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EFEITOS BIOLOGICOS DAS
RADIACOES IONIZANTES

META

Conhecimento dos efeitos bioldgicos das radia¢des ionizantes.

OBJETIVOS

Ao final desta aula, o aluno devera:

conhecer o mecanismo de acdo das radiacdes;
diferenciar efeitos diretos e indiretos;

diferenciar efeitos agudos e tardios;

diferenciar efeitos somaticos e hereditarios;

diferenciar efeitos estocasticos e nao-estocasticos; e
conhecer as formas da sindrome aguda das radiacoes.

PRE-REQUISITOS

O dominio desta aula depende dos conhecimentos abordados nos capitulos 6 e 7.

Os raios alfa sio os mais fracos e podem ser bloqueados por
papel. Os raios beta atravessam o papel, mas nao uma folha de
aluminio. Os raios gama passam pelos dois, mas nio atravessam

um bloco de chumbo (Fonte: www.gettyimages.com).
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INTRODUCAO

O nosso organismo ¢ formado por moléculas, tais como agua, prote-
inas, lipidios, DNA, RNA, glicose, etc., e elas sio formadas por atomos,
tais como carbono, hidrogénio, oxigénio e nitrogénio. N6és vimos, no capi-
tulo anterior, que a interagdo da radiagdo com a matéria acontece com o
atomo, podendo interagir com o seu nucleo atdbmico ou com os seus elé-
trons. Desta forma, quando um individuo ¢ irradiado, ou seja, quando a
radiagdo atravessa o seu corpo, os elétrons que serdo arrancados pela ra-
diagao fazem parte dos atomos do seu organismo.

Um aspecto importante que devemos levar em consideracao ¢ o fato
de a radiagdo atravessar o nosso corpo e nao sentimos absolutamente
nada. Ninguém sente dor ao fazer uma radiografia. A auséncia de dor nao
significa que a radiacao ¢ inofensiva e que nao produz efeito bioldgico.
Quando um ser vivo ¢ irradiado, recebe energia da radia¢ao. Os atomos
do corpo irradiado absorvem essa energia e da-se inicio a uma série de
eventos fisicos, quimicos e biolégicos que serdo sumariamente aborda-
dos neste capitulo.

Os danos bioldgicos causados pela radiagio comecam em
consequéncia das interages ionizantes com os atomos for-
madores das células (Fonte: www.m9.com.br)
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EFEITOS BIOLOGICOS DAS RADIACOES

O efeito biolégico da radiagao esta relacionado com a capacidade de
ela provocar ionizagao na matéria com a qual interage, isto ¢, com sua
capacidade de arrancar elétrons da matéria, criando fons. A eficiéncia para
produzir ionizagdao, como ja foi visto, é diferente para os tipos de radia-
¢a0, obedecendo a seguinte ordem decrescente: o > 3 > y. A transforma-
¢ao de uma molécula vital (proteina, agua, DNA, etc.) pela a¢do da radi-
acdo pode levar a consequéncias graves na célula, uma vez que, para
viver, ela necessita do correto funcionamento de muitas moléculas.

Quando um ser vivo ¢ irradiado, parte da energia radiagao ¢ absorvida
pelos atomos do ser irradiado. Com isto, torna-se inevitavel que acontega o
efeito fisico da radiagdo que consiste em ioniza¢ao ou excitacao de atomos.
Estes efeitos acontecem com uma duragdo muito pequena, na ordem de
quatrilionésimo de segundo (Okuno, 2007, p.42). Eles somente siao evita-
dos com o uso de blindagens apropriadas para cada tipo de radiagao. Como
consequéncia do efeito fisico, acaba ocorrendo um efeito fisico-guiniico.

No efeito fisico-quimico ocorre a produgdo de fons pela radiacio,
formacao de radicais livres e ruptura de ligagdes quimicas das moléculas.
Este efeito acontece também muito rapidamente apds a interacdo da ra-
diagdo com a matéria. Segundo Okuno (2007), este estagio acontece em,
aproximadamente, um milionésimo de segundo. Depois do efeito fisico-
quimico aparece o ¢feito bioguimico. Neste efeito, os radicais livres e {ons
formados pela radiagdao, como sdo espécies bastante reativas, passam a se
ligar com moléculas vitais do nosso corpo, tais como proteinas, enzimas,
DNA, RNA, etc. Por ultimo, acontece o ¢feito biokigico no qual acontecem
as alteracGes morfoldgicas e funcionais na célula e os seus efeitos podem
ser clinicamente observados (Okuno, 2007, p.43).

O mecanismo de interagao da radiagio com a célula pode ser de dois
tipos: 1) do tipo direts, no qual a radiagao interage diretamente com algu-
ma molécula vital do nosso organismo tal como o DNA, proteina ou 2)
do tipo zndireto, no qual a radiacao interage com a molécula da agua pro-
movendo a formagao de radicais livres e estes, por sua vez, afetam o
DNA ou proteinas. Como a agua constitui cerca de 70 % das nossas célu-
las, o efeito indireto tem maior probabilidade de acontecer.

Radidlise da dgna — é uma modificagao estrutural na molécula da dgua
promovida pela radiagao. Constitui um importante processo na interagao
das radiagoes ionizantes com o tecido. Os primeiros {fons formados pela
interagdo da radiagio com a agua sao: H O e . Depois de 10 segundos,
sdo formados outras espécies tais como: H,, H O,, OH e também radi-
cais livres da agua H, ‘OH. Como o ion hidrogénio ¢ uma espécie reativa,
ele se combina, em solugdao aquosa, com agua formando o ion hidronio
(H,0%). Os quadros abaixo mostram algumas reagdes que acontecem no
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processo de radidlise da dgua. Na presenca de oxigénio a formagao de
peréxido de hidrogénio (H,O,) aumenta devido a formacgio de radical
hidroperéxido (HO,). Segundo Conde-Garcia (1998, p.326) o H,O, pode
difundir-se no nosso corpo alcancando grandes distancias, ao contrario dos
radicais livres que, por serem muito reativos, se combinam rapidamente
com alguma molécula e permanecem no local onde foram produzidos.

H.() — H.O +¢

e + H,0 » OH+ H-

e+ H0) ¥ H20 + H-

H,O' + H;0 = H,O' +-0H

H- +« H:( » H20+0OH

H.O* — H* + “0OH

H + H + Ha

“OH + OH — H.0,

H- +-0H — H:0

Na presenga de oxigénio:

H* + Oy — HRe

H + HO» — H: 0

A célula apresenta mecanismos de defesa para remover ou neutrali-
zar os fons e os radicais livres. Por exemplo, as enzimas catalase e peroxi-
dases sdo capazes de remover os radicais peroxidos formados pela radia-
¢ao. A enzima superdxido dismutase, conhecida como SOD, elimina os
radicais superoxidos. Além das enzimas, as vitaminas C e E também po-
dem agir neutralizando os radicais livres. Se a célula conseguir neutralizar
os radicais livres formados pela radiagao, o efeito quimico nao evoluira
para efeito biolégico e os pequenos efeitos nao chegam a tornar-se visi-
veis. Entretanto, caso a dose de radiagdo recebida por um individuo seja
alta, a formacao de radicais livres serd mais intensa e ha grande chance de
a célula nao conseguir neutralizar todos os radicais livres formados. Apos
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um certo intervalo de tempo, aparecem as lesdes a nivel celular ou a nivel
do organismo.

CARACTERISTICAS GERAIS DOS EFEITOS
BIOLOGICOS DAS RADIACOES

1. Especificidade — Os efeitos bioldgicos verificados em um paciente irradi-
ado ou contaminado nao sao especificos da radia¢ao, ou seja, outros agentes
fisicos ou quimicos podem produzir os mesmos efeitos. Por exemplo, um
individuo que se submete a uma radioterapia pode ter queda de cabelo.
Este efeito s6 ¢ visto em pacientes submetidos a radioterapia? Nao. Ou-
tros agentes podem produzir queda de cabelo. A quimioterapia também
pode induzir este mesmo efeito. Uma exposi¢ao a radiagao na pele pode
induzir queimaduras. S6 a radiaciao queima? Nao. O fogo e um acido tam-
bém podem queimar sua pele. Podemos, entdo, verificar que os sinais e
sintomas observados em pacientes expostos a radiagao sao inespecificos.
E claro que isto dificulta o diagnéstico. Agora se o paciente irradiado
apresenta mais de um sinal ou sintoma decorrente da radiacao, isto facili-
tara o diagnostico.
2. Tempo de laténcia — o tempo de laténcia é o tempo de decorre entre a
exposi¢ao a radiagdao e o aparecimento visivel dos danos biologicos. Este
tempo depende da dose de radiagao recebida, ou seja, quanto maior a
dose de exposi¢ao menor sera o tempo de laténcia. Imagine uma situagao
em que o individuo entrou em contato com uma fonte radioativa e depois
de 5 dias apresentou vomitos e diarréia severos. Qual ¢ o tempo de latén-
cia? Cinco dias.

Baseado no tempo de laténcia os efeitos das radiagdes sao classifica-
dos em agudos ou tardios (cronicos).
- efeito agudo - apresenta um tempo de laténcia curto. Geralmente, os
efeitos aparecem com um tempo de laténcia de 2 meses. Podem aparecer
em decorréncia de uma exposi¢ao a uma dose alta de radiagio em um
intervalo de tempo muito curto.
- efeito tardio ou cronico — sio considerados tardios os efeitos que se
manifestam no individuo apds 3 meses da exposicao a radiacio (Conde-
Garcia, 1998, p.329). Podem aparecer decorrente de uma exposi¢ao de
dose baixas por um longo tempo (Ex. radiologista, que recebe doses bai-
xas de radiacdo diariamente no seu trabalho durante muitos anos) ou po-
dem aparecer decorrente de uma dose alta com um tempo de exposicao
pequeno (Ex. individuo envolvido em um acidente radioativo, recebeu
uma alta dose de radiacdo, sobreviveu aos efeitos agudos, mas manifes-
tou um efeito cronico apds meses ou anos da exposi¢ao.
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3. Reversibilidade — N6s vimos que 0 nosso organismo tem mecanismos de
defesa contra a radiagdao. Este mecanismo consiste, principalmente, na
remogao e neutralizacdo dos {ons e radicais livres formados pela radi-
acao. Desta forma, os efeitos biolégicos podem ser reversiveis. No
caso da necrose e do cancer os efeitos sao irreversiveis. Por que? Uma
célula cancerigena nunca volta a ser uma célula saudavel e a necrose ¢
o estado de morte de um tecido ou parte dele em um organismo vivo, uma
condicao também irreversivel.

4. Dose limiar — certos efeitos biolbgicos somente se manifestam se o indi-
viduo receber uma dose de radiacao acima de um valor determinado, aci-
ma de um limiar. Por exemplo, para um individuo apresentar vomitos e
diarréia ¢ necessario que ele se exponha a uma dose de 6 Sv de radiagao.
Para este tipo de efeito (vOmitos e diarréia) existe um limiar de dose ja
conhecido para o efeito se manifestar. Existem alguns efeitos biologicos
provocados pela radiagao que nao apresentam dose limiar.

O que significa a unidade Sv (Sievert)?

E uma unidade de dose equivalente e o seu sub-mdltiplo é o milisie-
vert (mSv). Para termos uma no¢ao da dose equivalente, a Comissao In-
ternacional de Prote¢ao Radioldgica estabeleceu que o limite maximo
permissivel para os individuos do publico é de 1 mSv ao ano (Okuno,
2007, p.38).

H=D.Q N

onde :

* H ¢ a dose equivalente (Sv)

* D ¢ a dose absorvida (Gy)

* Q é um fator de qualidade da radiagdo

* N ¢é outro fator que leva em consideragdo o tipo de tecido que esta
absorvendo a radiacao.

A dose de radiagdo absorvida é a energia total absorvida por unidade
de massa. No SI (Sistema Internacional) a unidade para dose de radiagao
absorvida é o Gray (Gy) e corresponde a absor¢ao de um Joule por quilo-
grama de tecido vivo atingido.

1Gy=1]J/kg=1S8v

O efeito que uma determinada radiagao pode provocar em um indi-
viduo depende da dose absorvida por ele e do tipo de radiag¢ao a que foi
exposto (alfa, beta ou gama). A radiagio o é altamente ionizante, en-
quanto as radiaces beta e gama sao menos ionizantes. Desta forma foi
criado o fator de qualidade (QQ) que corresponde a uma constante que
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depende do tipo de radiag¢ao absorvida. O Q das radiagées fea ¢ 1 eda
radiaciao a é 20.

5) Transmissibilidade — os efeitos decorrentes da radiacio podem ser clas-
sificados em efeitos somdticos e efeitos hereditarios. Os somaticos sao os efei-
tos que ocorrem em células somaticas (ndo reprodutoras) e se manifes-
tam no individuo irradiado nao sendo possivel ser transmissivel aos des-
cendentes. Por exemplo, uma queimadura na mao pela radiagao que evo-
luiu para uma necrose seguida de amputagao do membro. Apenas o indi-
viduo que foi irradiado é que sofreu os efeitos da radiagao. Este efeito
somatico jamais sera observado nos seus descendentes.

O efeito s6 ¢ transmissivel ou hereditario aos descendentes, ou seja,
passa de geracao a geragao, quando as células sexuais (6vulo ou esperma-
tozéide) forem irradiadas e usadas na concepgao. Estes efeitos sao cha-
mados de hereditarios. A maior parte das alteragdes causadas pela radia-
¢ao ¢ somatico, ou seja, nao ¢ transmissivel. Isto se deve ao fato do nosso
organismo ser formado por um nimero bem maior de células somaticas
quando comparado as células sexuais. Apos os acidentes de Hiroxima e
Nagasaqui, nao foi detectado nenhum aumento de anormalidades genéti-
cas nos descendentes de individuos irradiados (Okuno, 2007, p.47).

6) Radiossensibilidade — O nosso corpo é formado por tecidos constituidos
de células diferenciadas e células indiferenciadas. O que é uma célula
indiferenciada? Considera-se célula indiferenciada aquela que ainda “nao
tem uma funcio definida no embridao ou no orgasmo”. Durante o proces-
so de diferenciacdo as células assumem as fungées que irdo realizar.

O nosso organismo ¢ formado, na sua grande maioria, de células dife-
renciadas que apresentam baixa taxa de divisao. Sio exemplos de células
diferenciadas as dos tecidos 6sseo, muscular, figado, rins, pulmdes e cora-
cdo. As células nervosas também sao células diferenciadas com baixa ca-
pacidade de divisao. As células que se dividem muito pouco acumulam
lesGes na molécula de DNA. Algumas dessas mutagdes ndo comprome-
tem as fungdes vitais da célula e, consequientemente, do 6rgao. Podemos
concluir que quanto maior o grau de diferenciacio celular, menor a taxa
de divisdo celular e menor serdo as possibilidades de morte celular indu-
zida pela radiagao. Células diferenciadas sio mais radiorresistentes.

As células indiferenciadas, por sua vez, apresentam uma alta taxa de
divisao e, por isso, sio mais sensiveis a a¢do das radia¢oes ionizantes.
Quanto menor a diferenciagao celular maior a probabilidade de indugao
de morte por agao das radiages ionizantes.

O feto apresenta uma intensa proliferacao celular sendo extremamente
vulneravel a acdo das radiagdes ionizantes (www.cnen.gov.br). Na Dina-
marca, quando o feto ou embrido recebe uma dose de radiagao acima de
0,1 Gy, o aborto é recomendado para evitar que a crianga nas¢a com
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leucemia, malformagoes fisica ou mental (Okuno, 2007, p.48). As célu-
las da medula 6ssea - responsaveis pela formagao das células sangui-
neas (globulos brancos, glébulos vermelhos e plaquetas) -, os 6vulos
e espermatozoides e as células das camadas mais internas dos tecidos
de recobrimento (pele, vilosidades intestinais, de glandulas) sao mui-
to vulneraveis a acao das radiagdes ionizantes por apresentarem uma
alta taxa de divisdo celular.

Em funcdo do grau de diferenciag¢ao celular uma célula pode apre-
sentar maior ou menor sensibilidade frente as radiagdes. Bergonié & Tri-
bondeau (1906) descreveram as primeiras observag¢oes dos estudos sobre
a sensibilidade das células as radiagoes ionizantes. Eles relataram que a
radiossensibilidade das células é diretamente proporcional a sua ativida-
de mitética e inversamente proporcional ao seu grau de diferenciagao.
Isto significa dizer que as células com grande poder de divisao células sao
as mais sensiveis e as mais diferenciadas, isto ¢, aquelas com menor habi-
lidade em sofrer mitose, sao mais resistentes a radiagao.

Os efeitos biologicos das radiagoes ionizantes podem ser classifica-
dos em estocdsticos e nao-estocdsticos. Os efeitos estocasticos sao efeitos que
se manifestam no individuo irradiado e nao apresentam dose limiar. O
efeito é clinicamente observavel apenas quando a dose da radiagao for
maior do que este limiar. Na curva dose-resposta (Fig. 79), nota-se que 0s
efeitos estocasticos se iniciam na origem 0 do grafico, o que mostra que
nao ha um limiar de dose para eles. Qualquer dose de radiagdo, mesmo
muito pequena, pode resultar em efeito estocastico. Entretanto, quanto
maior a dose maior a probabilidade de ocorréncia.

=

Efeito bioldgico

Dose de radiagiio

Figura 79. Efeito estocdstico (curva A) e ndo-estocdstico (curva B) das radiacGes.

Para minimizar a probabilidade de ocorréncia de efeitos estocasticos,
a protecao radiologica deve ser empregada de tal forma que a dose de
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radiagao seja a mais baixa possivel. Os efeitos estocasticos como a carci-
nogenese e danos genéticos sao os mais importantes.

Os efeitos nao-estocasticos sao efeitos que s6 se manifestam no indi-
viduo irradiado acima de um determinado limiar de dose (Fig. 79). Desta
forma, a dose deve exceder um valor minimo para que os efeitos sejam
observados (Knoche, 1991, p. 319). A intensidade da resposta aumenta
com o aumento da dose e uma curva sigmoide ¢ observada. A Tabela 1
mostra exemplos de efeitos nio-estocasticos.

Tabela 1. Exemplos de efeitos nao-estocasticos

Dese limiar

gstrugdo da medula os3ed 2 1L Sy

Efeito E;ini_igi:n

iminuicds da tert ilickacke 4101 ¢

SINDROME AGUDA DA RADIACAO

A sindrome aguda da radiagao caracteriza-se por um conjunto de si-
nais e sintomas apresentados pelo paciente que recebeu uma dose eleva-
da de radiacao em um curto intervalo de tempo. Como a dose recebida foi
clevada, o individuo apresentara efeitos agudos que sao aqueles que se
manifestam em um periodo de laténcia de horas ou dias.

Nos vimos que as células apresentam resisténcias diferentes quando
submetidas as radiagdes ionizantes. Conhecendo-se a dose recebida pelo
individuo ¢é possivel prever qual sera o sistema biolégico afetado. E claro
que doses mais baixas de radiagao vao afetar os 6rgaos mais sensiveis e as
doses mais altas afetardo todos os 6rgaos, inclusive os mais resistentes.
Desta forma, como a medula 6ssea é radiossensivel, ela sofrera primeiro
ap6s uma irradiacao. Em doses superiores a 2 Sv o individuo apresentara
os efeitos hematopoéticos da sindrome aguda da radiagao. Com a medula
Ossea danificada pela radiagdo, a produgao das células sanguineas ficara
comprometida. Tem-se diminui¢cao do numero de plaquetas, fato a que se
chama de plaquetopenia. Como as plaquetas sdo importantes na coagula-
¢do sanguinea, a diminui¢do destas células pode induzir o aparecimento
de hemorragia e sangramentos. Tem-se também diminuicao dos glébulos
brancos ou leucécitos, fenémeno conhecido como leucopenia. Como sao
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células de defesa, a leucopenia deixa o individuo vulneravel a infecgdes
bacterianas ou virais. Nesta fase, recomenda-se o isolamento do paciente
e o uso de mascaras. Além da plaquetopenia e leucopenia, ocorre também
anemia que corresponde a uma redu¢dao no numero de glébulos verme-
lhos ou hemacia. De acordo com a gravidade do paciente recomenda-se
fazer transfusdo sanguinea ou transfusio com concentrado de plaquetas
ou de hemicias.

Doses maiores que 6 Sv podem danificar os sistemas menos sensi-
veis a radiacdao tal como o sistema do trato gastrointestinal (T'GI). O
tecido de revestimento do TGI é formado por varias camadas celulares.
Nelas, as células mais internas sio responsaveis pela reposi¢ao das cé-
lulas das camadas mais externas. Como as células das camadas mais
externas sao mais diferenciadas, elas morrem quando sio irradiadas e
acabam sendo eliminadas por descamagdo. Quando a radiagao atinge as
camadas mais internas, as células ai localizadas morrem, e o efeito final
se manifesta na forma de ulcera¢des intestinais que geralmente nao ci-
catrizam. Esta fase é conhecida como sindrome gastrointestinal e o indivi-
duo apresenta diarréia e vomitos persistentes. Como ha perda de liqui-
dos e eletrolitos ¢ importante hidratar este paciente com soro fisiologi-
co por via endovenosa.

Na sindrome cerebral, observada em dose acima de 20 Sy, as células
do sistema nervoso sao danificadas pela radiacao e o individuo apresenta
desorientagdo, convulsoes e choque.

Segundo Conde-Garcia (1998) a gravidade da sindrome aguda da ra-
diacao depende da dose de radiagdo recebida, da extensdo da area irradi-
ada, do 6rgio irradiado, da resposta biolégica do individuo e da presenca
ou nio de fatores radiossensibilizadores.

CONCLUSAO

Logo apés a descoberta das radiagGes ionizantes, ficou claro que as
radiagOes ionizantes poderiam danificar os tecidos biolégicos. Inicialmente,
foi verificado que a exposi¢ao de um individuo a radiagdo poderia causar
danos a pele (queimaduras) e queda de cabelo em pacientes submetidos
a radioterapia. Entretanto, devemos ressaltar o lado benéfico do uso
correto da radiagdo. A radiacdo pode, entre outras aplicagdes, ser usada
para fins diagnésticos (obtencao de imagens do corpo humano) e radio-
terapicas (tratamento do cancer). Desta forma, é de suma importancia
estudar os efeitos biolégicos promovidos pelas radiagdes ionizantes, de
modo a contribuir para minimizar os seus efeitos deletérios e maximizar
os beneficios do seu uso.
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RESUMO

Os efeitos biologicos das radiagdes sao decorrentes da interacdo da
radiacio com os elétrons do atomo absorvedor. Nesta interacao, inicial-
mente, as radiagdes promovem um efeito fisico que consiste em excita-
¢ao ou ionizag¢ao do atomo. Seguindo-se a este, iniciam-se os efeitos fisi-
co-quimicos, bioquimicos e biolégicos. A radiagao pode interagir de for-
ma direta atingindo alguma molécula vital do organismo (DNA) ou de
forma indireta, através da radidlise da agua. Os efeitos biologicos das
radiagbes ionizantes nao sao especificos das radiagdes, podem apresentar
um tempo de laténcia para se manifestar clinicamente, podem ser reversi-
veis ou nao a depender se o organismo ¢ ou nao capaz de reparar os danos
induzidos pela radiacdo. Alguns efeitos biologicos somente se manifes-
tam acima de uma dose limiar de radiagao. Os efeitos biologicos sao clas-
sificados em agudo (quando aparecem em até 2 meses) ou tardio (acima
de 2 meses), somatico (atingem as células somaticas) ou hereditario (atin-
gem os gametas e siao transmitidos aos descendentes), estocastico (sem
dose limiar) ou nao-estocastico (exigem dose limiar). A sindrome aguda
das radiacOes apresenta as formas hematopoética, gastrointestinal e cere-
bral e s6 é observada em doses elevadas de radiacio ou em caso de um
acidente envolvendo material radioativo.
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