
第6 2 5夭

减少Z n一

DT P人用药次数
,

每周 1
、

5各 1克静注
。

尿人 m排出略有减少
。

第 6 80 夭时每周给促排药 3次
,

尿

人m排出增加
。

第 8 5 2天

患者因胸疼和晕厥入院
,

诊为流感及肋软骨 炎住

院2天
。

第 850 天 Z n 一

D T P人暂停
,

第 8 85 天重新使用
。

第 9 15~ 9 34天

第 9 13天时在Y a ik tn a住院进行评价
,

发现其冠状

循环严重受累
。

第 9 34 夭因心脏情况可能与 D T P人 治

疗有关
,

Z n 一

D T P A 暂停
。

第 103 0天

在 S e at t le 作了右侧白内障摘除术
,

并从结膜
、

角

膜上清除了 5块异物
。

在 1 0 7 4天时外科随访恢复满意
。

第 10 5 2
、

1 11 5
、

1 157
、

1 19 0
、

1 2 2 0
、

12 5 4天

患者主诉视力模糊
,

药物治疗无变化
。

第 1 2 5 4天

时决定再给 Z n 一

D T P人治疗
,

乃由于肝 A tn 呈 持 续性

升高和骨 A m水平可能增加
,

可能由于在 无D T P A治

疗情况下面部的沉积转移所致
。

第 15 2 0~ 1 5 2 5天

患者从 11 15天发现血小板呈慢性进行性下降
,

会

诊认为是血小板生成受到损害
。

这种表现标志着 发育

不全的贫血综合征
,

可以联系到由于 A m的照 射 或骨

位增殖综合征的发展
。

第 1 62 5天

因左膝肠肌血栓性静脉炎住华盛顿大学医院
。

经

静脉注射肝素及卧床休息
,

血栓性静脉炎逐渐消 散
。

第 16 3 9天出院
, 口服抗凝剂

。

住院时血小板也 恢复正

常
。

一直到 19 5。天时仍正常
。

结 论

全部疗程采用协作的途径
,

证明是很有价值 的
。

D T P A快速而有力的疗效
,

是此病例最重要的特点
。

锌盐是有效的
,

长期每天给药无不良副作用
。

当重复

静脉输入治疗带来的静脉炎及其它困难时
,

直接静脉

注射浓的溶液是安全有效的
。

在早期疗程中保 持一条

静脉通道输入 D T P A
,

避免重复静脉穿刺
。

患者的主诉从开始到现在都是眼睛症状
,

眼 部严

重的化学烧伤及爆炸伤
,

完全可以解释这些症 状
,

嵌

入
“ 4 立A m引起的放射损伤效应也可能是一个诱因

。

过

去还没有人的事故经验及类似这种情况有 关的动物实

验经验
。

急性或亚急性放射效应的类型可从此例事故照 射

中加以预料
,

如肺纤维化或严重的造血效应均 未观察

到
,

很可能由于 D T P A能很快清除肺中之 A m及 体内

吸收的 A m
。

血小板暂时性减少与放射性 无直 接 关

系
。

患者长期的预后尚难预料
,

但他存活了 5年以上
,

事故对他未产生生命的威胁
,

这是值得肯定的
。

〔孙金错摘 武在炎校 朱寿彭审校〕

1 9了6年汉福特厂媚辐照事故器官

负荷量及辐射剂量估算

R
o
b i n

s o n B e t a l
:

I王
e a

l t h P h y s 4 5 ( 4 )
: 9 1 1~ 9 2 1

, 1 9 8 3 ( 英文 )

本文介绍汉福特厂一名放化操作工
,

由 于 大 量
. ` 1人m污染

,

总的体内沉积量超过 l m C i
,

可 以应 用

活体测且技术直接测定个别器官的含量
,

从而 使得不

必依靠尿排出棋型就能对体负荷量进行估算
。

事故发生后
,

尽可能快地收集痰标本
,

经 化学分

离过程和 a 能谱分析
,

表明大于 99 %的活性是
: ` 立人 m

。

事故后收集的最初 100 个尿
、

粪样品
,

用锉 漂 移

锗择测器测定 . ` : A m的活性 , 随后的尿
、

粪样品
,

用

N al ( T I ) 井型计数器测定出“ A m 的活性
。

上述两种

探测器均用 , ` 主A m标准源进行了标定
。

全血和血清样品中
: 心 1 A m的活性

,

用千 式灰化和

硝酸湿式灰化交替处理标本后
,

直到标本中的有机物

全部被清除
,

用直接计数法测定
。

所得消化液 加入事

先盛有闪烁液的闪烁瓶内
,

混匀后
,

放置 在液体闪烁

计数装置内测定样品的
: ` 主人m活性

。

当血液样品中的
: ` 主A m活性过低时

,

则需对样品首先进行 干式灰化
,

然后用酸溶解
,

再用氢氧化钙共沉淀锢
,

在溶解沉 淀

物后
,

用氟化钙共沉淀媚
,

随后用 12 N硝酸溶 解沉淀

1 7



么 再用 DP D C萃取分离后
,

用 2对硝酸从D D C P闪 烁

液中反萃取
,

将萃取液蒸发至近干时
,

移 入 测 量 盘

内
,

用低本底流气式 a 正比计数器测定样品 的
, ` 且人 m

活性
。

1
.

早期体负荷盈估算

亭故后最初 6天的尿
、

粪
, ` 笼人 m总累积排出量各

为 5念7卜C i和 17 6林C i
。

在第 i周 , ` I A m的总半排出期为

2天
,

每天从粪内 , ` 几A。 排出量是较快的
,

而尿 中则

较慢
。

R o s e n的拂拂实验观察表明
,

给成年 拂 拂 注 入

. ` 压A 也后头 1天
,

尿 , ` I A m排出量占注入量 的 5%
,

此

后的尿 , ` 艺A m排出量按下式计算
:

E u = q
。
( 0

.

0 36 t
一 1 8

) ( 1 )

式中
,

E u : t时刻 ( 天 ) 的尿中
, ` 又 A m 排 出 量

( 卜C i )
。

q 。 :

初始体负荷量 ( 卜C i )
。

t : 注入
, ` I A m后的时间 ( 天 )

,
t > 1天

。

按照上式
,

依据受害者的尿 . ` 又A m 排 出量
,

对

早期体负荷量进行了估算
。

将上述模型实际应用 到受

害者本人
,

情况要复杂得多
。

因为R os e n只给成年 拂

拂简单地静脉注入 1次 , ` 盆A m ,

而且没有用 D T P A 治

疗 , 而受害者在事故后~ 2
。

5小时就开始接 受 D T P A

治疗
,

并且肺脏和皮肤内沉积的 , ` I A m又不断地进入

血流
。

为了估算在事故后早期骨骼的
, ` 立人 m含量

,

参照

汉福特厂以前受过坏照射人员的观察结果
,

需要作如

下的假设
: ( 1 ) 在事故后最初几天内

,

由于使用 D
-

T P人治疗的结果
,

使尿
, ` t A m排出量 增 加 系 数为

10 。 , ( 2 ) 骨骼和肝脏的 . ` 又人 m沉积量各占体负荷量

的 ~ ` 5% ( 见 IC R P第 5 0号出版物 ) , ( 3 ) 由皮肤和

肺脏吸收进入血流内的
, “ 人 m

,

至少有50 %被 D T P A

络合后
,

通过尿液排出体外
。

在D T P人治疗条件下
,

事故后 2天
,

受害者 的尿

, ` 里A m排出量是 7 0林C i
,

假设
:

( z ) 不进行 D T P A

怡疗时
,

是。
.

7卜C i
,

由此估算得出的体负荷量 是 48 协

C i〔根据方程 ( 1 ) 〕 , ( 2 ) 骨骼 , 盛’ A m沉积量占体负

荷盈的 45 %
,

即骨骼
, 盛丈 A m沉积量是22 卜C i , 但 是

,

( 3 ) 体负荷量至少有一半
,

大约是 10 卜ic 的
. ` 又A ln 将

沉积在骨骼内缓慢地排出
。

事故后最初21 天内的活体测量结果见表 1
,

表中未

给出最初 2天的活体测量数据
,

原因是受害者 存在严

重的体表污染
,

会对活体测量结果产生严重的干 扰
。

根据在紧急去污染站对病人的身体进行去污后 收

集的液体
、

固体废物和排泄物的
, 名 ’ A m的分析

,

在事

衰 1 依据活体洲t 估算的
’ “ Am

在 . 官内分布 (卜C i )

事故后
肺

时间 (夭 )
面部皮肤

.OUO甘,J

:
,10口斤了OU八0九D仲才丹匕n舀11

几Jl孟,工1二, .一,上11八OJ认ù一óQ自1孟.1的Jlbt了

9
。

3

8
。

1

6
。
6

5
。
5

8
。

3

7
。

7

7
。

5

7 0 0 .

2 8 0

Oó0自丹匕,上

11d.4o乙

从以后的资料外推估计值

故后大约 2
.

5小时
,

估算
, ` 且

A m在皮肤上和真皮 层 内

的活性达 5~ 6m C i ,

这个数值未包括在事故发生处 进

行的初次去污所清除掉的 I C i
, ` 立A m活性

。

在事 故后

12 小时
,

面
、

颈部活体测量结果表明
,

活度大 于3 m
-

C i
。

2
.

辐射剂量估算

事故后头 5
。

3年内
,

受害者的器官组 织 和尿
、

粪

. ` 里A m活性测定结果见表 2
。

由表看出
,

事故后头 3天

的尿
, ` ’ 人 m累积排出量是 40 5 、 c i

,

约 占 5
.

3牟内尿
, ` 立 A ln 排出量的一半

。

事故后头 6天
,

尿
、

粪 . ` 1人nI

排出量的比值是 2
.

5
,

此后
,

这个比值增大到约 1 : 3 00

早 期尿
、

粪
“ ` 几A m排出量比值较小与该时期内的 粪

. ` 1人 m排出量较多有关
,

粪
, 盛 ` A m来自吞入胃肠道内

的
. ` 1人 m

、

由肺和上呼吸道清除到胃 肠 道 内 的
“ ` 1

人 m和经肝胆系统排入胃肠道内的
“ 曦` A m , 晚期 尿

、

粪
, ` I A m排出量比值增大 与上 述各途径进入胃肠 道

·

衰 2 , ` 盆 Am的组织分布及排出 ( 协C i )

1 0夭

6 0天

5 0 0 0 +

~ 7 0 0

~ 4 0 0

1 5 0

3 5

20

13

8
。
4

5
。

3

天天八Uno

7
。

7

2

1
。

5

未测出

,

一 一 13 0

13 38 40 5

8
。

7 1 6 6 0 3

6
。
7 4 8 3 7

6
。
3 0

。
0 4 8 9 6

6
.

0 未测出 89 8

6
。
2 0

.

1二 8 9 9

7
。
5 0

。
2 5命 . 8 9 9

7
。
5 0

.

2 6二 8 9 9

0

1 26

1 8 4

1 8 9

1 8 9

1 8 9

1 8 9

1 8 9

1 8 9

年年年年年
,10曰O口J任口O

.
累积排出量

二 数值增人是由于停止治疗所致
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内的
, 召’ A m大量减少有关

,

例如
,

由于 D T P A治疗歼

脏内沉积的
, 屯 I A m在 早期 已 大 部分被排除掉

。

在 事

故发生后 1 54。天内
,

受害者接受 的 D T P A ( 包括锌盐

和钙盐 ) 总剂量为 584 克
。

血液样品测定表 明
, , ` 1人 m

主要分布在血清中
。

受害者各器官的剂量率按下述方程估算
:

面
、

颈部皮肤
“ 弓’ A m滞留分数方程是

,

R ( t ) 。

7 4 e

0 一 6 9 3 t

2 7 + 0
。
1 8 e

0 . 日 0 s t

1 4 0 + 0
。

帕 e

0 一 6 0 . t

, 6 0

D
:

( t )

式中
,

D
:

( t )
: t

q ( t )
:

= 5 1
,

15
q ( t )

宝n

义 E ( 2 )

( t > 2 1天 )
。

从 t 。
到 t : 期间

,

器官累积剂量等于该时期内的 剂

量率积分
,

设定的指数滞留方程 ( 1 ) 被积分后得 出

下式
:

j几0
水LLL

D
时刻 ( 天 ) 的剂量 率 ( ar d/ d )

。

t时刻 ( 天 ) 器官
, ` 皿 A m含 量

( 卜C i )
。

= 5 1
.

15

器
E ( e 一 ` , 。 一 e 一` ! `

nI :

器官的质量 ( 克 )
,

对本事故者而 言
,

肺
、

肝
、

骨和面
、

颈部皮肤分别是 1 2。。

克
、

1 74 0克
、

7 0 00克和 2 0克
。

E : : ` 且人m每次衰变时 的 有 效 能 量 ( 5
.

7

M e V )
。

按照方程 ( 2 ) 求得
,

事故后第 1天
,

肺
、

肝和 骨

的剂量率分别是 1 2
、

24 和。 .

sr a d
。

事故后第 3 天
,

上

述三个器官的剂量率分别降低到 6
.

2
、

6
.

。和 。 .

s r a d /

d
。

肺脏
, ` 1人 m的滞留分数方程是

,

0 一 6 9 3 t 0 . 6 0 8 t

R ( t ) = 0
.

s 6 e “ “ + o
.

1 3 e

式中
, D
{:

:

q
o *

入:

m
:

( 3 )

t 。
到 t : 期间的总积分剂量 ( r a d )

。

t 。
时的器官负荷量 ( 卜C i )

。

每天器官内负荷更换份额
。

器官的质量 ( g )
。

E :

每次衰变时的有效能量 ( 5
.

7 M e V )
。

当滞留曲线以 n项指数 ( 每项从 t 。
~ :

伸展到 t 。 ) 描 述

时
,

方程 ( 3 ) 可转变为下式
:

D
I:

5 1
.

1 5 E

1】1

n ( e 一入n十。 一 i 一 e 一入. t .
)

艺 q n 一 i x 一 入。

一
11 二 1

+ O
。
0 1 e

0 一 6 0 皿 t

1 下 0 ( t > 3天 )
。

受害者肺脏
, ` 立人 nI 滞

留与 I C R P第 30 号出版物给出的W类化合物的肺滞 留

模型无明显差别
。

肝脏剂量率的降低比肺脏更迅速
,

肝脏
, ` 立A m的

半排期约为 2。夭
。

事故后 20 天
,

骨骼剂量 率 降低 到

。
。

28 ar d/ d
,

此后
,

剂量率基本上保持不 变
。

面
、

颈

部皮肤的平均荆量率随时间的变化幅度较大
。

受害的

( 4 )

在通常情况下
,

描述滞留曲线的指数项越多
,

估 算得

出的总辐射剂量越精确
。

受害者从事故发生后 ( 1 9 2 6年 s )」3 0 日 ) 到 1 9 8 1

年 12 月 31 日
,

在这 5
.

3年期间
,

肺
、

肝
、

骨 和 面
、

颈

部皮肤的吸 1攻剂量分别为~ 1 3 0
、

一 1 6 0
、

~ 5 5 0 和

5 5 0 , o o o r a d
。

〔苏昆源节译 王燮华校〕

研究辐射后效应的放射生物 学方法

S
u g a h a r a T e t a l

:
I n a R a d i a t i o n R e s e a r e h

,
P r o e e e d i n g s o f 7 t h I n t e r n a t i o n a

l

C o n g r e s s o f R a d i a t i o 红 R e s e a r e h ,, , 5 7~ 9 6 , 1 9 5 3 ( 英文 )

~
、

引 官

当动物 ( 如小鼠或大鼠 ) 受到亚致 死 剂量 (如 2

或3戈瑞 ) 的 X或丫射线照射时
,

在短暂的 急 性 期 以

后
,

它们外观很健康
,

但与非照射对照相比
,

寿命 却

显著缩短
。

由于在辐照和生物反应之间有一个较长 的

时间延迟
,

放射生物学家把这种现象叫作后效应
,

以

区别于受辐照后短期内观察到的急性效应
。

几十年来
,

有两类研究后效应的方法 被 集 中应

用
。

其一是分析在后效应中观察到什么样的生物学 变

化
,

在实验动物和受照射的人群中后效应的发生 率和

辐射剂量之间的关系是什么
。

前者是实验研究
,

需 要


