frequéncia das ondas
electromagnéticas admitindo, portanto, a existéncia de diferentes tipos de onda variando entre si segundo estas
caracteristicas. Por conseguinte, é usual apresentar a radiagdo electromagnética num grafico segundo a frequéncia,
o comprimento de onda ou a energia da radiacdo. Este grafico é conhecido por espectro electromagnético e
apresenta zonas com denominagdes proprias (Fig 2).

Fig. 1. Esquema de uma onda electromagnética

Revista Internacional em Lingua Portuguesa, 2018, N234, Ciéncias Médicas e da Vida, pp. 137-147 2



Re\nsta Internamonal em Al ||_ I:)
Lingua Portuguesa
International Journal in Portuguese Language EX U N ITAT E V |S

Universidades de Lingua Portuguesa

Tpo de radiegio Radio Mcroondss Infravermeito  Visivel Wirsviciets  Rsios X Raos gama

== W ? & 4 & @

edifices humanos borboletas  poria de agubha profozoaros molecuas  atomos nucleo atdmico

Fig. 2. Espectro de radiagdo electromagnética. (Modificado a partir de
https://pt.wikipedia.org/wiki/Espectro_eletromagn%C3%A9tico)

As bandas tém fronteiras difusas e a sua origem estd associada a interagdo com a matéria. As bandas geralmente
descritas s3o as ondas de radio, microondas, infravermelho, visivel, ultravioleta, radiagdo X e radiacdo gama. E
importante referir que a nomenclatura fotdes X significa que os mesmos tém origem em processos energéticos da
nuvem electrénica enquanto que fotdes gama é referente a processos ocorridos no nucleo. Geralmente a energia
dos fotGes X é menor do que a dos fotdes gama, mas pode haver casos em que ndo seja assim. A divisdo no espectro
electromegnético tem por base o caso mais geral, sendo importante enfatizar que as fronteiras entre as bandas sdo
difusas.

A banda correspondente as ondas de radio compreende comprimentos de onda desde as centenas de metros até
aproximadamente um metro. Este tipo de radiagdo é usada predominantemente para comunicagdo: televisao, radio,
telemével e redes sem-fio. No campo médico a radiofrequéncia é usada na ressonancia magnética e em dispositivos
de ablagdo térmica. A ressonancia magnética (Fig. 4) é uma técnica de imagem utilizada na medicina para obter
imagens em varios planos de diferentes partes do corpo. Utilizando ondas de radiofrequéncia num forte campo
magnético, apresenta-se como uma metodologia de imagem com efeitos bioldgicos minimos.

400 nm 710 nm

ve=3x 0t 10° w® 1w w? ® ¥ Sie” 1w* " ¢!
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Fig. 3 . Bandas do espectro de radiagdo electromagnética.
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Fig. 4. a) scanner de ressondncia magnética. b) exemplo de imagens obtidas por ressonancia magnética.

A ressonancia magnética é uma técnica imagioldgica muito versatil permitindo a obtencdo de imagens
tridimensionais que podem ser estruturais ou funcionais. Uma vez que a ressonancia magnética permite o uso de
diferentes protocolos é possivel obter diferentes tipos de imagens estruturais com informagdo clinica diferente.
Além disso, possibilita a aquisicdo de imagens funcionais com ou sem agentes de contraste.

Na sua maioria os efeitos bioldgicos reportados dizem respeito ao movimento de alguns objetos constituidos por
elementos ferromagnéticos e que sdo constituintes de implantes. Para além disso o aumento da temperatura é um
dos efeitos a considerar tendo em conta a indugdo de correntes elétricas.

O comprimento de onda das microondas varia aproximadamente entre o metro e o milimetro. As suas aplicacGes
mais conhecidas sdo o radar e os fornos de microondas para aquecimento de alimentos. Na medicina, as microondas
sdo usadas nalguns instrumentos de ablagdo de tecido que operam em comprimentos de onda entre as ondas de
radio e as microondas. O aquecimento dos tecidos provocados por estes instrumentos levam a necrose dos mesmos
pelo que sdo usados nalgumas terapias anti-cancro. Os efeitos biolégicos desta radiagdo sdo essencialmente de
aquecimento originado pela vibragdao de moléculas polares.

A banda infravermelho engloba comprimentos de onda desde o milimetro até aos 400 nm onde se inicia a banda da
radiacdo visivel. A temperatura ambiente os corpos irradiam maioritariamente na banda do infravermelho dai que
as aplicagcdes com infravermelhos incluam naturalmente detectores de calor. Na medicina a termografia, isto é a
obtengdo de imagens na banda do infravermelho, é uma técnica usada para determinar regides mais quentes do
corpo que podem ser indicagdao de uma lesdo maligna. Outra aplicagdo simples é a identificagdo entre a multidao de
pessoas com estados febris que podem resultar de uma doenga potencialmente contagiosa e que, por isso, importa
colocar de quarentena. Em muito aeroportos esta é uma medida de seguranca implementada em casos de
pandemia como o que aconteceu com a gripe HIN1.

A zona respeitante a radiacdo visivel correponde a uma estreita banda de comprimentos de onda entre 770 nm e
400 nm. Esta é a regido da radiacdo emitida pelo Sol que chega a superficie da Terra com maior intensidade e, por
razOes de evolugdo bioldgica percepcionamos o mundo nesta gama de comprimentos de onda ou de cores como é
mais comum dizer-se.

A banda dos ultravioletas corresponde aproximadamente aos comprimentos de onda compreendidos entre os 770
nm e 10 nm. Cerca de 10% da radiagdo emitida pelo Sol é ultravioleta mas uma elevada percentagem é filtrada pela
atmosfera por interacdo com o nitrogénio e com o oxigénio. A radiacdo ultravioleta mais energética (menor
comprimento de onda) é capaz de ionizar 4tomos e a radiacdo ultravioleta de energia média tem a capacidade de
quebrar ligagdes quimicas o que em tecidos vivos pode levar a efeitos bioldgicos (e.g. queimadura solar) e também a
possiveis danos irreversiveis no DNA. Deste ponto de vista, a atmosfera terrestre é essencial para a existéncia de
vida pois atenua grandemente a radiagdo ultravioleta deixando passar apenas cerca de 3% da radiagdo ultravioleta
menos energética onde se encontra a radiagdo ultravioleta A e B.

A radiagdo UV é conhecida também pelos seus efeitos deletérios sobre bactérias e virus sendo por isso usada nos
hospitais como agente germicida para a esterilizacdo de instrumentos e da atmosfera de blocos cirdrgicos.

Mais energética do que a radiagdo ultravioleta é a radiacdo X cujo comprimento de onda se encontra
aproximadamente no intervalo 10 nm a 1 nm. Como o comprimento de onda é mais curto do que a ultravioleta, a
capacidade de ionizagdo também é maior e a probabilidade de interagdo por efeito de Compton também é
significativamente maior. Por outro lado, a radiagdo X tem a possibilidade de atravessar algumas subtancias
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experimentando menor atenuagao e, por isso. é largamente utilizada para ver através dos objectos. As aplicagdes
em medicina sdo por isso iniUmeras.

As aplicagdes da radiagdo X no ambito médico dividem-se em duas grandes categorias: o diagndstico e a terapéutica.
No diagndstico faz-se proveito da capacidade dos raios X poderem atravessar diversas subtancias e por isso sdo
usados para a formacdao de imagens do interior do corpo humano. Ja na terapéutica utiliza-se a capacidade de
ionizagdo deste tipo de radiagdo para proceder a tratamentos de cancro procurando-se danificar estruturas de
células cancerigenas levando-as & sua morte. E sobejamente conhecida a primeira aplicagdo dos raios X para
produzir uma imagem do corpo humano. Esta foi realizada, em 1895, por Roentgen (1845-1923) que obteve uma
imagem da mado da sua mulher, Anna Bertha. Esta singela experiéncia abriu uma das mais importantes areas de
digndstico em medicina. Os raios X sdo aplicados a todas as areas do corpo humano com o objectivo de obter
imagens, denominadas genericamente por radiografias, com valor de diagndstico. Inicialmente a tecnologia apenas
permitia distinguir tecido mole dos ossos e de outros materiais com elevada atenuagdo, como estilhagos, pelo que a
sua aplicagao durante a 12 Guerra Mundial teve grande impacto. Mais tarde, percebeu-se que se podiam utilizar
substdncias de contraste (por exemplo, em angiografia) o que permitiu o alargamento das aplicagdes dos raios X. O
desenvolvimento da tecnologia possibilitou a utilizagdo dos raios X para a distingdo entre varios tipos de tecidos
moles. A Fig. 5 mostra a comparagdo entre a primeira radiografia e uma radiografia actual de uma mao onde é
visivel a evolucdo verificada.

A radiografia é uma projeccdo bidimensional dos coeficientes de atenuagdo dos tecidos. A atenuagdo depende da
energia dos fotdes X e da densidade electrdnica das substancias que compdem os tecidos. Assim, para elementos de
maior nimero atémico a atenuagdo é maior aparecendo nas imagens actuais como zonas mais claras enquanto que
tecidos essencialmente compostos por elementos de menor ndmero atdmico aparecem nas imagens como zonas
mais escuras. Este tipo de técnica imagioldgica é designada de transmissdao uma vez que o elemento produtor de
raios X encontra-se num dos lados do objecto enquanto que o detector ou filme radiolégico é colocado no outro
lado recolhendo os raios X que atravessam o objecto (Fig. 6).

m&.:..:..é,..w o

b

a) b)

Fig. 5. a) Radiografia de Anna Bertha, mulher de Roentgen. b) Radiografia actual de uma mao.
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Fig. 6. Esquema de obten¢do de uma imagem radiografica.

As imagens radiograficas sdo iminentemente anatdmicas, revelando informacdo sobre a estrutura do corpo e tendo
grande aplicagcdo em ortopedia. Outras areas de aplica¢do sdo a oncologia (e.g. mamografia), pneumologia,
estomatologia e medicina dentaria.

A producdo de raios X é realizada numa ampola em que electrdes, por efeito termoindnico, sdo arrancados de um
filamento quente e acelerados por um campo eléctrico de encontro a um material denso, geralmente tungsténio. A
interacdo destes electrdes acelerados com o tungsténio produz fotdes X num espectro continuo, devido ao efeito de
travagem (radiagdo de Bremsstrahlung) e também picos caracteristicos devido a remogdo de electrdes orbitais dos
atomos de tungsténio. A energia maxima dos fotdes X encontra-se directamente relacionada com a diferenga de
tensdo aplicada para criar o campo eléctrico de aceleragdo. Por outro lado, a intensidade de fotGes, i.e., 0 nUmero
de fotdes por unidade de tempo, é regulada pela intensidade de corrente usada na producdo de electrdes. Desta
forma, é possivel regular duas caracteristicas importantes da producdo de raios X que tem impacto directo na
imagem obtida. Por exemplo, raios X com menor energia podem sofrer maior atenuagdo sendo por isso mais
adequados a imagiologia de tecidos moles. Ja a intensidade de corrente permite regular a quantidade de luz (fotGes
X) na imagem e desta forma adequar o contraste e o ruido estatistico.

Um aspecto importante no uso de radiagdo ionizante, como a radiagdo X, prende-se com o facto deste ter efeito
bioldgico pelo que se deve sempre minimizar a dose no doente. Como a energia dos fotdes X e a quantidade dos
mesmos aumenta a dose, a regulagao quer da tensao quer da intensidade de corrente da ampola de raios X deve ser
de forma a garantir o melhor compromisso entre a qualidade da imagem e a menor dose no doente. Diga-se, a este
propdsito, que a evolucdo da tecnologia tem permitido reduzir as doses e melhorar a qualidade das imagens.
Actualmente, a dose tipica de uma radiografia é uma pequena fracgdo (< 1%) da dose anual média devido a radiagdo
natural.

Para além da radiografia, existem outras aplicagGes médicas dos raios X cujo principio de funcionamento sdo muito
semelhantes as maquinas de raios X convencionais. Destas destacam-se a fluoroscopia e a absorciometria.

Na fluoroscopia, a emissdo de raios X é continua pelo que a imagem obtida é em tempo real, podendo ser
observados movimentos das estruturas internas. As imagens produzidas tém uma grande resolucdo temporal
apresentando tipicamente 30 imagens por segundo. Esta técnica é particularmente atil em determinadas
intervengGes cirurgicas como o cateterismo, ajudando os médicos a guiar um cateter e também a obter informacgdo
funcional pelo uso de agentes de contraste. O reverso desta técnica é a elevada dose induzida ndo s6 no doente,
mas também no profissional de salde que, geralmente, se encontra préximo do doente para poder efectuar o
procedimento cirurgico.

A absorciometria, mais conhecida por DEXA (do inglés, Dual Energy X-Ray Absorptiometry), tem por objectivo
determinar a densidade mineral dos ossos e para isso faz uso de raios X com dois niveis de energias distintos. Esta é
a técnica padrdo para estimar a densidade dssea e é de grande importancia para aferir o risco de osteoporose.

Para além da radiografia, a grande aplicagdo dos raios X é a tomografia computorizada (TC) que produz imagens
tomograficas tridimensionais. A palavra tomografia deriva do grego “tomos” (tomos) que significa fatia (corte) e
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grafos (grafos) que significa gravar. Assim, tomografia significa imagens em fatias. A tomografia é obtida por rotagdo,
em torno do corpo do doente, da ampola de raios X e do detector obtendo varias proje¢Ges que sdao combinadas
posteriormente por um processo matematico designado por reconstrugdo de imagem.

a) b)

Fig. 7. a) esquema representativo da aquisicdo de imagens no TC. b) cortes cerebrais tipicos de um TC

A TC colmata uma das maiores desvantagens da imagem de raios X convencional que é a sobreposicao de 6rgdos e
estruturas em imagens bidimensionais e possibilita um aumento de contraste nas imagens que permite a melhor
distincdo entre estruturas. Esta foi a primeira tecnologia que permitiu a obtencdo, de forma ndo-invasiva, de
imagens transversais de alta qualidade do organismo humano in vivo, revolucionando as imagens médicas. O
primeiro sistema TC para fins clinicos foi desenvolvido em 1971 por Hounsfield (1919-2004). Uma vez que a
tomografia necessita de diversas projec¢des em torno do doente, a dose que o mesmo recebe é relativamente
elevada. No entanto, actualmente diversas melhorias permitiram que as recentes maquinas de TC consigam doses
bastante inferiores a dose anual média de radia¢do natural. Estas melhorias também incrementaram a velocidade de
aquisicdo, o que possibilita a realizagdo de imagens em 6rgdos em movimento (por exemplo, o coragdo) sem que
haja distor¢do e, por consequéncia, optimizando a qualidade da imagem.

Finalmente, a radiacdo (geralmente) mais energética é a gama e apresenta comprimento de onda tipicamente
inferior a 1 nm. A capacidade de penetra¢do da radiagcdo gama é tipicamente ainda mais elevada do que a radiagdo
X.

Uma das aplicagdes para este tipo de radiagao é a esterilizagdo de substancias activas ou até mesmo de sistemas de
entrega de farmacos. A vantagem de utilizagdo deste tipo de método de esterilizagdo reside na protecgdo da
estrutura do sistema desenhado para transportar assim como do principio activo apds irradiagdo. Atualmente,
devido ao forte desejo de reduzir a utilizagdo de produtos quimicos na conservagdao de frutas e vegetais, a
caracteristica ndo radiagdo ionizante de ndodeixar residuos constitui uma enorme vantagem. O potencial de
aplicacdo da radiagdo ionizante no processamento de alimentos baseia-se principalmente no facto de que as
radia¢Oes ionizantes danificam o DNA o que faz com que as células vivas sejam inactivadas. Esta acgdo significa que
0s microorganismos, gametas de insetos assim como os meristemas de plantas sejam impedidos de se reproduzir,
resultando no efeito conservante. Adicionalmente, também demonstrou ser eficaz na redugdo de perdas pos-
colheita e no controlo de microorganismos. Para além disto é necessario ter em consideragdo que as alteragdes
quimicas induzidas pela radiagdo nos alimentos sdo consideradas minimas. Alguns exemplos da aplicagdo da
irradiacdo sdo a restricdo a nivel do crescimento dos brotos da batata, a eliminacdo de pragas no grdo, a
esterilizacdo de vegetais e de frutas desidratados, de temperos e de alimentos para animais.

Na medicina a utilizacdo da radiacdo gama prende-se com a especialidade médica da Medicina Nuclear. Através da
administracdo de radiofarmacos, um principio activo marcado com um radionuclideo, é possivel realizar exames de
diagndstico assim como tratamento, utilizando vias metabdlicas especificas. Uma outra aplicagdo em medicina no
ambito da terapéutica de tumores é a técnica “Gamma Knife” utilizada para um tipo de cirurgia especifico,
radiocirurgia estereotaxica. Esta técnica foi desenvolvida para atingir e destruir tecidos anormais no cérebro, usando
radiagdo gama com precisdo inigualdvel, poupando os tecidos saudaveis localizados perto das lesdes.
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A utilizagdo de radiagdo com particulas, tendo em conta as suas caracteristicas fisicas, € uma realidade na medicina a
nivel terapéutico. A utilizagdo de radionuclideos emissores B, como é exemplo o iodo-131 permite a administragdo
por via oral de um radiofarmaco que tendo em conta as suas caracteristicas fisicas e bioquimicas permite uma
modalidade de tratamento chamada de radioterapia metabdlica. A utilizagdo de radiagdo a, também permite a
realizacao de radioterapia, mas chamada de braquiterapia. Tendo em conta as caracteristicas fisicas deste tipo de
radiacdo, a braquiterapia é realizada através de uma colocagdo local, de implantes temporarios ou definitivos. Esta
abordagem terapéutica permite uma maior irradiagdo numa area mais pequena.

Podemos assim concluir que a radiagao tanto pode ser boa como ma. Conhecendo os seus efeitos, é possivel uma
escolha criteriosa, de modo a se ter uma arma eficaz de diagndstico e de terapia.
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