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Otra manera de ver la radiactividad de los aquas mineromedicinales

Francisco J. MARIN GORRIZ *

RESUMEN

El autor propone en este escrito la utilizacién
de las aguas mineromedicinales radiactivas y de
los balnearios, como lugares mé&s apropiados
para la irradiacion terapéutica de las personas
que no se ijrradian naturalmente lo suficiente,
lo que les permitiria mantener la dosis dentro
de la hormesis. Destaca que es preciso una dosi-
ficacion perfecta de la radiactividad total de las
aguas y del lugar, y especialmente la alfa, aun-
que ésta no sea la méas facil de medir.

RESUME

L'auteur nous propose, l'utilisation des eaux
minérales et des Stations Thermales, comme |'en-
droit plux approprié, pour l'irradiation thérapeu-
tique des individus, qui, naturellement, ne recoi-
vent pas assez d'irradiation. Cela leur perme-
trait d'ajuster la dose dans les limites de |'hor-
mesis. Il est necessaire de trouver la dose exac-
te de la radiactivité total, et radiactivité alfa, des
eaux et de I'endroit.

SUMMARY

The author proposes the use of radioactive
minero-medicinal waters and the spas as the
most suitable places for therapeutic irradiation of
persons who are not sufficiently and naturally
irradiated, in such a way that it should be allo-
wed to maintain the dose within the hormesis.
The author points out as well, that it's neces-
sary a perfect dosing of the total radioactivity
of the water and the environment, specially the
alfa radiation, although this isn't the easiest to
measure.

El miedo del peligro es diez mil veces més
terrorifico que el peligro mismo. (Fear of dan-
ger is ten thousand times more terrifying
than danger itself.)

DANIEL DEFOE. «Robinson Crusoe»

INTRODUCCION

Bien es sabido que por razones diversas (unas
cientificas, otras menos cientificas y otras poli-

ticas) la radiactividad es una de las palabras que
raramente dejan de aparecer cada dia en prensa
y publicaciones, cuando no en discursos y reto-
rica. Entiéndase que la radiactividad es una pro-
piedad del nicleo de los atomos que forman la
materia, por tanto aunque no es lo mismo lo nu-
clear que lo radiactivo, cuando se habla de nu-
clear, implicitamente se quiere decir radiactivo.
(No hay que olvidar que la luz en su mas amplio
significado es una propiedad de la materia.)

En fin de cuentas la radiactividad que es una
manifestacién energética de la materia tanto en
su aspecto electromagnético como corpuscular
(fotones y corpusculos, p. e.: alfa, beta y gama)
ha acompafado al hombre desde el principio y
lo acompaiiaréd hasta el final. Asi que por el mo-
mento tenemos que pensar que un compafiero
de viaje del hombre no debe de ser tan daiiino
como se le quiere mostrar,

Es mas, parece que la manipulacién de la ma-
teria por el mismo hombre ha conducido a des-
virtuar y desgraciadamente a potenciar esa ener-
gia que la materia encierra.

No creo que es Gtil, por conocido, volver a
hablar de la radiactividad en general, ni de las
aguas radiactivas en particular, baste solamente
recordar lo que en la figura 1 se ve, ya que lo
gue nos interesa recordar ahora es que la ra-
diactividad puede provenir sencillamente del ra-
dio y sus sucesores de los que el mas impor-
tante es el Radio D (periodo de semidesintegra-
cién de 16 afos que emite radiaciones gama de
muy corta longitud de onda la mas penetrante
de todas las emitidas por los diferentes radios
incluido el 226) y el raddn, primer producto de
la desintegracion del ***Ra y que emite sola-
mente radiacion alfa como se sabe, que es un
gas inerte, que mas que disolverse en el agua,
es arrastrado con ella y que por efecto natural
o por el calentamiento de la misma o de su pro-
pia temperatura la abandona répidamente.

Lo mismo puede decirse de las otras familias
radiactivas, el torio y el actinio con sus inme-
diatos sucesores gaseosos, gases inertes con
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las propiedades de los gases nobles (no reaccio-
nan quimicamente) pero que a diferencia del ra-
don, que tiene un periodo de semidesintegra-
cién algo mayor de tres dias, el torén y el acti-
nén tienen periodos tan cortos (56 y 4 segundos
respectivamente) que. en la-practica contar con
ellos como fuente de irradiacién es practicamen-
te initil, aunque todo hay que decirlo, depen-
derd, como luego estudiaremos, de la cantidad
que por unidad de tiempo puedan estar presen-
tes en un lugar determinado, sea aire o agua, y
que a su vez va a depender de la cantidad de
torio o actinio que van a producirlo.

Periodos de
peoud exinlegrecin
Uranio 1 O_Va §-10° ados
8
Uranio X, . 24,8 dias
-]
Uranio X, 11T minwlos
7
Uranio II ‘ b———hc 2.70% ados
Ionio O———»a 7:10* ados
a
Rédium O<ﬁ 1580 asos
b4
Rddiumemanacios O._,q 3,85 dias
Rddium A O————u Jd minulos
4
Rddium B O< 27 minulos
8
a
Rddium C Oég 19 minwtos
- y
Rédium C'; C 8 10, 84 segundos
7
Rddium D O<5 18 ados
B
Rddium E ’ § dias
. a
Rddium F (Pdlowio) O< 140 dias
T

Rddium G (Plomo) o

DE LAS AGUAS MINERO-MEDICINALES
RADIACTIVAS

Se considera que para que un agua minero-
medicinal pueda catalogarse de radiactiva debe
de tener como minimo 1,27 nanocurios/l.

Tres aspectos importantes podemos conside-
rar hoy en relacion con las aguas minero-medi-
cinales radiactivas:

A) Porvenir de la radiactividad una vez que
se ha ingerido el agua cuya radiactividad va a
depender del radio, torio 0 actinio que contengan.

B) Porvenir de |a radiactividad, generalmente
inhalada, de los gases producto de la desintegra-
cién, raddn, torén y actindn.

C) Efectos que esa radiactividad puede pro-
ducir y que va a depender de varios factores,
a saber:

1. Niveles de radiacién presentes.

2. Niveles de radiacién que se alcanzan en
el organismo.

3. Niveles de radiacién que se alcanzan en
los 6rganos en donde se fijan las substan-
cias radiactivas, tanto los gases como sus
predecesores y los productos de su desin-
tegracion, y

4, Efectos biolégicos quepueden producirse:
Perjudiciales o beneficiosos y dentro de
éstos, naturalmente, los terapéuticos.

Conviene recalcar que la valoracién de los
efectos de la radiactividad hoy, no es la misma
que hace pocos afnos.

Desde el punto de vista de la proteccion (ICRP,
recomendaciones bdsicas 1977a) los efectos bio-
Iégicos se dividen en dos grandes grupos:

— Los estocasticos, que son aquellos en los
que la probabilidad de que el efecto ocurra,
mas que su severidad, es funcién de la do-
sis sin umbral, y

— Los no estocasticos, que son aquellos cuyo
efecto varia con la dosis: tanto mayor, tan-
to mayor efecto.

Como se comprendera, no todos los efectos
biolégicos pueden considerarse estocasticos y
no estocasticos. Por ejemplo, se consideran es-
tocasticos el efecto cancerigeno y la induccion
de efectos hereditarios en los descendientes de
los sujetos irradiados.

El sistema de limitacién de dosis recomenda-
do por el ICRP (International Commission Radio-
logical Protection) se basa en la prevencidn de
los efectos no estocdsticos y la limitacién de la

Figura 1.- Familia del Uranio - Radio probabilidad de los efectos estocdsticos hasta
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niveles supuestamente aceptables. Sin embargo,
se ha de tener en cuenta, que los efectos de gra-
vedad constante que tienen un umbral de induc-
cion, no son considerados ni como estocéasticos
ni como no estocdasticos,

En la practica esto no representa una substan-
cial limitacion, desde el momento que no ha po-
dido ser demostrado que no hay umbral para
la induccidn de cancer o de efectos hereditarios.

Como consecuencia la ya mencionada ICRP
ha tomado como punto de partida el valor de
dosis 0 en la relacién dosis-efecto. Postulado en
el que se basa también el principio ALARA (As
Lw As Reasonably Achievable) aceptado mun-
dialmente, segtn el cual, la proteccion antirra-
yos debe de propender a reducir las dosis al mi-
nimo compatible con las exigencias.

El problema empieza a vislumbrarse si se pien-
sa que en cualquiera de los casos, lo que se
postula se hace en términos de proteccién con-
tra radiaciones ionizantes y ahi légicamente es-
téan incluidos los efectos que pueden producir
las radiaciones, la mayor parte artificiales, que
se utilicen en cualquier campo de la actividad
humana como pueden ser la Medicina (Radiolo-
gia, Medicina Nuclear), Industria y Energia, etc.,
etc. Pero si empezamos a pensar en que existe
una RADIACION NATURAL que comprenderia la
radiacion césmica y la radiactividad natural de
la tierra, del agua o del aire, la cuestion parece
muy diferente, pues a ésta no son aplicables al-
gunos de los mencionados principios desde el
momento que dificilmente podriamos, hablando
en términos pragmaticos, evitar la irradiacidn.
Y sin embargo el hombre ha sobrevivido, sigue
sobreviviendo y probablemente gracias a esa ra-
diactividad, a esa radiacién (hay casos como los
habitantes de Misasa, en Japdn, que beben agua
con 2 nc/L. sin perjuicio aparente. Por eso, es
muy acertado pensar que las dosis pequefias de
radiaciones (tanto mas dificiles de medir cuanto
mas pequefias son) no son tan significativamen-
te peligrosas como en principio se supuso. (La
dosis minima permisible para poblaciones es de
0,3 m, Sievert por aio.) ;jRecordemos que hace
s6lo algunos afios se mantenia que un solo fo-
tén podria producir una mutacién?, pues bien,
i se ha especificado en algun sitio si beneficiosa
o perjudicial?

Creo que el lector se habrd dado cuenta ahora
precisamente, que todos estos presupuestos es-
tdn mas que justificados ya que las dosis que
proporcionan las aguas minero-medicinales ra-
diactivas por uno u otro procedimiento son, eso,
pequefias.

Yo llevo manejando radiaciones asi como 40
afios y puedo afirmar que no he visto nunca,

ni un solo caso, en que dosis pequefias hayan
producido efectos deletéreos y como yo, muchi.
simos mds profesionales (la bibliografia en este
sentido es extensa).

Evidentemente, lo dificil es precisar el con-
cepto de dosis pequefa, puesto que ese es g|
«quid» de la cuestion.

UN POCO DE HISTORIA

Seria prolijo enumerar las citas bibliograficas
que avalan lo que a continuacién voy a exponer,
por eso prefiero relatar mi experiencia,

Desde los primeros timpos de la irradiacién
terapéutica se han distinguido tres acciones bien
delimitadas de esta terapéutica: FUNCIONAL,
en sus dos vertientes, estimulante y frenadora
(Hipopituitarismo e hipertiroidismo respectiva-
mente) ANTIINFLAMATORIA Y ANTINEQPLASI-
CA. La antigua sentencia de Regaud y Lacasagne
citada por innumerables autores, dice que «Las
dosis pequeiias excitan, las medias paralizan y
las altas destruyens.

La diferencia entre estas acciones terapéuti-
cas estriba fundamentalmente en la dosis y asj
las dosis mas bajas (de algunos rad) se aplica-
ban en la modalidad funcional estimulante. Dosis
algo mayores, en la modalidad antiinflamatoria,
con la particularidad de que la técnica mas es-
merada consistia en que cuanto mas agudo era
el proceso, las dosis de principio eran tanto méas
bajas; casi siempre inferiores a 0,5 Gray por apli-
cacién, con un fraccionamiento que iba de una
aplicacién a dias alternos o dos aplicaciones por
semana con una dosis total de 2 Gray.

Finalmente, las dosis mas altas (de algunas
decenas de Gray) se aplicaban en la modalidad
antineoplésica, teniendo en cuenta que las dosis
resefiadas no siempre se referian a la dosis tu-
mor (que es lo correcto) con fraccionamientos
diarios o tres veces por semana, desde que se
descartaron las dosis tinicas importantes hace
ya més de medio siglo (no es el momento de
describir las técnicas de irradiacién ahora).

Conviene sefalar que los resultados terapéu-
ticos, especialmente por lo que se refiere a la
denominada radioterapia antiinflamatoria, eran
realmente excelentes y asi los resultados que se
obtenian, en un 97 % de casos eran curaciones.
Entre los mejores resultados podemos citar el
fortinculo del labio superior, el del ala de nariz
y conducto auditivo externo la mastitis inters-
ticial aguda, la hidrosadenitis de la axila, mul-
titud le procesos artriticos agudos y crénicos,
entre los que podemos contar la periartritis es-
capulo-humeral y las artritis y artrosis de la ro-
dilla, amén de aquellas formas agudas monoar-
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ticulares. En menor grado, diversas formas de
espondiloartropatias. Quiero hacer especial men-
cién del carbunco que se resolvia maravillosa-
mente (recuerdo que yo mismo me traté uno pro-
ducido por la picadura de un tabano y del que
altin conservo la cicatriz).

El auge de esta técnicas radioterdpicas se pro-
dujo precisamente cuando los eficacisimos far-
macos antiinflamatorios y los antibiéticos actua-
les eran desconocidos o estaban en sus albores.
No hay que olvidar que las sulfamidas, en mu-
chos casos, si se simultaneaban con la irradia-
cién producian fenémenos de hipersensabiliza-
cion, de importancia algunas veces severa, por
lo que no éramos partidarios de su administra-
cién simultanea, dado que los resultados de la
irradiacion sola eran excelentes.

Cuando ya después se empezd a hablar del
efecto cancerigeno y leucemdégeno de la irradia-
cién (cancerizacion del tiroides en la irradiacién
de las amigdalas faringeas y del efecto leuce-
mdgeno en la irradiacion total o de la columna
vertebral) juntamente con la aparicién de farma-
cos antiinflamatorios mucho més activos y de
los antibidticos, la irradiacién antiinflamatoria
empezé a restringirse hasta que hace algunos
afios se abandond.

Sin embargo, para mis propdsitos, nos sirve
como referencia la dosis estimulante y antiinfla-
matoria, para empezar a pensar que las dosis
inferiores a los 100 rad o si se quiere de alre-
dedor de 100 rad (1 Gray) tanto en mi experien-
cia, de cientos, miles de casos en 40 afios de
radioterapeuta, asi como la de otros muchisimos
autores, que es sorprendentemente concordante,
especialmente cuando se trata de dosis fraccio-
nadas de 1 Gray o si la irradiacién se fracciona-
ba a valores 0,2 a 0,5 Gray/dia.

Es de tener en cuenta que dosis mayores a
las referidas, por ejemplo superiores a 3 Gray,
aunque se administrasen fraccionadamente ya
se consideran daifiinas. Por tanto, las dosis ante-
riormente referidas, menores de estos valores,
pueden considerarse a efectos de la hormesis.

Seria importante sefialar, por no alargar este
escrito, que estos datos se refieren a mami-
feros y humanos, ya que seria interminable rela-
tar los efectos estimulantes que hasta dosis de
1.000 Gray pueden producir sobre seres unice-
lulares y plantas.

Es mas, segin Luckey (1985) se ha compro-
bado que la proteccion con espesores de plomo
de 10 cms., para evitar la irradiacién natural,
produce efectos perniciosos.

A nadie se le oculta que todos estos fendme-
nos entran de lleno dentro de la hormesis por

radiaiciones (Luckey, 1980) pero es inevitable re-
conocer las dificultades que esta interpretacién
tiene. De lo que no podemos dudar ya hoy es
de los efectos beneficiosos de las radiacjones
ionizantes a dosis bajas.

DISCUSION

Resulta sorprendente (asi me lo ha parecido
a mi) que todo lo que se ha escrito y dicho res-
pecto a la absorcién de la radiactividad de las
aguas minero-medicinales. que no es poco, tanto
en inhalacién, balneoterapia, lodos, etc., etc. y
que se proscribid, ;vamos a tener que desem-
polvarlo para volver a aplicar las complicadas
técnicas de aplicacién de radén por ejemplo?

Conviene, pues, empezar a pensar (estamos en
los comienzos) que hay que volver a medir la
radiactividad de las aguas de nuestros balnea-
rios para, llegado el caso, instaurar las curas de
irradiacion preventiva y terapéutica en aquellas
personas cuyos niveles de irradiacion natural no
sean suficientes.

Fuentes de irradiacion natural son: Radiacién
césmica, radiactividad natural, agua radiactiva,
inhalacién de gases radiactivos, etc., y las de
origen interno, propias del organismo como el
YK y las que se ingieren con la alimentacién
que vienen a sumarse a todas ellas, contribu-
yendo inevitablemente a la dosis total que reci-
bimos (Belloch, fig 2).

No querria pasar por alto, ya que parece que
estd de moda en el mundo actualmente, la irra-
diacion que proviene y que naturalmente recibi-
mos de los materiales de construccion que com-
ponen nuestras viviendas (Belloch, fig. 3), por-
que si es cierto que un ndmero de mutaciones
espontdneas determinado, se considera benefi-
cioso y perjudicial su aumento ;por qué no po-
demos pensar que no todas han sido esponta-
neas y que algunas al menos han sido inducidas
por las radiaciones, esa radiacion natural (inclui-
da la de la vivienda) a que estamos sometidos y
que habra por tanto contribuido a ser lo que ac-
tualmente somos. O jes que las espontaneas
son también esas mismas? ;Es que los troglo-
ditas, pensando l6égicamente, no se irradiarian
mas que los hombres de la llanura y del bosque
precisamente por el contenido en uranio, actinio
y torio de los minerales de sus viviendas? No
conozco ningdn estudio sobre el particular. Pero
es, al menos, tentador, pensar en esa posibilidad.

Por otra parte, hay un hecho que no quiero
dejar de considerar, Hemos estado acostumbra-
dos muchos afios a considerar la radiactividad en-
vasada (aparatos de radio, agujas, tubos, etc.) y
claro, desde las explosiones nucleares, la radiac-
tividad alcanzé otras dimensiones, no sélo por
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DOSIS POR RADIACION NATURAL (exposiciones externa e interna)
en mrad/afo
FUENTE DE RADIAGION GONADAS TRIDO SELULAR MELULA
A. Exposicion de causa externa
Radiacion césmica:
Componentes ionizantes ... ... 28 28 28
Neutrones ... ... ... ... ... ... 0,35 0,35 0,35
Radiacion ambiental terrestre
(atmésfera incluida)... ... ... 44 44 44
B. Exposicion de causa interna
S = 0,001 0,001 0,001
G v 205 oo Wi G0 508 D3 35 0,7 08 0,7
Wes sum o wuw s wos win aww < 19 (12) 15 15 (16)
Rb oh e e e 0,3 0.6 0,6
PG .. i i e e aee e 0,6 1,6 0,3
20BN (Foron): o son w3 0,003 0,05 0,05
BEERN cias s i oo i s s 0,07 0,08 0,08
25Ra ... . 0,02 0,6 0,1
PERE on wem a8 SNE SN SN 0,03 0,8 0,1
e U 0,03 03 0.6
Valor total (aproximadamente) ... 93 92 89
Porcentaje de particulas alfa y neu-
trones ... s wee e e s 1.2% 41% 1,2%

Figura 2—Belloch. (Con permiso del autor)

las cantidades de radiacidén puestas en juego y
por la contaminacidn, sino por la aparicion de
radiactividad libre en el aire, en el agua, etc. y
gue naturalmente hemos absorbido los humanos
a través de ciclos mas o menos complejos y nos
ha hecho si no olvidar, postergar la radiactividad
natural.

Hoy ya no estamos constrefidos al célebre
equilibrio radiactivo de un tubo o aguja conte-
niendo radium 226 y tenemos que considerar los
productos de desintegracién, del propio radén

y que como decia al principio de este escrito
evidentemente uno de ellos el radium D con un
periodo de varios afios y merced a su caracter
de metal alcalinotérreo tendra que depositarse en
el hueso, mayoritariamente en los canales de Ha-
vers y alli ejercera esa irradiacién probablemen-
te a nivel de la médula é6sea, con dosis todo lo
pequenas que se quiera y ahi esta la cuestién,
¢no serd la consecuencia de esas dosis peque-
fias el aumento comprobado de la inmunidad na-
tural de personas expuestas a niveles bajos de
radiaciones (hormesis).

DOSIS DE IRRADIACION EXTERNA SEGUN EL TIPO DE VIVIENDA

RENDIMIENTO EN MREM/ARNO

PAIS TIPO DE VIVIENDA (valor medio con indicacién

de los valores extremos)

Suecia Madera s s: s s i o ze s 25 (20- 50)
Ladrillos ... ... ... ... o s L. 60 (20- 90)

Hormigén ligero ... ... ... ... ... 70 (50-250)

Arenisca ... ... ... : wiR B 50 (25-100)

Granito ... ... oo oot s s e el 100 (75-120)

R.D. Alemana  Ladrillos (Edificio antiguo)... ... 45 (10- 95)
Piedra (Edificio antiguo)... ... ... 65 (10-140)

Mixto (Edificio antiguo)... ... ... 55 (35-240)

Ladrillos (Edificio nueva) ... ... 40 (10- 70)

Industrial (Edificio nuevo) ... ... 35 (10- 70)

Mixto (Edificio nuevo) ... ... ... 35 (20- 70)

Figura 3.—Belloch. (Con permiso del autor)
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CONCLUSION

Nosotros en Espafia estamos demasiado aler-
gizados (valga la frase) por la accién funesta
de la contaminacién radiactiva, el miedo a lo
nuclear, etc., etc., somos aiin demasiado igno-
rantes sobre estos temas y ademas hemos con-
vertido ese miedo en un arma politica. Pero aho-
ra ya sabemos que determinadas dosis proce-
dentes de fuentes naturales son no sélo benefi-
ciosas, sino necesarias. ;Se enterard la gente
de este lado bueno? y jentonces?

Para terminar, creo que seria prudente, empe-
zar a adquirir aparatos que nos midan con preci-
sion la radiactividad de nuestras aguas minero-
medicinales o contratar las mediciones, que tam-
bién se puede hacer, no vaya a ser si llega el
momento de utilizar nuestros balnearios para ha-

cer esa nueva cura de irradiacion (seria el sjtio
ideal a mi juicio), nos coja, como casi siempre,
«con el tren saliendo de la estacion.
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