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对于公众个体
,

新的剂量 限值基本上与

1 9 8 5年标 准相 同
,

即年有效剂量 限值 l m s v

( o
·

l r e m ) 〔
, ” ,

并进一步规定
,

在特殊情况下
,

如果 5 年间平均年有效剂量不大于 l m s
v

的

话
,

其中单独 一年受高一些剂 量的辐射 也是

允许的
.

尽管所有居 民 (包括幼儿和儿童 )来

自慢性照射的每单位剂量随机效应危险估计

以大约 4 的系数增加
,

但公众防护 的剂量 限

值却未减低
。

这主要是因为
:

①以前的年限值
l m s v

被广 泛接受
; ②由于公 共放射源极 低

剂量规定 ( 即环境放射标准 )的进一步应用
,

实际上保证了个体成员不会从受控制的放射

源接受到接近限值的辐射剂量
。

通过上述回顾可看出
,

放射防护标准的

制定和实施已经历了 60 年的历史
,

并随着 时

间的发展而 有所变化
,

这些变化反映 了人 们

对辐射危害认识的不断深入和有关学科技术

的不断进步
,

同时也可看出
,

有些防护标准在

数十年中并无多大变化
。

例如
,

50 多年前首

次制定 的皮肤外照射剂量防护标准
,

镭的体

内负荷和氛的空气浓度等防护标准
,

直到 目

前仍然同样有效
。

在各个时期制定放射防护

标准 的 目的
,

都是要把辐射限制在一种安全

水平
。

可以清楚地看到
,

50 年代确 定的把辐

射减少到可 以合理做到的最低水平的原则
,

在放射防护中变得越来越重要
。

IC R P 第 6 0 号出版物于 1 9 9 1 年发表以

后
,

在世界各国放射卫生界引起热烈反响
,

进

行了广泛的学习和讨论
。

讨论中除肯定意 见

外
,

也有些人对其中的个别规定提出了异议
。

如 F r y 等
` , 2 ,
认为 IC R P 第 6 0 号出版物 中规

定的
“

限定 5 年期间平均值
”

是不恰当的
,

含

有一定的人为主观因素
。

S k r a bl e 二̀ , ’ 甚至认为
“ 5 年平均时期

”
可以引起过分的危险

,

并影

响到职业工人终生
,

因而提出反对
.

然而
,

新

防护标准的提出
,

对放射防护工作起着 巨大

的指导和促进作用
。

美国有关人士已讨论提

出
,

为适应 IC R P 第 60 号出版物 中减低的防

护剂 量限值的要求
,

要进一步发展和使用更

加敏感
、

准确的剂量测量设备
〔“ , 。

这 些新的

放射防护标准对我国下一阶段放射防护工作

的影响和促进作用也将是不言而喻的
。
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了解 T 和 B 淋巴细胞之间辐射敏感性的差别
.

在分析放疗病人免疫状态时很重要
,

并在估算辐射

事故受照者剂量时有重要意 义
.

本实验应用微核检

测和亚群特异性抗体免疫荧光染色相结合的方法
,



.
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研究 T
一

辅助
、

T
一

抑制和 B 淋巴细胞有关微核表达和

增殖能力的辐射效应
。

方法
:

取健康成年 人血标本
,

分离淋巴细 胞
,

经

X 射线照射后培 养
.

培养开始时加入 2
.

5 % PWM

( P
o
k

e w e e d m i t o g e n ; G i b
e o

) 和 2
·

5 % P H A
;
或只加入

2
·

5% P w M
,

加 C yt
一

B 的最 迟 时间是 在 培养物 经

P H A 和 P w M 同时 刺激后 44 h ;
或在培养物仅 经

P w M 刺激后 7 2 h
,

终浓度为 5拜g /m l
.

C y t 一B 加入后

的 2 4 h ( P H A 和 PWM 同 时刺激者 ) 或 4 8h (仅 经

PWM 刺激者 )时
,

淋巴细胞应用亚群特异性抗体免

疫荧光染色
。

结果
:

在较高剂量 (2
.

5 和 SG y )范围时
,

B 细胞

增殖几乎完全受抑制不能表达微核
,

而在较低剂量

(0
·

5 和 I G y )范围时
,

B 细胞是微核诱导最敏感 的淋

巴细胞亚群
。

在 T 细胞亚群中
,

T
一

抑制细胞比 T
一

辅

助 细胞表现出更高的微核产率
,

而在增殖能力的辐

射效应方面
,

T
一

辅助细胞 比 T
一

抑制细胞更敏感
。

结果表明
,

在低剂量范围内
,

B 细胞所表达的微

核 显著高于 T 细胞
,

此结果针对微核法 目前存在的

不足— 对检测低剂量辐射效应 不够敏感
,

是很有

意义的
,

这个低剂量问题可通过限定在 B 细胞中计

数微核来解决
。
B 细胞 M N 检测 只可用于低剂量 ( <

I G y )的估算
,

在事故照射情况下
,

首先测定整个淋

巴细胞群体中的 M N
,

迅速地查出大剂量受照者
,

如

果发现剂量很低不能估计或事故是一低剂量照 射情

况
,

就需考虑 B 细胞 M N 检测 了
,

这时等 5 天培养

再出结果
,

也是可以接受的
。

本研究深入到关于淋巴

细胞亚群微核表达的辐射效应的观察
,

为生物剂量

估计未来的发展提供了一个有益的新的信息
。

(姚 波摘 蒋木荣 穆传杰校 )

夭及 15 夭 (每周从周 1~ 周 5) 三 组
,

不照射小鼠作

为对照
,

每组用 4 只小鼠
,

末次照射后分别于第 1和

第 3 周刺破尾部皮肤取样制作血涂片
.

骨髓涂片染

色按改良的 cS h m 记 方法
,

血涂片按梅
一

格二 氏吉姆

萨染色
,

在光学显微镜下 (放大 1 0。。 倍 )
,

骨髓涂片

每只动物计数 2 0 0 0 个以上 P C E 和相应 N C E 数
,

血

徐片每只动物计数 4 0 0 0 个 以上 N C E 和 30 0 ~ 50 0

个 P C E
,

按 cS h m 记 推荐的标准鉴定微核
。

照后 12 一 7 2 h
,

在骨髓中
,

m n 一

P C E 率均高于 对

照组 (0
.

40 写 )
,

最高率出现于照后 24 h
,

为 3
.

89 %
,

m n 一

N C E 率也高于对照组 ( 0
.

21 % )
,

最高率 出现 于

照后 6 o h
,

为 0
.

9 6%
;
在外周血中

,

m n 一

P C E 率增加
,

照 后 36 h 显示最高率为 3
.

18 %
,

对照 只有 。
.

29 %
,

比骨髓迟约 1h2
,

m n 一
N C E 率也 比对照组 (0

.

13 % )

增加
,

照 后 6h0 显示 最高率 为 。
.

36 %
.

在骨髓中
,

N C E 自发和诱发微核率均 比 P C E 低
,

在外周血 中

则更低
。

0
.

4 2 X 5
,
0

.

4 2 X 1 0 及 0
.

4 2 x 1 5G y 累积照

射 后 1 周 m n 一 N C E 率 分 别 为 0
.

21 写
、

。
.

32 %及

。
.

54 %
,

对 照组只有 。
.

12 %
,

照后 3 周仍高于对照

组 (0
.

07 % )
,

表明外周血 m n 一
N C E 水平随累 积剂量

增加而增加
.

结果表明
,

外周血微核红细胞率是检测电离辐

射诱发骨髓原始红细胞染色体损伤的一种简便快速

的方法
,

照后 24 一 48 h 取样
,

m n 一

P C E 可用于判断急

性损伤
;
照后 7 一 21 天取样

,

m n 一

N C E 适用于追踪受

慢性照射和反复照射时的累积损伤
。

(何庆加 孙世镇摘 穆传杰校 )

05 3 受照 S w iss 小鼠微核红细胞从骨筋到外周血

移行的研究 〔英 〕/C h a u
b

e y R C … // xn t J R , d ia t B i
-

0 1
.

1 9 9 3
,

6 3 ( 2 )一 2 3 9 ~ 2 4 5

为测定受照射小鼠骨髓和外周血中的微核多染

性 红 细 胞 ( m n 一 P C E ) 和 微核 正 染 性红 细 胞 ( m n -

N C E )的百分数
,

成年 Sw i s s
雄性小鼠受

` o

C
o 7 射线

全身一次照射 1
.

OG
y ( 0

.

7 o 5G y / m in )
,

照后分成 1 2
,

24
,

36
,

48
,

60 及 72 h 六个取样组
,

另一组不照 射作

为对照
,

每组用小鼠 4 只
.

活杀小鼠
,

制作骨髓和外

周血涂片
.

为测定受反复照射小鼠外周血中 m n -

N C E 的积累
,

小鼠受
`

℃
。 7 射线每天一次 h2 照射至

o
·

4 2G y ( 0
.

2 1G y / h )
,

分为连续照射 5 天 ( 1 周 )
、

1 0

0 54 不同剂最率 7 射线诱发小鼠 M s s
细胞在坪生

长 期 和 对 数 生 长期 的 突 变 效 应 [英」/ F ur u n 。 -

F u k u s
h i l… // R

a d i a t R
e s 一 1 9 9 3

,

1 3 6一 9 7~ 1 0 2

方法
:

将小鼠近二倍体细胞 M ss 置入
a 一

M E M

培养液中
,

加入 10 %受热灭活的胎牛血清
.

在 5 %

C O
:

湿润空气中 37 ℃ 培养
。

急性照射 ( 30 G y /h) 在室

温下进行
,

低剂量 照射 ( 1 8 o m G y / h 或 z 3m G y 压 )在

孵化箱恒温 37 ℃下进行
。

换取培养基
,

照射中止 10

分钟
,

细胞 冲洗大约 40 分钟
,

用 圆柱 型 电离室测量

吸收剂童率
。

结果
:

①坪生长期和对数生长期细胞存活率
:

坪

生长期细胞存活率随受照剂量减少而 显著增加
.

在

受到 1 3m G y h/ 照射时
,

细胞存活率随着累积剂量的

增加而降低
。

即使累积剂盘为 2
.

ZG y 时
,

也可观察

到这种悄况
.

细胞在对数生长期受到 18 0m G y h/ 照


