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11lstHuLO XncionnI df' Rndlum.

HADIOTERAI'IA DE LOSEPITELIOMAS DE J~,\J'JEL

El tratumiento de los epiteliomas de In. piel par media de ra-
yos X y radium es influenciudo por Ja nccesibilidad del tumor a Ia
radiacion, por su radiosensibll idad ell contraste con Ia radiorrests-
tencia de los tejidos- not-males iucluidos en el campo. de n-rudiaciou
y Ii nalmeute por In, dosis Y Ill. tecuica de la radioterapia.

Noveuta y ocho por ciento (98%) de los cpiteliomas de celulas
basales y setenta y cinco poe ciento (75%) de los epiteliomas dr-
celulas esca mosas de Ia piel, estan localizados en la cabeza 0 cue-
llo, mlentras que el dos por cieuto (2-%) de los e:eiteliomas clecc-
lulas basales y veinticinco por ciento (2570) de los epitelionras de
celulas escamosas se encuentran en el tronco y las extremidades.

Los epiteliomas de celulas basales usunlmeute creceu despacin ;
.1 menudo pel'lnanecen planos J' muestran una excuvncion central;
con excepcion de ciertns zonas, rararnente invade» los tejidos 811U-
yacen tes, y no producen metastasis en los ganglios regionales. J-108

epitel.iomas de celulas escamosas tienen tCl1dencia a prolifer-ar, no
Heg,an a In necrosis, for-man gl'andes tUlUol'acioncs e illvaden los te-
ji-dos subyacelJtes y clan lnetflstasis ell a.pl1)xlmadameDte el cliez :y'
ocl1o pOl' ciento (18%)1 de los casas,

Dehido a que e1 rrrayoe llumer-o de los cpiteliomas de Ia. piel son
tratados cuando a,(lll esta,n pequcfios :'1' accesibles, cllalqllier proc(>-
c1imiento terapeutico tiene ex-ito, La c~u'.abi]idad clisllllnuye con el
uumonto de ta~naiio del. tlllllor en In superf.icie,· j' espcc.ialmcnte si
e1 'epitelioma tiende a. invadir los tejidos .subyaccntes y a p,'ol1llch
metastasis.

(~t) Pl'OfeSOl' d~ Hfldiol0.da Clfnic;l de ('olol1lhin lJlli"pr:o;ity .'" Jefe de

Hr.t(liologfa, en el Prer:;byte.J:..innF(ospif"nL
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Estos eplteliomas can teudencia a lllVaS1U1J a menudo urogre-
san silenciosamente .Y si son de celulas eSC<1lilOSaS t iendeu a Ia me-
tastasis regional. Una tendeucia especial de invasion de los epitelto-
mas de celulas basales es uotado cua.ndo estos estan Iocatizados ell

.el cingula interne de los parpados a ell e1 bar-de de Ia f'osa uasal y en
aquellos de la frente, mas comunmeute en uiujeres. Los epf tellumas
de celulas escamosas con tendencia a invasion 'se encueutran en III
oreja, mas comunmente eu el hombre; en el canal nudltivo cxter-no
en su mayoria en mujeres; en e1 dorao de Ia mano y en las reg ioues
doride la piel. se continua. con una mucosa; Po" ejemplo: cl Jubiu
inferior, el ano, la vulva y el pene,

La accesiblhdad y radiocurabilidud dependen del sitio. exteu-
slou y superficie J", mas especiahnente de In. profnudidad de In til-
moraclon prima ria y de la presencia 0 auseucia de iufa rto gang-lin-
nar.

E1 segundo factor que rige la radiocm-abl lidnd es Ill. rad inseu.
sibiltdad iuhereute ; pOI' ejemplo,la respuesta inmcdiata del tumor
en contraste con la rad iocresistencia de ]08 tejidos uot'tuu les inclui-
dos en e1 campo iITa.diado. La impol·tancia de estc factor os lnejol'
apl'ecia:do en Jos epiteliomas extensos sa que los epiteljolllil·g peque-
iios son frecuentemente sol.)I'eil:l·adia'do~ y (lestl'ulclos, sin conb.ll'
·con Stl l'.adiosensibilidad inhcrcnte. Los epiteliomas cle celulil~ ba'sa-
1es pueden regresal' can una. dosis de ilTadiacion lcvetnente Illeno!'
(lne en ,epiteliomas de cClulas escamOS~IS bJcn llifcrenciados; del Illi~-
lilO tamafi.o. AlgUlIO.s epiteliOllHlls de celuhls CStamosas pobecmcntp
flifcl'enci'ados Sin cllIbaegn rcgl'CS31l tnn, rApi,dllmcnte como los de
celtlla~ basales; POI" ejemplo; grandes epiteliomas que se c1ef;;l!'l"o-
Han en !d,illldnlas ,sebilcen:-; ('11 ];115l"l:gjollt'S pl'e-alll'it1diH 0 m;-I('ct{'l'i-
('fl. Lo~ "r:HOS ndenoC<ll'ciIlOUHlfo; y er)itt'liO!ll:l& .nt.lcllo-c1:-:t·it,tJs qlH:~t:!'('-

een ell las gHindulHs sudOl'llJaras SOli 1Il{IS I'ftcliorcsistentcs y es pL'e-

ferib.le no tt'atarlos pOl' rndiotel'apia sino por- excision. Rnjo I'il'-
C'ullstnncias excepcionalcs, sin embilrgo, la eadiotel:apia debe pr-el'e-
dl'se fI In ('ir\l~;la, 0 yiCP-\·('!'Srl. 't,'n l,.ISO~ qiH~ o!'(lill;"ll'imllPll1"e no ~t'

ILIIbier'a 11snrl 00

RO(UUI'I"(J8iste-Jlcio del lecho dol {limoI'.

Los tcjido's: .llol'1I~1l1esinduidos en eJ cflmpo de in,adiflciun ('~:-
Hln expuestos t.l 1;:1misma tlosis de il'l'8diaci(m qlle ul tUIl10'0: ~k'lI1~
1"'(, que sea po~ihle. los tcjiClos llol'llHlles n1.tl io~;cll,sibles deben ~el'
·(':\:('ln1cl08 tll"l (,ilmpo il'l'rj(~iilll()o rlO!' e:iemp1n, ell c,l lTnt"c-unirnl'lJ pCJI'
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!"rlJ'OS x: de 108 epiteliomas de Jus parpa dos el globe ocular se pro-
tege iusertando protectores de plume debajo del parpado, Pro tee.
tores de plomo especiales se empleau para. protege)' los teaticulos
cuu ndo se irt-adian ·epiteJ.iomas del escj-oto. Donde tales proteecio-
nes no SOIl posibles, ln. rndioseus ibi lidad de los tejiclos not-males
h-radiudos limita Ia dash; que debe admiuistra rse ul tumor e ill'
Fluencia Ia tecnica de radioterapia.

Desues de una rad ioterapia Jnteusiva sobrevienen cambios reo
gresivos en todos los tejidos que han sido lrradiados. "Eritema, exu-
dacion, perd.ida de pigmeuto y tela ngectasia son debiclos a. los da-
lias sutridos a 1 mill. debajo de Ia superf'icle, en In capa capilar al
uivel del borde de la papila, Edema, folieulttts y radionecrosis pne-
den iepreseutar dafio cn Ja capa captlnr, ell el Iirntte del subcutis
o api-oximadameute a 2 mm. debajo de loa. superricie. Depilaci6n su-
giere efectos de la h-radiaciou 31 nivel del fol.iculo piloso 2 a :3 mill.
debajo de Ia superficie.

El dUll0 que la jlTadiaci6n causa al tumo]· y 'a .los tejitlos ill-
duidos ell el-campo de irradiacion cs proporcional a 1.30eantidad ell":

irradiacion e inycrsamcl1te proporcional a la dnraci6n d-el tnlta-
miellto: ell cn3nto mas COI'to es el trn,tamiento, mayo)' ,es el Llni'io
c)l.llsado, toda \'e~ 'lue la closis sea In. misma, La (Hferencia en el nm-
bral de J'a-dinsensibili.dad del tllmoJ' y su lecho es I'educido, si el tnt-
tamiento es intensivo y ra,pido; si en aiin.didtll'a. la Llosis es entcl'a-
mente excesiva, la clesttllcci6n de~ epitelioma pnede SCI' seguiclo por
f1trofi.<1,y. telangectasja de la piel irJ'adiacla. EI tiempo cu;].ndo el
dafio de la i,','acl'iue-i6n es clinicamente apreciable, depende df'l ci-
clo 1l0l.'TJlnlde 1a villa de las celnIns irracli.aclas y LIe la intensidad
de In, dosis de 'iJ;rncliaci6n. En cll:Jnto m{ls grande es ·Itt dosis de
ilTadiacibn 0 mas coI't-o es, el cicIo nOl'mal (le vida del tejido ina·
diado. Il1<lS IRonto sel'ft I'ecollocido el dana causado pOi' In. 'il'l.'aclia-
ci6n; t'Jltollces .los epitelios cle tor·ta vi-da de .In. pie] y m{l& espec-ial-
mente de los epitelios rle Ins mncosas il'radiados intensivamcutc,
11Ior·jnlll y descamlu{lll en pocos elias 0 semanas clespl.lcs de .In ex-
posici6n. Sinjilarmente tejidos conedi\Tos de ]arg,a vitia 0 hncso8
que se hnyan ir,·adiado no mostl'ar.<'m dano, mcses y aim alios des-
pues del tratamienta. DHatacion de Jos capiL·ncs carl consiglliente
eritemn puerlcn SCI"vistas corto tiempo despucs de llladerada dosis
de itT.adiaci6n. Con mtlS intCl.1shTil irradiation lll.ayar dilatacion y
a(111 ruptllra (le capilares con hemol'ragia intersticial puede ocu1.'I'il'
innlediatamente despues ·de Ia i'·yadiaci6n. Telaugecta:sia, endflrt;~-
r·Jtis oblitel'ante e hialinizad6n del tejido conjnnfivo toma tiempo
en desarrollarse y puede no apal'ecer pOl' meses y arm pOl' alios des-
pues que la hr·adiaci6n ha sida completada, La piel y tejido f;ubcu-
ttmeo pobl'emente vascnlar.izado no toler,an bien ]a ra:dioterapia ill-
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teusiva. J..<.1 iuterferencia con Ia irr.igactou ~anglljlle;l puede 11<.1 LC1·

sldc producida por enter-medades an terlores, trauma q II itO I·gico, "<:1-

dioterapia intensiva u otras causas. Si es vlgorosnmente .in·:lLliado
este tejido esclez-otico puede ir a. Ia necrosis, ya que .su f nigacion
sanguinea decrece por In. h-radiacion intensiva, Esto exptica pUI:-
cia lmente los pohres resultados del ri-atumteuto c-on !'asm:, X y t-n-

dium del Lupus Carcinoma, epiteliornas que nacen en hi lJase de v-ie-
jas qnemudnras. e~tHs sean quimicas 0 calor.cas, 1Il1ldlil~ de .las
cuales estan bien diferenciadas, de las cicatrices de los epi tel iomas
de todas erases; esto cuenta parcialmeuto pOI' el Iracaso de rcperida
radioterapia en can ceres en los que las trradiuclones unteriores han
fracasado. La cu-ugta cs preferiblo a la r-adioterapia en muchos d ;
estos casos,

Cuando nu cart.ilago 0 nil hueso esta ndyacente it, nil epitelio-
rna ulcerutlvo que recibe ii-radincion- en dosis t'ln('e~"i.cida pucdclI
ser d.an,ados pOl' la irradiacion y desan·ollal' CO]H1!'jtjs, ogteiUs I)

[[.\111coudro li ostcolll'C'rosis. Esto €~ 1':'[ei1que slI(:l'da en ~"i1,io~(;OPW

en Ja ol'fja, narh::, IDPIli'b.ll .. fJ',cutt', cnel'o cabell;lldu. en (It:lld~1 hay
].l(JCO teji<1o blando pl'ote('tol' E"I1h(~ pI perit-ondr'io 0 pCI'iostio. Epi-
te1iom:l~ d8 Ja Ol"~.ia. y de .In ,Hafiz que no ,iuvnclen el cnl"t1lago. Sill
emhargo SOil "cnn l'Ul'fl b~('s pOl" nul iotel"3.pia como uq uellos ,loeill iza-
d05 er!. otl'US regioue.s del Cllel'po. La pl'obalJilidad del elniio pOl' ]a
h'l"adiacion es aumclitada si 1a ,to.le1'311cia de.l ci:u:ti,lago (; del hllcso
h,a sido previamellte debi1itado pOl' la entrada tl~ bacterias, inva-
sion pOl" e1. epitelioma 0 intedercnci.<l con ]a inig::tci6n saIJgujne~1
debido a operadones pl'evias 0 rad i.oter'apifl. POl' todo esto" cs pl'e-
rerible remover qnirihgjcllU1cnte los epiteliolllns que invaderl (~l C:l!'-
tilago.o e1 hueso y tlener especifll cuiclndo si se ,"lplica l"adioter'apia.

Jnjccc;,on.-La infecejon 110 e.s un ptoulema eula r"a(]ioterapi'l'
de los epiteliomas de la piel. COil excepci6n de Jas illfccdones Pit la:-,
diabetes ineolJtl"oladas: 1<1infeccion f'f::t{t orcli.:lI:;u·i'lrnenj-e en .lit ~\l.

perfic.ie y desapal'ece c~n la c<.llda de In escaril. R;~lJ·;lm('rd-{'.In celuJi-
tis 0 Hnfagiti~ estr'.':,pto 0 t,:-:,.t'lfiloc(wcit:n ne('~:-;ihltl ~(']" 1Tfltflda:-:.

preViaJncllte a ]a. rac1ioterapia de los epiteliom<ls de Li pie!.
Jlief,u,sto,St8 fj(l,1'/,fIUO'/l,cw,--La -prcsenda ell' meblstnsis gnnglion:,u·

en epitcliomas de celul.;18 escamosn:o:. I:c(luce 10.. [lr-ob;,llJiLidnd tle Cll-
l·acion de cillco ;-li'ios, (1f' 'Cin('lIent"il Y C\liltl"O pOI' ci(·'nto (5.J.<fr) sill
mcUlstmolis, fll tli.ez 'j' oello por" cirnto (lFij{) (·lIll U.H'I·}l~t;-l:-;i~. L;I ei-
l'l1gin r::lcinl es pr·eferiLle ,si los ganglios son moviles. pequeii?s y
poco llllUlet'OSOS; 1a radioter'apia. ,t~S pl'efedhle si .10:0:. g-;,ln~.dios ~on
mliltiples 0 fijos. Rayos X, inscl'ci6n (le aguj',IS ,de ul.cliuTll 0 radi6u.
ton 0 sin exposiei6n qniJ·(n'gicH, 0 el lIS0 de teler'adium Iifln sido
nsados con exito a. veces, pern m{ls a menullo son snlamente de va-
1m' tempo!'"!.
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. Tec1lJic(£.

I..a tecuica del tratamiento de los epiteliomas de Ja pie! con
1'<1.)'08 X Y r-adium, esta influenciada en gran parte' por Jos vu i-ios
Iactores antes discutidos, POl' ejempJo, Ja extension del epiteliomu
en 13. snperf'tcie y mas especialinente Btl poder de invasiou, tlenen
Jnfluencia en In. dimension del campo irradiado, la d iata ncia at
[modo y el I'ilt.ro, en la dosis diarla y dosis total, en el tiempo de!'
tratamieuto, y finahncnte en el voltaje S1 se usa n raYOE X. La Nt·

diorresistencia dellecho del tumor, especialmellte su in-adiacku. sau-
guinea, Intluencin Ia dosis diaria y total, y el tiempo y Ia i-epetlcicu
del tratamieuto.

La decision de escoger radium, sUE! emauacioues de gas radon
(: rayos X, depende de ]30 fuente que se tenga disponible y mejor
adaptable al sitio especial y a In extension del epttelf omu.

Rad·;II/,m·ten/,pia...-EI radium pnede ser usado extm-iortneute 0

intersticialmente. EI radon puede subatituir al elemento padre to"
da vez que se tome en cueuta la. perdida de inteusidad de d iez y sei~
pur ciento (16%), (linda.

En la radium terapia externa se usan aplicadores especlales de
tieltl'o~ ilnle O-eCI'H tlue se ad:lptal~l n 1<1 fOl'llUt del epiteliolllfl. II

placas, bandejas y otl'OS apllcadol"cs c1:eforma y tamaiio fijo: nO
adaptables con exactitud pero satlstactol'ios paJ'a algunos epite1in.
mas que coin-elden con In forma del arlicadol'. Los aplic3clorcs ~~e
Iween de p,asta. "Colombhl." (p:uafina, ceNt de abeja&' 'j' ·a8Cl'rin) ()
de substancias '€lllpleadas en dentisteria para moldes.. Los aplie:!-
do res se moldean mieutras est{ill ealientes sobre In. parte a ser tea"
tn.da; .sou blnndos y plegadizos eunndo se calientan y se YUelVCll cll~'
I·OS Y rjgidos 'fIl enfl'ial'se. Cuanda sea posib.le &el'{t eonveniente in-

elull' una pl"omineneia con el olJjelo de eYital" rh>~plaznlUiento de'!
molclr du["ante e1 trnt3Uliento; pOI' ejemplo: nal'jl.. mandibula. Tn-
bo!" de cinco a (liez mge. (5 a ]0 mgl'.) (k~ I'ndilllll 0 811pquiynlentro

de r:lr1(m. en filtr·o8 de 1 mm. de pll1tino (]:It.) 0 ~i]eqnivnlente, Ron
f~i.tdb1J'iclos en 130 supedide exterior: (lei IIwlrle fle .3cnenlo con las
l'ci.das (le fiskn nceptadas en ]a distl-iblH,jrl1l ~le In in·:ldi.aci{nl. EI
mollle C~ rh".i:lclo en. el siotio ,~I periOllo dl:l'i.c[l(ln .y 1"E'Il1()vido tJespnt'R.

Pnc.1S in'stitll('ioncR tieuell las Ilam,-il1,l~ "pacJa;~' 0 bomlJas. la~
C]1lC'tOllsistcu ell I'ceipientes de acel'O eon!{lInin:H; de pl(J!Ilo ell los
cHales se han l'11C'el'l"ad()Llc~·tlos a (liez gT:l1l10S (2:.J "10 gTnlll(J~) dp I'n-,
rlilllJl''O ~ll e(lui\';ll~lll'e ell .rad6nj estos· I"ctipicntC';; ti':"ll~'ll lin. agllje,
1"0. e(l'1l clinh1a-/2,'Ill<l: ,::1 tl";IVt'S ·(let cu:11 ~t'.,pl·oyeeta el hal. d-e J"ayos ;-d,
~,~.nnll fJlle lin tHlIo de 1'[1,)'(18Xl Este .tipn elr telcl'nclium es llti.l ell -'I.,
11·ntnmiC'nh,de' mf'('{l'iitnsi~ g,:1J]~:lion:H" y Otflsionnlmrntp I'll rpitr'.lio-
m,lR pr'of.nnllol'i.. "
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Para,' la irmdiacion .interstfclu l so usan popitas (seeds) 0 agu-
jas, La pequeila longitud activa de Ias pepitas 0 somillns, .rei sean
de oro o,de pla.tiuo (0.5 em..) Jirul.ta su usa a Ins Iesicues snperficia-
les en las que In. distcibuciou homogeuoa de lu irrndinciun a truves
del grosor del tumor .OS rclativameuts hlcil. Pn rn 10's .epitelioJlIilR
mas profundos las agujas sou prcf'eribles ya que, su iong:itl1tf'rlt)
irrudiacion puede ,varinI' de uno a. cinco ems, (1 f.lJ' ciu.) de acuer-
do con el grosor del tumor. Las pepitas 0 semillas usualmente COII-
tienen de uno a dos mllictu-ies (1 a 2 mc.) rlc radon mientra s que
Ias. agujas coutieucn de medio a diez, miligramos (0.5 1Ilg'1'. ;1 10
mgr.) de radium 0 BU correspoudieute cantidnrl de ru dou pOJ: cpu-

timetro de Iongitud de It-tadiuciou. Las ngujas son removldas clf'!'.'
pues del tiempo de it-rad ]aclon deseado. T..as pepitas pucden deja 1':,,:">

abandouadas en los tejidos ya que el radon se vuelve pr·{l.cticame'nte
inactive en un mes ~. la pl;!llHa 0 s-eelimina a tl',H'C!': (le In. sllpcl'ficie
o se enqu~sta. como cunJquier- ellcrpo extra lio.

Pepitas 0 ·agujas de apl·opiada Iongitnd, ~Oll"ills()r-t.ndns en el
tJcjido·n. distnncias de un cr....ntimetl'o. (~ em.).

En lesiones peqnei'ir.s son jllscl:tlldns pr'incipallUl'Jlte ell Ja pC'l'i-
"[erie del tnmor. En epiteliomas extensos, ilgll.in,~ () pcpilTIS ext.r·[l~ ~e
inscl't.a.n en el ccntl'o del neopl::lsma. Debe de tOll1<ll'se en client:] la
pobre nutriciun (leI eelltro del tumor [lSI C01110 el (>fecto del fllf'.~o

el'llzado cvando se nsan miiltiples flgll.ia~ 0 pepitfls, dp l1CUCI"f!o ('nil
1'~gIas estancllud de fisicn. ell 1ft distl.".ihneibn de hl inildiacion.

FJl O(liIH1JO.-COIl objdo fl'e incll1il' cxten:-.iones !'.ilrrH:ios;a r1c 1;-,

per-iferi.:-t d,eI epiteliomn, cl,cmnpo il'l'ndindo 11ebe SCI",cxt"endi_do mllf':
·;tIl{t de los Ihnite~ cllnico~ del tumor. 3HJitiples biop:-:.i;lS l'uera de
estos llmites pueden re\-el.1t iqvasiones m{u; nmplias, y can ello S(~

puede.evitnl" (~l fraCftSO ,/lel tratamiento, c&peeialrncnte en epitelio·
mas masivos ~r exteJ18os. 8i Sf' us:],·a rayos X, lit ;l[leltm·;:L de cst:l
Zona fl,p. piel aparelltemente normal que rodea c1 C[U1CCl.'debe set, (lp

,tres t.lIartos de celltimetf"o (314 em.) .en epHelioll".I<ls d(~ mellDS de
dos centhnetros (2 em.) de di{lIneh'o. J::sl.-t zona (l<:.'he :lmpliar-~e n
dos etms:, tres ctms., y.n. cilleo cmts;. en e.piteliomas excepc.ionalmentr.
grandes, dep~nnjeudo (le In. extell!".i6n del epite'liom<.l en 1a snpedkic
y especial mente de 511. teni:1encin a iUY:Hlie los tejidos slIbyacenj'cs.
Los epiteliomas con tendencia -n, il1\"<18i61], mne~dT:in IIll tumor IJllly

pequeno en 1.a·supel·jficie y uua all.lplia ,(~xtensi()n (leb;.l,jo (In In. ~ll-
perficie como si fum"a Ill) "keb~l"g" sumel'gido. .

Si 18e. usura radium se c1eben segllir los mismos pl'incipios ge-
nerales.

D.istMtcia a,l,(Im,otlo.-En el t1'ntamJento de un epit~lioma mil,"
snperficial pOl' 'l'~yo 'X, In dista Bela usual' a 1 {lIlOdo es de .1..8 em. a
4.1 eIll, Para. epiteliom~s m{!s pr-ofundos se T'C"comiendn I1nn. distnll'

-2-
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cia -dequince t15) ctm s. st el campo es de 5 r-tm«. (I "menut'. y de ~W
ctms. para, cunrpos mas extensos, E~tns distanclns se n-comiendnu
cnando se usn n de 100 kilovnlrios a .135 kilovoltios (100 kc. a 135
kv.}. En Iesiones llJ[H~extensas In d istanr-iu de 50 ctms. Y l:~O kv, a
~OO kv. son prefer-ibles. La distuur-iu 11 1~~siOlH'i=;Iuugosa s debe me-
di rse a'l ni vel de 1:1 pi.::,l Y ]10 III tope c!,,! neoprasnm. La. pill't"P tungo-
sa del neoplasma, es scdJt'eiITarliadn sill r-a usrn- rlufto similar a. ,Ia
pir-l. Uu C0l10 (".O;p€eial ('U pi cual se sulupt n ('1 tumor, fneilitH Ia [".1-

. dioterapin ell estos cn~o:;. '
En mdiumternpiu externn de pequeiios opltel iomas, Sill tell-

dencln de in va siun, ];1 distanciu usuu l a l (lllOdo es de 0,7 a 1 em.
E:-;ta pllt-'de a umcntn rse a R vtms. ell Ins r nmores Ile fi po. JU{IS.infil-
tm nte. En telPT'acUlllntC'rnpia In. distu ur-!u a l unodo l'mp!padil f'S de
() a 14 dillS.

FiH'I'o,-Ell el tl'nt:ul1it!ntn clc li1'~ ].psionc-s 8nperf.ieialt"~ pal' l·J.l-
,yOS X con 4:; kv. II lOO 1-1"-, no se mw filtro 0 pncfle nSlln.;(' .l mIll,

d(~ nhllniuio (AI). !);u'a, rpiteliolll"ll':! m{l'-" ill\-ll&iv~)Sse" 118an :J mill. ell'
alnminio y 130 k\r" y para. H(lllPllof.: m{l.~ pl'o-rllnclo~, .'"'Cmm. 0,:; tilL

,ie coh]"e leu) y 200 k.Y.
IJo~ filtl'OS e-stnndntc1 pilt'a radiu.1l1 han sido los de 1. Him, df~

plntillo 0 gil equivlllrJlte ClIi-Hldo se ll!"';:ln tnhos, 0.5 Il'lm. de platjno
p"H'a nglljm:. y 0.3 mm. de ol'n para pevitas de 01'0.

l:'olta,ja.-La mflJ'ol' parte de to~ epiteliomas 110 pCllch1111 milS
de 1 elll. debajo de ]a. snpeJ"i'icie y solnmente Jllny pocos penetl"l1JJ
JUriS de 3 cm. Si se lisa; un voltnje de 4-5 b"., 1111 campo de :! till., UlHI

distanciade 4,5 till" In do'sis de profnnclidatl a 0.5 fentillwtl'o8 e~
de Cl1Hl'Cllta pOI' ciputo (401)';,), a. 1 'Clll. eR &olnmcute rl'illtitJ'cs por
dento 23%), Con l:(Q'O~X de ilO kv. a no k\"., csto N; 0.9 An~8tI'Olll,

('1 ochenta .Y F-i·ptf' pOl' eiellto (87%) de Sli il'l'adineibll e:-: absOI"hidu
en (>1primel' centimeho ,de j-ejil1o. La mayo}' P,ll'tt~ Ul:>los epiteJio-
mas de In pie], Iwouflolementc a(m. son hataelos con roltaje de 100
l"~,; sill €lllhfLl'go Pfll'fl !lquf>llo-s de t.ipo 1lI{!!; iJlVH~i\"o 120 k\". a 200
k\r. CS pl·eferible.

Rcpctici,on de :Prfl,tam:i.onto.-Si se -espcra. CUI'ill- n1l epiteliomn,
Illl' ~olo tm,bnuiento llebe admillistl'<ll.'se, B~tp,pl'imel'o y (mien tl'<.l-
tHmiCl.lto cOlls.iste en linn expo~ici6n _0 llnn serie lit· exposiciones,
pcro unn \-ez cOluplctada uo deber;!. repctil'se nunC,H. a menDs qlle l'~

(·pitelioma hnyn p(,l'~i'stich) 0 ]"Pcidi\'il. Esto se hncc eon e-I oh:irto dc'
edt::n' ]'pinacli[lJ" los tejicloR Ilol'mn!es que f()J'man 01 lecllO del' tll-
mol', qne han Ridu il"l."nwndos rll"c\·illluelite. Los cmllbios re~rcsir()s
en los tejiclo~ 1l01'JIlilles que OeUIT('11 ll{,splle~ de I',adiotcl'apin. inten-
JSi V,:l, lUlll sitlu rlh:cuf"idos en l'l eilpitnlo "Hndionesistellcia del lcclin
Llel tumor". .

Si no se e~J1(lI'a una cllI'uei6u, il'l'aclinciolles poeo intelUsns cle-
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ben l'el~etirsc de tiempo ell ticmpo COll objeto de deteuer cl creel-
.mlento del tumor j' a liviar los stntomus. Ln. .repetk-ion de tales (10-
ais sub-letales no cnncerieidns cada POCIl'S8ClllnJH1~(I IIH"~C8,no rles-
truye e1 cancer completamente .. Las celulas cancoi-osas que JIO son
destruldas, se rcproducen dnraute Ios pet-indus do 1'(']1080 Y al tiem .
po del rnuevo tratamicnto se eucncnn-a 1111f'reu tt- nuevo de celulus
hijas no daiiudae. Pot otro Jado, 108 vnsos ~[tngl1ill(lOS y e! tejido
couecti vo del lecho del tumor, no son I'cPllIplC;.';ildos pOl.' IlIWYOS. 10
cual acumula el 'dalio de las cxposicioues sncesivns vsncnmuen fi-
nalmente, yendo a la necroais. En 1<1.I',H1iol;pl',lpi,n E,·,;'('('ion,111a, todo
el tratnmiento hn 'Fl-idocompletado antes dt- que hnvn hnbido' i11~;11'

a cambios regl'esirns marcados en los vasos sa nguineos y tejido ('0-

nectivo irradindos ; 0 sea) de dos a dos moses y medio. Eetns estr-uc-
rm-a s J.1ol'malcs sou 'C<ll1il(>cs (Ie tolel":lt (>1 dfliin (Ie ('!';hl pI'iIllP!';1 }
(mica. seric de radjotT~raria. intpll~ll.

Cdte-rio de le" elOisi.,,;{/(J,('CI/rlda·.-]Iia,~t;l hoy no ~e 11ftdctel'miwl-
do una dosis cancel'icida cXRcta parH (";lcl.<1. v[lI"irdfld, de ('pitcliomil,
Es c01'l'iente pOl.' cOllsiguicllte, ilr1ministral." a to'rlo~ ]0:'; epitelinmfl.s
unn. dosis de il'l'ndiacibn que de;~tJ'llya ,cl. epHrlio ric rlollcle ~e ol'igi-
na 01 epitelioma y permitn. [11 ('orion ('on1"inlH.l1' \"-i\"irnrln P~Hil q11(:
pneda l'eepiteliz:1l' 0] {lrea dCllllrliHhl. de 1;1 pipl. lndrpcndientr r10
ia tecnica de irl'adiHCi6n, 1a i,'r;Hlillci(lIl cor1'pct·n, pllP,l{~ l')]'()(lllr'ir
111m completa descamaei{lll hllll1eda (lp 1n cpidel'lIIi~ ilTHf1inrlil, df'-
j,ando llebajo de esta nn cor-ioTI f1elllldndo) "ivo y ~iln/!:I';lnh~. n('~IHH~~
de l,a 'denudaci6n In cic:atrir.ncibn 'Sf' cfectlht po,' f'l"rcilllicnto hacia
.Hlclltr-O (leI epite1io nl niyel de los hOl'drs .illstillnenj·e i'lfuf'l"ft del
campo'irl'adia:do y de UI1;lR pocns C('ln1n~ epite1ia1es PII l[l~ pl"Ol'l1l1'
did'HiS doe los foUculos pilo!';os que han e~cilpa.d()"l 1:1.de:-.trucci6n pOl'
]<1. radioterapia, La rapidt>r. de cicaJdzilcioll (lepenf1e (le In. extell~i611
lle1 area denudada que tirne que SCI' l'eclIbierta j' (kl. dniin Cflllf.:.af!o
a los yasos sanguineos suhyncentes. Ln, cicnj-r·izflci.on PS r(lpirla ell
:'trea.8 peqneiias y Ill{u:.' lentil. en {lI'ras mflyol"cR) dondf' pUE'rlp necr~i-
hu' de una a varia:s IsemanH8. La epi1·eli:l:f1ci6n puetlC' :.:el'Jenta O.-Iflll
illadecuada para cul)l'il' el defecto, si la canHdad .-If' ilT;]rlhlci(m h:t

sido muy g1'31H)e 0 si ha 8ido u()m i n.istl'.Hla en mny eOl'to ti·empo, (I

si el campo ha si.do finy grande, 0 si .Ia nutricion de los l',ejir1os 11(11'·

males inclulclos en e1 eampo irr:ul.i;:H)n lin. sitlo tlet"!~I·io"<ld,n. En (>;i·

80S oextremos, se haccn Heres.Hio:;; los injel'tos, IIluy pequl'i'ios' .-dg:lln~IS
veces, pedicl~lares otras, para cnbl'il' la~ {ll·f'il~ .drnl1l1nr1as que 110

epitelizan, Los epitcliom,as han 8ido cu,'ndos con dosis 1l1C'UO"1'8~.
sin desC;;J.nluci6n h(lIl1Cf1a, sin embnrgo no me gll~t;u:ia j'ecOmcnd::Jl'
esto. POl' otro Indo ]n. descnTnncibn h(lmet.la (Illicnmente denota !.Inn
llosis adecnada al nivel de In. descam:ncibn Y rIa solamcnte uua "ill'
fOl"IllOci6n itHlir~ctn :::.oby'cla 8ufiticllCia. de hl'ndiacion t.lebnjo· de
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este nivel. Sin embargo el umbra l c1e"dosis de n-radiaciou que pro-
duce descamacin humeda, es mils estrecho y pOl' consiguiente mas
tligno de cOl\~i_utJza que el que produce eritema.; esto indica (micil~
mente ln dusis mtnimuy no ra dosis ma xtmn que produce esta reac-
ciou.

]t,(I,(Uot.en(11ta 'liHf8i I"a '''VJ'~U8 riuiioterapia, .f1,cf,Coi,o'l1.fI,da..-c--La .de-
cision .. de arlminiatr.u- In dosis cumplctu -en una sola exposlcion o
Irnccioua rla en varies trauuntcutos, depeude de la extension y la
va sculm-ixncton (lei {ll'ea irrndiauu. Ell euanto nuis corte es el ti2111-
po de tratamienro, mayor. f'S el efucto ell el tumor, pero tambien los
vases sangutneos, Ius tejid os conectivos y otros tejidos norrnales iu-
cluidos ell d campo u-radiado son mas dafin.dos, Poca es Ia d itercn-
cia del dufio que se ocnsioua ill tumor y at lecho del tumol' si 8e a{l,
miuistl'H 1a dosi'S completil. en una cxpO'sici6n mllsiva 0 si se usall
dosis frncdonnda.:;;, pero ,ell nqllC'lla forma de l'fldiotel'Hpia Jll. r1C'stl"lll'-
tUm del tumOl" puede sel' acompaJiada de la destl'uccion de 10s'te·
jidos normales ineluidos en <.'1campo de in·adiaci6n. La tel'apia 1Il,1-

~'.iva esUt limitada .n campos pequci'ios Incalizado.s eu {n'en:s no yHa-
les.! Y pllcde ser nSlldc]:ell lo!-"epiteliolllas de celnlas·basales que teu-
gall de nno a. dos centimeho~.o lHQIIOS (le diamet!.'o. Rfldillllltel'npi:l
;) radioterapia ell ,dnsis i','uccionada, pncde ,scr tan efectira ell el
tratamicnto del dincer como .1a terapia. llw1sivn, y alm respetar milS
cl tejido nO)'ll1nl. Este es prefeJ'ible aI, metodo dE}l t'l'atamicnto ma-

'81\70 cuplldo]a tolcl'ancia. del lecho del tumor asUt disminuicln, eual1-
do el campo a set hl'udiatlo es grande y In repeticion de cxposicio-
nes no es ·incollvenicn,te para ,el paclente, La, terapia fracc.iollfllhl
debe sel: escogida. p:H<.l. ,cl tra.t.aB]iento de los epiteJiolllil:S sitllaf108
cerca de los ,e<1l'tilagos, ya que In tel'upia malsivft"es milS propi~in it

(',ausar cOlldro·necrosi~.
Dos'is totaJ 11 dos'is di{liPi(I,.-Las dosis usadas en las dit'C?rcllt'es

dinicas son distiutas. La dosis total se <1llmenta si pI {lrea del cam-
po se reduce de tamai'io, 'UuanLlo se hft nsa·do radiotel'apia ell lR Ha-
m.ada "il'l'adiacion canstica" con dosis tmica de 6000 a 12.000"l'oent-
gens, se han ]ogt~ldo buenos resultados de cic:ltriza~ci6u, 'Resultados
ttatisfactori-os se han logrado ell epiteliom:ls de celnlas basales de
11il centimctro en cliiunctro cnando sa nsan 3000 roentgens COIl 100
kv. y una distancia. (Ie J.5 ctms. sin USHI' filtro (HVJ ...-l mnr. '.A..I).
C11atro mil a seis mil (4.000 a 6.000) roentgens de oeuerdo COil 0'

tamm10 del cnmpo, hacciol.ladds eil (10si8 de 250 a 500 l'oeutgcns ta·
da. .dOB dias, deja una eSC,l1.l'a mejor y puede ser m{IS e-Eectivo. Oon
130 kv. a 200 kv., tl1enores dosis dial'ia y closis total son uee'esal'ia~
en vista del gran volumell de tejidcis iJ')'adiados J del 'Humento"dc
la il'l'adiaci on despcJ'(l iciada. En 'la l'ad i11Ultern pia extJel~na' '.cou...·ulOl-
des, 0,7 'em, ,de '<li'staucia en camp08 de'2 pOl"2 ctms. In ,~lo8is de '1000
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mgt -. por UOtH. con flf tros de 1 mill. de platiuo {II'a let dosis (·:;WU·

dard usada. Actualmen te, 4500 a 6000 rayos-Ga nnua cs Ia dosis
usual administrada en campos lie distintos tamuitos.

La dosis de teleradium vm-ta Call In distancia u l auo.lo y la ex-
tension del campo, En terapia intersticial, un mi lcurie destrutdo
o 133 mgt'. hoi-a por centimetro c(il.lico de tejldo, CJ'a el ostnudard
autiguo. Actualmente .. se iutentn obtener Cll 5 a 10 dlas Ia dosis de
4000 a 6000 rayos-Guuuna para los op iteliomas de celulas basales,
y de 6000 a 7000 rayos-Garnmn para los cplteliomas de celulas esca-
mosas,

.Oi,ru.gl.iI' 0 ro,d'j.oterapia·.-L-a decision de si un cpi tel iouia debe-
de SCI' tratudo pOI' radio ternj ..l1n, electrocoagulacion, aplfcaclcn de
clomro de zinc 0 excision, depende de la ex per-leuc!a y habil idad de
18, persona que hace la decision. del cquipo propio disponilrle y de
Ia extension 0 sitio del tumor. La radioterapla debe de preterirse
cua ndo lu resecciou y el repn rto plastlco causan dctorundu d , por
ejemplo: en 1<1nar·iz. La cirugia, debe pl"efcl'irse a In radiotel'api~:l
en ]a mayol' parte de los caso::; con illV.<.l.'si6na los tejidos fibl'osos,
hueso 0 cm:tIlago; pOl' ejemplo:· en cpitelioInflS pt'ofund(l~ 0 exten-
::;os (1·elCUetO catenndo, otrja, etc. Debe pre[cl".ir&c tambien en don-
de e1 .le,cho (Ie] tn 11101' est{l pobremente 'II11trl,lo; ejcmplo: en los epi·
h!liol1'l.as sitllados eu ,1;1.lJase Lle antigllo~ lupns 0 de nna qllcmadul'a 0
l1espues (leI n·ac;-.J,SO de I'Ddiotel',lpiJ, espcLiu]mente si l'xiste tehlugC(>
tasiay ~lhofia, La e1e-ct,r-ocoag-n!;:ll.'ibll tleue set escogidtl, COlllO JllCd'idI'!.
paliativa en lcsioncs hJoperahles que recilli.Vtln d(,'SPIH~S' (Ie la Hldio-
tCl"Hpi<l, 'Cou Joespecto .n. 1<1CllrJbiJid-;Hl del promedi,u lk los epitelio-
m,lH, no import-a. que S(~ 1l:::\C'{'adioteu'lphl Q. cinlj!,j,J. toda YCZ qne fW

h.aya adminishado un tl'atJmiento illlcCllacl0 a toda:,; 1m;- cctulns
C,Uicerosas, El exito del'endc dl' Ja f1pl'{'citlcioll que se h<:1~a de lao C);-
t-el1sion del tumor y'811 <IdeclI.ado iTatnmleut.o dm',l1ltp e1 prjrnero J'
{lIli('o tHltelIU'i"cuto,,

Resumen,

I.i EI u~o de nlyos X y radium 0 rad6n en 'el tr-at:uni'cnto de- los
rpitcli(JJDHS de la piel, cs jnfIuencinclo por' l,t acce:::;ibilidad del tll~
JnGr a ]a i1'l"nd.iaeiol1, pOl' Rli l·ndio~.;('llsibilid,ad en eontt<;tste con 'In.
l'~ldiorresi::;tC1H'ia del lecha del t1lmor. y finnlJ.ncntr, I"'" la. dosis· y
t~th.ica de l";;Hliotcltlpin .• tOl1l0 Iw f;irlo fhsC'ntidu en Ifls p{lginas an·

1f't·jol'l~::if


