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RADIUM Y CANCER DE PENE
(NUESTRA OBSERVACION)

por los Dres.

Prof. ALEJANDRO ASTRALDI y GUILLERMO IACAPRARO

s indudable gue, en materia de tratamiento del cancer
de pene, hay una cuestidon que, para muchos ya esta perfecta-
mente dilucidada, mientras gque para otros, entre los gue nos
sontamos, dista aun mucho de estar resuelta; nos referimos al
éxito curativo del radiun. S

Vamos a relatar brevemente en esta comunicacion las es-
tadisticas obtenidas con este tratamiento, en distintas clinicas
Europeas y aun en nuestro pais, y compararlo con las obser-
vaciones y resultados obtenidos por nosotros en el Instituto
de Medicina Experimental de Buenos Aires.

No nos leva, pues no podriamos pretenderlo, ningan
espiritu de eritica, ni de duda. sélo gueremos recalear nues-
tra diserepancia con aquellos gque ven en el radium, el trata-
mienio de eleceidn de estos tuinores,

Desacuerdo gue existe pura y exelusivamente por el he-
cho de no haber nosotros conseeuido hasta hoy confirmarv v
ratificar esos resultados, ya sea sieuiendo con nuestra obser-
meion las aplicaciones hechas y en algunos easos, reabizin-
dolas nosotros personalmente.

Poco usado el radium en esta localizacidon neoplasica has-
ta 1927, ha sido desde entonces hasta hoy empleado con mu-
cho entusiasmo v, al decir de los autores, ¢on brillante dxito,

Entre los primeros trabajos sobre este tema, el de Nab-
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bias (Bull. de 1'Assoe. Frane, pour etud. dn cancer, 1926},
eis. ¥in duda, uno de los mas completos por el fundamento
andtomo patolégico de sus consideraciones, y el detalle mi-
nucicso de la téenica de aplicacion.

No es ¢l caso de considerar en esta comunicacion todos
los puntos de vista del autor, pero si ercemos Interesante re-
calear las siguientes condiciones que, para Nabbias, resultan
quizas las mas importantes como base del” tratamiento:

1o0.) La actividad carioquinética de las c¢élulas neoplasi-
w8, cuia la intensidad v duracion del tratamiento {(indice
de actividad carioguinética de Nabbias v Forestier).

20.) Tratamiento simultineo de la lesién peneana y terri-
torios eanglionares satélites.

30.) Radium en superficie.

Nabbias no detalla sus estadisticas pero deduce de sus
resultados <“Curaciom radical en la mayoria de los mismos y
cicatrizacion completa un mes y medio después™.

Asmus, siguiendo a Nabbias en la forma de administra-
¢ion del radium, obtiene 4 curaciones en otros tantos enfer-
mos  tratados.

Le Roy de Barres y Ieymann, obtienen con la radium-
ferapia intersticial, resultados magnificos yva que, de dar fe
a sus observaciones, ¢l éxito los habria acompaiiado en el 100
nor ciento de los casos (13 enfermos tratados y 15 curaciones
definitivas).

Badescu (Tesis Buearest, 19280, resume la estadistica del
Instituto de Radium de Paris y sobre 19 casos detallados, ob-
tiene el 60 olo de curaciones con observacion hecha de los en-
fermos hasta los 3 anos.

Sobre la eoexistencia o no de adenopatia neoplasica, Dean
pn sus interesantes observaciones, obtiene resultados  distin-
tos: 25 olo de éxitos en las neoplasias con adenopatia satéli-
te ¥ 83 oo en los caxos puros sin metastasis ganglionar. Los
poreentajes obtenidos se refieren a 60 enfermos tratados.

Degraiss, aconseja la radiumterapia intersticial y asegu-
ra ¢l éxito en la egran mayoria de los casos.

Uno de nosotros, ya nos refirid en la Sociedad de Urolo-
gla, el temperamento actual que se sigue en las distintas eli-
nicas uroldgicas de Francia, para tratar los tumores de pe-
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ne; en la elinica del Necker, no se hacen amputaciones par-
ciales ni totales, s60lo se aplica vadium, c¢on excelente resul-
tado. Marion, sistematicamente, hace radinm, Chevassu y Pa-
nin, mientras las condiciones del tumor lo permitan también
lo emplean v obtienen igualmente éxito franco.

Entre nosotros, Nivolini, presenta un interesante traba-
jo (Tesis de Profesorado), en el que recalea como base, para
fratar los tumoeres de pene, la distinta duracion de aplica-
cion del radiun, segin las caracteristicas histologicas del mis-
no.

Sistenmdticamente en todos los easos hace ¢l tratamiento
simultaneo de la lesion local v de los territorios linfaticos co-
rrespondientes.

Para la primera, la aplicacion del radiom, la realiza ya
sea en superficie o radium puntura; en el territorio ganglio-
nar, siempre radium en superficie,

Presenta en su trabajo. 15 enfermos tratados en diferen-
tes formas, de los cuales a 5 les fué aplicado radimm, obte-
niendo ofras tantas curaciones de mas de 3 anos.

En sus conclusiones, el doetor Nicolini, llama la atenciom
el valor del radium para el tratamiento de estos twmores,
pero no deja de expresar que los resultados exeelentes por él
obtenidos, se deben a que ‘el radium fué aplicado en los ca-
s08 poco avanzados v que, clinicamente daban la 1mpresion
e escasa malignidad, dejando para la amputacion elasica o
diatérmica, los casos avanzados, clinicamente malignos ™.

Y bien, ante estas estadisticas serias y estos interesantes
resultados, que podemos nosotros deeir de nuestra experiencia,
o por lo menos, de nuestras observaciones personales?

A fuerza de ser sinceros, no podemos titubear, y decir
(ue, por lo que a nosotros nos ha mostrado, el radinm ey in-
eficaz para el tratamiento de estos tumores y que  conserva
un lugar mny sceundario como método de eleceiébn compara-
do con la amputaciéon clasica, la  amputacion diatérmica v
hasta la simple electrocoaguiacion.

Fero, con qué argumentos podemos nosotros sostener es-
to, si en realidad, no somos radiumterapeutas y en consecuen-
ela, nuestra experiencia personal en ese sentido, puede con-
siderarse cast nula?
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S1onos atenemos estrictamente a lo observado, y exijimos
tres atlos, como minimum para considerar realmente curado
nn enfermo. deducimos que, en el Instituto de Medieina Ex-
perimental de Buenos Aires, de 17 enfermos; solo en un pa-
ciente, of resultado fud la e-:zm:u?i(m, en los demdas. los resul-
tados fueron malos, ya sea por aparecer recidivas locales
precoces o por resultar en un todo inatil repetir la aplica-
cion, yva que, ¢l tumor siguid su evolueidon maligna ascenden-
re.

En consecuencia, solamente podemos tracr a ustedes el
tesunen de lo que vemos y en muy peguena escala hacemos v
compararle con lo que ven en otras partes del mundo y en
nuestro mismo pais.

Ultimamente en dos enfermos, hemos hecho las aplicacio-
nes personalmente, siguiendo con  estricta minuciosidad, la
téenica de Degraiss (Historias 33272 vy 34154), uno de ellos
hubo de ser amputado a los 5 meses, dado el fracaso del ra-
dium, y del otro, no tenemos noticias.

Creemos que hav una cantidad de factores que explican
21 parte nuestros fracasos; ¢l pésimo estado de la lesion de
nuestros enfermos, en especial, To que se refiere a tamafio del
tumor, erado de infiltraciom del wmismo ¢ infeceion avanzada
sobreagregada.

Todos sabemos que muchas neoplasias de pene, resultan
transformaciones malignas de simples papilomas ‘‘entreteni-
dos’, en su euracion por tratamientos quimicos en su mayoria
POCo enérgicos v oen consecuencia ineficaces:

KEs indudable, entonces que, siendo el cancer en estos ca-
<08, en un prineipio una lesidn pequena, perfectamente lo-
calizada, sin infiltracion, el radinm, puede actuar con mucha
facilidad v curar.

[gualmente, el tumor que inicialmente es de  histologia
maligna  (proliferacion atipica. invasion de la basal), v su
diagnostico precoz, el tratamiento v éxito  consecutivo, puede
asegurarse; ¥ muchas armas tencmos a nuestro aleance y de
aplicacion seneilla para conseguirlo.

Pues, en extos casos, con lesiones peqgueiias, localizadas,
¥ oque recién se inictan, la simple electrocoagulacion asegura
dirlamos siempre la curacion del enferme, v, en consecuencia,
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N0 es a 0sox cases a los que nosotros podemos siguiera diseu-
tir o dudar de la ineficacia del radium.

Pero, en el Instituto, los enfermos portadores de tumo-
res de pene, nos llegan en condiciones muy  distintas, lesio-
nes avanzadas, infiltradas, tumores muchas veces de gran ta-
mano, que en su ubicacion han sustituido parcial v a veces
totalmente, al organo local destruido.

Y en esos casos, nos preguntamos: ; Puede llamarse am-
putacion de pene la extirpacion radical del tumor? Creemos
gue no, va que el organo en su aspecto morfologico normal
ha desaparecido y. en realidad, lo que nosotros hacemos, es
extirpar un twmor que ha reemplazado en su ubicacién una
poreion o la totalidad del pene,

Lias nunrerosas fotografias que poseenios y que sistema-
ticamente se sacan a los enfermos antes de ser sometidos a
tratamiento, dan fe de nuestras afirmaciones,

En estos casos, si el radium resulta eficaz al practicar
la radionecrosis del tumor, practicamente, debe haber realiza-
do los efectos de una amputacion, aungue nunca con el éxito
estético de la inisma.

Pero no dejamos de reconocer que, para el enfermo, en
su esfera moral, ¢l resultado de la aplicacion del radinm, es
muy superior al de la amputacién, aunque la realidad final;
s1 ambos [legan a la curacién es la misma.

No es el caso ercer, que todas lax neoplasias que nos lle-
zan al Institute son de gran tamano y avanzados en tal era-
do de infiltracion que presupongan la amputacion, va  sea
¢ialquiera el tratamiento que se les haga, algunos de ellos
respetan en gran parte la morfologia del pene, son pasibles
de tratamientos conservadores, proeurando salvar el organo,
Y oes en esos casos que deseariamos poder evitar la amputa-
cion. curando la lesion con radium.

Indudablemente, estamos intimamente convencidos que
hay factores que han contribuido a explicar nuestros fracu-
SOS,

La mayoria de los antores, usan radium elemento; -
chos curetean y limpian la lesion  antes de la aplicacion, ha-
viendo tratamiento de desinfeceion de la misia; precauciones
estas gque no creemos haberlas obsorvado estrictamente v en
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consecuencia, debemos en parte culparnos de nuestros fraca-
08,

Estamos dispuestos a emprender nuevamente y con eniu-
siasmo, la aplicacion del radium, en tumores del pene, selec-
cionar dentro de lo posible los casos poco avanzados, y hacer
persenalmente las aplicaciones, sicuiendo en un todo y con
mucha rieurosidad la téenica de quien, sabiendo mas que nos-
otros, la emplean obteniendo franco éxito.

Pero antes de iniciarnos en esto nuevamente, hemos que-
vido dejar constancia que no podemos acompanar hasta hoy
con nuestra experiencia v observaeion, a los gue sostienen
que el radium cura en la mayoria de los easos, los canceres
dc pene, al punto de resultar este método de aplicacion easi
exclusivo en muchas clinicas del mundo.

Y no podemos acompaiarlos en esa manera de pensar,
norqie con honestidad, esos resultados personalmente no los
hemos visto.

En el Instituto de Medicina Experimental de Buenos Ai-
res, la amputacion elasica en un - prineipio, la amputacion
diatérmica en la actualidad, resultan las armas de mas segu-
vo éxito para la curacién radical de estos tumores, y el ra-
Jium un elemento de aceion dudosa, vy en la casi totalidad de
los casos: de fracaso absoteto,

Seria nuestra mas intima satisfaceién poder, en poco
tiempo, rectificar nuestras convieciones actuales, v abandonar
para siempre o practicarla con rarisima excepeion, la ampu-
{acion, operacion indeseable, moralmente inferior y de la que
¢l enfermo, con razon, jamas nos cstd agradecido.

Dada la finalidad de la presente comunicacion, nos evi-
camos detallar las historias clinicas del Instituto, dado qgue,
salvo un solo caso, tendriamos que enumerar fracasos tras
fiacasos.

El objeto fundamental de estas lineas, es hacer conocer
nuestros resultados radinmterapéuticos en una lesién que tra-
famoes para ponernos al margen de cualquiera suspicacia en el
saso que tuviéramos que ratificarnos después de emprender
nuevamente v bajo nuestra propia aplicacion y direceion el
elemento radifero.



