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研究表明
,

食物添加剂的应用对受到
, ,

rS
, ’ “ , C ,

照射的动物造血系统也有 良好作 用
。

上述食物添加 fflj 是低廉无害的
。

在污染地区居民

食物中添 加鱼团
、

钙
、

骨粉
、

狱和 昆布对减少远期骨格

和造血系统肿瘤发病可起到预防作用
。

(刘学成摘 张景源校 )

提高了 放射敏感性
,

易于破坏
,

加重 了肠粘膜脱屑 ;

( 2 )肠浆膜间皮衬里也经 历相似的代偿性增 生而提高

了放射敏感性 ; ( 3) 照射后 炎症的生化 介质对肠粘连

的形成参于了重要的作用
。

(赵德明摘 洪元康校 )
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分段放疗 (SC R T )是指于一个放射疗程内 在其中

途休息 1 周~ 1 个月
,

它较连续放疗 (C R T )的优点是

减少急性毒性
,

后期并发症较少
,

且肿瘤控制率和生

存率与 C R T 相同
.

研究者 回顾分析 153 例结肠直肠瘤

或子宫内膜癌术 后盆部外照射所致肠的慢性并发症
,

其中 1 0 2 例结肠 直肠癌属 B Z~ C 3 期
,

51 例宫内膜癌

属 I 期
。

照射用的C
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,

照射野从 闭

孔到 L S~ 5 1
,

两侧超过骨盆 1~ cZ m
。

多数 (8 4 % )以前

后对穿野
,

16 % 用多野技术
.

中平 面或等中心剂量 40

一 6 5G y (缩小容积 )
,

平均 5 1
.

4G y
,

日分 割量 1 50 ~

26 7e G y
,

平均 17 1 e G y
,

7 2%接受 5 0G y /3 0 次
。

9 1 例

( 5 9纬 )为 CS R T
,
6 2 例 ( 4 1% )为 C R T

,

两组在总量
、

分

割量上无差 别
。

对与肠的慢性并发症有关的多种因素

作 了单变量与多变量分析
。

结果
:

放疗后 2~ 10 3 个月 2 7 例 ( 18 % )发生 30 个

肠的慢性并发症病灶
:

小肠梗阻 21
,

疹 4
,

腹泻 3
,

出血

2
;
需手术者 20

,

其中小肠梗 阻 18
,

痰 2
.

经单变量与多

变量分析表明
,

以 前腹部手术
、

肥胖
、

高血压
、

糖尿病
、

年龄
、

照射野布局
、

结肠直肠与宫内膜癌等均 与产生

肠的慢性井发症无重要关系
.

而唯一 的原因是 CS R T
。

如 CS R T 组并发症为 2 1 / 9 1 ( 29 % )
,

而 C R T 组仅 6 / 62

( 1 0% )
,

无并发症生存CS R T 组也低于 C R T 组 (P =

0
.

0 0 9 )
.

两组并发 症类型与严重性无差别
.

研究者指出
,

本研究支持一些人的报告
.

即急性

反应的有无与严重性对预测后期的并发 症的发病率

不可靠
.

因为不少肠的慢性并发 症患者并无急性肠的

副反应
。

为何熙 R T 组后 期并发症增加 ? 原因可能是

( l) 在两周停照 期间肠隐窝细胞进入代偿增生状态而

的 , 骨转移的单次与多次分创姑息性放疗的研究
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对 5 2 例来 自不同部位的单发或多发骨转移病人

进行了姑息性放疗
.

根据病历记载可作回顾性评估的

有 34 例病人
,

包括 82 个转移部位
.

其原发性部位及例

数 各为
:

乳腺 (4 )
,

前列腺 (4 )
,

骨健瘤 (4 )
,

肺 (4 )
,

子宫

颈 ( 3 )
,

肾 ( 3 )
,

其它部位 ( 12)
.

平均年龄 51 岁
,

男性 20

例
.

平均随访 5 个月
.

所有病人经拍平片或同位素扫描

确诊
.

单次照射为一次给予 6~ SG y (共 54 个部位 )
,

多

次分割照射为 10 次给予 3哈y( 共 28 个部位 )
,

均用
· 的

oC

远距离治疗机
。

除长骨和盆骨用两个平行相对向的照

射野外
,

其它部位均用单野照射
.

其处方量对单野取入

射剂量
,

对对向野取中面荆量
.

所有病人的疗效评估均

由专人根据主观判断来进行分析
。

疗效分级为 CR (疼

痛完全缓解 )
,

P R (疼痛缓解 > 50 % )和 M R (疼痛缓解

( 5 0 % )
。

病人疼痛缓解率为
:

单次照射 ( 54 个部位 )与多

次照 射 ( 28 个部位 )的 C R 分别为 59 %和 36 写
,

P R 分

别为 3 0% 和 50 %
,

M R 分别为 11%和 14%
,

C R + P R
,

单次照射为 89 % (4 8 个部位 )
,

多次照射 为 86 % (2 4 个

部位 )
.

C R 的 P 值 < 。
.

0 05
.

发现脊 柱是最常见的转移

部位
.

疼痛缓解率与转移 部位并无任何关系
.

来自肺

癌的转移疗效最 差
。

在这 82 个部位中
,

有 7 个部位因

疼痛复发 而被再次治疗
。

疼痛复发的中位期是自首次

治疗后 13 周 (范围为 5~ 2 8 周 )
。

结果证 明
,

单次照射的最佳剂量仍是 SG y
,

对照

射体积大且 /或以前做过照射的 部位可给予较低剂

量
.

此项研究的限制之处 在于疼痛缓解率是根据病人

的主观症状评价 的
。

因所有的疗效均是由专人评估
,

故从这一 点看又是合理的
.

单次分割治疗对姑息性骨

转移
.

特别是对那些身体虚弱的病人是可取 的
。

(安永恒摘 张景源校 )

《简明核医学辞典 》征订启事

由卢正福
、

郑钧正教授编著
、

王世真教授审的《简明核医学辞典 》一 朽即将由上海科学技术出版

社出版
。

该书共收集相关专业词 目 1 4 9 7 条
,

可按汉语拼音
、

汉字笔画和英 文对照词等三种方式检

索
,

文后还有内容丰富的八个实用附录
,

欲购者请参照本刊 1 9 9 4 年第 4 期刊出的征订单 (可复制 )
,

与本刊编辑部冯玉萍同志联系
.

《国外医学
·

放射医学核医学分册 》编辑部


