BIOLOGIA I RAIGS X

ACTIVACIO DEL TREBALL ENDOCRI PER MITJA DELS
RAIGS DE ROENTGEN

L "AFANY humanissim de voler esbrinar la causa productora dels nombro-
sos accidents experimentats pels primers manipuladors dels raigs X,
mena els investigadors al camp de la terapéutica fisica. Els raigs X, que
d’antuvi eren exclusivament aprofitats per al diagnostic, passaren, d'aquesta
manera, a ésser uns valuosos elements curatius de multitud de processos
patologics.

Una visio sintética de la bibliografia extensissima apareguda fins avui
sabre aquests temes, permet reconstruir la historia de la roentgenoterapia.
D’antuvi, cal remarcar en aquesta progressiva adquisicié de coneixences, un
especial interes dels investigadors per saber la resisténcia especifica de les
ceHules de cada teixit a les radiacions. Aquesta déria es manté encara avui.
Aixi, en efecte, poden registrar-se en les revistes especialitzades d'aquests
darrers anys, aparicions nombroses de treballs agudissims sobre el mateix
tema. Les conclusions, pero, que s'indueixen d’aquestes investigacions, tenen
una valor més anatémica que no pas funcional. Es a dir, tradueixen més aviat
un interior desig de l'autor de procurar al radidleg mitjans de defensa contra
l'accio destructora dels raigs X, que no pas un entremaliat interés per desco-
brir possibles accions celulo-modificadores, susceptibles de transcendir en la
marxa funcional de la totalitat de 'organisme i de procurar derivacions te-
rapeutiques.

Les conclusions dels primers treballs sobre la vulnerabilitat de les dife-
rents especies cellulars vis a vis de I'accio destructora dels raigs X, fan des-
tacar la fragilitat dels elements epitelials, glandulars i conjuntius joves, i,
per tant, serveixen per dictar normes de conducta a seguir per tal d'aconse-
guir la proteccio dels teguments de coberta i dels genitals, com a profilaxi
tnica de les llagues cutanies i de I'esterilitat, que son els dos accidents més
freqiientment observats entre els radiolegs que operaven a cos descobert.

Dues aplicacions terapeutiques seguiren, perd, a aquests primers treballs
d'investigaci6 : el tractament roentgenologic de les neoplasies integrades per
teixits epitelials, glandular i conjuntiu, i la castracié femenina com a mitja
complementari del tractament de determinades ginecopaties.

L’éxit dels assaigs de roentgenoterapia en aquests casos, obri de bat a
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bat les finestres que donen al camyp immiens i fertil en possibilitats de la tera
péutica fisica a base dels raigs X. A partir d’aquest moment, mentre els tec-
nics es preocuparen de sostreure de la cirurgia cruenta el cancer, els epite-
liomes, els sarcomes i els fibromes, els endocrinolegs assajaren I'aprofitament
de Tacciéd destructora dels raigs—eraduada amb tota cura—com a mitja de
combat contra les hiperfuncions tiroidianes (malaltia de Basedow). L'éxit
assolit per uns i altres en aquestes provatures, servi d’estimulant per a noves
empreses experimentals i cliniques. 1)’aquesta manera, concatenant-se les
recerques i les troballes, s'ha arribat, a I'hora actual, a posseir l'extens reper-
tori de possibilitats diagnostiques 1 terapeutiques que és l'orgull dels nostres
radiolegs.

Recentment, sha fet donar un nou gran pas a la Roentgenoterapia en
descobrir que l'acci6 dels raigs X, que hom havia considerat ¢om exclusiva-
ment destructora, és tamhé excitadora o despertadora d'activitats celulars
quan hom gradua la seva influéncia degudament. La irradiacio excitosecre-
tora de la melsa i la de la tiroide, son, en efecte, practicades avui amb gran
securitat i amb tal facilitat que hom pot dir que son a I'abast del clinic ge-
neral com elements de gran eficacia per a lluitar contra les hipofuncions
respectives.

Aquesta nova manera d’enfocar la utilitzacio dels raigs X ha suscitat la
represa de noves i més exactes experiéncies sobre resisténcia ceHular, per heé
(que aquesta vegada la sensibilitat mesurada ha abastat dos aspectes: el de la
vulnerabilitat, com en les primeres, 1 el de 'excitabilitat o facilitat de resposta
a l'excitant fisic.

Dos tipus celulars han merescut, particularment, la simpatia dels autors:
les célules nervioses 1 les glandulars.

De bell antuvi s’havia arribat a considerar la célula nerviosa com indife-
rent a l'accié dels raigs X. Ara, perd, aquesta conviccio s'és modificada fins
a lextrem de poder-se constatar aplicacions d'aquesta accio modificadora.
Lexk! ha fet un estudi detingut de les afeccions propies del teixit nervios,
susceptibles d'ésser modificades pels raigs X. Davant dels resultats daquest
estudi, s'arrisca a dividir en quatre grups diferents les neuropaties d'afec-
cions paranervioses que poden comstituir indicacio per al tractament pels

raigs Roentgen:

t grup—Neoplasies 1 farmacions hiperplasiques. En els tumors cerebrals i mie-
duMars. i en el glioma de la retina, diu, els resultats son' variables i la millora ¢s
ventual. En els gliomes i sarcomes pot notar-se retrocés de la cefalalgia i millora-
ment paulati dels simptomes objectius; la poténcia visual solament es restableix qua

la causa primaria de l'afeccié participa l'éxtasi papillar, car, en aquests casos, "

Wiener Klin. Wochens, 1927, nim. 2, p. 041
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irofia del nervi optic és irreparable; el retrocés dels simptomes foecals pot aconse-

guir-se, per bé que no sempre, si l'antiguitat de 'afeccié no passa d'un any (Borak);
en les localitzacions hipofisiries (acromegalia, enanisme, distrofia adipo-genital). els
resultats son variables i insegurs, La siringomiglia, d’acord amb les presuposicions teo-
riques, pot ésser tractada amb gran éxit pels raigs X. Per contra, Vesclerosi miiltiple
i altres processos similars, resulten totalment refractaris a aquesta terapéutica.

2n. grup—Transtorns de centres nerviosos amb simptomes vasculars periférics.
L.a irradiacié de sesments medullars produeix bons efectes en les pertorbacions angio-
nieurotiques, resultats que son del tot comparables als produits per la simpatectomia
de LERICHE, per bé que no sén tan infalibles ni permanents, Pertanyen a aquest grup
Vacroparestésia, la coixera intermitent, la malaltia de RAy %At p, l'dlecera neuro-tro-
tca i altres. En la tabes, es constata un alleujament simptomatic, no anatdomic (dolors
fulgurants) ; no s'aconsegueix, pero, cap millora en l'epilépsia genuina o essencial,

3r. grup—Neuro-endocrinapaties. Ultra les afeccions tumarals hipshsiries que
ia s’han inclos en el grup primer, sarrengleren aci el sindr ma de Basepow | les psi-
copaties relacionades amb transtorns endocrins.

at. grup—Afeccions flogistiques.,  Pertanyen a aquest grup les neuralgies, espe-
cialment la del trigemih, no tant la del ciatic: qualques encefalitis de tipus endeémic i
ies paralisis infantils, cerebral i espinal,

D’aquest primer assaig de classificacio fet per LEnk, es dedueix que ens
calen, encara, moltes investigacions per tal d'arribar a la possessio d'un co-
neixement perfecte de 'accid dels raies X sobre el teixit nervios. Ara com
ara, pot assegurar-se, pero, que aquesta accio és un fet, per hé que no podem
precisar les circumstancies de produccié ni la interdependéncia que hi pugui
haver entre I'agent modificador i la resposta del teixit tractat.

[is molt probable que—analogament a co que succeeix amb altres teixits
—hi hagin elements cellulars nerviosos més vulnerables que altres, (JoLLy®,
per exemple, ha fet un bell estudi comparatiu de la sensibilitat dels diferents
organs linfoides als raigs X i ha trobat grosses diferéncies entre ells,)

Es molt possible que en determinades regions nervioses centrals i sobre
tot en la massa encefalica, es donin casos de harreja d'elements molt suscep-
tibles a l'accid dels raigs X 1 elements molt resistents a aquesta mateixa Ta-
diacio. En aquest cas, una intensitat molt reduida dels raigs Roenteen actua
ra d'estimulant dels primers i no fara res als segons, mentre que una irra-
diacio intensa del mateix agent, destruira els primers i excitara funcional-
ment els segons.

\quest cas és la reproduccio de ¢o que pot observar-se funcionalment i
histologicament en organs glandulars dotats de funcio doble. endocrina i
exocrina, tals, per exemple, el pancreas i l'ovari. Pel qué fa referéncia al pri-

mer, William F. Perersey i Clarence C. SAELHOF ® han vist que la irradiacio

Comp. Rend. Soc. Biol. Paris, 1024. Vol. o1, pig. 354, nim. 24.
Jowrnal of Radiology. 1922, Vol III, ntim. 4, pag. 13s.
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del pancreas, a petites dosis, provoca la hiperglucémia i la glucosiria (feno-
mens d’hipofuncié) i no influeix, en canvi, sobre l'activitat exocrina. Pel queé
és refereix al segon oOrgan, es poden citar molts treballs d'aquests darrers
anys, on es constata que petites dosis administrades per radiolegs excessiva-
ment prudents han provocat greus excitacions glandulars en noies a les quals
s'aplicava la irradiacié precisament per tal de suprimir el treball ovarici evitar
les aclaparadores crisis menstruals. Una cita ben fresca ens sembla, dintre
d'aquest mateix ordre de fets, digna de particular mencio: KLEIN *, en efecte,
ha despertat el zel d'una conilla de nou setmanes, radiant-la amb raigs X a
feble dosi i ha observat que després de practicada aquesta operacio, una co-
pula infecunda feta per un mascle operat de lligadura espermatica (técnica
de StEINACH) provoca l'aparicié de tot el quadro d'un embaras veritable i
'autopsia ulterior permet observar en el parénquima ovaric totes les modi-
ficacions histologiques propies de V'ovari de la femella gravida.

D'aquests fets es dedueix que, moltes vegades, les discrepancies que hom
creu veure en els resultats dels diferents autors que han treballat damunt d’un
‘. mateix tema es redueix a una qiiesti6 de dosatge.

[.a nostra experiéncia personal sobre aquest tema, té el seu principal ba-
sament en l'observacié de nombrosos casos de malaltia de Basedow (hiper-
funci6 de la tiroide) tractats amb brillant éxit per la roentgenoterapia a dosi
destructora i de sengles processos d’hipofunci6 tiroidiana (amb metabolisme
basal baix) millorats o guarits per 1'accio estimulant dels raigs X a dosi feble.

No obstant, és un fef que es destaca amb gran relleu l'alta resisténcia del
1 teixit nervios a l'accié dels raigs X, comparativament a la que els oposen
els teixits glandulars., Aquesta particular conducta del teixit nervios, ens féu

pensar en la possibilitat d’utilitzar I'accié terapéutica dels raigs X en aquells

processos en qué el teixit glandular malalt es troba barrejat intimament amb
elements nerviosos. En aquests casos, és logic suposar que I'excitacio roent-
genoterapica podia exercir-se damunt dels elements glandulars (que son els

. més susceptibles) mentre els elements nerviosos restaran indiferents del tot
! a Vexcitant fisic. L’atzar ens afavori amb material a posta per fer un assalg
experimental d'aquesta manera de considerar les coses. En efecte: un malalt

. de 17 anys que presentava el conjunt caracteristic d’una hipofuncié total d'hi-
pofisi, coneguda amb el nom de distrofia adipogenital de FroeLicH (manca

de desenvolupament genital, adipositat pectoral, abde yminal inferior i de ma-

Jucs, manca de pel axilar i pubia, silueta completament femenina, psicologia

infantil. manca d’energia de caracter i d'instint sexual, etc.). Davant d’aquest

malalt se’ns presenti novament la suggestio de la posibilitat d’aconseguir un

éxit terapéutic excitant l'activitat condormida dels elements endocrins de

' i Strahlentherapie. 1927. Vol. 25, niinm. 3, pag. 443.
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la hipofisi malalta. Acceptant les idees dels que suposen que la funcié repar-
tidora del greix és patrimoni del 1obul posterior de la hipofisi, anomenat
tambeé neuro-hipofisi (integrat per una barreja d'elements nerviosos i glan-
dulars) i que el 16bul anterior, que és la part purament glandular de ’drgan,

esta encarregat de regular la creixenca dels genitals i llur ulterior funciona-

ment, es compren que l'excitaciéd provocada pels raigs X a dosi limitada,
podia, en aquest cas, hiperactivar la funcio de tots els elements endocrinics
del lobul anterior i els glandulars del 1obul hipofisari posterior,

Per contra, acceptant les idees dels que suposen que el lobul hipofisari
posterior ¢s una simple dependéncia dels centres nerviosos, estructurada ex-
clusivament a base de célules nervioses, i admetent, ensems, com particu-
laritat essencial del teixit nervids, una invulnerahilitat accentuada vis a vis
dels raigs de Roentgen, la utilitzacio d’aquest excitador no semblava pas
poder-nos procurar un éxit de tractament en el nostre malalt.

Plantejada la qiestio en el terreny de la practica, ens decidirem a actuar
d’acord amb un pla molt m&ditat i, amb gran satisfaccio, poguérem convéncer-
nos de que al cap de nou mesos de tractament, que representen 13 sessions
d'irradiacio amb un total de 3 '/, de dosi eritema damunt la pell del erani
(regions ben variades i reduides per tal d'evitar la depilacio), els raigs X que
haviem fet passar a través de la massa encefalica, sense provocar en ella cap
maodificacio, havien desvetllat l'activitat hipofisiria de tal manera que el
malalt acusava un normal desenvolupament genital, instint sexual perfecte,
afinament de silueta, aparicié de pel axilar i pubia i marcades transforma-
cions del caracter.

Dues consequiencies d'ordre general es desprenen d’aquest cas clinie, que
té tota la valor d'una experiencia de laboratori: 1.%, que tot I'6rgan hipofisari
ha rebut l'accié excitadora, car hom constata l'aparicio de fenomens que
depenen de l'activitat de cada una de les parts que integren el conjunt. 2.,
que si la part posterior de la hipofisi és un organ nervios, com diuen alguns,
esta formada per cellules nervioses que difereixen de les demés en posseir
una extraordinaria susceptibilitat vis a vis de l'accio modificadora dels raigs
X#. Pero, com sigui que, ara com ara, no tenim a l'abast proves experimen-
tals prou convincents perque poguem acceptar aquesta darrera suposicio,
ens decantem a admetre que la neuro-hipofisi o 1obul hipofisari posterior,
esta format per elements glandulars endocrins i elements nerviosos, la fun-
cio dels quals ens és encara gairehé desconeguda.

El lector comprendra que el mateix en plantejar-nos la possibilitat d'uti-
litzar els raigs X, com ea reflexionar sobre els resultats ben falaguers acon-
_-—LLZR\-'I-'.H.-\ i R. Torges CARRERES: Sindroma de Frohlich i Raigs X. Societat

de Biologia de Barcelona. Sessio del 26 marg de 1028, 1 Monttor Médic, Barcelona,
nam, 1, 1028,
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seguits pel mitja d'aquest agent fisic, ens basquejarem de cercar en la lite-
ratura meédica si algti abans de nosaltres s'havia preocupat del mateix tema
i. sobretot, si s'havien dut a terme assaigs de parella naturalesa que el nos-
tre. Aquesta tasca no fou pas molt complicada, car els treballs publicats sobre
:‘llll‘ll_‘ﬁt tema concret no son molt nombrosos.

AscoLt i Fracizont® diuen que radiant la hipofisi han fet desaparéixer
les crisis d’asma bronquial d'un malalt hiperpituitari i que, per contra, no
han obtingut sind resultats mediocres o nuls en els casos d'esclerodermia,
infantilisme. edema angio-neurdtic i en la diabetis insipida. Afegim-hi, tambe,
que VacHER i DEnts 7 s’han apuntat un éxit tractant amb raigs X un sindro-
ma hipofisari en el que saplegaven fendomens optics (disminucié progressiva
dels camps visuals sense hemianopsia, amb lesions papilars semblants a
I'atrofia post-neuritica) i auditius (minva de Pacuitat). No cal dir que la ra
diaci6 hipofisaria havia d’ésser, en aquest cas, com en el dels dos autors an-
teriors, a dosi de destruceid, car el conjunt simptomatic s’atribuia a augment
de volumen de la hipofisi. Analogament, és digne d’ésser esmentat un treball de

BLumserG ® sobre la radiacio de la hipofisi en els casos de tumor d'aquest

orean i en els d'afeccions ginecoldgiques d'origen hipofisari, BLUMBERG, pero,
o solament desconfia, sind que tem 1'is dels raigs X, allegant que poden pro-
vocar alopécia i cefalalgies, sense comptar—diu—Ies dificultats de concen-
trar les radiacions damunt d'un organ com aquest tan petit de volum. Aquest

autor prefereix les substancies radioactives i, sobretot, el mesotori introduit

! tat amb dosi destructora, i amb bon resultat, un tumor d'hipofisi i amb dosi

: dlexcitaci6 alguns casos de dismenorrea. Aquest autor és, sens dubte, un dels

! que millor enfoca la qliestio, per bé que no utilitzi per a les radiacions cls

! raigs de Roentgen. Finalmente, Towser? diu que després de 20 mesos de

: tractament ha arribat a guarir per mitja dels raigs X un cas de diabetis in-
> sipida deguda a un tumor hipofisari.

D'aquests treballs, inicament ens interessa per al nostre cas concret, el
pentiltim i, encara, fent la concessid que representa el fet d'utilitzar un agent
d’excitacié que no és, precisament, el (ue ens serveix a nosaltres, per hé que
sigui molt semblant a ell.

Dir que s'ha irradiat Ja hipofisi és no dir res si aquesta declaracio no va
acompanyada d'una concreta declaracio de técnica, d¢ si 1 naturalesa ben de-
finida de I'afeccié hipofisaria tractada. La totalitat dels autors que han fet
assaigs de roentgenoterapia hipofisaria (incloent-hi LENK, que ha publicat

Y Riforma medica, 20 juliol 1920

amb sonda dins del cavum naso-faringi. Pel mitja d’aquesta técnica, ha trac-

| Arch. d'ophtalmologic, 1922, pag. b74.
* Afiinch. mediz. Wochensch. 1922, Vol. 69, nGm, 20, pag. 730.

Tourn. Am. med. Assoc. 1924. Vol. 83, ntim. 20, pag. 2985




el seu treball quan nosaltres estavem a punt de donar 'alta al nostre malalt)
han tractat els transtorns hipofisaris, des de l'acromegalia fins a les distrofies
adipo-genitals, com si la causa tinica fos una degeneracié tumoral i, per tant,
fent s de dosis de destruccid. Aixo explica que, en el cas de les acromegalies
i dels gegantismes (fenomens d’hiperfuncio hipofisaria per hipertrofia glan-
dular) els resultats obtinguts fossin bastant satisfactoris, mentre que en els
casos de distrofia adipogenital i enanismes hipofisaris (fenomens dhipofuncio
que la majoria de vegades son independents de tota afeccio tumoral) els re-
sultats hagin estat un fracas esclatant.

En donar compte dels nostres resultats, creiem, dones, aportar no solas

ment una nota original al camp de la roentgenoterapia, siné també uns fets

que poden projectar un xic de claror sobre el complicat mecanisme d'aquest

organ plurifuncional que és la hipofisi.

Leanpre CERVERA




