
实验用两例年龄在 3 0 ~5 0岁之间的健康女性
,

不吸烟
。

取静脉血体外培养
,

B L M用于适应性研究

的低剂量为 0
.

0 1
、

0
.

05 和 0
.

1协g /二 l( 终浓度 )
,

大

剂量为 1
.

5卜g /二 1, X线照射剂量为 1
.

SG y ( D R I
.

SG y

/分 )
。

在培养后 4 小时加入低剂 量 B L M
,

至 48小

时给大剂量B L M或 X线照射
。

结果
:

两例妇女外周血淋巴细胞的结果一致
,

即B L M先处理组的染色单体断裂和等点断裂的畸变

率随适应性剂量的增加而增加
。

。
.

0 1 0 9 /m l B L M组

的染色体畸变率与对照组无明显差异
。

单纯大剂量

BL M组的染色单体畸变率为 63 ~ 70 %
,

先给低剂量

的 BL M组的染色体畸变率明显低于两个剂量单独处

理时畸变率之和
。

在 0
.

01 一 0
.

0 5卜g / , l组
,

畸变率

降低 54~ 6 1%
,

而0
.

2卜g / m l组下降 16~ 23%
。

单纯

1
.

SG y X线照射诱发的畸变率 为30 ~ 35 %
,

而先给

低剂量的B L M后再行 l
.

SG y X线照射时畸变率明显

下降
, 0

.

0 1~ 0
.

0 5卜 g / m l B L M组降低 5 2~ 6 9%
,

而

0
.

1“叮m l组降低 28 ~ 32 %
。

在细胞周期动力学研究

中观察到
,

经 B LM处理后再经大剂量 BL M处理或大

剂量X线照射并未引起细胞周期 的延长
,

故不能认

为所观察到的适应了的淋巴细胞染色体断裂的减少

是因细胞分化发育成熟之故
。

W
o l f f ( 1 95 5 ) 曾报道低剂 量的

’
H

一

T d R和X线

诱导的适应性反应对大剂量的BLM也有耐受作用
,

本文作者认为这三种物质产生同样的D N A损伤
,

即

D N A断裂
,

所以这种交叉性的适应性反应可能与同

一机制有关
。

〔蔡 露摘 高凤 鸣校〕

。

`外

性片段模型上的改变
。

用 B
a m H x

、

E e o R I 和 H i n a

l 三种限制酶消化人基因组 D N A
,

来区别X
一

连锁与

常染色体序列
,

以确定 X
一

连锁帅
r 上缺失 的突变型

。

c
D N A探 针为 9 5 0 b p ,

包含所有的 9 个外显子用以检

测基因上的大范围变化
。

结果发现
: W R

一
1 0 6 5在 0 ~ 5 0 0

e
G y剂量范围内

的保护作用很明显
,

在 W R
一
1 0 6 5存在下

,

以 s o oc G y

处理引起的突变频率比本底至少高10 倍
,

但却与单

独以 15 o
e
G y X线诱导的 突变频率相同

。

经 S
o u t l ; 。 r ,

印迹分析次黄噪吟鸟漂吟磷酸核糖转移酶位点的一

组突变发现
,

有W R
一

1 0 6 5存在
、

在 X线诱导的24 例

突变中
,

33 % ( 8 / 24 ) 在它们的 限制性 片段棋型

上有明显改变
。

这提示已发生缺失和重排
,

其中8无

是总的基因缺失
,

25 % 是部分缺失和重排
,

剩下的

67 %在限制性模型上未出现改变
,

可认为是点突变
,

即突变可能是由于碱基对的置换
、

缺失或插入太小
,

以至经 S ou 山er
n
印迹法分析还不能检测到

。

另外
,

与

28 例由X线单独诱导的突变频率 相 比
,

拐%出现的

是点突变
,

50 %是总基因缺失
,

仅 4 %是部分缺失

或重排
。

所以
,

在WR
一

10 6 5存在时
,

突变型由更多

的点突变
、

部分缺失和重排组成
,

整个基因缺失是

很少的
。

这个结论说明WR
一

10 65可以选择性保护导

致大范围分子改变的进程
。

(刘晓秋摘 李 雨民校〕

02 5 辐射防护荆硫乙脸改变X艘讲导的突变型的分

子特性〔英〕/ L lb
e r H L… / / R a d ia t R

e s

一 19 89
,
1 18

·

一 3 2 4~ 9

w R
一

106 5 ( 琉乙胺 ) 是降低电离辐射对哺乳动

物体内细胞毒性和诱变性的一种辐射防护剂
。

本文

目的是要观察在W R
一

106 5存在的情况 下
,

由X线诱

导一组五rP t( 次黄缥吟鸟漂吟磷酸核 糖转移酶 )突变

型的分子特性是否能影响辐射诱导突变的性质
,

是

否能选择性地作用一种或另一种突变类型
。

使用 T K 6 淋巴母细胞系
,

以 R P M I 1 6 4 0培养液

加 10 %马血清培养
,

在X线照射前 加 入 25 m m ol / L

W R
一

1 0 65
,

照后培养一周再接种 于 含 6
一

硫鸟嘿吟

( 6
一

T G ) 0
.

5卜g /创的培养皿内筛 选 卜印 t位点突变

型
。

以 Sou thet n

印迹法确定X
一

连锁的h rP t序列在限制

02 6 低水平的x钱或放射性核素场一人淋巴细施的

适应性反 应 〔英 〕/ S a
n
k
a r a n a r a y a n a o K … / / M

u ta t

R
e s 。

一 1 9 8 9
,
2 1 1一 7 ~ 1 2

自0 i1
v ie ir 第一次报道

“
低水平辐射能诱导人淋

巴细胞适应性反应
”
后

,

W ol “ 等 人 又发表了一系

列文章
。

本文作者试图在他的实验室证明适应性反

应的存在
,

并证明是否其它核素如佩水 , ’ ` C
一

T d R
、

, ,
P及 o

.

o 5 Gy ( s r a d ) 低剂量 X线 也能 诱导这种适

应性反应
。

用 9 例健康人血库中的血培养 6 小时
,

加入各

种核素 ( 剂量为
: ’ H

一

和 “ C T d R为 0
.

01 o C i /二 1
,

H T o为 5 。 : / m l
, ` , P为 0

.

1 卜̀ / , 1 )
,

至 5 0小时给较

大 IRJ 量的X线 ( 0
.

S G y
、

1 G y /分 ) 照射
,

5 3小时后

收集细胞 , 另一组培养至 32 小时给。
.

05 G y ( 5r 比 )
-

X线照射
,

至 48 小时再给 1
.

S Gy X线照射
。

结果表明
:
经小剂量的核素

、

X线照 射后再给

大剂量照射
,

细胞染色单体断裂
、

互换和染色体双

着丝点环等畸变率明显低于单纯大剂量照射和小荆
’



, `应

t 照射各组的畴变率之和
,

但不同的是适应性反应

的程度不如文献报道的那样明显
。

此外
,

有的个体

无适应性反应
。

作者最后指出
,

低剂量的辐射确实可诱发适应

性反应
,

但反应的程度有个体差异
。

〔蔡 峪摘 高凤鸣校〕

02 7 小叹受 ZGy ( 6M ve ) 中子服 射后早期及晚期

对骨. 的影晌〔英〕/ p
e t e r : o : 、 H p… / / R a d ia t E

o v ir o 。

B i o p五y s一 19 89 5 2兮 ( 4 ) 一 291~ 3 0 2

作者过去曾证实 5 G y 丫线照射后骨髓发生的残

留损伤可持续一年
,

其原因归咎于造血干细胞的损

伤
。

为此作者进一步观察了高 L E T照射后所发生的

晚期效应是否更为持久
。

结果
: ①骨位有核细胞数在 Z G y中子照射后 3

周以内
,

明显低于对照组 ( P < O
.

DS ) ; 3 周 以后

回升至正常范围
。

② Z G y中子照后 8 天
,

每百万骨

盆细胞中的CF U
一

S含量降至对照的15 %
,

12 周时回

升至对照的6 7%
,

12 周以后又维持 较 低的水平 ( P

< 0
.

05 ) , 在照后 8 天
,

小鼠每条股骨中C F U
一

S数

降至对照的10 %
,

12 周时恢复到对照的70 %
,

但 12

周以后直至照后一年仍维持明显低的数量
,

提示长

期持续性残留损伤
。

③ P F在照后 8 天明显 下降
,

照

后 3 周时恢复到对照的80 ~ 90 %
,

但随后又降到对

照的6 5%并持续到一年后 ( P < 0
.

05 )
。

④ C R值在

服后各个时相点 ( 除 12 和 26 周外 ) 都明显升高
。

特

别是在恢复到对照水平以后即照 后 一 年又明显增

加
,

说明造血系统损伤是持续甚至是增加的
。

以上结果说明
,

中子照射后骨髓造血系统的结

构损伤在 12 周之前得到一定恢复 并 达 到 一定水平

( 有核细胞数和 C R )
,

但也表现了持续 性损伤 (如

c F U
一

S ) , 从 12周起未见进一步的恢复
, CF U

一

S和

C R都表现出持续的较重的晚 期效 应
。
P F下降则表

明造血系统功能明显受到损伤
。

.

另外
,

在 Z G y中子和 6 G y 丫射线照后半年
,

二

者尽BE值无明显差异
,

但 在照后一 年
,

中子比丫射

线诱发的骨做损伤更严重更持久
。

作者认为
,

这种长期持续性造血系统结构与功

能损伤 ( 晚期效应 ) 可能是由于辐射诱发造血干细

胞遗传损伤和造血微环境基质细胞突变造成的
。

〔于文储摘 王汝勤校〕

O舫 性床加通泞法的质 t 保证和对治泞给果的形

晌
-

一肿 . 放疗协作 组 报告 〔英〕 /氏 et : C.A 二刀

I
n t J R a d sa t o n e o l B i

o
l P卜y s一 19 89 ,

16 ( 3 )

。

一 5 51~ 8

本文旨在根据有关资料的分析
,

以热疗的质量

保证程序
,

确定预后因素和技术因素
,

以增加放疗

合并加温疗法的临床试验所积累起来的资料的可靠

性
。

选择 3 0 0名患有上皮或由问质起 源 的浅层可测

的恶性肿瘤 ( 厚度 < 3
c 。 ) 患 者

,

大 多数患者以

电子释放 ( 9 ~ l s M o V ) 照射
,

偶尔用
` “ C o

或 4M V

光子 j g l5 M H
:
微波加温

。

以热敏电阻
、

热电偶
、

高

电阻率热敏电阻
、

砷化稼光导纤维传感器在加温过

程中控制温度
。

单纯放疗 ( R T )
:

辐射 剂 量为每

周二次
,

4 Gy/ 次
,

总剂量为 3 200 G y
。

联合 治疗 ( R T

+ H T )
:

是在加温 ( 42
.

5
“

C
、

6 0分钟
,

每周二次 )

后15 ~ 30 分钟内给予上述剂量的辐射
。

结果
: 3 00 名患者中只有 218 名患者的资料可以

用来分析
,

其中 10 ,名患者接受单纯放疗
, 111 名患

者接受联合治疗 ( R T + H T )
。

患者 存活情况
:

由

于大多数研究对象为晚期转移 和恶 性 肿 瘤复发患

者
,

存活 6 个月的为 43 %
,

12 个月的为 23 %
, 2 年

的为 10 %左右
。

治疗质量
:
患者中

,

肿瘤小于 3c 二

者的42 %和大于 3 c m者的 31 %得到 了充 分的治疗

( 即剂量》 29 G y
、

八次热疗 )
,

其中
,

乳腺胸壁组

治疗情况是 < 3 。。 者治疗比 > 3 c m者远 为充分 ,

头颈组只有一例 < 3 c , 者得到充 分治 疗
。

分析全

部的接受了充分照射剂量患者产生的热损伤发现
,

各部位肿瘤的完全反应率 C R和加温次数不 存在相

关
。

各组分析如下
:
头和颈部直径 < 3 c m 的肿瘤

,

单纯放疗和联合治疗时完全效应无差别 , 而乳房
、

躯千和四肢联合治疗较单纯治疗完全效应率高
。

当

肿瘤直径 > 3 cm 时
,

两种治 疗
.

的 效应率无明显差

异
。

直径 < 3 c m 的肿瘤
,

联 合治疗 1 年 后
,

余留

效应达 80 %
,
而单纯放 疗为 15 % , 直 径 > 3 c m的

肿瘤
,
1 年后两种治疗的余留效应大约 25 %

。

讨论
:

影响加温疗效的因素有
:

①病人的一般

状况和对加温的耐受性 , 沟肿瘤的大小及解剖学部

位 , ③辐射剂量 , ①肿瘤热剂量 ,
@加温方法和治

疗次数
。

临床治疗 中
,

仅22 %肿瘤的直径 < 3 c。 ,

而 78 %的肿瘤是较 大的
,

厚度达 sc m
,

由于 91 5H M z

微波在最好的条件下仅能加溢厚度 < 3 c m 的组织
,

而且目前测温装丑不完善
,

仅依靠一些试探电极和

参考点
,

使治疗时温度达不到要求等
,

从 而 使 加


