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放射性药物作为治疗剂在医学护理与治疗中

的应用

一项新的 IAEA 研究计划正在帮助有兴趣将改进的放射性药

物用于医学治疗的国家

辐射在医学研究、护理和治疗方面
的各种应用.正在帮助全世界数以百万计

的患者。

最广为人知的也许要算辐射在核医学

领域内的诊断应用。这个领域在过去 20

年，已有很大发展。这类应用通常是以放射

性核素作为示踪剂，帮助诊断或研究医学

情况。例如，腆一 131 在脑肿瘤定位以及肝

与甲状腺活性测定方面是有效的，饵-99m

常用于显像研究中。

另外一些应用针对的是严重疾病特别

是癌症的治疗。用钻-60 治疗癌症便是这

类应用中人们熟知的一例。映一 131 、

磷-32和锤、一 89 等放射性核素，则通常用

于肿瘤学、内分泌、学与风湿病学等领域。不­

过由于种种原因，最近 30一 40 年中把更多

放射性核素引入医疗设备的速度一直缓

慢。

然而，近几年医学界己看到辐射治疗

应用的复兴，特别是锤、-90 在治疗转移性

骨痛病方面的应用。这种复兴之所以到来，

主要原因有三。一是过去 10 年放射性药物

工业有了很大发展。二是核性质与化学性

质更为满意的医用核素来源增加。三是有

关放射性药物治疗效果的临床研究取得了

很大进展。

用作治疗剂(通常称为 RPT)的放射性
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药物，一般被设计成能给靶器官与组织中

被选定的恶性病灶以高辐射剂量，而给周

围健康细胞以最低辐射剂量。最近几年，有

几种具有特异性质的 RPT 包括可用来标记

单克隆抗体的化合物，己用于动物和人体

临床试验并产生了令人鼓舞的结果。

肿瘤学放射性药物研究的最新趋势，

是开发那些可被称为亲肿瘤药物和肿瘤特

异性药物的 RPT。放射性药物治疗不同于

外辐射治疗。在后一场合，来自外部一个密

封放射源的射线被聚焦在需要辐照的部

位。在前一场合，药物则通过口服或静脉注

射的方法进入患者体内，并被选择性吸收

或定位于需要辐照的部位。必须设计适当

的药剂，使其能利用肿瘤的代谢与生物特

性，从而保证实现 RPT 的导向和保证舌适

的定位治疗。

在医学文献所报道的 RPT 中，有前景

的是含镰-186 与银-153 的药物。这两种

核素在许多国家可供利用的研究堆上均可

生产。

鉴于各国对 RPT 医学应用的兴趣日益

增长.以及为了促进该领域内的进一步研

究， IAEA 在 1993 年初开创了一项协调研

究计划。这项计划是对 IAEA 目前正在开展

的各项的活动的补充。这些活动主要是通

过 IAEA 的技术合作计划进行的，旨在帮助

各国开发本国生产医用与工业用放射性核

素的能力和人才。

这项研究计划的目的是，主要从发展
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中国家运行的反应堆的特性出发优化研究 n发射体 z
堆生产治疗用放射性药物方法。该计划还

放射性核素 半衰期 最大能量(MeV)

打算进一步制订放射性标记和质量控制规
磷-32 14.3 天 1. 71 

程。非洲、亚太地区以及拉丁美洲的一些国 锤、-89 50.5 天 1. 46 

家，参与了这项工作。另外，IAEA 正在实施 忆一90 2.7 天 2.27 

一项有关利用放射性核素治疗骨恶性转移 破 131 8.0 天 0.606 

肿瘤患者的协调研究计划。 销一 165 2.3 小时 1. 34 

本文简要介绍 RPT 生产与制备中的某 影 153 1. 95 天 0.80 

些最新进展，特别是那些正在接受评价的
铁-166 1. 1 天 1. 6 

妹一 186 89.3 小时 1. 07 
缓解骨癌疼痛的药物。

妹一 188 17.0 小时 2.11 

锅-67 2.4 天 0.57 

适宜放射性核素的选择
俄歇电子发射体 z

放射性核素 半衰期

就治疗目的而言，为某特殊应用选择 破一 123 13.3 小时

适宜放射性核素时须考虑许多因素。这略 腆一 125 59.7 天

因素包括放射性核素本身的物理性质，主 乘一 197 2.7 天

要是所发射辐射的类型与能量和核素半衰 嫁 67 3.2 天

期，以及受治疗靶区的准确位置。
销一 193m 4.3 天

设计 RPT 所依据的基本原理或战略
钉-97 2.9 天

是，要在最短时间内把最多的能量沉积在
U发射体 z

恶性靶细胞上，同时使健康细胞不受不需
放射性核素 半衰期 平均能量(MeV)

要的辐射的伤害。能量沉积通常以所谓传
锡-212 60.5 分 7.8 

破-211 7.2 小时 6. 7 
能线密度 (LET) 来量度， α、日或 y 辐射的

镶-225 20.1 小日才 7.0 

LET 各不相同。

Y 辐射由于穿透较深，达几个厘米，而 确-131。这些核素在医学中的应用可上溯 用于医学治疗的放射

且在径迹上沉积的能量不多，因而表现出 到本世纪 30 年代后期。例如，估计全世界 性核素

低值 LET。因此，单纯发射 y 的放射性核素 已有 100 多万甲亢疾病患者，接受过用模

一般不用作治疗目的。相反.发射粒子的放 -131 进行的安全而有效的治疗。近来，正

射性核素在定位点附近沉积能量较多，因 采用一种名为腆 -131 MIBG 的标记化合

而更适用于治疗应用。 物治疗各种肿瘤。

事实上，在治疗核医学中应用的只是 "第二代"发射归的 RPT 为含辛多一 153 、

那些发射 n 粒子的放射性核素，以及俘获 妹一 186 、铜 -67 和钦-166 的药物。

电子与发射所谓俄歇电子的核素。这有多 在 α 粒子发射体中，己作为潜在治疗

方面的原因。首先，。粒子在组织中的穿透 剂考虑并研究的只有两种放射性核素 z

范围达几毫米至几厘米，接近于辐照小肿 破-211与铅 - 2120 主要由于发射 α 的

瘤或中等肿瘤所需的深度。其次，某些最有 RPT 具有极高的放射性毒性与短的半衰

希望的发射。的放射性核素，具合适的半 期，目前仍有必要进行大量的实验室研究，

衰期即从几小时到几天。最后，很多这类放 才能将它们开发成医学治疗用的药物。

射性核素均不难在核研究堆中生产，因而

易于获得。(见表。〉

发射日粒子的放射性核素已得到广泛 放射性核素生产

应用。这类核素包括可以说是"第一代" 各种用途的放射性核素，均可用核研

治疗用放射性核素的磷 -32 、银 -89和 究堆与粒子加速器(如回旋加速器)生产。
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放射性核素
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销一 165
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用研究堆为潜在骨癌

治疗生产的放射性核

素
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子#衰期 最大能量(MeV)

89.3 小时 ]. 07 

46.8 小时 。.80

26.1 小时 ]. 60 

6.7 天 0.50 

2. 3 小时 ]. 34 

64.8 小时 2.27 

50.5 天 ]. 46 

目前全世界共有 300 多座核研究堆在运

行，其中 80 座建在发展中国家。为生产放

射性核素而设计的回旋加速器的数量，在

发达国家和发展中国家都在增长。据估计

在今后几年，将有约 150 台全部或部分为

生产放射性核素而建的回旋加速器投入运

行。

核研究堆。作为低能中子丰富来源的

核反应堆.被用来通过适当靶材料的中子

活化来生产放射性核素。

用中子活化方法生产的放射性核素，

一般具有低到中等的比放射性活度。这取

决于核反应堆的中子通量。这一事实严重

限制了某些放射性核素(例如用标记单克

隆抗体进行的放射免疫治疗这个前景很好

的领域所需要的那些放射性核素)的生产。

利用同位素富集的靶材料尽管成本较高却

可部分地解决这个问题。采用高中子通量

研究堆虽然也可增加放射性核素的比放射

性活度，但世界上这种研究堆不多。

然而，许多重要的医学应用并不需要

高比活度。例如，以亲骨放射性药物为基础

的骨治疗剂就是如此。在发展中国家己建

成的核研究堆中生产这些放射性核素，不

会遇到大的困难。(见表。)

回旋加速器。在放射性核素生产中用

得最多的带电粒子加速器是回旋加速器。

这种加速器能把轻粒子加速到高能。这些

高能粒子打到适当靶上能诱发将产生极高

比活度放射性核素的核反应。用回旋加速

器可生产出种类比用反应堆生产更多的放

射性核素。另外，回旋加速器特别适用于生

产标记单克隆抗体所需的放射性核素。例
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如，用高能质子束轰击捍靶可生产铜 -67 0

然而，目前回旋加速器不如研究堆用的广

泛，特别是在发展中国家。

癌症治疗用放射性药物

在过去若干年中，人们对采用放射性

药物缓解由于乳腺癌、前列腺癌转移而产

生的剧烈骨疼痛已表现出相当大的兴趣。

这些药物己在临床实践中得到证实。目前

很多政府实验室和商业实验室，在积极开

发可用来治疗转移性骨疼痛病患者的

RPT，并对其积极开展临床评价活动。

转移性骨癌在几乎所有国家中都有发

生，使开发新的缓解剂成为一大需要。据估

计，前列腺癌、乳腺癌和肺癌患者约有一半

最终会患转移性骨癌。

这种疾病会使患者剧烈疼痛与痛苦。

在痛得无法忍受时，常以止痛剂或甚至麻

醉剂(如吗啡)来缓解。对于垂危病人来说，

亲骨 RPT 可能是麻醉剂的理想替代品。

最适用于骨治疗的放射性核素，是那

些通过发射中能日粒子而衰变的核素。业

己证明，能量介于 1-2 MeV 的。粒子是有

效的，因为这些粒子能穿透所要求的几毫

米恶性组织，而不过多地损害骨髓。这一点

在设计用于骨癌治疗的新 RPT 中，具有头

等重要性。

在骨癌治疗方面，除磷-32 与锤、 -89

外，还有一些放射性核素正在引起重视。这

样的核素有影-153、镣 186 ，以及较小程

度上的铁 166 与铺一 165 。

镰 -186、影 -153 与其他亲骨放射性

核素，可在中等或高中子通量的研究堆中

通过中子辐照适当的靶来生产。在发展中

国家，这些核素的来源有限。但在印度尼西

亚、秘鲁、中国和印度等国有一些正在运行

的高中子通量研究堆。

在过去几年中，研究了镰与侈的许多

亲骨化合物的骨疼痛缓解放果。目前，在美

国、欧洲、中国、日本和澳大利亚，正就一些

这类化合物的缓解能力进行临床试验。研

究表明，镰与侈的这类化合物在注射剂量



为每公斤人体重量 O. 2 - 10 毫居里范围

内，能有效缓解弥散性骨转移的疼痛。

据观察 ，这一数量的放射性给出的辐

射剂量足以缓解疼痛，而对骨髓机能抑制

最低或轻微。骨髓中毒性研究表明 ，这样的

剂量仅使血小板、位细胞和淋巴细胞的计

数有暂时性的减少。

大部分已报道的研究表明 ， 在 4 - 35 

周期间 ，疼痛得到显著缓解者占 60-80% 。

据观察，达到完全缓解的病例占 20 % 。 除 2

- 3 周期间骨髓有暂时性机能抑制外，未见

有关别的明显毒副作用的报涯 。 尚须注行

深入的研究 ， 以观察在不同肿瘤状况下能

忏得到这样的结果，进而得以制定适当的

临床方案 。

对患有原发性和转移性骨癌的狗所作

的一些研究表明 .在约 20 %的病例中，这种

治疗也有治疗效果 ，病情可完全缓解 。 从对

人所做的-项随访研究看来，可以做类似

的结论 。 如果这些结果得到证实，治疗核医

学必将得到发展，从而有效地补充其他的

的疗方式 。
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发展中国家的可能性

发展中国家许多运行中的核研究堆，

都适于生产治疗性放射性药物 。 而且，发展

中国家目前业已基本掌握了放射性核素与

放射性药物专门生产知识，并且建立了基

础实验室设施。由此看来 ，发展中国家已具

备很好条件，可以尝试自己生产放射性核

素妹和侈，及治疗核医学所需的这些核素

标记化合物，特别是用于缓解转移性骨癌

所造成的疼痛的化合物。

潜在的不利因素是，不易以适当价格

获得寓集的靶材料，而且还必须进行研究

以论证利用较便宜和丰富的天然靶材料的

可行性。在某些国家中，研究堆的低功率水

平也是不丰IJ ~! 素，尽管不是难以克服的不

利因素 。

面对这样一些机会与有利可图的潜在

医学应用 ， IAEA 已拟订出一些有关生产和

应用治疗用放射药物的新的协调研究计

划 。 有兴跑的国家通过这一合作渠道，将加l

强其在核医学方面的能力，以便有放地开

展保健护理与治疗 。 口
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一些放射性药物经常

用于诊断显象研究。 另

一些药物正被从癌症

医学治疗利用角度加

以研究

(来源 : Tech-Ops ) 
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