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血液辐照仪应用的研究进展

李文红 陆杨乔

摘要 输血是医疗救治的一项重要手段% 但其同时存在着许多并发症% 例如% 输血相关性移

植物抗宿主病% 它的发生率为 Ke% 死亡率为 H9e以上& 目前% 许多专家认为% 预防该病的惟一

有效途径是使用血液辐照仪% 它可以使血液制品中的淋巴细胞失活% 从而不再攻击人体& 为 此%

使 用 辐 照 血 已 成 为 趋 势% 血 液 辐 照 仪 将 在 医 疗 领 域 发 挥 重 要 的 作 用& 综 述 了 血 液 辐 照 仪 应 用 的

研究进展% 其中包括血液辐照的意义’ 血液辐照的剂量选择等&
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TH"K 年% 两例先天性免疫缺陷患儿在输血后

数周内发生消瘦’ 转氨酶升高等症状% 并最终导致

死亡的资料被报道% 这就是关于 NY#W:FO $输血

相关性移植物抗宿主病" 的最早记录& 目前认为%
输血前对血液制品进行辐照是预防 NY#W:FO 的惟

一可靠的方法& 现将有关方面的研究现状’ 未来的
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研究及其应用前景简要综述如下"

! 血液辐照的意义

体外光化学治疗是一种单一的治疗# 即用波长

较长的紫外线体外照射淋巴细胞 <=>" 现在血液的辐

照通常使用专用的血液辐照仪# $吸收%剂量和辐照

的样品量在一定范围内是可调& 可控的"
使 用 血 液 辐 照 仪 的 目 的 是 预 防 ?@#A:BC"

?@#A:BC 是一种少见但通常致命的疾病# 发生率

在 DE以下# 而死亡率高达 F9E以上# 它由献血者

有免疫活性的淋巴细胞的移植引起 <8># 如果使用血

液辐照仪将血液及血液成分 辐 照# 则 可 以 灭 活 ?
淋巴细胞# 因而即使植入体内# ? 淋巴细胞也不会

再繁殖# 更不会攻击接受者的组织"
辐照可以消除存在于红细胞血& 血小板血及新

鲜采集的血浆血中淋巴细胞的繁殖能力" 射线穿过

血液成分# 形成了带电粒子或次级光子6 这些光子

或者直接破坏淋巴细胞的 C3@# 或是作用于细胞

液形成自由基" 在宿体# 被破坏的淋巴细胞不能再

繁殖# 因而不会成为 ?@GA:BC 的媒介" 对辐射最

为敏感的哺乳动物# 其有丝分裂活跃的淋巴细胞在

= D99H$ 999/AI 剂量下才会被灭活# 而这一剂量对

其他血液成分的功能则没有本质上的影响" 因此#
! 辐照可以降低输血并发症 ?@#A:BC# 保证了输

血的安全"

" 血液辐照的剂量选择

自 89 世纪 J9 年代起# 人们逐步采用专用的血

液辐照仪# 并有商业化产品" 这时# 我们就需要选

择合适的剂量进行照射" 专家认为# 最适宜的辐射

剂量是可以完全消除客体淋巴细胞的有丝分裂能力

而不破坏其他血液细胞功能的剂量"
为了评估辐照对 ? 淋巴细胞生存能力的影响#

通常采用极限稀释分析法进行测试" 所得的定量数

据表明# !辐照后 ? 淋巴细胞的繁殖能力降低"
为了判定能完全消除 ? 淋巴细胞生长的剂量#

逐 步 增 加 ! 辐 照 的 剂 量 " 接 受 = D99/AI 辐 照 #
$9;=E H !J;JE的淋巴细胞失活# 但是在整个实验

中仍可以观察到 ? 淋巴细胞的生长’ 用 8 999/AI
辐照# 大于 "J;8E以上的 ? 淋巴细胞失活# #J;DE
的实验没有观察到 ? 细胞的生长’ 用 8 D99/AI 辐

照后# 在任意有限稀释测定实验中没有发现 ? 淋

巴细胞的再生长" 这些实验都是采用 = 日龄的以

@C.KL 溶液$腺嘌呤& 葡萄糖& 山梨糖& 氯化钠和

甘露醇的混合液%作保护的红细胞完成的# 也可以

用 J 日龄或 8= 日龄的血液成分作进一步证实" 这

些数据作为美国食品和药品管理局的基础# 其推荐

的辐照血液成分的靶剂量为 8 D99/AI"
在相关的研究中# 一日龄的血小板成分首先接

受 =D99/AI 照射# 然后增加 = 999/AI 照射# 使得

总剂量达到 8 D99/AI# 应用极限稀释分析方法进

行分析" 经过 = D99/AI 照射# 可以在所有样品中

发现 ? 淋巴细胞仍然再生长" 但是# 经过 8 D99/AI
照射# 在任何一个实验中均未发现 ? 淋巴细胞无

性繁殖增长" 这些结果再次证实# 8 D99/AI 是中

心靶剂量的合理值"

# 血液辐照的剂量测定

进行血液辐照的关键点在于保证辐照容积内剂

量的均匀分布($)# 这就需要使用剂量测量系统" 剂

量测量系统有三类* "?LC$热释光片%’ #对放射

线敏感的胶片物质’ $金属氧化硅晶体管" 下面仅

以 ?LC 系统加以描述"
为了进行辐照容器内剂量分布的测定# 制作了

一种圆柱形的聚苯乙烯模型或模子# 在模型内布满

?LC" 在仿真体中# ?LC 沿着两个平行轴 $中心线

轴和外围线轴%固定码放# 把样品码放在轴的顶部&
底部和中点# 将已放 ?LC 的仿真体放入血液杯内

按通常的照射程序操作# 然后将仿真体送回厂家分

析" 实验中# 血液杯中测得的剂量分布与厂家为每

台仪器提供的理论等剂量分布曲线密切相关"
值得注意的是# 传送给仪器血样杯的剂量与血

液实际吸收剂量不同 <!># 所以# 为了研究实际条件

下的真实剂量分布# 血样杯中应装满血样制品& 水

袋或蒸馏水袋" 这一方法提供了在血样杯中充满血

制品时剂量的最大变化数据" 这时# 与空气条件下

的 剂 量 相 比 有 一 定 误 差# 有 时 达 到 89E的 误 差"
显然# 以空气条件下获得的剂量来刻度血液辐照仪

会导致血液辐照剂量不足"
有的专家出于剂量核实的目的# 用熟石膏做两

个人体骨骼模型 <D># 并在血液制品辐照仪中进行照

射# 所得数据与厂商提供的等剂量图十分一致"

$ 血液辐照的质量保证

=!$
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血液辐照的质量保证有三个要点" !辐照剂量

的最合理选择# "确保照射过程中的血液得到充分

照射# #确认整个辐照场的剂量分布均匀$
辐照血液的最合理剂量" 在血液杯中绝大多数

部位%吸收&剂量达到 8 <99/=>$
如何判断发放的血袋确实照射过’ 现在有一种

新的方法用于这种判断( 即应用碘化物作为辐照指

示剂?"@$ 由于它的敏感性( 易操作性( 可成为血液

辐照仪质量保证的一部分$
如果转盘装置失灵( 剂量的均匀性会变得非常

坏$ 一项相似的研究表明( 不稳定的转盘会导致辐

照场不同部分的剂量传送不一致( 最大和最小值相

差最多可达 8;< 倍( 因此要每天检查转盘的操作$
此外( 随着时间的推移( 放射源要发生衰变( 因

而( 原始的剂量率应该按衰变规律进行校正$ 为了

避免照射血液成分的剂量不足或超剂量( 血站还应

当用剂量计进行放射源中心剂量率的实际校准( 并

对整个辐照场进行相关的剂量分布测量( 以确保吸

收剂量为 8 <99/=>$

! 血液辐照仪的应用前景及展望

血液的辐照处理始于 89 世纪 #9 年代早期( 在

有效预防 AB#=:CD 发生方面取得了良好的效果$
因此( 在欧) 美) 日等发达国家( 血液的辐照处理

作为临床常规已在临床输血过程中广泛应用( 并且

制定了专业法规强制执行$ 在我国( 血液辐照仪的

应用还不广泛( 有的医生甚至不知道输血会导致

AB#=:CD( 更不知道使用血液辐照仪是预防此病

的理想方法$ 为了避免病人在接受输血后发生 AB#
=:CD ( 国内专家强烈呼吁将血液辐照作为一种输

血治疗的常规程序$

随着生活水平的提高( 人们对自己的健康亦越

来越重视( 这就意味着人民群众对医疗水平) 医疗

质量的要求也越来越高( 用血安全也逐步被人们重

视$ 展望未来( 血液辐照仪将成为各级血站的必备

设备$ 此外( 血液辐照仪还有着更为广泛的用途"

%E&可辐照用于移植的脏器( 以减少排异性$ %8&辐

照小型动物( 如小鼠( 进行医学实验$ %$&在肿瘤

外科手术使用自体输血法时( 可用辐照仪摧毁肿瘤

细胞 ?$@$ %!&由于辐射诱导染色体畸变的敏感性与

双侧乳癌有一定关联( 因此可以把辐射诱导染色体

畸变率增高视为乳腺癌的前兆?#@$ %<&血液辐照仪可

用于恶性骨肿瘤的体外照射?F@$ 鉴于上述用途( 越

来越多的专业 $ 血液辐照仪将投入使用$ 总而言

之( 血液辐照仪将为人类的医疗事业做出更大的
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