
,
卜睁

.

·

假定抽布
`

巾监测氧时所采用的工作水平

单位 ( W L ) 在数值
_

卜等于 I 0D 微微 居 单 /

升
,

那么每 12 个
一
l’. 作水平 月 ( W L M ) (即

约2 0 0 0工作 小时 ) 支气管分叉部位受到的 刊

量即为 1 0 ~ 2 0拉 德
。

I
J u n d i n

等 rl勺报 告 指

出
,

受照 1 2 0 、 35 9 W L M 引起呼吸道肿癌的

死亡数约为对照 组的 4 倍
,

他们同时还得出

结论认为低于 12 OW L M 不 会引起肿癌发生

率的明显增加
。

肺癌的潜伏期与照射有关
,

通常随着剂量的增加而缩短
。

儿童可能更易

诱发肺癌
。

因此
,

为慎重起见假定能引起肺

癌发生率增加一倍的支气管
“
终 身 加 倍 剂

量
”

大约为 1 0 OW L M 或85 、 1了0拉德
。

大家

要问
,

什么样的氛浓度对于从出生到 5 0岁的

人所产生的照射剂量将低于
’

“
终 身 加 倍 剂

量
”

因而不会引起肺癌发生率加 倍 的 危
·

险

呢 ? 假定 5 0年 (等于 6 0D 个月内 )平 均 每天在

室内的受照射 时间为 1 5小时
,

则与每周工作

4 0,J
、

时的矿工相 比
,

这样的6 0年就相等于矿

工的 1 5了5个照射月 ( M )
。

为了把照射限制在

1 00 个工作水平月以内
,

工作水平的最大值应

为 1 0 0W L M / 1 5 7 5 M或 0
.

O6 W L
。

假设 氛与

其子休处于平衡
,

则 与0
.

06 W L对应的空气

「
卜域浓度 即为 6微微居里 / 升

。

由于通风
,

匆

与其子体的平衡通常受到破坏
,

因而子体在

支气骨内引起的剂鼠很少会达到与氛处干平

衡时
’

的 j二体所引起的那样高的剂量
。

在 目前

尚不能确定附加在支气管上的其它剂量 (如

来 自建筑材料的 丫 外照射
、

X 线诊断剂量等 )

的情况下
,

为慎重起见
,

特别考虑到对幼儿的

照射
,

住宅 内的平均氛水平应低于 6 微微居

里 / 升
。

如果住宅内的平均氛浓度为 1微微

居里 / 升
,

这就相当于到 5 0岁时将受到的剂

量为 6 ~ 1。拉德
,

或相当于支气管上皮基底

细胞受到的剂量率为 1 0 0、 2 0 0毫拉德 / 年
。

由此可见
,

居住在用含铀材料建造的房

屋 内的人员
,

在整个 5 0年期间每天平均受照

15小时
,

支气 管受照的总剂量接近于铀矿
一

工

中引起肺癌发病数加倍的剂量并不是不可能

的
。

采用通风 或用环氧涂料等密封剂以防止

氛的发散
,

可 以减少支气管上皮基底细胞的

受 照剂量
。

基于氛矿工中对肺癌发病率的研

究
,

在
“
典型

”

的住房通风情况下
,

提出以

1 、 5 微微居里 / 升的氛浓度作为室内
“ 终

身
’ ,

加射的限制浓度看来是合理的
。

〔A
u x i e :

J A等
:

H e a
l t ll 厂h , 5 3 1 ( 2 )

:

“ 9 , . `9 7 6 (笋文 )幸仲 侯节译〕

人 四 氧 化 镣 的 事故 性 吸 入

由 I w a s h i nr a 不rx Y a m a g a t a
在 1 9 6 1年

至 1 9 6 5年间进行的广泛调查证明
:
由于放射

桂落下灰和反应堆核燃料加工厂 产 生 的 废

物
,

镣的放射性同位素既存在于环境中
,

也

出现在人体组织内
。

国际辐射防护委员会提

出关于 四氧化镣对人体的放射性危 害是以动

物实验的资料为依据的
。

而仅有的对人体测

量的资料是由 Y a m a g a t a
等 在 1 9 6 9年 报

导的
。

他们测定了当 l ” 3 R u 以 各 种化合物

形式引入人体后的摄 取 和 滞 留
。

在此
,

我

们报告一例 44 岁女性在进行一次从中子照射

过的 2 3 ” U 标本
r「.
蒸馏

` o 3 R u l均 操 作 中因

事故吸入四氧化镣气体后
, ` 。 3 R u

在体内滞

1 牙了
`

.年竿2
一

期

留和分布的测量结果
。

仪器和方法

在事故发生后的 8 ~ 36 天期间
,

用 M
c

M
a s t e r

大学的全身测量装置 进 行 了 八 次

连续性测量
。

该装置是影象屏蔽型的
,

使用的

计数器装有直径 11 英寸
、

厚 4 英 寸 N al ( T l)

晶体
。

每次测量时
、

患者先取仰卧位
,

然后

是俯卧位
。

当患者在工作性能稳定的晶体下

以 8
.

5厘米 /分的速度 推进时
,

可连续地将一

分钟间隔计数累积起来
。

这个计数器预先用

均匀分布于人体模型的 已知放射性的
` “ ” R u

溶液作过校准
。

对
` “ ’ R u

在 甲状腺中蓄积的

;李



ù乡铆向福钓

可能性采用下列两种方法作 了探查
: 一种是

在第8 1天时
,

使用一个 2 x Z 英寸 N al 晶体

计数器按照国际原子能委员会推荐的标准作

校准后
,

测量了甲状腺和大腿部的 20 分钟累

积计数
。

另一种是
,

在第 20 天
,

在使用和不

使用 2 英寸厚铅砖屏蔽 甲状腺的条件下测量

了躯体前部的放射性计数
。

在第33 夭时测量

了 16毫升唾液标本 中
` 。 3 R ul l{J 放射活性

。

结 果

在第 8 天时获得的丙种射线能谱如图 1

所示
。

可以鉴别出
` ” “

R u 的 4 9 7 K
e v 和 6 1 0

K e v 两种丙种射线以及
4 ”

K 1 4 6 1 K
e v 的丙种

射线的峰值
。

在患者测得的能谱上
` ” 3 R

u
的

两个峰值高度之比是与模型能谱上观察到的

情形是一致的
。

对第11 天时躯体前部和后部的放射性计

数曲线图形见图 2
。

躯体前部图形在领面处

见有一个峰值
,

而这种现象在躯体后部图形
_

!
一

却没有观察到
。

两个曲线在下腹部处又出

现一个峰值
。

领面处最高峰值出现 J
屯

患者头

顶距计数器晶体中心 19 厘米处
。

当计数器用模型校准以后
,

患者全身放

射活性在 11 天时测得为 0
.

34 微居
。

日

翻

` J户
....
。.“..

1

不积计数
4刁. ,

: .1 0 ,

图
.

:
.

主忿省
。

林
.f) 加后声。尺获理谢么渗 。 ` 咭

目 2 祖休贡命 (
· ·

~ …
·

)

和躯体后娜 (
。 ~

一
。

) 放扮性曲 线

患者全身放射活性的时相变化如图 3 所

示
。

假如这些数据能用一个简单的指数公式

来表示的话
,

则其有效半减 期为 1 1
.

3天 (由不

加权最小二乘方配合 线得出 )
。

图 3 亦表示了

相应的躯体前部放射性图形面部峰值的活性

改变
。

该峰值是从相应的躯体前部图形计数

减去躯体后部图形计数后得来的
。

同样这些

数据若用一个简单的指数公式来表示的话
,

那么它的有效半减期为 1 0
.

1夭
。

在观察期间
,

图形上唯一可觉察到的改变是下腹部峰值 与

领面前部峰值的 比例 间呈现一些细小变化
。

在 使用 2 x Z 英寸 N
a l ( T l) 晶体时

,

对

于 甲状腺
、

大腿以及本底来说在计数率上未

能发现差异
。

当标准的 甲状腺模型用 0
.

05 微

居 I O . R u
充满时

,

计数器的计数率增加了一

礴刃 吕。

距春

~七一

一
J ~ ~ ~ J

下之 0 t 6 o

乙C川 、

倍
。

因此
,

当全身放射活性为 0
.

22 微居时
,

患

者甲状腺所含的放射活性 少 于 0
.

0 5D 微居
。

在患者甲状腺与计数器之间使用和不用铅砖

屏蔽时的全身放射活性图形见图 4 上部
,

而

用 2 2
N a ( 5 l l k e v )充满甲状腺模 型时所得到

的相应图形表示在图 4 下部
。

唾液标本中所

含的放射活性不到全身总放射量的 0
.

1 %
。

. . 日

.

阅

讨 论

镣在动物机体的吸收 S t a r a
等人已作过

广泛的研究
。

当口服难溶性镣化合物时
,

其

吸收率低于 5 %
,

而可溶性镣化合物则可达

13 %
。

F ur
c h n er 及其同工 者 观 察 到 一 次 口 服

, ” 6 R u C I : 后在 10 、 30 天期间镣在不同种类

国外医学参考资料放射医学分册

-

之;
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图 通上命
:

怒禽 (之、 )

在使用铅砖屏蔽甲状腺 时体姐前部放针性 曲 线

( 口
,

· ·

… 。
)未使用铅砖屏蔽甲状睐 时躯体前部

救扮性曲 线 〔
· · · ·

… ·
)

下郊
:

在使用铅砖屏蔽时甲状腺模型放升性 曲线 ( 口
` · , ·

… “ ) 在未便用铅砖蔽屏 时甲状腺摸型 放射
性曲找 (

。 ” · ”
二 )

-

铅 今犷位里以影线郊 分(风欠} ) 表示

的动体内的滞留可用一个指数函数来表示
,

它们的半减期按动物种类不同依次在 15 ~ 50

天之间
。

而当小猎狗吸入 1 。 “
R u O Z 气 溶 胶

时
,

在吸入后的第16 天发现全身剂量的 97 %

存于 肺 中
。

( N e w o n和 L a t y e n
) Y a m a -

ga at 及其同工研究 了一 名 吞 咽 了 在 含有

` ” 3
R 杜的亚硝酞镣氯复合物的人工海水 中培

养的蜡类的人体中
’ “ ”

R u 的吸收和 滞留
。

2

天以后大部分剂量发现于粪便之中
,

只有不

到 5 %的量蓄积于机体内
。

以后的排除速度

可用两个其有效半减期分别为 2
.

2 天和 1了
.

2

夭的相应指数 函数来表示
。

当上述同一患者

给予 口服 ` “ 3 R u
(无 论是以氯化物或是亚硝

酞镣的氯复合物形式 )
,

在 3 天 内就有超过

弱%的量出现在大便之中
。

iS n 等人也报道

过 因事故吸入
` “ “ R u后可见到在大便中的快

速排除
,

但是他们没有提供有关镣的滞留和

廓清资料
。

该研究开始于吸入后的第 8 天
,

测

得
` 0 ” R u 由体内排除的有效半减期为 11 天

。

在我们所观察的患者的躯体前部和后部

放射性图形上的差异表明
,

10
“

R
u
在颜面前

下方有一个蓄积区
。
因为像过锡化物和过氯

化物这类化合物已知能蓄积在机体的甲状腺

中
,

所 以必须把甲状腺摄取过镣化物的可能

性加以排除
。

如果
` ” ” R u

在甲状腺的含量超

过全身剂量的 25 %的话
,

那么就可用校准的

探头来测知
。

但是在测定甲状腺和大腿处的

计数率表明并没有差异存在
。

另外
,

在使用

和不使用铅砖屏蔽的情况下全身放射性图形

清晰地表明位于甲状腺上方的口和鼻区域内

有一个放射性浓集灶
。

K i m 曾经测得在 5 00 K e v
时 骨 和脑组

织的质量衰减系数是 。
.

0取 m Z g 、 ’ 。

因此上

述躯体前后部放射性图形之间差异的获得一

定是由于 ’ 。 3 R 奴定位于身体表面所致
。

这种

情况曾考虑有可能是由于皮肤受放射性污染

而引起
。

但 是在两种不同的情 况下
,

对患者

作 了蒸馏 1 “ 3 R u 的质谱分析后
,

放射 性分布

图象呈变换类型
,

当机体皮肤去污染后
,

上

述类型在每一种情况都能获得
。

因此
,

颜面

部放射活性完全不可能由于皮肤污染所致
。

从裂变产物中分离镣的萃取技术可提出

一种具有强挥发性的气体一 四氧化镣
。

当它

引入水中时
,

即分解成镣化物和过镣化物形

式
。

在有弱还原剂存在的情况下
,

这些化合

物进一步还原 成金属镣或者镣加四价镣
,

后

者又很快水解成不溶性的二氧化镣 ( W y at t
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