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O , O 日本职业受照的集体有效剂 t 当 t
、

国民剂 t 及

危险的估算【日〕丸 山隆 司 … / / Rad iio os ot p es 一

1 9 9 3
,

4 2 ( 5 )一 2 7 9 ~ 2 8 8

本调查主要采用卡片填写的方式
。

其结果 表明
:

日本 19 88年职业受照总人数为 2 60 7 45 人
,

集体有效

剂量当量为 1 17
.

29 人 S v
.

医疗行业 占总数的 20 编
;原

子能有关行业占总数的 74 %
;

科研
、

教学等多数人员

受照剂量不大
,

每人的 有效剂量当量为 0
.

95 S
v .

职业

受照人员 有遗传意义的剂量当量为 1
.

07 拌s
v ;
有白血

病意义的剂量当量为 。
.

8 9拜S 、 ;有肿瘤意义的 剂量当

量为 。
.

42 拜s v .

在不同行业
,

对有遗传 意义剂量的贡献

不同
,

医疗行业占 13 %
,

与原子 能有关的行业则占

76 %
;
对有白血病意义剂量 和有肿瘤意义剂量的贡

献
,

医疗行业和原子能有 关行业各占 n %
.

据 197 7年

CI R P 报告书
,

估算出 辐射遗传效应和白血病发生的

危验系数分别 为 1 8 5 x 2 0一 ` S v 一 ’
和 2 0 x 1 0一 vS 一 , ,

致

癌危险 系数为 1“ x 10 一 ,S
v 一 , .

用曾报道过的方法估

算集体危险的结果
,

重度遗传性疾病危险 为 0
.

8
,

白血

病为 。
.

2
,

肿瘤为 。
.

8
.

因 1 9 88 年的职 业受照
,

全国约

有 3 人发生重度遗传性疾病和 癌死亡 (含白血病 )
。

用胶片剂量计的个人受照剂量记录
,

研究 日本职

业受照实况
,

估算出了集体有效剂量当量和国民剂量
.

所得数据已编入联合国科学 委员会 ( U N CS E A R )报告

书中
。

调查佩戴个人 剂量计的放射职业人员约 26 万

人
.

在调查中
,

受照剂量低于检出限 ( 10 0拜Sv) 者都作

为零 剂量计算
。

发现从事原子能发电行业的职业者
,

所得总剂量为 3 0拜S
v

.

10 % 以上 医疗行业的职业 人 员

受照剂量低于检出限值
,

超过 5 0m s
v
者约 。

.

05 %
.

当

今职业受照 人 员
.

大部分来 自 X
,

y 射 线的全 身外照

射
。

总之
,

职业照射的集体有效剂量当量 约 为 12 。 人
·

vS
,

医疗 照射约 为 1 / 250 0
.

国民剂 量也低
,

由职业照

射造成的集体剂量与其它照 射相 比
,

可忽略不计
。

但

对从业者个 人来说
,

有时也可能受到 引起确定性效应

的照射
.

这就 不是小剂量了
。

(邹文 良摘 张景源校 )

挪威的北端和斯匹次卑尔根群岛之间 海域沉没
。

在此

之前
,

泽拉夫伊鲁道夫核后处 理工厂 已向该海域倾倒

过放射性废物
。

同年 10 月
,

英国对核潜艇沉没的海域

进行监测
,

表 层和 100 米深处
’ ” C s

活 度为 书一 5均 /

耐
,

海底为 1鞠 /m
’
以下

,

海底沉积物中为 6 1匆k/ g 以

下
。

此 外
,

原苏联在新地岛进行长期的原子弹
、

氢 弹核

试验
,

并在 1 9 6 4~ 1 9 8 6 年向此岛东侧海 域倾倒大量固

体放射性废物
,

向巴伦支海和 喀拉海倾倒放射性度物

(包 括 液 体 的
,

总 量 达 16 00 o n 1 3 ,

放 射 性 活 废 为

20 OT助 )
.

根据娜威 和俄罗斯联合调查
,

表层海水中
’ 37

C s
活度为 2~ 7助 /m

3 ,

中层和底层海水中
’ 37 C

s
活度比

较 高
.

海洋中层和底层 比表层中放射性高说明 有放射

性废物污染
.

另外
,

由英
、

法两国的 核后处理厂排入海

洋的放射性废物向北环流 的部分和 以上所述原苏联

排放的废物
,

使巴伦 支海中
1 37 C

s
活度西部低东部高

。

喀拉海中 每处
’ 3

℃
s
活度均约为 3。助 / m

3 。

日本来自天然辐射源的照射
,

每人每年有 效剂量

当量为 1
.

s m s
v ;

宇宙射线所致的剂量当量为 。
.

2 9m s
v

· a 一 ’ 。

现在应用
’
犯

, 娜 S
r , 工3 7 C s , 3Z ,

P
u , 2 40 P

u , 2. ,
A m 等测

定的数值
,

对 日 本人进行评价
,

则每人每年为 1
.

Z x

10 一 Z
m vs 的 水平

.

原子能发电运行造成的集体剂量中
,

向大气释放出的气体所致照射要比其它途径大 得多
。

据估计
,

全 日本原子能发电站向大气 中释放出的气体

所致的集体剂量为 0
.

37 人 S
v · 。 一 , ,

全国每人每年的

剂量当量为 3
.

1 x l丁
` m s

v 。

日本是放射线医疗利用高

度发达的国 家
,

目前每人每年达 2
.

25 m s
v ,

比其它 国

家高
.

由于 日本民航机利用率的显著提高
,

导致 剂量

增大
,

集体受到照射的剂量为 。
.

。。。 4 6m s
v ;
还有杂类

源所致 的剂量小于 0
.

OO 0 5m s v . a 一 , ,

因而总剂量当量

每人每年为 3
.

75 m s v .

日本同 全世界相 比医疗照射所

致剂 量当量较大
,

氧和社射气所致剂量较大
,

与全世

界给出的结果刚好相反
。

(邹文 良摘 张景源校 )

09 1 北冰洋环境放射性污染和 日本 全民受照剂盆

【日」/市 川能资刀放射探科学一 l , 93
,
3 6 ( 4 ) 一 1 3 3

1 9 8 9 年 4 月原苏联共产主义育年团号核 潜艇在

09 2 原爆幸存者 的循环系统疾病阳 ] /兜玉 和耙 //

放射称 科学一 1 9 9 3
,

3 6 ( 8 )一 2 5 9 一 2 9 0

1 9 9 2 年
,

清水等人曾在放影研寿命调查 中作 了

关于原爆 幸存者癌以外的死亡率增加 的报道
。

调研者

发 现
,

在 众 多死亡因 萦中
,

与 辐射明 显相关的 主要 是

循环系统疾病
.

对两 年接受一 次体检的放影研成人健



1 24 国外医学
·

放射医学核医学分册 1 94 9年第 8 1卷第 5期

康调查人群 进行各种循环系统疾病与辐射相关的调

查结 果也表明
:

心肌梗塞的发病率在辐射组明显 增

加
。

该增加 只在一次受 ( 2污 以上高剂量辐 射组可以见

到
,

但其剂
_

量效应曲线是线性的还 是非线性的尚难确

定
.

受到 IG y 照射
,

其相对 危险度为 1
.

14
,

与痛相比

较
,

辐射的影响非常 小
,

其绝对危险度为 1
.

94
.

辐射影

响尤为显著 的是年龄未满 20 岁的受照者
,

且与性别受

照时 间长短及广岛和长崎的地域差别无关
,

不排除 已

知的缺血性心脏疾病危险因子
.

进行 oC
x
回归 分析结

果表明
:

辐射剂量的影响几乎不存在
,

受照者心肌梗

塞发病率的增加可能是通过危 险因子而间接影响的
.

此外还证明
,

脑血管病
、

主动脉弓钙化
、

腹主动脉

钙化
、

血液凝固机能
、

收缩期高血压
、

眼底动脉硬化等

发病率均与辐射相关
。

认为 原爆受照与动脉硬化相关

的可能性极大
,

但其 发生机理不明了
,

有待于进一步

分析研究
。

( 卜佳兰摘 王献理校 )

09 3 原爆的辐射遗传学形响的研究— 关于 D N A

水平 的试行调查〔日〕/佐膝千代子刀放 射 想科学一

1 9 93
,

3 6 ( 8 )一 2 92

关于原爆辐射的遗传学影响
,

对受照者后 代曾进

行了广泛的调查
,

但未发现有显著差异
.

从 19 92 年开

始
,

对受照者的家庭进行了 D N A 水平的生殖细胞突变

的试行调查
.

研究所用 的 D N A 样本是从 50 组受照家

庭和 5。 组对照家庭 的 B
一

淋巴细胞稳定细胞株分离出

来的
.

应用 P C R
一
DG G E 法

、

琼脂凝胶电泳法
、

P C R
一

碱

基排 列分析用凝胶电泳法进行碱基互换
、

缺失
、

核昔

重组排列数 目等变异的分析
。

结果
:

用 入M sl 小随体探针能够分析重组 排列的

复本数 目的 自然突变率为 6
.

。%配子
。

该值虽然很高
,

但是不能认为是由原爆导致 突变率的增加
,

辐射并未

参与这种不稳定的 重组排列
。

( 卜桂兰摘 王献理
、

张景源校 )

基中
,

3
.

s x l o
J
/m l

,

培养不同时间后
,

检测 营养缺乏在

D R I 中的应激作用
.

检测酵母的热 及辐射抗性时
,

将

样品移至 52 ℃或其它致死 性高沮水浴中
;
或者给予 1

.

75 k G y 6O c 。
照射或 其它剂量照射

.

作用不同时间后
,

把

细胞接 种至培养板上
,

用 21 ℃温育
,
5 天后计数细胞

集落
。

结果
,

①热休克诱导热耐受
:

未诱导的 突变型对

各致死性温度均比野生型敏感
,

52 ℃ 2一 3 分钟后
,

存

活细胞对热产生耐受 ; 37 ℃热休克可诱导二者热耐受

力增加
,

但突变型 的幅度低于野生型
;
52 ℃ 8 分钟后突

变型的诱导 组与对照组的热杀伤水平相似
,

而野生型

诱导组的耐受力均高于对照组
,

随着热休克 时间的延

长
,

突变型的诱导幅度均低于野生型
;

②热休克与辐

射抗性
:

热休克可增强突变型 和野生型对辐射的耐受

能力
,

且 l h 后很快达 到高峰
,

突变型的水平明显高于

野生型 , ③辐 射诱导热耐受
:

辐射可诱导野生型热耐

受力 大幅度增加
,

照后 4~ 6 h 达到高峰
,

而突变型的

增 加幅度较小 , ④辐射诱导辐射耐受
:

辐射可 诱导突

变型与野生型辐射耐受性增强
,

且二 者有相似的动力

学变化
,

照后 5~ h6 达相似的 高峰水平
,

且突变型的

反应略高 ;⑤营养缺乏 应激诱导的抗性 :

细胞培养液

浓度低时
,

突变 型对热比 野生型敏感
,

且突变型对营

养缺 乏反应较早而提高其抗性
,

细胞培养液浓度高

时
,

二者热抗性水平相同 ;对于辐射抗性
,

细 胞培养液

浓度低时突变型与野生型水平相近
,

且突变型反应较

早而提高其抗性
,

高浓度时 突变型的抗性水平高于野

生型
。

因此
,

h sP
一

10 4 是一种可调节细胞应激
、

诱导热耐

受与辐射耐受产生及幅度的重要蛋 白质
.

( 范 冰摘 鞠桂芝校 )

09 4 H s P
一

10 4 对醉母的热及辐射应激反应的调 节

[英 J / l b
r e h a

m D R … / /R
a
d i

a t R
e s一 1 9 9 4

,

1 3 7一 1 9 0~

1 9 5

选用酿酒醉母的 h
,少 l o 4( 热休克蛋白 10 4) 突变

型与野生型作如下实验
:

①在指数生长 期时移醉母至

37℃水浴中
,

作用不同时间后 检测热应激在 D R (I 热及

辐射杭性的诱导 )中 的作用
;

②在半指数生长期给予

醉母 10 。 或 25 峪 y 照射
,

照后不同时间检侧辐射应激

在 D R l 中的作用
;

③把醉母接种至 21 ℃的液体培养

09 5 细胞松弛亲 B 用于全血或分离淋巴 细胞培养改

进 离 体 徽 核 试 验 的 方 法 〔英 」/ lE la dr S 一刀

M u t a g e n e s
i
s一 1 993

,

8 ( 4 )一 317~ 32 0

为比较全血和分离淋巴细胞两种培养体 系的敏

感性和代谢能力
,

对两个供体的全血 和其分离淋巴细

胞进行培养
,

检验改进的离 体微核试验方法
.

全血培

养
:

将 。
.

s m !肝素杭 凝的血液接种于 4
.

s m l 完全培养

基中培养 ; 分离淋巴细 胞培养
:

用离心法分离淋巴细

胞
,

然后按 2
.

5 X 1.0 细胞 / m l 悬浮在血清培养基 ( 1
:

1) 里
,

再取 0
.

sml 该悬液接种到 4
.

s m l 完全培 养荃中

培养
。

培养到 4 4 h ( 3 7 ℃ )
,

分别加入不 同浓度 ( 3
,

4
.

5

和 6产g / m l )的细胞松弛素 B ( C B )
,

继续培养 24 和 28h
,

收获细胞
,

用叮吮橙染 色
。

每份培养样品位侧 10 00 个


