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Doses extracranianas em pacientes submetidos a radiocirurgia
estereotáxica para tumores cerebrais*

Extracranial doses in patients submitted to stereotactic radiosurgery for brain tumors

Maria da Salete Fonseca dos Santos Lundgren1, Helen Jamil Khoury2, Sérgio Azevedo3

Objetivo: Estimar a dose extracraniana nos olhos, tireoide, tórax e pelve em pacientes submetidos a radiocirurgia com

acelerador linear de 6 MV. Materiais e Métodos: Foram avaliados 11 pacientes com tumores cerebrais primários (7

pacientes) e secundários (4 pacientes), sendo que dois destes apresentavam duas lesões. Para a estimativa da dose

extracraniana, foram utilizados dosímetros termoluminescentes. Foram utilizados cones de 1,50 a 3,75 cm e as doses

de radiação variaram de 1300 a 2000 cGy. Resultados: A idade média dos pacientes foi de 52 anos, sendo 63,6%

do sexo feminino e 36,4% do sexo masculino. As localizações das lesões foram: nervo acústico direito (1), frontal (2),

parietal (5), occipital direito (1), cerebelar (2) e parassagitais (2). Os valores médios das doses recebidas na região

entre os olhos foram de 5,1 cGy; no olho direito, de 4,8 cGy; no olho esquerdo, de 6,5 cGy; na tireoide, de 4,2 cGy;

no tórax, de 1,65 cGy; e na pelve, de 0,45 cGy. Conclusão: Estes resultados mostram que embora as doses não

ultrapassem os limites de tolerância para ocorrência da opacidade do cristalino, é importante que os médicos radio-

terapeutas considerem os riscos de dose de radiação nessas regiões durante o planejamento de procedimentos de

radiocirurgia craniana.

Unitermos: Tumor cerebral; Radioterapia; Radiocirurgia; Dosimetria.

Objective: To estimate extracranial doses on eyes, thyroid, chest and pelvis in patients submitted to radiosurgery with

6 MV linear accelerator. Materials and Methods: The present study evaluated 11 patients, 7 of them with primary,

and 4 with secondary brain tumors. In the latter group, 2 patients had two lesions. Thermoluminescent dosimeters

were utilized to estimate the extracranial dose. Radiosurgery cones ranges between 1.50 and 3.75 cm and doses between

1300 and 2000 cGy. Results: Mean patients’ age was 52 years, and 63.6% of them were women and 36.4%, men.

Lesion locations were the following: right acoustic nerve (1), frontal (2), parietal (5), right occipital (1), cerebellum (2)

and parasagittal (2). Mean received doses were the following: 5.1 cGy between the eyes; 4.8 cGy in the right eye; 6.5

cGy in the left eye; 4.2 cGy in the thyroid; 1.65 cGy in the chest; and 0.45 cGy in the pelvis. Conclusion: The results

demonstrate that that although the eye doses do not exceed the tolerance limits for occurrence of lens opacity, it is

important that the risks associated with radiation doses are taken into consideration by radiotherapists in the planning

of cranial radiosurgery procedures.
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através da blindagem do cabeçote do equi-
pamento, do espalhamento nos colimado-
res, bem como devido ao espalhamento no
próprio paciente(4,5). A estimativa da dose
recebida pelo paciente em órgãos extracra-
nianos é importante, principalmente para
os pacientes submetidos a radiocirurgia e
que têm longa expectativa de vida. Efei-
tos secundários decorrentes da radiação po-
dem se manifestar, especialmente nos ca-
sos de pacientes pediátricos e dos portado-
res de doenças cerebrais benignas.

É importante ressaltar que a dosimetria
no paciente submetido a radiocirurgia é de
fundamental importância, pela possibili-
dade de ocorrência de efeitos biológicos.

radiação ionizante em um alvo intracra-
niano, estereotaxicamente definido. Este
procedimento é utilizado para o tratamento
de lesões pequenas, de dimensões inferio-
res a 4 cm. O procedimento é realizado uti-
lizando-se feixes de radiação gama (cobal-
to-60) ou feixes de raios X de alta energia
(acelerador linear)(1,2). A vantagem deste
tipo de procedimento é a aplicação de al-
tas doses de radiação no alvo a ser tratado,
com o mínimo de radiação para as estrutu-
ras vizinhas(3). Entretanto, partes do corpo
do paciente, fora da área de tratamento,
podem receber radiação secundária devido
aos espalhamentos por partes do aparelho
e paredes da sala, vazamentos de radiação

INTRODUÇÃO

A radiocirurgia estereotáxica craniana
consiste na administração de altas doses de
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Os olhos merecem especial atenção, pela
possibilidade de opacificação do cristalino,
pois o limiar para a radioindução da cata-
rata é de apenas 0,5 Gy, em exposições
agudas e fracionadas(6–9).

O objetivo deste trabalho é estimar a
dose recebida em órgãos e regiões extracra-
nianas como olhos, tireoide, tórax e pelve.

MATERIAIS E MÉTODOS

Neste estudo foram acompanhados 11
pacientes submetidos a radiocirurgia no
Instituto de Radioterapia Waldemir Mi-
randa – Centro de Radiocirurgia de Per-
nambuco, utilizando acelerador linear Va-
rian Clinac 600C de 6 MV, com o sistema
de radiocirurgia de colimadores circulares
da Radionics. Foram sete pacientes do sexo
feminino e quatro do sexo masculino, cuja
idade mínima foi de 26 anos e a idade má-
xima, de 83 anos. Os pacientes foram tra-
tados em razão de tumores cerebrais primá-
rios (sete) e de tumores cerebrais secundá-
rios (quatro). Dos quatro pacientes com tu-
mores secundários, dois apresentaram duas
lesões cerebrais.

Para a estimativa da dose em regiões
extracranianas, foram utilizados dosíme-
tros termoluminescentes TLD-100 e encap-
sulados aos pares em envelopes de plás-
tico, que foram identificados com núme-
ros. Para cada paciente, e para cada lesão
tratada, foram colocados envelopes con-
tendo os dosímetros nas seguintes regiões:
entre os olhos, nos cantos externos dos
olhos direito e esquerdo, na região da ti-
reoide, no tórax (terço inferior do esterno)
e na pelve (região hipogástrica). Após o po-
sicionamento dos dosímetros, em função
da localização e dimensão do tumor do pa-
ciente, foi realizado o tratamento, tendo
sido utilizadas doses de tratamento que va-
riaram de 1300 cGy a 2000 cGy. Os diâme-
tros dos cones utilizados variaram de 1,50
cm a 3,75 cm. O número de campos (arcos)
variou de 3 a 6 e as angulações do cabeçote
do acelerador variaram de 45° a 150°. Ao
término da radiocirurgia, os TLDs foram
retirados do paciente e levados ao Labora-
tório de Dosimetria Termoluminescente do
Grupo de Dosimetria e Instrumentação
Nuclear do Departamento de Energia Nu-
clear da Universidade Federal de Pernam-
buco, para leitura. Como cada envelope

continha dois dosímetros, obtiveram-se
duas leituras para cada ponto. O valor mé-
dio foi determinado e foi obtida a leitura
líquida subtraindo-se a leitura do dosíme-
tro não irradiado (leitura de branco). O
valor da leitura líquida obtida em cada
ponto foi convertido em dose utilizando-se
a curva de calibração dos dosímetros, pre-
viamente determinada com a irradiação de
dosímetros no acelerador linear, com doses
conhecidas. Todos os pacientes foram in-
formados deste estudo e assinaram termo
de consentimento livre e esclarecido.

RESULTADOS

A Tabela 1 apresenta as características
de todos os pacientes avaliados neste tra-
balho, bem como a localização dos tumo-
res. Observa-se, pelos dados, que a idade
média dos pacientes foi de 52 anos, sendo
63,6% do sexo feminino e 36,4% do sexo
masculino.

A Tabela 2 mostra a localização dos tu-
mores, o tamanho do cone utilizado, os va-
lores das doses totais do tratamento, bem
como os valores das doses encontradas nas
regiões extracranianas analisadas, que fo-
ram as seguintes: entre os olhos, canto ex-
terno do olho direito, canto externo do olho
esquerdo, tireoide, tórax (entre as mamas)
e pelve (abaixo da cicatriz umbilical). As
localizações das lesões nos pacientes fo-
ram: nervo acústico direito (1), frontal (2),
parietal (5), occipital direito (1), cerebelar
(2) e parassagital (2), que são regiões em
que os tumores cerebrais são normalmente
encontrados.

A Figura 1 mostra a distribuição dos
valores das doses de radiação recebidas nas
regiões extracranianas de acordo com o
gráfico de Box & Whiskers. Neste tipo de
gráfico as extremidades do retângulo repre-
sentam o primeiro e o terceiro quartis da
distribuição de frequência dos dados, e a
barra que corta o retângulo representa a
mediana. O extremo inferior representa o
valor mínimo, e o superior, o valor máximo.
Os círculos externos são os pontos fora da
distribuição (outliers) do conjunto de da-
dos que, geralmente, são representados no
gráfico, mas não são computados nos cál-
culos, da média ou da mediana.

A Tabela 3 expõe os valores médios e o
desvio-padrão para as doses obtidas nos di-
ferentes pontos extracranianos analisados.

DISCUSSÃO

A idade média dos pacientes é similar à
encontrada em trabalho de Yu et al.(5), que
estudaram a dose extracraniana em 104
pacientes, com radiocirurgia com Gamma
Knife. Pelos resultados, observa-se que o
valor médio das doses de radiação recebi-
das pela região entre os olhos foi de 5,1
cGy, com um valor de dose máximo de
17,46 cGy. Para a região do olho direito, a
dose média foi de 4,8 cGy e a dose máxima
foi de 12,06 cGy. O olho esquerdo recebeu
dose média de 6,5 cGy e dose máxima de
32,3 cGy. A dose nos olhos, como era es-
perado, depende da posição do órgão em
relação ao feixe primário de radiação. A
análise dos dados mostrou que o valor
médio da dose nos olhos na região ipsila-

Tabela 1 Características dos pacientes submetidos a radiocirurgia e localização dos tumores.

Paciente

1

2

3

4

5

5

6

7

8

9

9

10

11

Idade (anos)

57

53

83

30

48

48

83

70

70

62

62

59

26

Sexo

Feminino

Feminino

Masculino

Masculino

Feminino

Feminino

Masculino

Masculino

Feminino

Feminino

Feminino

Feminino

Feminino

Local da lesão

Acústico direito

Frontal esquerdo

Parietal direito

Occipital direito

Cerebelar esquerdo

Vermis cerebelar

Parassagital direito

Parassagital esquerdo

Frontal direito

Parietal esquerdo

Parietal direito

Parietal esquerdo

Parietal esquerdo
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apresentou dose na região do olho ipsila-
teral à lesão de 32,3 cGy, que foi retirado
dos cálculos do desvio-padrão acima apre-
sentados, porque estava muito fora dos
demais valores encontrados. Esta dose de
radiação, neste caso, pode ser justificada
pela proximidade do olho esquerdo com a
área tratada, a dose total de radiação em-
pregada e a angulação dos arcos utilizada.
Os valores das doses encontradas estão si-
milares com os da literatura e apresentam
valores abaixo do limiar para a ocorrência
de opacidade no cristalino humano, que é
de 0,5 a 2,0 Gy, para exposição única(9).
Trabalho de Yu et al.(5) apresentou valores
médios de 24 cGy na região lateral dos
olhos para 104 pacientes submetidos a ra-
diocirurgia com Gamma Knife. Trabalho
de Novotný Jr et al.(10) também mostra va-
lores médios das doses na região dos olhos
de 22 cGy.

No caso da tireoide, o valor de dose
média encontrado neste foi de 4,2 cGy, com
valor máximo de 12,6 cGy. A análise dos
dados da Tabela 2 mostra que a dose na ti-
reoide varia em função da localização da
lesão, sendo que tumores na região cerebe-
lar resultam em maior dose na região da
tireoide. Estes valores são similares aos
encontrados por Novotný Jr et al.(10) e Yu
et al.(11) e inferiores aos encontrados por Yu
et al. em trabalho realizado em 1997(5). O
valor de dose média na região do tórax foi
de 1,65 cGy, e de dose máxima de 3,71 cGy;
para a região da pelve, o valor médio foi de
0,45 cGy e o máximo de 1,54 cGy.

Tabela 2 Localização dos tumores, tamanhos dos cones, doses totais do tratamento e valores das doses nas regiões extracranianas.

Local da lesão

Acústico direito

Frontal esquerdo

Parietal direito

Occipital direito

Cerebelar esquerdo

Vermis cerebelar

Parassagital direito

Parassagital esquerdo

Frontal direito

Parietal esquerdo

Parietal direito

Parietal esquerdo

Parietal esquerdo

Cone (cm)

1,5

1,75

3,75

2,75

3,5

1,5

3,25

3,25

3,25

1,5

1,25

1,75

2

Total

1300

2000

1800

1800

1500

2000

1500

1500

1500

1800

1900

1820

1800

Entre os olhos

2

4

6,92

5,14

6,29

8,86

3,35

2,55

17,46

4,05

0,55

3,31

2,43

Olho direito

6

3,8

6,92

6,16

3,09

3,66

3,8

4,82

12,06

2,84

3,21

3,34

2,8

Olho esquerdo

4

4,38

6,36

3,79

5,12

5,57

3,69

3,73

5,75

32,3

2,88

5,02

2,34

Tireoide

3

3,45

5,19

3,99

12,65

5,53

2,46

1,81

4,9

3,06

3,21

2,52

3,2

Tórax

0,68

1,17

1,56

1,26

3,28

2,37

1,52

1,07

1,36

3,71

1,45

1,07

0,97

Pelve

0,06

0,35

0,31

0,25

0,56

0,79

0,3

0,13

0,29

1,54

0,54

0,42

0,33

Dose (cGy)

Tabela 3 Valores médios e desvio-padrão para as
doses extracranianas.

Pontos

Entre os olhos

Olho direito

Olho esquerdo

Tireoide

Tórax

Pelve

Dose média
(cGy)

5,1

4,8

6,5

4,2

1,6

0,4

Desvio-
padrão

± 4,3

± 2,6

± 7,8

± 2,8

± 0,9

± 0,3

Figura 1. Distribuição das doses de radiação nas regiões extracranianas. (OC, entre os olhos; OD, olho
direito; OE, olho esquerdo; Tir, tireoide).

teral à lesão foi de 5,3 ± 2,4 (cGy) e na re-
gião dos olhos contralateral à lesão foi de
3,9 ± 1,1 (cGy). Estes resultados estão si-
milares aos encontrados por Ma et al.(7),
que registraram valor médio de dose na
região dos olhos ipsilateral à lesão de 7,6
± 0,6 (cGy), e inferiores aos resultados
encontrados por esses autores para a região
dos olhos contralateral à lesão, que foi de
6,9 ± 0,6 (cGy). É importante observar que
no nosso estudo houve um paciente que
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CONCLUSÕES

Os valores das doses de radiação encon-
trados neste estudo nas regiões extracra-
nianas avaliadas são menores que os va-
lores encontrados na literatura para estu-
dos com tratamentos com radiocirurgia cra-
niana com Gamma Knife. Os valores de do-
ses em regiões extracranianas do paciente
chegam à ordem de 30 cGy na região dos
olhos e de 12 cGy na região da tireoide. A
dose na tireoide varia em função da locali-
zação da lesão, sendo que os tumores na re-
gião cerebelar resultam em maior dose na
tireoide. Estes resultados mostram que
embora as doses nos olhos não ultrapassem
os limites de tolerância para a ocorrência
de opacidade do cristalino, é importante
que os médicos radioterapeutas conside-
rem os riscos de dose de radiação nestas re-

giões durante o planejamento de procedi-
mentos de radiocirurgia craniana.
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