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·临床放射医学·
氡及其子体辐射诱发的非癌变效应

张晓英廖端芳

【摘要】氡暴露与循环系统疾病的关系以及氡对风湿性疾病的治疗作用已日益受到关注。从铀

矿工的流行病学系统回顾中，揭示出氡暴露与冠心病之间存在相关关系。此外，随机对照实验证

实，氡浴可以明显改善风湿病的疼痛、晨僵等症状。

【关键词】氡；氡子体；辐射效应；冠状动脉疾病；风湿性疾病

Radon and its products radiation．induced non．cancerous effect

ZHA NG Xiao-ying,LIA O Duan-fang

(Institute ofPhoney and Pharmacology,University ofSouth China,Hunan Hengyang 42100,China)

【Abstracts]The association between exposed to radon and cardiovascular mortality as well as radon

therapy for the treatment of rheumatic diseases have become all increasing concern．Here，by analysis

uranium miners’cohort epidemiological investigation，show the possibility between the cumulative exposure

to radon and death from coronary heart disease．Besides，the existing randomized controlled trials suggest a

positive effect of radon therapy on pain in rheumatic diseases． ．
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氡是自然界中广泛存在的一种天然放射性气

体，不被觉察地积聚在人们工作生活的环境空气

中。对矿工流行病学的调查研究表明：氡及其子

体是导致肺癌、白血病等恶性疾病的重要因素111。

联合国原子辐射效应科学委员会根据最近对欧洲、

北美和中国居民事例对照的研究结果指出：肺癌

危险与居民所受氡照射之间存在明显的相关性，

1 00 Bq／m3的超额相对危险为0．16％121。近年来关于

氡暴露与非癌症性疾病如冠心病的关系的报道日

益受到重视131，更为有意义的是，一些国家的l晦床

试验已开始研究氡暴露对风湿性疾病的治疗作用，

氡浴疗法在欧洲一些国家很盛行。

l氡与循环系统疾病的相关性

对于矿工来讲，放射性氡与肺癌、其他癌症

以及呼吸系统疾病的研究是焦点问题，而非癌症

以及循环系统的疾病的发生受到了忽视【4】。有研究

表明：由于受到低剂量的辐照，原子弹爆炸后幸存

者患冠心病的危险度升高，然而对矿工职业病的评

价中，冠心病危险度是否升高却很少有定论[51。我

国对锡矿工的研究发现，氡和砷的暴露与循环系
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统疾病呈正相关161，纽芬兰fluorspar矿1二的流行病

学研究表明，患冠心病的危险度与氡暴露之间呈正

相关，但由于样本较少，没有明显的统计学意义[71。

然而对捷克铀矿工的研究发现，两者之间没有明显

的相关性181。为了对这个争论性的课题进行深入的

研究，Kreuzer等171再次对纽芬兰fluorspan矿工进

行为期10年的观察研究，为我们提供了更充分的

统计学的数据。在这项研究中共有2070名矿工，

其中267人死于冠心病，暴露在放射性氡中的地下

工作的矿工有1742人，328人地面工作的矿工只

接受本地辐照，地下矿工平均氡暴露每年为43．6

工作水平月(working lever month，WLM)，并且每个

矿工平均受辐照5．6年，结果表明：氡暴露水平与

冠心病的危险度之间没有明显相关。相似的研究分

析结果显示：氡浓度WLM的积累与循环系统疾

病、急性心肌梗死及脑血管疾病没有什么关系[41。

被调查矿工氧的暴露水平很高，大约1／4的矿工每

年的平均暴露剂量超过60 WLM，或者累积暴露剂

量超过250 WLM。被调查矿工入群与原子弹爆炸

幸存者辐射暴露水平相比不成直线相关，矿工的氡

暴露有一段时间的间隔。其更为重要的原因是，1

射线射程长，能穿透皮肤，引发身体组织和器官的

病变，而氡衰变释放的仪粒子穿透力很弱，在空

气中的穿透力只有数十微米。矿工吸人氡气进入
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肺。其衰变产物是短寿命的氡子体，氡子体对肺组

织有辐射作用，而血液和动脉血管中氡子体的量低

于吸入肺中氡子体的1％，一般认为此两种组织中

1 WLM大约等于肺剂量5 mSvl91。总之，氡子体到

达心脏的剂量太小了，以致于检测不到，对心脏的

辐射作用是很微弱的。关于氡辐射与冠心病方面的

研究期待有进一步的进展。

2氡对风湿性疾病的治疗作用

氡成功用于治疗各种疼痛疾病有很长的历史，

可以追溯到罗马时代。当时的适应证和治疗方案都

是纯经验的，很少有实验的支持。大部分医生对于

氡的治疗效果持怀疑论，并认为与其他疗法没什么

区别。然而这些观点在最近十多年发生了改变，随

机实验已经证实了氡的疗效，并且放射生物学实验

很好地解释了这一行为的机制JJol。氡通过呼吸系统

吸入或者经皮肤吸收，加热和提高CO：浓度可以

使氡的吸收增加。几乎所有吸入的氡均被呼出，剩

余的存留在身体和组织的氡则通过放射性衰变和放

射Ot粒子而发挥作用。对受氡照射后的动物研究

发现：血液中内啡肽和脑啡肽增加llq。氡暴露后

超氧化物歧化酶活性的增加也被Yamaoka等【I刁

证实。将研究对象暴露在氡的小室中，3周总的照

射时间是15 h，发现强直性脊柱炎患者中性粒白细

胞受刺激呼吸爆发减少it3]。

一些专家认为，氡的正性临床治疗效果是通过

氡作用于皮肤实现的，皮肤上的朗格罕斯细胞可能

是氡治疗作用的靶位。在这种情况下，表皮的剂量

与治疗的效果密切相关，浸入氡活度为415 Bq／L

的氡浴中，能够存在于表皮的氡及其子体的剂量为

50 p,Gy。值得的关注是，氡和加热一起作用将使

由表皮介导的作用加强，随着氡由汗液排除，皮肤

上的氡子体将会增加114l。

虽然大量实验研究揭示了氡及其子体可诱发机

体产生各种变化，但是关于氡如何作用于风湿性疾

病的机制还不是很清楚。即便如此，积极的临床治

疗效果的报道使这种非传统的治疗方式受到越来越

多重视。Franke等旧采用随机对照双盲试验对60

例已接受康复治疗的风湿病住院患者进行研究：将

氡活度为1．3 kBqfL、CO：为1．6 s／L、温度为35℃

的氡浴与CO：水平及温度相同的自来水温浴做比

较，分析两组患者的具有可比性的两组基线水平疼

痛强度(直观模拟标度尺)和功能受限程度(Keitel

功能试验和关节测量尺度)，结果显示：在治疗结

束后检测，两组的l临床表现没有明显的不同；然

丽，持续接受氡治疗者的手臂有明显效果，而未接

受氡治疗者的手臂的各项指标又重新回到基线水

平；治疗6个月后，氡治疗组的疼痛程度和关节功

能均比对照组要好。van Tubergen等1161用随机对

照试验将强制性脊柱炎患者分为3组，每组40例

患者，第一组连续接受3周共10次氡热处理的温

泉治疗，第二组接受lO次芬兰浴，这两组接下来

每周接受物理治疗，持续37周，而第三组只接受

每周的物理治疗；比较氡治疗组与对照组在28周

和40周时关节的机能、患者的整体健康状况、疼

痛以及晨僵的持续时间的变化，结果显示：氡治疗

组上述症状明显改善。

作为治疗目的，通常选用0．3。3 kBq／L氡水中

温浴20 min，或者在天然的氡剂量为30—160 kBq／m3

的窑洞或密闭的小室中治疗l h。氡水的汽化吸入

和高浓度氡水的直接饮用已经很少见了。在欧洲东

部一些困家，人造的氡子体已广泛用于所谓的气浴

疗法，即皮肤暴露在高浓度富集的氡气中，而患者

可通过特殊装置呼吸到新鲜的空气。
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多层螺旋CT血管造影在主动脉缩窄和主动脉弓

离断的应用

冯辉侯志彬

【摘要】目的探讨多层螺旋CT血管造影(MSCTA)对主动脉缩窄(COA)和主动脉弓离断(IAA)

的诊断价值。方法对l临床拟诊COA或IAA的16例患者行16层螺旋CT血管造影扫描，将数据

进行容积再现ⅣR)、多平面重组(MPR)、最大密度投影(MIP)和薄层MIP重组，再以分段诊断法分

析心内外结构。结果通过MSCTA三维重组图像分析发现，主动脉及心腔内其他畸形27处，其

中COA患者5例、IAA患者4例。结论MscTA在先天性心脏病，C,／,I-大血管畸形诊断中具有明显

优势，在很大程度卜能够替代心血管造影检查。

【关键词】体层摄影术，x线计算机；主动脉缩窄；主动脉弓离断

The application of multi-slice spiral CT angiography in disease of coarctation of the

aorta and interrupted aortic arch

FENG H证。HoU Zhi—bin

(Department ofMedical Imaging,Tianjin Children’s Hospital,Tianjin 300074,China)

【Abstract】Objective To investigate the diagnostic value of multi—slice spiral CT angiography in

coarctation of the aorta(COA)and interrupted aortic arch(IAA)。Methods Sixteen patients with suspected

COA or IAA were imaged on 16一slice spiral CT angiography．The images were reconstructed with volume

rendering，multi·planar reformation，maximum intensity projection。thin—slice MIP．Intracardiac and

extracardiac structure was analyzed．Results After the 3D image analysis of MSCTA，5 cages were found

with COA，4 cases were found with IAA and 27 other aortic and intracardiae deformities were found．

Conclusion MSCTAhas obvious advantages in diagnosing congenital heart disease with extracardiac large

vascular malformation and canconsiderably substitute for cardiovascular angiography．

【Key words】Tomography，X-my computed；Aortic coaretation；Interrupted aortic arch
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主动脉弓离断(interrupted aortic arch，IAA)是少见

的先天性心血管畸形，与左侧第4和第6对主动脉

弓发育障碍有关，多发现于婴幼儿时期Ill。由于

COA或IAA可使患儿早期出现心力衰竭及反复的




