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　　【摘要】　目的　探讨酒泉地区电离辐射水平 ,居民平均寿命及疾病分布。方法　应用流行病学回顾性调查的方
法对酒泉地区 5 个县中的 13 个乡进行了医学调查。对酒泉地区外照射 、内照射采用了国际上先进的剂量学方法。 应
用寿命表方法研究了酒泉地区平均寿命和各主要死因去死因后增加的寿命及疾病分布特点。结果　外照射所致累积
有效剂量当量平均为 2.90 mSv ,内照射剂量当量负担为 0.14 mSv(除14C、3H), 内外照射剂量当量为 3.04 mSv , 约相当于
正常本底地区天然辐射年有效剂量的 1.27倍。小剂量低剂量率电离辐射的相对危险度为 RR =1.11 , 酒泉地区平均
寿命:男性 66.56 岁 ,女性 68.48 岁。全国平均寿命与酒泉平均寿命比较差异不明显。 12 a共计死亡 6 006 例 , 总死亡
率为 4.71‰、男 5.21‰、女 4.16‰。确定了主要死因死亡率构成比 , 死因顺位及六种去死因后增加的平均寿命岁数及
百分比 , 各主要死因去死因后增加的寿命。研究了酒泉地区居民主要疾病的时间分布 、地区分布 、人群分布。结论　
酒泉地区居民平均寿命和疾病的地区 、时间 、人群分布与低剂量电离辐射无明显相关关系。
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　　酒泉地区位于甘肃西部 ,河西走廊西段。东邻张掖地区和
嘉峪关市 ,南接青海省 , 西界新疆维吾尔自治区 ,北与蒙古国接
壤。全区面积 19.1 万 km2。 本区属大陆性气候 , 走廊地带气
温较高 ,年平均气温 5 ～ 9℃,南北山地温度较低 , 年平均气温 4

～ 6℃, 年平均降水量 36.8 ～ 176.2mm。干旱缺雨 , 温差变化
大 ,地处北纬 39～ 42°,东经 92 ～ 100°之间 , 年平均风速 2.2 m/
s。主要灾害是春旱 ,干热风和沙暴等[ 1] 。

1　调查剂量
这次调查在剂量学上 ,采用国际上近年发展起来的先进方

法和手段。
1.1　外照射方法　实验室γ能谱法和就地γ能谱法。仪器用
FD71 环境辐射仪。外照射所致累积有效剂量平均为 2.9 mSv。
1.2　内照射　方法:硝酸盐法 ,氯铂酸铯法 。仪器:低本底α、β
测量仪。内照射当量负担为 0.14 mSv(除14C 、3H)。
1.3　内外照射剂量　剂量当量为 3.04 mSv。约相当于正常本
底地区天然辐射年有效剂量当量 1.27倍。(按 UNSCEAR数据

2.4 mSv/ a计算)

2　调查方法
课题采用流行病学方法 , 对酒泉地区 5 个县 13 个乡的居

民进行了回顾性调查。
2.1　调查地区　这次调查在酒泉地区 5 个县中 13 个乡进行 ,
即敦煌县的南湖乡 、杨家桥 、黄渠乡 ,安西县的西湖乡 、南岔乡 、
三道沟乡 ,玉门市的黄闸湾乡 、赤金乡 , 酒泉县的总寨乡 、银达
乡 ,金塔县的金塔乡 、三合乡。
2.2　调查对象　调查对象为 1961 年 12月 31 日以前定居在本

地区的农业人口家系 ,以汉族为主 , 除回族外其他民族或婚配
一方是少数民族者不计 ,近亲结婚者和从事放射性工作者及其
子女不做调查统计。
2.3　调查内容　调查 1975 年1 月 1日至 1986 年12 月 31日共

12a期间的总人口数 ,人口的性别年龄构成。 12 a全部年龄别

死亡人数及各系统年龄别死亡人数及性别比。各种疾病死亡
人数。逐户逐人填写死亡登记卡 ,各调查表。调查时要求逐项
填写清楚 ,符合技术要求 , 作到各项目无遗漏 、无差错 , 特别是
死因与实足年龄的填写。
2.4　资料统计方法与公式　平均寿命用简略寿命表法计
算[ 2] ;平均寿命的损失寿命公式用 ex°+n-ex°, 标准人口选用
1964年全国人口。标化死亡率 , 构成比。相对危险度。

3　调查结果

12 a累积人口 1 276 144 人年 ,其中男 664 379 人年 , 女 611

765 人年。5 县总死亡人数 6 006人 , 其中男 3 462 人 , 女 2 544

人。肿瘤死亡 1 092 ,其中男 757人 , 女 335人。
3.1　电离辐射水平　调查剂量在各乡差别很大 , 最大值(西
湖)8.4 mSv , 为最小值(金塔)0.34 mSv 的 25 倍 , 变异系数大
(83%)。把该地区以内外照射剂量 3 mSv 以下 , 分为低剂量组
(非暴露组)平均为(1.12±0.87)mSv , 3 mSv 以上为高剂量组

(曝露组)平均(5.28±1.19)mSv。 计算相对危险度:RR =暴
露组死亡率/非暴露组死亡率=1.11。RR >1 暴露因素与疾病

正相关。
3.2　地区分布

表 1　5 县恶性肿瘤 、一般疾病 、辐射剂量分布

县名

恶性肿瘤

死亡

人数
%

一般疾病1)

死亡

人数
%

恶性肿瘤死

亡数与总死

亡数之比

累积剂量2)

(mSv)
剂量当量3)

(mSv)

敦煌 277 25.4 1 304 26.5 0.175 3.34 0.15

酒泉 270 24.7 991 20.2 0.214 0.99 0.18

玉门 190 17.4 869 17.7 0.179 3.05 0.22

金塔 184 16.8 875 17.8 0.174 1.32 0.05

安西 171 15.7 875 17.8 0.163 4.53 0.09

　　注:1)一般疾病包括心脑血管病 、呼吸系病 、消化系病 、意外死亡

等。 2)为外照射。3)为内照射

5县一般疾病和恶性肿瘤分布一样 , 敦煌 、酒泉构成比
>20%。辐射剂量呈不均匀分布。
3.3　时间分布　在一定时间内 ,疾病发病频率是不断变化的 ,
这种情况在传染病发病上较为突出。恶性肿瘤和一般疾病在
时间分布上无显著特征 。但意外死亡(溺水)多发生在农田灌
溉时。
3.4　人群分布　全死因性别年龄分布 , 女性死亡率除 20 ～ 30

岁组外 , 均低于男性。而 20～ 30 岁组妇女处于生育期 , 死亡率
高可能与产妇在生产过程中卫生条件差有关。 恶性肿瘤性别
年龄分布(构成比), 从 45岁组开始 , 呈上升趋势 , 一直持续到
70 岁 ,最高达 20.60%, 75 岁组后降低。男 、女性恶性肿瘤死亡
年龄在 45 ～ 70岁组者 , 占全部肿瘤的 82.41%。恶性肿瘤以胃
癌死亡率最高 , 食管癌次之 , 肝癌第三。死亡率和构成比分别
为:43.02/ 10 万 , 51.05%;17.16/10 万 , 20.17%;7.21/10 万 ,
7.71%。白血病 , 肺癌占第四 、五位 , 死亡率和构成比分别为
3.37/ 10 万 , 3.53%;3.13/10 万 , 3.39%。
3.5　死亡率　死亡率的性别差异:酒泉地区1975～ 1986年12 a共计

死亡6 006例,总死亡率为4.71‰,男性为5.21‰,女性为4.61‰。死
亡率的性别差异:总的死亡率男女比为 1.36∶1,恶性肿瘤男女之比
2.26∶1 , 脑血管疾病 1.36∶1 ,意外死亡 2.32∶1 , 消化系疾病 2.41

∶1。总死亡率和各主要疾病男性均大于女性。
3.6　死亡顺位及死因构成　按构成比值大小排列于表 2。
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　　【摘要】　目的　了解60Coγ射线工作者的辐射效应 ,为卫生防护监督管理部门搞好健康管理提供科学依据。 方
法　用全自动血球计数分析仪分析全血细胞。用微量全血培养法观察分析染色体畸变和淋巴细胞微核细胞率。 用
APAAP桥联酶标技术测 T淋巴细胞亚群。结果　射线组白细胞总数明显低于正常对照组(P <0.05)。遗传学指标:
染色体畸变率为 0.40%,单体型畸变率为 0.50%, 总畸变率为 1.10%。微核细胞率为 2.98‰,阳性检出率(≥4‰)为
26%, 是对照组(13%)的 2 倍。T 淋巴细胞亚群主要是 CD4/CD8比值明显低于正常对照组(P <0.05)。结论　射线
工作者机体已出现不同程度的辐射损伤效应。提示有关行政管理部门应加大力度搞好防护 , 避免不必要的照射。
【关键词】　60Coγ射线;生物效应;危害;防护管理

　　随着医疗卫生事业及辐照加工业的快速发展 , 60Coγ射线
机已被广泛地应用于医学 、工农业生产 、科学研究中。 山东
省60Coγ射线机近年来增加也十分迅速 , 从业人员逐年增多 ,
为确保他们的健康与安全 ,我们对这部分人员进行了辐射损伤
的分析研究 ,现总结如下。

1　调查对象
射线组为我省各地 、市 、县级以上医疗单位从事肿瘤放疗

的工作人员以及辐照中心装卸工 150 例 , (男 105 例 ,女 45 例)
专业工龄 1～ 35 a ,年龄 20 ～ 55 岁。选择近三个月内未接触射
线和毒物 ,无传染性疾病的献血员和医务工作者作为对照组。

2　检验项目和方法
2.1　内容　血细胞效应:白细胞计数及分类 ,血红蛋白 , 血小

作者单位:1　山东省医学科学院放射医学研究所 , 山东　济南　
250062;2　山东省医药卫生科技信息研究所

作者简介:商希梅(1950～ ),女 ,山东阳信人 ,研究员 ,研究方向:辐射效
应。

板。遗传学指标:染色体畸变分析和淋巴细胞微核细胞率观
察。免疫功能:用 APAAP桥联酶标技术测 T淋巴细胞亚群。
2.2　方法　用全自动血球计数分析仪测全血细胞 , 用微量全
血培养法观察分析染色体畸变和淋巴细胞微核细胞率。染色
体在培养前开始加秋水仙素 , 37℃条件下培养 52 ～ 56 h , 常规
制片 , Gimesa染色 , 按WHO规定的技术标准观察 , 记录畸变类
型[ 1] , 每例观察分析 200 个中期分裂相细胞 ,计数畸变细胞数 ,
以百分率表示。微核测定采用常规培养法 , 除培养时间为 72
h ,不加秋水仙素与低渗时间短外 , 其余皆同染色体制片。每例
观察 2 000 个胞浆 、胞核完整已转化的淋巴细胞 , 并记录带微
核的细胞数 , 以千分率表示。免疫功能:按中国医学科学院基
础医学研究所提供试剂盒中的操作程序(略加改进)测 T 淋巴
细胞亚群 , 计数各亚群中的阳性细胞数 , 以百分率表示。以上
各项生物学指标均按国家统一标准 ,规范化程序[ 2]由专人严格
操作 , 所有的阳性指标均由 2 人以上复核后方可记录。

3　结果与分析
3.1　血液系统的检查结果(见表 1)

表 2　死亡顺位及死因构成

1、心血管病 24.69%

2、恶性肿瘤 18.18%

3、脑血管病 14.10%

4、呼吸系病 12.37%

5、意外死亡 10.94%

6、消化系病 3.06%

7、其他　　 16.65%
3.7　平均寿命　根据 1975～ 1986 年的人口 , 出生及死亡资料 ,
分别计算了酒泉地区居民简略寿命表 ,酒泉地区男性寿命表 ,
酒泉地区女性寿命表。并与 1982 年全国平均预期寿命作了比
较。

表 3　平均寿命(岁)

性别 酒泉地区 全国

男 66.56 66.28

女 68.48 69.27

平均 67.47 67.77

3.8　消除某死因对平均寿命的影响　恶性肿瘤:去恶性肿瘤
后 ,平均寿命男性增至 68.64 岁 ,增加 2.08 岁;女性增至 69.72
岁 ,增加 1.24 岁。心血管病:去心血管病后 ,平均寿命男性增
加2.16岁 , 女性增加 1.91 岁。脑血管病:去脑血管病后 , 平均
寿命男性增加 1.34 岁 , 女性增加 1.35 岁。呼吸系病:去呼吸
系病后 , 平均寿命男性增加 1.16 岁 , 女性增加 1.60 岁。意外
死亡:去意外死亡后 , 平均寿命男性增加 1.67 岁 , 女性增加
0.78岁。由此可见 , 心血管疾病 , 恶性肿瘤 , 脑血管病是造成
减寿的主要原因。而且这三类死因基本是随着年龄增加而增
加 ,对老年人危害最大。死亡高峰心血管病 、脑血管病为 65

岁 , 恶性肿瘤为 60岁 ,调查的恶性肿瘤中有 51.05%是胃癌 , 其
次是食管癌。

4　小结
(1)调查了酒泉地区外照射 、内照射剂量和相对危险度。
(2)明确了酒泉地区居民疾病的时间分布 、地区发布 、人群

分布的特点 、规律及居民平均寿命水平 , 确定了死因谱范围 、各
死因死亡率 、死亡率性别差异 、死因顺位及其对平均寿命的影
响。时间分布:除农田灌溉期溺水意外死亡有明显的季节性
外 , 疾疾死亡率高低无明显时间分布。地区分布:一般性疾病
和恶性肿瘤敦煌 、酒泉死亡率高 , 死亡构成比>20%, 胃癌死亡
率高于全国水平 , 可能与当地居民喜食风干馍 , 腌菜的习惯有
关。人群分布:全死因性别年龄分布 , 女性死亡率除20岁到 30
岁组外 , 均低于男性。而 20～ 30 岁组妇女处生育期 , 死亡率高
可能与低水平接生有关 , 胃癌死亡率随年龄增高而升高 , 男性
死亡率 、女性死亡率1.9∶1。恶性肿瘤类别分布:恶性肿瘤以胃
癌死亡率最高 ,食管癌次之 , 肝癌第三。
(3)平均寿命与全国比较无明显差异。 男性 66.56 岁 , 女

性 68.48岁 , 平均 67.47 岁 ,去恶性肿瘤后平均寿命加 1.72 岁 ,
去心血管病后平均寿命增加1.49岁 , 去脑血管病后 , 平均寿命
增加 1.15 岁。因此上述剂量对酒泉地区居民平均寿命和疾病
的地区 、时间 、人群分布无明显影响。
(赵家珍 、孙立志 、徐碧蓉 、杨子文参加工作 , 在此表示致

谢。)
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