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0 3 8全身照射对小息血液中吞嘴细胞化学发光的

影响〔抽 ] / M石 n地 H… // s tr

曲 le noh e r o n ko l一 1 9 9 3
,

1 6 9一 4 1 8~ 4 2 6

粒细胞吞噬和杀灭入侵细菌时
,

借助于呼吸链

中活性氧的代谢产物如 。 矛和 H刃
:

的作用
。

活性氧

的生成伴有化学发光
。

正常状态粒细胞数与化学发

光量存在较好的相关性
。

实验侧定了经不同剂量照

射后的不同时间
,

小鼠外周血中粒细胞数及化学发

光量的改变
。

方法与结果
: x 射线剂量率为。

.

比 y / m in
,

用 1一

S G y 不同剂量全身照射
,

经不同时间 ( 12 小时一 32

天 )后采血
,

加入发光物质卢米诺尔 (L
u

m ion l )
,

20 分

钟后加入酵母多糖 (劝 m os an )启动呼吸链反应
,

记录

加入后 2 0rn 加 至 6场叮 in 间产生的化学发光总量
。

实验

表明
:

( l) 经 1
,

2
,

3
,

4
,

SyG 照射后
,

粒细胞值及化学

发光量多在第峨天降至最小值
,

2
,

3
,

4G y 照射者在第

16 天出现第二个低谷
。

I G y 照后 1h2 至妃 的化学发

光量均低于对照组
,

但相对发光量 (每千个教细胞产

生的化学发光 )却增高
,

在第 4天达最大值
,

为对照组

的 10 %
.

第 1
,

2 (P < 。
.

0 1 )
,
峨天与对照组相比有明显

差异
,

但过量照射 (如8G 力使相对化学发光量下降
;

(2 )照后粒细胞数与化学发光量无正相关性
。

照射组

负相关系的预数从对照组的 6%上升到 33 %
,

说明随

细胞数下降
,

化学发光量在增长 ; ( 3) 负相关倾向随

剂量的增加及照后时间的延长而 明显
.

发光量与剂

量在半对数绘制图上呈典型负相关
; ( 4 ) 由于 ca 汁与

0 牙产生密切相关
,

测定照后 c a 卜浓度
,

无明显变化
.

照后血浆的化学发光量亦无明显差异
。

结论
:

1~ OS y 全身照射后
,

粒细胞数呈先降后

升的典型波动
,

反映代谢性再生的过程
。

化学发光量

与拉细胞数的相关性有某些改变
。

I G y 照后
,

单个位

细胞化学发光量的增长可能是某些细胞代谢活跃
,

氧化产物形成增多
,

但血浆及 c 矛+ 浓度无明显变化
,

射线激活作用机制仍不清楚
.

过量照射相对化学发

光量减低
。

意义
:

照后第 `天化学发光量随剂量的增加呈有

规律的下降
。

人血中若存在类似的效应
,

化学发光测

定则可用作俩然
、

突发事件中射线照射剂量估算的

一种生物学荆量侧定方法
。

(刘慧萍摘 萧佩新校 )
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1 5 7 ( 3 )一 a弓3 ~ 8月6

垂体巨腺瘤单纯切除复发率高
,

手术加放疗 10

年控制率为79 %
,

单纯放疗为 71 %
.

在神经外科文献

中
,

有关该病的放疗利弊间题争论颇大
,

主要担心发

生放疗后期并发症
,

如脑坏死
、

视神经萎缩
、

听力丧

失与继发肿瘤等
。

因本病呈慢性
,

有机会长期随诊
,

加之它可发生在任何年龄
,

所以能提供副反应的评

价
。

报告提供了 1 9 7 0~ 1 9 8 8年作过放疗的 13 4例病

人的结果
。

男性 82 例
,

女性 5 2例
,

年龄 16 一 85 岁
,

平均
4 6岁

。

视野缺损 65 %
,

垂体功能低下 12 %
,

复视 2 %
,

颅压升高刁%
,

颅神经报害 3 %
.

59 例肿瘤 (村% )有分

泌功能
,

按其分泌类型统计
:

催乳激素 28 例
,

生长激

素 2 5例
,

促肾上腺皮质激素 6例
,

促甲状腺激素 1例
.

有的肿瘤分泌多种激素
.

用 c T
、

M IR 和手术测得肿

瘤大小
:

微腺瘤占 is %
,

直径 1 ~ c3 m 者占 40 写
,

3~

c6 m 者占 32 %
,

大于 c6 m 者占 14 %
,

不 明者占 1%
.

7 8 %的肿瘤向鞍外扩展
,

其中向鞍上扩展 59 %
,

向鞍

侧扩展 9%
,

向鞍下扩展 7 %
,

多方向扩展 20 %
.

1 18 例

肿瘤病人最初作了切除
,

其中 25 例为全切
.

128 例肿

瘤病人放疗作为最初治疗的一部分
,

6例为手术失败

后放疗
.

用 6~ 1 8M v 光子照射
,

视野为阮kn X sc m ~

sc m x 8
.

sc m
,

87 %的为 c6 m x 氏m 或更小
,

119 例用

36 少旋转技术照射
,

余下用平行对穿侧野技术照射
,

每次剂量为 1
.

8~ ZG y
,

97 %平面剂量为45 一 5 0G
y /

25 次
。

平均临床随诊期为 10 1个月
,

82 例 C T 平均随

诊 8年
。

结果
:

放疗后病变发展或复发 1 2例 (9 % )
,

3例为

放疗
,

g例为手术加放疗
。

5
,

10
,

15 年生存率为 91 %
,

82 %
,

8。%
,

平均生存 1 9
.

8年
。

临床所见并发症 7 %

(9 八 3 4 )
,

其中继发恶性肿瘤 2例
,

视力损害 3例
,

听力

损害 2例
,

2例脑血管意外是否与放疗相关难定
.

c T

随诊82 例
,

仅 2例显示照射视野内缺血性改变
,

但无

脑坏死
,

6例脑萎缩也非属放疗所致
。

这组垂体腺瘤表明
,

x 射线未查见延迟的亚临

床放射性坏死的证据
。

与放疗有关的并发症多是硕

叶缺血性改变
,

此与照射技术不良
,

超剂量照射或不

适当分割有关
.

在正常情况下
,

脑坏死与视神经萎缩

发生率约为 1%
,

年轻患者发生继发恶性肿瘤的危险

性约为 1%
.

(赵德明摘 洪元康校 )
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