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别为 。
。

2 5
,
0

.

5不]! l
。

。 G了
,

剂量 率为 0
.

2一 0
.

8 G了 /m i o
.

在 O
.

g G丁刘量辐射下
,

C F U 一 S实际存活率为 1。%
.

用

X射线辐射的剂量为 3 G y
,

剂量率为。 。

75 G对n1 认
。

在这种剂最下
,

C F U 一 A的存活率为 5 %
.

C F U一 A与

C F U 一 S臼胜质上未发现差异
。

随后进行
一

单个克隆的

常规染色休制片和 G 显带及染色体畸变
一

与核型的分

析
。

实验结果
:

了扭三种剂量下
,

经
a
射线辐 射后

,

存活细胞形成的具有畸变的克隆数量分别为 2 / 5
,

6 / 1 2和 选 / 1。 ,

具有畸变中期相的数量 分 别为 8 /

29
,

1。 / 9 2
,

2 6 / 1 0 7
。

染色单休畸变率远高于染色体

畸变率
。

在一个克隆中
,

有些畸变是非克隆性的
,

·

即并非存在于克隆中的每一 个细胞中
。

友一个具有

染色 单沐畸变的克隆中
,

此类细胞的非克隆性和细

胞变化的数目始终是稳定的
。

X 射线辐射后
,

细胞

形成的 8 6个克隆中只有 2 个具有畸变
,

为克隆性畸

变
。

中期相的畸变数为 2 / 409
.

对照组克隆畸变数为

7 / 5 9
,

中期相畸变数为 7 / 4 3 2
.

2 了 S P u a
射线辐射弓l起的核型异常

,

表明存活的

千细胞将染色体不稳定性遗传给子代细胞
,

在许多

个细胞周期以后
,

在子代细胞中发生一个或多个可

见的畸变
。

实验结果表明
。
射线具有独特的辐射效应

。

在此

实验中
,

只 有高 L E T辐射能够导致染色体不稳 定性

遗传
。

可以推断
,

这类辐射损伤的相对生物学效应

趋向无穷大
。

依据实验结果可以推测
,

这类低剂量

辐射所致损伤与辐射诱发白血病病因之间存在一定

的联系
。

( 金虎林摘 穆传杰校 )

物仅增加 认 4倍
。

分析 X T D细胞中核内与 核 质内
r af

表达情况
,

核内主要丧达 5
。

。 Lb
,

核外主要表达 3
.

1

kb的 z上物
。

有实验证明
,

5
。

o长b和 7
.

6 k b是成熟 的3
.

1

k b的前体
。

阮
u 比、 。

杂交表明
: r盯和 m邢没有扩增和

重排等
。

其它癌基因如K
一 ;

·

a : 、
H一 , a , 、

N一 r a s 、 a
b z

、

乳 s 、

S邝和拓
s

等表达水平无变化
。

利用基因转染方法研究发现
,

X T D
,

3C H 1 0 T

1 / 2和 M C A 转 化 的 C 3 H I OT I /2 细胞 转 染 3C H 1 0 T

叮2的第一轮转染效率分别为 o
·

12
,

< 0
.

01
,

.0 2 5

( 转化集落 /雌 D N A )
。
X T D第二轮转染效率为 0

.

18
.

对第一轮和第二轮转染的细胞分析
,

均未发现路 f
,

m 邢及其它几种癌荃 因的扩增和重排
,

转化 细 胞中

。一 。 邢表达增加尤为突出
。

实验衷明
: 。 一m邢 的高表达是细胞转化启动后

的一种现象
,

因此它可能与促癌或癌变的后一 阶段

有关
。

而 X T D细胞核中 5
.

呱 b的
r a f转录产物的增加

,

可能由于 ( 1 ) r就基因表达增弧 ; ( 2 ) 降解减少 ;

( 3 ) RN A合成系统缺陷造成
。

S
。时 h e r 。

杂交 表 明

r袱基因没有变化
,

这说明该基 因可能在癌变的保持

或进展阶段起作用
。

m 邢和
r就的高表达在造血细胞和视网膜 神经细

胞中也得到证实
,

并认为在影响转化敏感性方面
,

二者有协同作用
。

这种作用只发生在细胞转化的进

展和保持过程中
,

而对启动阶段没有影响
。

用不同种射线转化的细胞
,

其 D N A的转化能力

是不 同的
。

可能是 由于激活了不 同的癌基因或同一

癌基 因的激活机制不 同
。

( 刘炳辰 唐卫生摘 牛惠生校 )

02 7 用 x 射线转化的 叱出 0 T I / 2小鼠细胞和诱导的

小鼠肉瘤细胞的癌基 因 〔英〕 / L o t h。 “ 。 SW .C 二

刀

I n t J R a d ; a t B io王一 1 9 9 2
,

6 2 ( 1 ) 一理5一 5 1

电离辐射可引起 DN A的多种损伤
,

并导致癌基

因的激活
。

为了阐明辐射诱发细胞转化及肉瘤发生
,

对辐射诱导不同癌基因的转录进行了分析
,

并探讨

了这些基因在早期被激活的可能性
。

利用分子杂交方法研究了 x 射线转化的 c 3 H 10

T l/ 2 ( X T D ) 及诱发的小鼠肉瘤 ( IR F一 1 ) 细 胞中

术同癌基因的表达
、

扩增和重排的变异
。

N or t五。 。
杂

交结果表明
:

X T D细胞中
c 一m 即转录增加 20 倍

,

ar f

的3
.

I kb和 5
.

01 七转录产物分别增加 3倍和 15 倍 , IR F

一 1 细胞
e 一 m ; c

的转录增加 4 倍
, r a f的 3

.

I kb 转录产

02 8 离子交换固相吸收比色法测定海水中铀 ( v l )

〔英 〕/ N
o k a o h `m a

T
二

/ / T a l a
o t a一 1 9 9 2

,
3 9 ( 5 )

。
一 5 2 3~ 5 2 7

离子交换固相吸收比色法以吸附在树脂上分析

物的直接吸收比色测量为基础
,

既不需浓缩
,

也没

有稀释洗脱
,

可以很方便地测定天然水中微量成分
。

实验使用偶氮砷 兀作显色剂
,

利用铀
一

偶 氮 砷 l 络

合物在阴离子交换树脂上的强吸附性
,

在双光束分

光光度计上直接比色测定
,

灵敏度高
,

检测限低
,

操作简单
。

测定程序
:

取 10 0耐 海 水样品
,

加入 l ml 0
.

5

m ol / L甲酸缓冲液 ( p H 3
.

2 )
,

2 0 1 0
.

0 02 %偶氮砷

皿
,

1 m l Z 火 10
一 3 m ol / L E D T A溶液

,

然后用少量

水和可装卸注射器
,

将装入熔合二氧化硅管中的Q
`

生
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ml 川。 一
Ra d A GI 义 2阴离子交换剂加入溶 液

。

窒

温搅拌混合 0 6分钟
。

静置后
,

树脂粒再被熔合二氧

化硅管吸住
,

溶液流出并弃去
。

管子移至带有一冲

洗器的流动槽内
。

以空气为参比
,

用双光束分光光

度计分别在 6 6 5 o m和 s o o n m 测定其衰减值 ( A )
。

利

用 6 6 5二 m和 80 。。 二的衰减差值 ( △ A )
,

在标准曲线

上求出铀的含量
。

研究确定了最佳分析条件
。

在 6 6 5 o m波长铀
一

偶

氮砷 皿淡红色络合物有最大吸收而游离偶氮砷 l 吸

收较小
。

搅拌60 分钟
,

吸收值达常量值
。

而样品溶

液温度对吸收值的影响不大
。

样品溶液 p H值调至 3

一 4 ,

在此 p H区间
,

络合物与树脂的吸
_

附能力 较

强
。

实验还研究了杂质离子对铀的测定影响
。

对于

铀浓度为 10 0 9 / L的溶液
,

1 3 0 0m g / L 的M g
,

1 1。。。 g

/ L C
a ,

1 m g / L F
e ( 皿 )

,
0

.

0 1 0 9 / L T h ( F )
,

外

来离子存在时
,

测定相对误差都在 士 3 % 以内
。

但

是 1 0m g / L F
e ( 班 )

,
0

。
0 1 0 9 / L L a ( 皿 ) 存在时

,

相

对误差分别是
一
95 %和

一
33 %

.

天然海水中杂质离子

浓度均远远低于上述浓度
,

因此不存在离子千扰
。

以上海水样品中含有 2 只 1 0
“ 弓。 o1 /仁卫D T A以掩 蔽

海水中的铁离子等
,

E D T A浓度 在 5
。 。 火 1犷

` m ol / L

以下时
,

对铀的测定无影响
。

本方法标准曲线在 。 一 1即 g / L范围呈直线
,

大

于 10 0 9 / L呈 凸形
。

该方法灵敏度比对应的溶液分光

光度法高 30 。倍
,
检测限是 0

.

29 0 9 / L
.

( 宋金链 摘 刘国藩校 )

还有前列腺及子宫癌等
。

前二者 5 年局部治愈率效

果非常好
,

视网膜黑色素瘤为 96
.

3 %
,

颅底
·

颈椎

肉瘤为 73 %
.

日本筑波大学 1 9 8 3年以来
,

用由高能

加速器获得的2 5 0 M o V质子治疗其他方法 较 难治疗

的肺
、

食道
、

肝
、

子宫
、

膀胧等深部脏器癌肿
,

70 %

~ 80 %获得良好的效果
。

质子治疗的展望
:
最近世界各国用于质子治疗

的新设备急速增加
,

其数量已增加 10 台以上
。

目前

日本研究所利用的高能加速器
,

是物理研究用的加

速器
,

使用时间短不方便
,

因此接受治疗的患者数

量受到限制
。

为了迅速建立及普及治疗方法
,

有必

要建设新的治疗设备
。

计划中的设备
,

采用回旋加

速器
,

考虑有固定 2 门和 1 门
,

合计三室的回旋照

射室
。

从实用性考虑正计划采用同步加速器
,

但向

小型发展有困难
,

成本也比较高
。

回旋加速器过去

偏大型化
,

而今医疗用小型化的开发进展迅速
。

根

据当今社会要求和技术革新
,

质子治疗被实用化
,

在一般医疗场所普及有个时间问题
。

( 盛元相 宁路江摘 孙 常麒 赵惠扬校 )

02 9 质子治疗的现状和展望〔日 〕/迁井博彦… / /医

学。 南净办一 1 99 2
, 1 0 1 ( 7 ) 一 4 6 8

质子是继 以前的低能量 X 射线及超高能量 x 射

线之后的第三代放射源
。

质子治疗的现状
:

质子用于治疗始于 195 5年
,

之后世界上有 14 个设备用于质子治疗
。

其中
,

美国

的罗马林达大学于 19 91 年在世界上首次开始建设质

子治疗专用设施引人注目
。

目前
,

已为 1 万多名患

者进行了治疗
,

质子治疗的部位
:

颅内疾患占46 %
,

眼部 32 %
,

其它 22 %
.

代表的疾病有网膜黑色素瘤
、

颅底
·

颈椎肉瘤
、

脑动脉畸形
、

脊膜肿瘤等
。

另外

。加 胶原性血管病患者放射洽疗后乳腺 严重纤维

变〔英〕 / R
o b o r `5 0 0

JM … / / R a d i o lo盯一 19 9 2 , 1 8 2 ( 2 )

。 一
5 8 9

类风湿性关节炎和硬皮病患者 2 例
,

伴有胶原

性血管变
。

乳腺在放射治疗后表面极度粗糙
。

其中

1 例类风湿关节炎患者每天照射量为 2 10
0 G y ,

至获

得总量为 5 2 5 1 o G y时
,

通过1 6 0 0 e G y的
1 9 2 Ir 植入管

维持
,

治疗后 8 ~ n 个月间
,

患者的乳腺出现严重纤

维变
,

皱缩和疼痛
,

需经手术方能缓解
。

另 1 例硬皮

病患者每天照射量为 18 o
c
G 了

,

总剂量为 5 o 4 c0 G y,

未行维持疗法
,

治疗后的 1 ~ 4 个月间
,

硬皮病的

系统性症状加重
,

乳腺变得坚硬和皱缩
。

类风湿关

节炎和硬皮病都具有严重的炎症和自身免疫性病变

的慢性系统性疾患的特征
。

因此硬皮病是乳腺区放

射治疗的禁忌症
,

而类风湿性关节炎则是相对的禁

忌症
。

自身免疫病变可用观察到的纤维变和血管胶

原性疾病的系统性进展来解释
。

〔 张明 福摘 潘伯荣 张景源校 )


