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Atomos para la salud: necesidad en Asia

por Ramendra Mukherjee

Una categoria fundamental de trastornos de la salud
son las lesiones de los tejidos provocadas por accidentes
traumadticos, deformaciones congénitas y enfermedades
degenerativas, entre otras. Para remediar esas condiciones
de morbilidad a menudo es preciso sustituir el tejido
lesionado o defectuoso por un tejido sano mediante la
cirugfa reconstructiva. Tradicionalmente los cirujanos
han utilizado con buenos resultados tejido sano del
propio paciente (injerto de tejido autdgeno) siempre que
ha sido posible.

Pese al éxito terapéutico que se ha obtenido con
este método se considera que su valor es limitado. El
paciente debe ser sometido a dos intervenciones
quirargicas, una para obtener el tejido sano normal y otra
para hacer el injerto de tejido en la region lesionada
mediante la cirugia correctiva. El dolor, el riesgo para la
salud, la prolongada hospitalizacion y el tiempo de la
cirugra asociados a esta opcion son factores que atentan
contra ella. Asimismo, la aplicacion de este método
depende en gran medida de que el propio paciente tenga
reservas de tejidos sanos que retinan los requisitos de
cantidad, forma y demas detalles.

Estos problemas han llevado a los cirujanos de diversas
disciplinas a explorar la utilizacion de injertos de tejido
de fuentes exdgenas en la cirugia reconstructiva. Los
estudios experimentales y ensayos clinicos que se han
realizado fundamentalmente en América del Norte y
Europa han establecido la utilidad de los “tejidos™ no

~ viables debidamente elaborados y conservados de otros
miembros de la misma especie (conocidos como alo-
injertos) e incluso en algunos casos tejidos de diversas
especies de los grandes mamiferos (conocidos como
xenoinjertos).

También se han aplicado posteriormente métodos
adecuados para la obtencion higiénica de huesos, piel,
duramadre, fascia lata, cartilagos, tendones, nervios
periféricos, védlvulas cardiacas y arterias de caddveres
humanos donantes. Se han aplicado con éxito clinico
tejidos Oseos de ternero y vendajes de piel de cerdo en
pacientes humanos.

Radiacion para la preparacion del tejido

Hace relativamente poco tiempo se han registrado
experiencias alentadoras en el uso de la radiacion
ionizante para esterilizar y preparar injertos de tejidos.
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Los bancos de tejidos y las unidades quirtrgicas de
Europa y América del Norte han demostrado que las
radiaciones ionizantes, como la radiaciéon gamma de una
fuente de cobalto-60, aplicadas correctamente pueden
ser un método seguro y fiable de esterilizar los tejidos
humanos para el transplante.

Esta nueva esfera de aplicaciones nucleares utiles para
los servicios debe su desarrollo satisfactorio a las pricticas
de radiesterilizacion de articulos médicos. El problema
de los residuos toxicos en los articulos médicos e
injertos de tejidos después de la esterilizacion quimica a
menudo ha sido motivo de preocupacién en cuanto a
los riesgos para la salud, particularmente porque los
injertos deben entrar en contacto directo con los fluidos
del cuerpo del receptor. Por ende, cada vez se presta
mayor atencion a los posibles empleos de la radiacion en
la elaboracion del injerto de tejidos.

La radiacién penetrante esteriliza injertos de tejido
previamente envasados y herméticamente sellados de la
misma forma en que esteriliza los productos médicos
envasados. Para tejidos de gran volumen como los seos
la radiacién ha probado ser el agente de esterilizacion
mas eficaz. Ademas, la radiacion ayuda a reducir la
antigenicidad de los injertos de tejido humanos y, por
tanto, es aun mds ventajosa su aplicacion.

La prictica y sus problemas en Asia y el Pacifico

El OIEA celebro recientemente un seminario conjunta-
mente con la Comision de Energia Atomica de Filipinas
en la ciudad de Quezon (cercana a Manila) a fin de
fomentar la divulgacion de informacion técnica actuali-
zada sobre las posibilidades de esta esfera de aplicaciones
nucleares beneficiosas, y establecer coordinacion con los
cirujanos y otras autoridades* sanitarias de la region.
Asistieron 34 cientificos y profesionales de la medicina en
representacion de 8 Estados Miembros (Bangladesh,
Estados Unidos, Filipinas, India, Pakistin, Reino Unido,
Sri Lanka y Tailandia).

Segun informes de los participantes, en las regiones del
Asia y el Pacifico la cirugia reconstructiva es un aspecto
de los servicios sanitarios totalmente desatendido, debido
fundamentalmente a que no se dispone de injertos de
tejidos.

Los cirujanos en todos estos Estados Miembros tienen
los conocimientos técnicos necesarios. Sin embargo, su

* El Seminario se denomino oficialmente “Seminario del
OIEA sobre bancos de tejidos de injertos radiesterilizados para
su empleo clinico en Asia y el Pacifico™ y se celebro del 7 al
11 de mayo de 1984.
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“experiencia rudimentaria” en esta esfera se puede
atribuir inicamente a que muy raras veces, si es que
alguna vez lo hacen, pueden realizar tales practicas
sanitarias y ello solo cuando el paciente puede darse el
lujo de proporcionar los injertos necesarios. Los pacientes
deben adquirirlos de las fuentes comerciales disponibles.

A la vez, se desaprovecha una vasta fuente autdctona de
tejidos de caddveres, dado que no existen ni los medios
para obtener y conservar los tejidos ni las instalaciones y
bancos de tejidos necesarios.

Para ilustrar la magnitud del problema, el Centro de
Cirugia Plastica de Quemados del Hospital General de
Filipinas informé sobre una encuesta anual en que se
estimé una cifra de mds de 5000 casos de accidentes
traumadticos, cuyas victimas sufrieron quemaduras que
cubrieron del 30 al 80% de su cuerpo. Para sustituir
temporalmente las “‘propiedades cutdneas™ dafiadas en
estos pacientes se requieren vendajes estériles adecuados.
Los vendajes de piel radiesterilizados (tales como los de
piel de cerdo) se encuentran a la venta comercial, su
precio es elevado. Para un paciente quemado en mds del
50% de la superficie de su cuerpo, como promedio, el
precio de cuatro o cinco cambios de vendajes de piel
estériles podria ascender hasta unos 350 a 400 ddlares.
Muy pocos de estos pacientes pueden afrontar esos
precios.

Tratar de lograr una avenencia mediante el uso de
sustitutos terapéuticos inadecuados a menudo es causa
de muchas calamidades. Situaciones de indole semejante
ocurren con injertos 6seos, valvulas cardiacas, conductos
arteriales, dura y fascia. Las pérdidas esqueléticas que
provocan “quistes 6seos’ debido a enfermedades tuber-
culares y neopldsicas, asi como a fracturas dseas, requieren
injertos Oseos elaborados. Debe alentarse la capacidad
autdctona para elaborar semejantes injertos a fin de
fomentar los servicios sanitarios.

Se precisa un banco de tejidos

Un participante de Sri Lanka informé sobre los logros
.impresionantes que habia alcanzado el Banco de Ojos
de ese pars, que en opinion del autor podria convertirse
en un “banco multitejido™ para la region.

El fomento de las donaciones de ojos post morten
entre la poblacion de Sri Lanka ha dado por resultado
un suministro abundante de cérneas para uso clinico
en injertos y en la campana contra la ceguera. Ademis
de satisfacer las necesidades internas, el Banco de Ojos
de Sri Lanka ha suministrado excedentes de ojos a
otros muchos parses para aplicaciones clinicas. Hasta la
fecha, el Banco de Ojos ha suministrado 14 118 ojos
a pacientes en 117 ciudades de 45 paises, incluida
Sri Lanka.

Con la posible creacion de instalaciones adicionales
y de una fuente de radiacién el Banco de Ojos podria
obtener y elaborar todos los demds tejidos pertinentes
de caddveres donantes y asi establecer un “Banco
Multitejido.” Dicho banco de tejidos continuaria
cooperando con los servicios sanitarios de la region,

como lo ha hecho hasta ahora con respecto a los
injertos de corneas.

Yael OIEA ha puesto en prictica con buenos resultados
un banco de tejidos en Rangin, Birmania, en virtud de
su Programa de Cooperacién Técnica, esfuerzo que fue
analizado en el seminario de expertos del OIEA que se
celebrd en relacion con ese proyecto. La condicion
actual de las aplicaciones clinicas de los injertos de
tejidos radiesterilizados y los estudios complementarios
de los pacientes fueron examinados a fondo en el
contexto de la evaluacion de las necesidades, las
experiencias operacionales y las perspectivas futuras
para el banco de tejidos en la region.

Toma de conciencia y estimulo de la confianza

El seminario cumplio sus objetivos al estimular la
conciencia de las autoridades sanitarias nacionales de los
Estados Miembros en desarrollo sobre la importancia
de introducir prdcticas de esterilizacién y bancos de .
tejidos autéctonos.

Los trabajos que presentaron los expertos en bancos
de tejidos de Europa y América del Norte con el apoyo
de peliculas y exposiciones ayudaron a los participantes
de las regiones del Asia a recobrar la confianza en su
capacidad para llevar a la prictica esta actividad a nivel
local.

En los debates se evidencié a menudo que la elabora-
cion y la esterilizacion de los injertos de tejidos no
entrafian una “‘alta tecnologia™. El despliegue racional
del inventario de equipos existentes, la experiencia de los
centros de salud mds importantes, y las prdcticas recién
introducidas para la radiesterilizacion de los productos
médicos en la mayoria de los Estados Miembros de la
region (conforme a las actividades del programa del
OIEA) deberdn ayudar a crear las bases para los bancos
de tejidos.

El contacto cientifico con algunos expertos destacados
ayudé a establecer canales eficaces de colaboracién, .
incluido el acceso a la literatura y los protocolos técnicos
pertinentes. Ademds, los expertos hicieron demostra-
ciones sobre el manejo de los injertos de tejido para su
uso clinico seguro y proporcionaron sugerencias valiosas
en cuanto a las medidas de precaucion que es preciso
adoptar. Los ejemplos y experiencias ilustrativas de los
Estados Miembros de la region dieron aliento para vencer
las dificultades de fndole socioeconémica o religiosa.

Por tltimo, el seminario fortalecié la cooperacion
regional entre los Estados Miembros con miras a mejorar
los servicios sanitarios mediante el desarrollo de técnicas
nucleares adecuadas para la esterilizacion de injertos de
tejidos y bancos de tejidos. Se elaboré el marco para un
Programa coordinado de investigacion del OIEA sobre la
materia a fin de promover la generacion de nuevos datos
cientificos y técnicos adecuados a las necesidades locales
concretas para el desarrollo de la prdctica, incluidos los
diversos criterios y directrices,
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