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电禽辐 射致 甲状腺
一

的损伤效 应

北京放射医 学研 究所 张雪峰综述 郭力生带 王功鹏来
审

摘 要
:

明确电离辐射致甲状腺损伤的量效关系
,

对于确定合理的齐J量限值和 干预剂量水平
,

以及采取相应的防护措施等
,

都是非常重要的
。

本文综合了动物实验和 人体 资料
,

从辐射防护角

度
,

简述了目前关于甲状腺辐射损伤研究的概况
。

由于辐射装置
、

放射性 同位素及核能的

广泛利用
,

人甲状腺在许多情况下可能受到

辐射照射
。

特别是在核爆炸和核反应堆事故

时
,

甲状腺是受照的重要靶器官
。

世界范围

内的核试验和核辐射事故造成了人甲状腺不

同程度损伤和严重的社会效应
; 医疗照射也

可引起甲状腺的各种并发症
,

因而甲状腺的

辐射损伤已引起人们的普遍关注
。

我国核电

建设已起步
,

秦 山核电站 1 9 9 1年底并网发电
,

大亚湾核电站不久也将开始运行
。

鉴于美国
、

前苏联等以往发生的核电事故
,

进行必要的

事故应急研究和准备
,

有现实和长远意义
。

从辐射防护的 目的出发
,

国际放射防护

委员会将辐射生物效应分为确定性效应和随

机性效应
。

甲状腺的确定性效应主要表现为

不同程度的形态改变和功能紊乱
,

临床上尤

以甲状腺机能低下 (简称 甲低 )表现突出
。

随

机性效应表现为甲状腺肿瘤的发生
。

一
、

确定性效应

甲状腺是一种低度增殖
、

高度分化的组

织
,

其辐射敏感性较低〔 1 〕 。

实验表明
,

体外培养模型可用于研究甲

状腺上皮细胞的辐射反应
,

并外推低度增殖

组织的辐射效应
。

离体的人甲状腺细胞表现

出较高的辐射敏感性
,

外照射结果与动物实

验相似〔 “ 〕
。

体外培养的甲状腺 细 胞不受激

素调节机制的控制和来自其它组织 和器官的

影响
,

便于人为地控制各种影响因素
,

因而

能较迅速地表达辐射对细胞的直接影 响
。

整体动物实验研究证实
,

甲状腺损伤程

度依赖于照射剂量
,

功能 变 化〔 “ 〕和组织形

态学变化 〔 4 〕都与剂量相关
。

一般认为甲状粽

的形态学变化与功能变化在损伤过程中是平

行发展的
。

大 鼠甲状腺对 Y射线外 照射的耐

受剂量约为珑G y 〔 5 〕 。

致死剂量照后
,

甲状腺

组织结构受到严重急性损伤
,

功能细胞大量

丧失
,

甲状腺功能低下
。

中等剂量以下照后
,

尽管滤泡上皮受损或完全丧失增殖能力
,

但

由于机体的代偿适应
,

甲状腺功能早期变化

不明显
,

而在照后晚 期仍 可出 现功能紊乱

〔 6 〕 。

放射性碘内照射诱
一

导出与人体受照后相

似的 甲状腺功能素乱的动物实验模型〔 “ 〕 。

成

年犬局部览次外照射封 一 Z O G y
, 3一 4年后

发生原发性甲低
,

并出现一系列功能素乱的

症状 〔 7 〕 。

由动物实验虽可得到许多从人体难以得

到的效应资料
,

但由于人与动物有一定差异
,

所以它们只能作为人 甲状腺辐射效应研究的

参考
。

人甲状腺辐射效应资料主要来 自流行病

学调查
,

且急性效应的报道较少
。

对 口服
`“ , I治疗甲状腺机能亢 进症 ( 简

称甲亢 ) 患者的随访调查表明
,

照射剂量越

大
,

甲低发生率越高
,

发生时间也越早
,

并

带
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随时间延 长甲低累计发生率也逐年增加〔 8〕
。

放射性碘引起人正常甲状腺组织完全破坏的

最小剂量约为 3。。
,

~ 4 ” G y
。

甲亢患者给予足

以破坏甲状腺的
` “ 11后一年

,

甲低的发病率达

6 5%左右〔 9 〕。

头颈部肿瘤和其它一些 良性疾病的放射

治疗也可使正常甲状腺受照
,

在数月或若干

年后出现甲低
,

而 以照后 1 一 5年的发病率

最高〔` 。〕 。

正常成人 甲状腺受 X 射 线 或丫射

线分次照射
,

引起损伤的闽剂量约为 25 一 3 0

G y
.

使 1%一 5%病人发生甲低的阂剂量约为

45 G y ,

5] 。G y约使 2 5%一 5。%病 人 发 生 甲

低
。

通常甲状腺单次受照剂量低于 10 G y ,

不

可能发生临床上明显的甲低 〔“ 〕 。

受到 4 一 1 4 G了丫射线和放射性碘混合照

射的马绍尔群岛儿童
,

发生了不同程度的甲

状腺功能紊乱
,

在 5岁前受照的 5 泞唱孩中
,

两例出现明显的甲低
,

并伴有生长迟缓 〔“ 〕
。

受照时年龄在约岁以下
,

平均照射剂量

约 1 G y的 日本原子弹爆炸幸存者
,

对其 30 年

的随访调查结果表明
,

他们血清中的促甲状

腺激素 ( T S H ) 和甲状腺球蛋白 ( T G ) 水

平与未照射人群无显著差异
。

观察到的 23 例

甲低者似与辐射照射无直接关系〔, , 〕
。

1 9 8 6年切尔诺贝利事故后
,

1 9 9 1年报道

o 一 7 岁儿童 甲状腺内照射剂量为 0
.

2一 .3 2

G y ,

未见到 T S H 或甲状腺素 ( T
`
) 的异常 ;

污染区和对照区不 同年龄组 人 群 的T SH 和

T 4
水平也无明显差异山〕 。

由于调查人数和随访时间的限制
,

加上

内照射剂量估算不够精确
、

临床对甲低的诊

断标准不一和病人个体差异等因素的干扰
,

使流行病学的调查结果差异较大
,

很难得出

一个准确的定量分析结果
。

甲状腺的确定性效应存在剂量阂值
。

照射

剂量是损伤严重程度的决定性因素
。

射线种

类
、

剂量率和剂量分布等对生物效应有较大

影响
。

X 射线或丫射线的损伤作用大 于
’ “ , I ; 短

半衰期的
` 3 2工损伤作用也比

` 3 ` I弧
; `“ ` I影 响激

国里燮翔鱼塑些扭丝堂全卫丝二 9些望塾Z兰签二塑

素合成的作用不如
` 2 5

1强
,

但两者所致甲低的

发病率差别不大 〔 “ 〕 。

在同一剂量条件下
,

较

高剂量率的损伤较重
;
分次照射的损伤较轻

〔引
,

这主要是对组织和细胞的亚致死性损伤

修复的影响
。

下丘脑
一
垂体

一

甲状腺轴系统对甲状腺辐

射损伤的影响已经证实〔 1 〕 。

动物实验表明
,

松果体在 甲状腺辐射损伤过程 中也有一定作

用〔“ 〕。

甲状腺的辐射损伤程度与年龄相关
,

由

于不 同年龄甲状腺的辐射敏感性不一
,

因而

幼年动物较成年动物损伤重 〔` 5〕 。

人甲状腺的

确定性效应似与年龄有关
,

但因数据有限
,

尚难定论
。

性别对 甲状腺确定性效应 的影响

问题
,

尚未见有详细报道
。

机体状态对 甲状腺的损伤 也 有 一 定影

响
,

当患有 甲亢或恶性 肿瘤时
,

甲状腺的辐

射敏感性增高〔’ “ 〕。

细胞杀伤效应是导致甲状腺确定性效应

的主要原因〔 6
, “ 〕。

早期的结构和功能改变

是由于辐射影响和破坏了细胞的胞质和酶系

统等
,

从而导致功能细胞发生增殖死亡或间

期死亡
。

间质的损伤
,

特别是血管的损伤
,

是造成远后效应的主要原因
。

电离辐射致甲

状腺功能低下还与辐射诱发的自身免疫性改

变有关 〔` 7〕
。

二
、

随机性效应

辐射诱发的甲状腺随机性效应
,

主要是

良性和恶性肿瘤
。

动物实验证实
,

外照射和

放射性碘内照射都可诱发甲状腺肿瘤
。

日本原子弹爆炸幸存者中出现了甲状腺

癌
。

女性的诱发率高于男 性
,

二者 之 比为

2
.

2
.

儿童较成人敏感
,

癌症发生较早
。

马绍

尔群岛居民 甲状腺受 照 剂量范 围 为 0
.

3 ~

1 1
.

5G y , 2 2年内发生 7 例 甲状腺癌
。

其中女

性的诱发率明显高于男性〔’ “ 〕
。

2 9 4选~ 2 9 5 6年间
,

美国华盛顿州东南部

某核工厂 向周围大气释 放了约 1 9
,

6 P妇q的
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` ” ` I
,

造成附近居民 甲状腺肿瘤 的 发生率增

加〔` “ 〕。

但是 1 9 5 0年内华达核试验污染区居民

的甲状腺肿瘤发生率没有明显增加〔 2“ 〕 。

切尔诺贝利核事故后 4 年
,

没有发现甲

状腺肿瘤有明显增加
。

污染区儿童 甲状腺的

受照剂量使人们预测
,

将来 甲状腺肿瘤的发

生可能会有明显增加〔` “ 〕。

儿童因各种疾病进行头颈部照射
,

经过

一定潜伏期后
,

甲状腺肿瘤发生显著增加
。

不同人群的甲状腺对辐射致癌的敏感性有一

定差异
,

犹太人的敏感性较高〔“ , 〕。

电离辐射诱发甲状腺肿瘤的病理形态与

其它致癌物所致或 自然发生的同一类型肿瘤

相 同
。

恶性肿瘤以乳头状癌 和 滤泡 癌 多见

〔 2 2〕

辐射诱发甲状腺癌的潜伏期较长
,

一般

为 1 5一 3 0年
,

有的超过 3 0年
,

甚至终生〔 2 3〕。

据 目前资料分析
,

认为电离辐射诱发甲

状腺癌是线性无阂的
,

全人 口群体的终生危

险概率约为 7
.

5 欠 1 0 一 “
G y

一 ` .

婴幼儿和儿童的

易感性约为成人的 2 ~ 3 倍
。

女性的发病率

约是男性的 3倍
,

但死亡的相对危险概率无

性别差异〔“ 4〕 。

甲状腺癌的致死率相对较低
,

约为 10 %

~ 15 %
,

终生致死性癌症的危险概率估计值

约为 O
。

7 5 K 1 0 一 3
G y 一 , 〔 2 5〕 。

`“ ` I的致癌作用较外照 射弱
,

约 为 外照

射的 1 / 4~ i / 3〔
2 5〕。

应用诊断剂量 的
`“ `工

,

未

见 甲状腺癌的发生率有增高 〔 2 “ 〕。

现有的研究表明
,

电离 辐射 对D N 人的

损伤可能是细胞恶性转化的主要原因〔“ 5〕。

染

色体畸变是 D N A 损 伤的 后果
,

也是辐射致

癌的可能途径之一
。

近来
,

关子辐射导致癌

基因活化或抑癌基因丢失的研究较为引人注

目
,

但对辐射致甲状腺癌未见专门报道
。

总

之
,

电离辐射致甲状腺癌的机制尚未完全阐

明
,
但一般认为

,

电离辐射可能是既有始动

作用
,

又有促进和刺激发展作用的完全致癌

物
。

三
、

结 语

从细胞杀伤和功能丧失角度来说
,

甲状

腺的辐射敏感性较低
;
但从致癌效应来说

,

甲状腺是辐射敏感器官
。

甲状腺受照后
,

无

论引起非致死性功能紊乱
,

或诱发非致死性

癌症
,

都会对人身和心理造成严重影响
,

显

著损害人们的健康
,

因而必然引起人们的重

视
。

前人为此 已做了大量研究
,

对 甲状腺辐

射损伤效应 已取得了一些认识
。

但若从不同

水平
,

系统化
、

定量化地阐明电离辐射对甲

状腺的损伤效应
,

仍需做进一步的探索
。

随

着生物高技术的不断应用
,

基因工程和分子

生物学研究的不断深入
,

关于电离辐射致 甲

状腺损伤的研究一定会有新的突破
。
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中国医学科学院放射医 学研究所 陈文霞 郑钓正

在庆祝中日邦交正常化 20 周年之际
,

为

把中日两国医学交流与合作推向新阶段
,

经

国务院批准
,

由中华医学会和 日本医学会
、

日本齿科医学会共同主办的
“
中日医学大会

1 9 9 2 ” 于 19 9 2年 11 月 1 日至 5 日在北京国际

会议中心隆重举行
。

同期还举办了大型中日

医学科技博览会
。

11 月 3 日下午
,

出席大会的 3 千名代表

( 日方 1千名 ) 在人民大会堂举行盛大报告

会
。

国务院总理李鹏为大会题词
“
加强中日

医学交流
,

促进中日两 国友 谊
” 。

国 务委

员
、

国家教委主任李铁映和有关领导出席了

报告会
。

卫生部部长
、

中华医学会会长陈敏

章和 日本医学会会长森亘
、

日本齿科医学会

会长关根弘先后发表热情 洋 溢的 致 辞
。

随

后
,

中国科学技术协会主席
、

中华医学会名

誉会长吴阶平教授
、

日本国立癌中心名誉总

长杉村隆教授
、

日本神户市立中央市民病院

院长同本道雄教授
、

中华医学会常务副会长

兼秘书长曹泽毅教授等分别就
“
中国传统医

学的临床特点和临床研究
;
现阶段 日本癌症

研究
、

治疗与对策的进展
;
转换期的医学与

医疗; 中国医疗卫生事业的现状与展望
”
等

专题作了特别讲演
。

这次中 日医学大会按 32 个专科分 41 个会

场进行各专业学术交流
。

中华医学会放射医

学与防护学会和日本放射线影响学会共同于

n 月 3 日~ 5 日举行中日放射生物
、

医学与

防护学术会议
,

22 位日方代表和 80 多位中方

代表参加了本专科学术交流
。

会议共收到论

文 1 2名篇
,

其中大会报告 10 篇 ( 中日双 方各

5 篇 )
,

分组会上报告64 篇
,

书 面 交流 54

篇
。

这些论文按专业划分
,

包括放射生物基

础26 篇
,

放射损伤的实验治疗与临床 14 篇
,


