
广岛
、

长崎原爆受害者尸检 恶性肿瘤之组织

类型与射线的关系 (2 9 5 1~ 19 7 5 )

山 本 务

A B C C ( A to m ic B o m b 〔{a u s a ] it y C o m n 、i
-

s s io
n ,

现为放射线影明研究所 ) 和厚生省 国 立予防

卫生研 究所共同于 1 9 6 0年开始在广岛
、

长崎制定了约

10 万 名固定人 群的综合调查计划 (包括寿命调查
、

成

人健康调查
、

炳理学 凋查 )
。

本文试图说明受照者尸

检病倒 「}
, ,

不同原发脏器的恶性冲}
,

瘤朴l辐射剂量 的关

系
,

特别足 杯同的组 织类型和辐射剂量的关系
。

齐J量间有显著相关的是骨髓
、

淋巴结组
。

其 它
,

肺
、

前列腺恶性肿瘤是不显著的
。

若进一步分析
,

广岛地

区
:

骨 髓
、

淋巴结(男
、

女)
、

膀胧 (女)
、

肺 (男 )
、

肝恶性仲瘤 (男 ) 见到显著差异
。

在长崎
:

骨
、

淋 巴

结 ( 男 )
、

胰腺 ( 男 )
、

子宫观察到显著的差 别
,

磅

胧恶性肿瘤长异则不显著 ( 表 1 )
。

研究对象和方法

本次调查的人群以近 距离受照者为主
,

取 不同性

别
、

平龄为对象
。

1 9 6 1年起
,

主要是对这个群 体内死

亡者进行尸检
,

以此为本次研究的主体
。

1 9 5 1年一 1 9 7 5年
,

广岛
、

长崎固定人群内的尸检

为5 49 6例
,

零拉德以上者4 2 4 4例
,

其中恶性 肿瘤尸检

1 8 1。例
。

对这些恶性肿瘤尸检例的不 同脏器发 生率
、

组织类型进行了不同受照剂量
、

性别
、

不同 城市
、

不

同年龄的研究
。

为了从 1 8 1。例尸俭中作出恶性肿瘤的病 理 学 诊

断
,

应考虑下列两个方面
: 1

。

选择主要 病 理 诊断 ;

2
.

包括主要病理诊断及所有其它次要 诊 断
。

病例的

年龄分布是死亡时的年龄
,

为测定差异的显著 性
,

使

用了X “
测验

。

研究结果

一
、

尸检病例的组成

分析了 1 9 5 1~ 1 9 7 5年广岛
、

长崎4 2 4 4 例尸检
。

把

这个人群分成两组
,

50 岁以下者为中青年组
,

60 岁以

上者为老年组
。

则尸 险组的年龄构成老年组人 数多
,

约占总体的 78 %
。

不同受照剂量的 分 布
: 0 一 g r a d

为小剂量组
,

100 ra d 以上为大剂量组
。

在比例方面
:

中青年组则大剂量组占多数
,

唯有老年组则小剂 量组

占多数
。

但从整体看
,

占尸检 一半以上的老年组 包括

大齐U最组和大多数刁
、
剂录组

。

二
、

所有恶性肿瘤诊断的分布

1
.

沐同部位
:

综含两市
、

两巨的研 究
,

得 到 与

表 1 根据主要及次要诊断观察局部恶侧叫
,

瘤

和受照剂量的关系
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2
.

组织类型
:

将两市两性合并
,

按受照 剂 量进

行分类
,

则白血病组及腺癌组有统计学意 义
。

若进一

步细分
,

广 岛
:

白血病 ( 男
、

女 )
、

腺 癌 ( 男 ) , 长

崎
:

白血病 ( 男 )
、

粘液类上皮 癌 ( 女 ) 有 显 著 差

别
,

女性的恶性肿瘤
、

新生物及恶性淋巴 瘤 ( 男 ) 则

无统计意义 ( 表 2 )
。
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衰 2 根据主要及次要诊断观察恶性肿瘤的病

理形态和受照剂量的关系
,

X ,
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检的研究再一次证实了骨髓
、

肺的恶 性肿瘤和辐射剂

量有关
。

恶性肿瘤有两种情况
,

一种是比较单一 的成 熟的

组织型 ; 另一种是复杂的未分化的组织型
。

前者 为胃

癌
、

膀耽癌 , 后者为肺癌
。

本次研究中
,

受照剂 量和

组织分型显示有统计学意义的是表现为比较 单纯的
、

成熟的组织类型的恶性肿瘤即白血病
、

腺癌
、

粘 膜上

皮癌
。

腺癌以病例多的胃癌为主
。

loo r a d 以上 大剂量

受照
,

粘膜上皮癌病例虽少
,

但与辐射剂量有关 的主

要组织类型是唾液腺肿瘤
。

广岛和
一

长崎的射线质不同
,

故希望将所得到 的各

种情况分别加以对比
。

唯有尸检例
,

长崎只 不 过是广

岛的 1 / 4
,

超过 10 o r a d 的病例特别少
,

故广岛可代表

两市的情况
。
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结 语

总结和讨论

通过广岛和长崎两地调查
,

原爆的辐射剂 量和最

有统计学意义的恶性肿瘤的原发部位是骨髓
。

其 它
,

肺
、

前列腺
、

肝
、

膀胧
、

胰腺
、

子宫等脏器虽有统计

学意义
,

但除肺外
,

病例数都少
,

故不能得出 结论
。

在寿命调查方面
,

从死亡诊断书中可以提示白血 病
、

乳癌
、

肺癌
、

胃癌
、

食道癌
、

泌尿器 癌
、

恶 性 淋 巴

瘤
、

消化系统癌 ( 除胃和食道 ) 和受照剂量有 关
。

尸

1
.

对2 9 5 1一 1 9 7 5年广 ll$
、

长崎固定人 群 中 1 8 x o

例恶性肿瘤尸检例
,

研究了原发部位
,

组织类 型和辐

射剂量的关系
。

2 .

原发部位
:

骨髓
、

肺的恶性肿瘤与 受 照 剂量

相关
。

从组织类型看
,

白血病
、

腺癌与原爆辐 射剂量

有显著相关
。

进一步细分
,

白血病中急慢性粒 细胞性

白血病
,

腺癌中未分化腺癌
、

乳头状腺癌和受 照剂量

间均有显著相关
。

〔广岛医 学
:

3 3 ( 3 )
:

2 94、 2 94
,

19 8 0 ( 日文 ) 陈 玖

节译 刘及审〕

肠 系 膜 血 管 对 照 射 的 反 应

H i r s t D G 等

正常组织的晚期放射损伤是肿瘤放射治疗限 制照

射剂量的主要因素
。

照射后远期发生进行性纤维 化和

坏死
,

其病理机制尚不清楚
。

但大量证据表明 血管的

损伤可能是脑
、

肾
、

肺
、

心脏和脊髓发生这些 改变的

原因
。

R u b i n 和C a sa r e t t的观察认为内皮细胞 的改变

与许多组织照射后发生水伸和纤维化有关
。

本文作者

选择肠系膜和供应小肠的血管网进行照射
,

于 照射后

不同时间测量血管通透性
、

血管容积和静 脉直径的改

变以及与血管内皮各种改变的关系
。

在加卤甲乙醚麻醉下暴露 10 周龄C B A小鼠回肠末

端和肠系膜血管
。

用盲肠作解剖标志
,

以便能认 出专

门的血管提供照射和其后的测量
。

实验均选盲肠 近端

的第一个血管支
。

用 一个含10 毫居里
。 “
惚的 1

.

4 匣米

圆型铝板放在接触血管的地方进行照射
,

一次剂量为

2 0
、

3 0和或5戈瑞 ( G r a y ) 日射线
,

共照射5 0一 6 0只小

鼠
。

假照射小鼠组受到同样的外科 处理
,

用一个非放

射性铝板放置相当于最高剂量照射的时间
,

即约 n 分

钟
。

照射时肠系膜血管放在铺有 5 毫米厚浸透盐水 衬

堆的 2 毫米厚铅保护板上
。

用氟化铿热释光剂 量计测

量照射剂量
。

用测量易受小鼠红细胞和人血清白蛋 白 ( H S A )

影响的肠系膜容积进行相对血管容积和血管通 透性的

计算
。

用标准技术制备
“ 1
铬标记红细 胞 和

。 。m
锡标记

H S A溶液
,

于照射后 6 周至 18 个月的 特定时间静脉
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