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Com o advento das armas nucleares, dos reatores, das
mdquinas de raios X, e de outras maravilhas tecnoldgicas, o termo
radiag3o tornou-se familiar. Baseado nisso, iniciou-se uma série
de declaragdes tais como:

a) fontes de radiagdo feitas pelo home%léem causado novas doengas,
nunca antes encontradas na ciéncia médica ;

b) é possivel reduzir a quantidade de radiagéo a que uma pessoa
estd exposta se ela viver numa casa feita de tijolos, em vez
de madeira ;

c) o primeiro reator nuclear comegou a operar hd 50 anos .

Essas declaragdes, todas falsas, indicam que embora as
pessoas falem e leiam sobre esse assunto, e mesmo se preocupem
com isso (o que é bastante natural), poucas realmente entendem o

que é radiag3o e suas caracteristicas.

Assim, a radiagdo proveniente de fontes naturais ©ou



feitas pelo homem, ndc causa nenhuma doenga nova. A meama espécie
de efeitos danosos que a radiagldo produz, pode ser produzida por
outras causas, tal como a quimica carcincgénica. Esta ¢ uma das
razdes da dificuldade dos cientistas em medir os efeitos bioldgi-
cos da radiaglo, particularmente das exposicdes de baixo - nivel
(materiais de construgio, sclo, certos exames e tratamentos médi -
cos, etc...).

Tijolos ndo somente nAo slo mais protetores da radiaglo
natural que a madeira ou cutros materiais de construglo, como re-
almente fazem aumentar o nivel de radiagdo. Como certos outros ma
teriais comuns, tais como o granito e argila, os tijolos contém
uma quantidade pequena, embora mensuravel, de substincias radioca-
tivas naturais que constantemente emitem radiagdo de baixo-nivel.
Deve ser salientado que a quantidade de substancia radioativa na-
tural presente nos materiais varia de acordo com o lecal de proce
déncia dos mesmos.

Apesar do primeiro reator nuclear para produgdo comer -
cial de eletricidade ndo ter aparecido até a 2¢ Guerra Mundial, a
propria natureza produziu seu reator hd cerca de 1,7 bilhdes de a
nos. Depésitos naturais de mindrio de urdnio, na Africa, por onde
fluia dgua, resultou num arranjo peculiar bastante similar ao * de
uma planta nuclear atual: a energlia gerada pela desintegragio do
urfnio radioativo transformava a dgua em vapor, gerando o equiva-
lente a diversos quilowatts de energia por centenas de milhares
de anos. Desde esse tempo primitive, .entretanto, o minério de ur
nio tem perdido muito de sua radicatividade, através de nilhdes
de anos de decatmento, de forma que tals reatores nucleares espon
tdneos ndo sdo mais encontrados na natureza.

A radiacdo afinal nAo ¢é uma criaglo moderna da curiosi=-



dade do homem em lidar com o dtomo. Radiaglo existe no universo ,
desde o inicio dos tempos. Mesmo hoje, com a difusdo das aplica -
¢des médicas e de outras aplicagbes tecnoldgicas, a radiagdo natu
ral (ndo feita ou modificada tecnologicamente pelo homem), ¢ mais
da metade da ;xpollqno a que as pessoas estdo sujeitas (ver Tabe-
la 01). Deve-se salientar, no entanto, que os efeitos da radiaglio
natural ndc sdo tdo nocives quanto os das outras radiagdes,porque
ela se encontra multo dispersa (difusa) em toda a Terra, o gque ¢
bem menos significativo do que ter-se uma Unica fonte guardada
em determinado local, Raies cdsmicos originados no Sol e nas es -
trelas nos bombardeiam constantemente, Passageiros de avido rece-
bem uma pequena dose extra de radiagdo quando voam acima da cama-
da protetora da atmosfera, A prépria Terra sujeita seus habitan -
tes & radiagdo de materiais amplamente distribufdos como granito,
9as natural ¢ fosfatos. Na india, por exemplo, existe uma drea de
intensa radiocatividade natural, onde a populagio estd normalmente
exposta a mais de 10 vezes o valor médio para os Estados Unidos ,
No Brasil, localidades como Araxd, Cumuruxatiba, Guarapari, Meai-
pe, Morro do Ferro e Pogos de Caldas, também apresentam um  alto
indice de radicatividade natural.
Tatela 0! - Exposiglc relativa oo homes & radlaglc lonizante

médala no ano de 1981, estimada pela [AER (Agén -
cla Internacional de Energla Atdslica).

FOMTE OE AADIACAD %
Aaciaglo Natural 67,6
Irradiaglo Médica 30,7
Preclpltagldo 0,6
Fentes Diversas 0,3
Exposiglo Ocupacional 0,43
Efluentes de Instalaghes Nucleares 0,13

TOT AL 100,00




Mosmo o corpo humano contém tragos minimos de radioisd-
topon devido a materiais radioativos existentes nos alimentos
tais como no leite, peixes, carnes, cervein e mesmo na dgua potd-
vel,

A major contribuigdo feita pelo homem A exposicdo A ra-
Jiagho de individuos resulea de raios X de uso médico e odontolé-
gico, e de materiais radicativos para diagndstico e tratamento de
doengas. Esnas aplicagdes contam cerca de 904 de toda a exposiglio
feita pelo homem para o piblico em geral. Quando esses procedimen
tos médicos sdo necessarios, os heneficios contrabalangam os ris-
cos {andlise risco - beneficio), mas estudos indicam que uma sig-
nificante percentagem de 240 milhdes de exames de raios X realiza
dos anualmente ndo sdo realmente necessirios. Deve-se, entdo, pro
curar reduzir as expasicoes desnecessdrias, e também reduzir, tan
to quanto possivel, a quantidade de radiacdo utilizada nos exames
que sdo necessdrios.

As restantes 10% de exposigdo foitas pelo homem vém de
testes de armas nucleares, centrais de produgldo de energia nicleo
=elétrica, e materiais radicativos de use industrial,

Efnas exposigdes ilustradas acima valem para o piblico
em geral (classifica-ne de piblico em geral a populagiio, excluin-
do trabalhadores e individuos vivendo nas imediagdes de instala -
¢des nucleares). Pacientes que necessitam um grande nimero de
rajos X ou que estdo submetidos A radicterapia; trabalhadores em
certas ocupagdes, incluindo a mineragldo de urdnio e fosfato; pes-
quisadores; empregados em usinas nucleares; radiologistas, e ou -
tros que trabalham com radiagio médica, podem ser expostos a ni -
veis de radiagdo bem acima dos normalmente aceitos para o publico

em gernl. Essse profissionais podem ser expostos devido ao tipo
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de atividade desempenhada, o que entdo deve ser muito bem contro-
lado.

Radiagdo deliberadamente usada em numerosos beneficios
para a soc{edadeAmoderna é classificada como radiacdo feita pelo
homem. A mais dbvia, naturalmente, é o uso médico da radiagdo. Os
raios X auxiliam os médicos no diagndéstico de doengas que poderi-
am, de outro modo, permanecer ocultas ou obscuras. No que € conhe
cido como Medicina nuclear, substl@ncias radioativas administradas
a pacientes permitem a detegdo de doengas, incluindo tumores. Es-
ses tracadores emitem radiagdo que pode ser detetada de fora do
corpo humano por instrumentos que identificam o érgdo e a gquanti-
dade do tragador presente.

Esta técnica € freglientemente usada para diagnosticar
disfungdes na tirdide. A glindula tirdide normalmente absorve io-
do da corrente sanguinea, usando-o para fabricar o horménio da ti
réide. Quando se suspeita que um paciente tem uma disfungdo, é ad
ministrada uma pequena quantidade de iodo radioativo (tragador) ,
que como o iodo estdvel (ordindrio), se acumula na tirdide. Da me
dida da radiacg3o proveniente, hipertiroidismo ou hipotiroidismo
pode ser detetado, e o tratamento apropriado comega.

Interessantemente, um dos mais aceitos tratamentos para
hipertiroidismo é também iodo radioativo, mas em dose muito maior
que a usada para diagndstico. Por exemplo, a dose diagndstica ex-

)

Y * -~ .
poe a tirdide a cerca de 0,5 rad( , enquanto a dose terapéutica
pode ser t&do grande quanto 10.000 rad. O risco dessa alta dose de
radiagdo é compensada pelo beneficio do tratamento, considerado

por muitos de mais sucesso que a cirurgia convencional, que natu-

(#) "rad™ é uma unidade especial para medir dose absorvida de radiag#o.A atual
unidade oficial é o Gray (Gy), sendo que 1 rad = 10'2 Gy.
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ralmente também envolve risco.

Radioterapia ¢ também utilizada para tratamento de cin-
cer. Aqui novamente os riscos da exposigdo sdo compensados pelo
beneficio que o paciente portador do cincer pode receber pelo tra
tamento.

Radiagdo ndc médica também produz beneficios, mas o cus
to desses beneficios contra os riscos ¢ mais dificil de se esti -
mar. ho contrdrio das aplicagdes médicas, os beneficios de outros
usos da radiagdo feita pelo homem ndo atingem um individuo, mas a
sociedade como um todo. E aqueles gue sustentam os grandes riscos
dessas fontes de radiagdo ndo recebem uma parcela proporcionalmen
te grande dos beneficios. Mineiros que lidam com o uranio, que ¢
utilizado como combustivel numa usina nuclcar, podem estar sujei=-
tos a um risco aumentado de cincer de pulmio, mas sua parte nos
beneficios - a eletricidade gerada pelos reatores nucleares - ndo
¢ major quec as de OULras pPessoas.

Esta situagdo ndo ¢ unica com radiagdo. O mesmo proble-
ma do custo do risco individual versus os beneficios da sociedade
também existe com as usinas de carvdc. Os mineiros de carvio es -
tdo sujeitos a um alto risco de cdncer de pulmio, mas ndo usam
mais eletricidade que aqueles que ndo partilham desse risco & sad
de. Cada vez mais fica claro, cnquanto os pesquisadores estudam
mais ¢ mats a respeito dos perigos 3 saude em nossa sociedade tec
nologicamence avangada, que nenhum dos milagres da ciéncia moder-
na existe sem seu risco. Isto ¢ verdadeiro para remédios, pestici
das, automoveis, avides, ¢ incontdveis cutros avangos, incluindo
as fontes de radiagio feitas pelo homem.

Mas o que sdo exatamente esses efeitos danosos 4 saide?

Como foi visto inicialmente, a radiagdc ndo € a unica que causa ¢
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feiton biolégicos. Queimaduras devidas A exposi¢io a altos niveis
de radiagho sfo iguais a quotmaduras devidas a um fogAo gquente .
Leucomia induzida pela radiagido ¢ indistingiivel da causada  por
certaos virus ou produtos quimicos. Isto, naturalmente, torna im -
possivel .\ponr..;r a radiagdo como a causa, por exemplo, de um tipo
particular de céncer. O que ¢ possivel fazer ¢ estimar, embora
grosseiramente, o numero extra de casos de cAncer que podem ocor-
rer numa populagio de pessoas expostas a radiagdo. Uma publicaglo
43 Hational Acadeny of Sciences (NAS) trata do efelto das radia -
gdes de baixo-nivel, embora admita a incerteza das estimativas a-
presentadas. De acordo com essa estimativa, uma unica exposigiode
i rad lum nf{vel de radiagho grossciramente compardvel a 35 ou 40
radiografias simultincas de térax) em ) milhdo de pesscas, leva -
riam 268 a 1.031 delas a ter cancer. Corca de | em 3 desses casos
seria fatal,

Com base nesses dados, ¢ possivel estimar os efeitos pro
védveis do acidente no reator nuclear de Three Mile Island: 1 caso
adicional de cincer fatal, mais ) efcito ndo fatal, tal como chin-
cer ou um defeito genético, pode ser esperado entre os 2 milhdes
de pesscas morando dentro de um raio de 80 km da instalagio nucle
ar, devido & radiagic adicional que receberam de 28/03 aré
07/04/79 {Numa populagdo .vsse tamanho, cerca de 325,000 casos de
cincer fatal seriam esperados ocorrer normalmente). Embora inexa=
tas, tais estimativas sdo dteis para dar o peso dos riscoes de bai
xo-nfvel de radiagdo, cantra scus beneficios.

Evidéncias diretas de riscos A saide humana devido A ra
diagldo, tém sido obtidas quase inteiramente do estudo de pessoas
expostas a altos nfveis de radiagio. A informacdo vem principal -

mente dos estudos dos sobreviventes japoneses da bomba atdmica de



Hiroshima e Nagasaki durante a 29 Guerra Mundial, de pacientes que
se submetem A terapla com radiagdes, e de trabalhadores cronica -
mente expostos a substincias radioativas. Essas primeciras vitimas
de uma nova tecnolegia, incluem mulheres empregadas para pintar
mostraderes de reldgio com radio, que molhavam os pincéis na lin-
gua ¢ assim ingeriam diminutas quantidades de material radioativo,
que anos depois causaram a morte de muitas delas. Outros foram os
pioneiros radiologistas dos anos 20, 10 ¢ 40, que sofreram exposi
cdo a niveis de radiagdo muito maiores que os que os profissionais
de sadde de hoje estdo sujeitos. Eles aprenderam muito tarde so-
bre os danos 3 saude em sua profissdo, com alta incidéncia de leu
cemia e outros tipos de cdncer.

Goses de radiagdo de alto nivel (geralmente doses de
mais de 100 rad ), se recebidas de | dnica vez, causam efeitos i-
mediatos, que aparecem em horas, dias ou semanas apds a irradia -
¢do. Eases efeitos sdo coletivamente conhecidos como Sindrome Agu
da da Radiacdo (algumas vezes chamados de Doonga da Radiagio). Os
primeiros sintomas sdo niusca, vomitos e indisposicdo. Apés um pe
riodo latente, durante o qual esses sintomas estabilizam-se, pro-
blemas mais sérios podem surgir: infecgdes, febre, hemorragias
perda de cabelo, diarréia, perda de fluidos do corpo, e efeitos
sobre o sistema nervoso central. Se a exposigdo excede 600 rad ,
¢ quase certo sequir morte. Sindrome Aguda da RadiagSo tem  sido
observada principalmente durante experiéncias em laboratério com
animais: casos humanos tém sido limitados ds vitimas da bomba A
japonesa ¢ a algumas pessoas irradiadas em acidentes com radiaglo
em tempo de par como por exemplo, nos acidentes de Tchernobyl e

Gold

Quando a dose ndo ¢ grande o bastante para causar morte,
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danos tardios podem ocorrer, tornando-se aparentes somente apos
anos, décadas ou mesmo geragdbes apos a exposigdo. Efeitos tardies
da radiagdo podem aparecer em pessocas que sobreviveram a altas do
sos agudas de radiagdc ou em pessoas que receberam pequenas doses
durante um longo periedo de tempo. Os especialistas ndo estdo em
acordo sobre a natureza precisa e extensdo do risco de exposigdod
radiagdo de baixo nivel. Estudos recentes, entretanto, mostraram
que ndo existe um limiar de exposigdo abaixo do qual uma  pessoa
estd completamente a salvo: alguns graus de risco sldo 3upostos
quando pessocas sA0 expostas MEsmo a4 Muito pequenas quantidades de
radiagdo. No entanto, algum risce deve ser aceito pela sociedade
em troca dos benecficios da radiagdo.

Todos os tipos de radiagdo ionizante induzem efcitos si
milares, embora alguns tipos - particulas alfa, por exemplo - se
jam mais potentes que outros, O dano preduzido pela radiagde re-
sulta do modo que a radiagdo afeta moléculas essenciais ao funcip
namento normal das células do corpo. Quatro coisas podem aconte -
cer quando a radiagdo atinge uma célula:

(1) ela pode passar através da célula sem causar qualquer dano :

(2] ela pode danificar a célula, que parcialmente repara o dano .
A habilidade de uma célula rcparar alquns dos danos causados
pela radiagio explica porque uma dada dose de radiagdo cedida
em pequenas quantidades por um longo pericdo de tempo, € me -
nos danosa que a mesma dose total dada de uma idnica vez ;

{3) ela pode danificar a célula, de modo que a célula falha ndo
somente em reparar a si prépria, mas ainda se reproduz de for

ma danificada por um longo periodo de tempo ;
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(4) ela pode matar a célula, A morte de uma unica celula pode ndo
ser prejudicial, mas sérios problemas ocorrem sc muitas célu-
las sAo mortas num organismo particular, de modo que o orga -
nismo nio pode mais funcionar corretamente.

Células reparadas incorretamente ou incompletamente po-
dem produzir efeitos danosos, tais como © cincer, mutagdes genéti
cas ou defeitos de nascimento.

A quantidade de radiagdo absorvida é o fator mais impor
tante na determinagio dos efeitos bioldgicos. Mas a mesma quanti-
dade de radiagdo é geralmente mais perigosa para criangas do que
para adultos. O embrido em desenvolvimento no utero da mie é, en-
tdo, o mais vulnerdvel de todos, pois o dano pode ocorrer numa
crianga ainda ndo nascida, Este é o motivo porque mulheres gravi-
das e criangas devem deixar, o mais rdpido possivel, a drea de
uma emergéncia nuclear.

Em geral, quanto maior a drca do corpo exposta, maior
o dano causado pela radiagio. Mas a radiagio ¢ mais perigosa para
alguns tecidos do corpo do que para outros. Seu maior efeito é so
bre tecidos compostos de células que se dividem rapidamente, .e
ndo sdo especializadas. Por exemplo, células da medula éssea sldo
altamente sensiveis & radiagdo, desde que a medula éssea ajuda na
produgdo de células sangiiineas. Vitimas da Sindrome Aguda da Radi
agAo freglientemente sofrem de hemorragia, anemia e infecgdes, to-
das relacionadas a problemas com o sangue. Células musculares e
nervosas, de outro modo, sdo menos sensiveis & radiagdo.

Certos materiais radiocativos podem afetar alguns orgios
especificos mais do que outros. lodo radiocativo, por exemplo, se-
r4 mais perigoso para a glandula tirdide, porque ¢ ai que o i;do

tende a se acumular. Ridio, por outro lado, se assemelha ao cdl-
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cio, e se acumula em oS80S,

Os ofcitos mais comuns adversos da radiaglo sdo cancer,
defexgoa de nascimento, catarata e um cncurtamento da expectativa
de vida. Em adigdo, se os drgdos reprodutores s8o irradiados, mu-
tagObes genéticas pedem ocorrer ne esperma ou na célula-ovo, trans
mitindo o afeito danoso para as geragdes futuras.

pados indicam que cancer de pulmdo, tiréide e mama, ¢
leucemia, 8do as doengas mais comuns induzidas pela radiagdo. Co-
mo com outros efcitos da radiagdo, virtualmente todas as evidén-
cias de cincer vieram do estudo de individuos expostos a doses mui
to altas, tais como os sebreviventes da bomba A da 2¢ Guerra Mun-
dial. £ extremamente dificil avaliar o risco de baixos niveis de
exposigdo baseado na evidéncia de casos de alto nivel de radiagdo.

Mesmo sendo dificil avaliar, observa-se um aumento nos
defeitos genéticos nos doscendentes dos individuos irradiados 5
Tais efeitos acontecem quando a radiagdo danifica os genes ou cro
mossomos no esperma ou na ceélula-ovo, que subseqiientemente tomam
parte na concepgdo. Todas as células do individuo em desenvolvi -
mento lincluindo seu esperma ou sua célula-cvo) carregardo a in -
formagAo genética distorcida e os efeitos passario também para as
geragdes futuras. As conseqiéncias sho variadas: o danc pode ndo
causar nenhum efeito; pode alterar o metabolismo do corpo causan-
do uma pré-disposigdo levemente maior para certas doengas, por e-
xemplo; ou pede produzir mutagdes letais de forma que o feto mor-
re no Gtero maternc., Deve ser notado que evidéncia direta de muta
¢Oes gendticas causadas pela radlagio vem somente do estudo com
animais. A mutagdo gendtica induzida pela radiagio nioc esta con -
clusivamente demonstrada em seres humanos, nem mesmo entre o8
descendentes dos sobreviventes das explosdes atdémicas de Hiroshi-
ma e Nagasaki.
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A radiagdo pode também causar danos bioldgicos sobre o
embrifio ou feto em desenvolvimento, quando o abdomen da mie é ex-
poste, mesmo a baixas doses. Os efeitos da radiaglo numa crianga
ainda ndo nascida, variar com os estdgios de seu desenvolvimento.
Exposigio durante an primeiras semanas de gravidez pode causar um
aborto espontineo o, particularmente entre a segunda ¢ a  sétima
semana (quando a gravidez pode ainda ndo ter sido percebida), um
risco aumentado de malformagdes na crianga, Durante este periodo,
a major parte dos dérgdos do corpo sdo formados, o suas células se
dividindo rapidamente, sfc particularmente sensiveis a radiagio .
Pesquisadores geralmente concordam, entretanto, que malformagdes
s80 improvdveis de ocorrer em criangas ainda ndo nascidas, cono
resultade da exposigdo ao raio X diagnéstico ordindrio.Somente ex
posigdes de mais de 50 rad podem produzir um aumento na incidén-
cia de defeitos no sistema nervoso, no esqueleto, etc.. O risco
de clncer em criangas, entretanto, pode ser aumentado pela exposi
¢lo no ldtero de somente 0,2 a 2 rad . Os resultados de muitos es-
tudos indicam gue a possibilidade de uma crianga desenvolver um
clncer antes dos 15 anos, como resultado da radiacdo, pode ser
‘Raior que 1 em 1,000, supondo um tipico exame com 2 ou 1 filmes
de raios X do abdomen da mie.

Cdlculos sobre on riscos 3 saide devido a radiagdo, é
uma cifncia muito inexata, crivada de incertezas. Pode ser dito,
entretanto, que qualquer risco devido A& exposiglo de baixo-nivel
¢ pequeno, Nio considerando os efeitos sobre os fetos em desenvol
.\-'imen:n. através dn exposigico do abdomen da miie, ndo existe evi -
déncia direta de problemas para o homem devido a baixas doses de
.radmcao. Os pesquisadores podem somente conjecturar sebre o fato

desses riscos existirem, e fazer advinhagtes educadas.
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Embora esscs riscos niio devam ser desprezados, cles sdo
pequenos quando comparados com outros riscos que muitas pessoas
fazen face e aceitam todos os dias. Por exemplo, um tipico raio X
de térax envolve um risco de se desenvolver leucenia em cerca de
3 pessoas em 10 milhdes; um tratamento da tirdide com radiaglo,um
risco de 3} pessoas em 10.000 . Comparados com riscos comumente a=
ceitos na vida didria, um dnico raio X de tdrax é tdo potencial-
mente perigoso quanto fumar 2 cigarros ou dirigir numa auto-estra
da por 8 kn..o tratamento de distirbios da tiréide com iodo radig
ativo é tdo perigoso quanto fumar 100 mages de cigarros ou diri-
gir 8.000 km numa auto-estrada.

0 ponto importante, naturalmente, ¢ que qualquer exposi
glo & radiagio deve ser evitada, se possivel. Cabe A sociedade de
cidir o quanto a radiagdo deve ser evitada; que prego deve ser pa
go para se gozar os beneficios da radiagdo, e que prego se deverd
pagar pela seguranga. O prego dos beneficios da radiagdo - energia
nuclear, diagndstico e tratamento médico, pesquisa, etc.. - resul
ta claramente em algum grau de risco para a sadde do piblico, par
ticularmente para os trabalhadores nesses campos, e em menor grau
para o piblico em geral.

0 prege da seguranga depende do grau de proteglo que a
sociedade exige. Absoluta seguranga de fontes de radiagio feitas
pelo homen somente ¢ possivel pela eliminaglo total dessas fontes.
Relativa seguranga envolve custo relativo. Chances idénticas sfio
uma parte da vida civilizada moderna. Mesmo eliminando cada usina
nuclear, niio se eliminaria os danos & saide da geragdo de eletri-
cidade: carvio e queima de Gleo também apresentam riscos a saidde,
como por exemplo, poluigio do ar.

Se a sociedade tem que pesar os riscos e os beneficios
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da radiaglo feita pelo homem mais acuradamente, mais estudos de-
vem ser realizados sobre os perigos devido & radiagdo, especial-
mente devido ds baixas doses de radiaglo. Os resultades indicarSo
que custo & saude deve ser aceito para compensar os beneficios da

radiagdo feita pelo homem.
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