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邦訳版への序

本書は ICRP専門委員会2の報告書，

Limits for Intakes of Radionuclides by Workers (lCRP Publication 30) 

のPart3 (Annals of the ICRP， Vol. 6， Nos.2/3 (124頁〉として刊行〉の全

文，および， Part 3に対する補遺(Annalsof the ICRP， Vol. 7， Nos. 1-3， 

および， Vol. 8， Nos. 1-3 (合計 948頁〉として刊行〉のうちの本文 (4頁)

を， ICRPの了解のもとに翻訳したものである。

Part 3には， Part 1と Part2で取り上げられなかった43種の元素の代謝

データ，および，これら元素の 323核種の年摂取限度 (ALI)と誘導空気中濃

度 (DAC)の計算債が含まれており， これで Publication30は完結した。補

遺は ALIと DACの算出に用いられた諸データのコンピュータからのプリン

トアウトがそのまま印刷されているが，本訳書では，これらのデー タ部は省

略し，最初の 4頁のみを訳出してある。なお， Publication 30全体の索引が

Annals of the ICRP， Vol. 8， No. 4として出されているが，訳書では，あ

る元素がどの Pastに記載されているかを見出しやすくするために，原著にな

い五十音JI闘の元素別デー タ索引をつけて，読者の便を図ることとした。

原文では， 1つの元素のいろいろな核種に関する ALIと DACとが，同巴

1つの表の中に示されているが， 訳書では，読者の便を考えて，他の Partと

同じく， ALIと DACとを別々に表示することとした。

線量算定方法の詳細は Part1に記されており， したがって本書は Part1と

合わせて用いられるべきものである。本書を使用するうえでの注意等は Part1 

の「邦訳版への序」に記してあるので，参照して頂きたい。

なお，この Part3には， Part 1と Part2との記述の訂正が追補されてお



(量〕

り，ここでも訳出した。ただし多くの事項は訳書では訂正済みである。

翻訳は次の方々によって行われた。

赤石準，城谷孝，須賀新一，高田和夫，矢部明(以上日本原

子力研究所〉

藤田稔(東北大学〉

最終的な調整は編者*によって行われたので，訳文についての最終責任は編者

にある。

Publication 30のPart1から Part3までを，検討を加えつつ翻訳するには

多大の労力と時間とを必要とした。この任にあたって下さった日本原子力研究

所と東北大学の方々に深く感謝の意を表したい。さらに，編集と校正にあたら

れた事務局の方々の労に対しても，改めて謝意を表したい。
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( 3 ) 

序

この報告書に与えられているデータは，ICRP Publication 30 Part 11)に記

述されている本文および線量算定用モデルと一緒に用いられるべきものであ

る。この序で引用している章は Part1の章である。

スカンジウムの放射性同位体の年摂取限度 (ALI)の値を誘導するために，

次のように仮定した。すなわち，スカンジウムの代謝データでは，通過コンパ

ートメント中のこの元素の割合0.4が骨格に移行する。骨格中のスカンジウム

は，皮質骨，梁骨および赤色骨髄にそれらの質量に比例して分布すると仮定す

る。赤色骨髄は第7章では線源器官とは考えていない。赤色骨髄中のスカンジ

ウムの放射性同位体の線量算定については， Part 2のインジウムの放射性同位

体についてと同じ次の仮定がなされた。すなわち，赤色骨髄中に発生する光子

については，吸収割合を Snyderら2) の報告の値とする。赤色骨髄中に発生す

るP粒子については，赤色骨髄中の吸収割合 AF(RM←RM)を1と仮定し，

骨表面全体の線量当量は赤色骨髄のそれの半分であるとする。

以下のページには，個々の元素の関連する代謝データと，それに続いて，そ

の元素の放射性同位体で放射性半減期が 10分より長いものについての ALIと

DACの値の表が示されている。記述されている代謝モデルは，その元素の安

定同位体の化合物に関するものである。

文献に示されている残留データは，必要に応じ問題としている放射性核種

の放射性崩壊について補正を行った。胃腸管の吸収は個人個人でかなり変動す

るので，11の値すなわち胃腸管に入った後体液に達する安定元素の割合は，有

効数字 1偲だけで示すく第6章， 6.2節〉。吸入については， AL1とDACの値

はその元素のいろいろな化合物にあてはまるそれぞれ異なる吸入のグラス (D，



( 4 ) 専門委員会2の報告

W とY)別に示す(第5章〉。

代謝データの中で，時聞を記号 tで表しである場合には，特記しである場合

を除いてその単位はつねに日である。

ALI CBq)の値は，経口および吸入の経路で人体に入る場合について与えら

れている。吸入に関する限度は吸入の場合の ALIであること，そして， 週40

時間の労働についての DACCBq/ ffil)の値は便宜上示してあるにすぎず，つね

に注意して使用すべきであることを強調しておく(第3章， 3.4節〉。吸入に関

する ALIの値および DACの値は， AMADが1μmの粒子についてのもので

ある。他のサイズの粒子についてこれらの値を補正する方法は， 第5章， 5.5 

節に記され，必要な数値データはこの Partの補遣に与えられている。

ALIの値がある特定の器官または組織の線量当量に対する非確率的限度によ

って決まる場合には，確率的影響を制限するための委員会の勧告を満足する年

摂取量の最大値を， ALIの下に括弧をつけて示す。非確率的限度が適用される

器官または組織名を，これらの2つの値の下に示す。 ALIが確率的な限度によ

って決定される場合には，その値のみを示す(第4章， 4.7節〉。

ここに示される ALIと DACの値はすべて職業上被曝する成人に関するも

のであり，ほかの目的には慎重に使用しなければならない(第9章〉。

文献

1. ICRP Publication 30， Part 1， Limits for Intakes of Radionuclides by Work. 

ers. Annals of the ICRP， 2(3/4)， 1979. 

2. Snyder， W.S.， Ford， Mary R. and Warner， G.G. Estimates of specific absorbed 

fractions for photon SOUIces uniformly distributed in various organs of a hetero. 

geneous phantom. MIRD Pamphlet No. 5 Revised， Society of Nuclear Medicim 

(1978) . 
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ベリリウムの代謝データ

1.代謝

「標準人J(ICRP， 1975)のデータ

人体のベリリウム含有量 36μg 

軟組織のベリリウム含有量 27μg 

飲食物からの 1日当たりの摂取量 12μg 

「標準人」の組織のベリリウム含有量および飲食物からのこの元素の 1日当

たりの摂取量は，ごくわずかのデータを基にしたものであること，および与え

られているこれらの値はそれほど信頼性に富むものではないかもしれないこと

に，注意しなければならない。事実，以下に調査検討した実験データも，ベリ

リウムよりも重いアルカリ土類に関するデータとともに，骨格が人体のベリリ

ウムの大部分を含有しているようであると示唆している。

2. 代謝モデノレ

(a) 血液への取り込み

塩化物として投与したベリリウムの 4つの異なる晴乳動物種の胃腸管からの

吸収割合の平均値は 0.006であると推定されている (Furchner，Richmondお

よび London，1973)。ラットについての実験において， Bugryshevら (1974)

は，同じように塩化物として投与したこの元素の胃腸管からの吸収割合が，

0.0014と0.0021の間にあると推定した。また同様の値が乳牛についての実験に

よって示されている (Mullenら， 1972)。硫酸ペリリウムとして投与したベリ

リウムのラットの胃腸管からの吸収割合の代表値も0.01またはそれより小さい



( 6 ) 専門委員会 2の報告

(Reeves， 1965)。この報告書では，この元素のすべての化合物について，んを

0.005とする。

(b) 吸入のクラス

ICRPの 「肺動態課題グループJ (1966)はベリリウムの酸化物，ハロゲン

化物および硝酸塩を吸入のクラスWに，またふつうに存在するこの元素のその

他すべての化合物を吸入のクラスDに指定した。しかしいろいろの実験的研

究 (VanCleaveとKaylor，1955; Reeves Vorwald， 1967; Suzukiら， 1972; 

Sanders， Cannonおよび Powers，1978)は酸化ベリリウムを吸入のグラスYに，

また硫酸ベリリウムを吸入のグラス W に指定すべきことを示している。 Van

Cleaveと Kaylor(1955)の初期の実験も， グエン酸塩の気管内点滴注入後の

肺におけるベリリウムの残留に長期の成分があることを示している。

この報告書では，ベリリウムの酸化物，ハロゲン化物および硝酸塩を吸入の

グラスYに，ふつうに存在するこの元素のその他すべての化合物を吸入のクラ

スWに指定する。

吸入のクラス f1 

D

W

Y

 

0.005 

0.005 

(c) 分布と残留

塩化物を静脈内に注射した後の体内のペリリウムの分布と残留はマウス，

ラット，サルおよびイヌを用いて研究された (Furchner，Richmondおよび

London， 1973)。これらの動物種の各々において，全身残留は， 0.2日と 1，800

日の間の生物学的半減期をもっ 3つの指数関数によってよく記述される。ベリ

リウムよりも重いアルカり土類の場合と同様に，ベリリウムは主として骨に沈
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着し残留する CFurchner，Richmondおよび London，1973)。しかし，硫酸塩

(Van CleaveとKaylor，1953)または塩化物 CMullenら， 1972)を静脈内に

注射した後の最初の数日聞は，肝臓および牌臓のような骨以外の器官がこの元

素を高濃度で含有する。肝臓および牌臓においてこのように高濃度になるのは

おそらく血液タンパクとコロイドを急速に形成するためであろう CVanCleave 

と Kaylor，1953)。肺または胃腸管から全身の循環系に入ったベリリウムにつ

いては，肝臓および牌臓は沈着の器官としてたぶん無視してもよいであろう

CVan Cleaveと Kaylor，1955; Reeves， 1965; Mullenら， 1972)。

この報告書では， 通過コンパートメントを出ていくべリリウムのうち， 0.4 

が無機質骨に移行し， 0.2が人体のその他すべての器官および組織に均等に分

布すると仮定する。通過コンパートメントを出ていくべリリウムの残りの割合

は直接に排世されると仮定する。骨に移行したベリリウムは，そこに 1，500日

の生物学的半減期で残留すると仮定する。他の任意の器官または組織に移行し

たベリリウムのうち， 0.8と0.2の割合がそれぞれ15日と 1，500日の生物学的

半減期で残留すると仮定する。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

この報告書で考察するベリリウムの放射性同位体はもeと lOBeのみであ

る。この両方の同位体は15日よりも長い放射性半減期をもっている。したがっ

て，他のアルカリ土類との類推によって，ベリリウムのこれらの同位体は無機

質骨に沈着した後いつでも無機質骨の体積全体に均等に分布していると仮定す

る《
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炭素の代謝データ

1.代

「標準人JCICRP， 1975)のデータ

人体の炭素含有量

脂肪組織の炭素含有量

骨格筋の炭素含有量

謝

16 kg 

9.6kg 

3.0kg 

骨の炭素含有量 0.7kg 

飲食物からの 1日当たりの摂取量 0.3kg 

黄色骨髄を含む脂肪組織の炭素濃度は全身の平均濃度の約3倍である。人体

の他の器官または組織は安定炭素を有意な程度に濃縮することはない。

2. 代謝モデル

この報告書では， ALIは， llCと，.Cで標識した有機化合物および llCと

14Cで標識した一酸化炭素と二酸化炭素のようなガスについてのみ与えられて

いる。これらの ALIは炭素の他の多くの化合物については適切でないこと，

またこれらの ALIは慎重に使用すべきであることを強調しておく。この報告

書の使用者に対する指針として，炭素の他のいろいろな化合物の代謝について

の多少の討論を含めてある。しかし，広範囲に文献を網羅して調査，検討する

ことはしなかった。

(a) 血液への取り込み

食餌中の炭素の吸収割合はふつう 0.9より大きい。 しかし コレステロー
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ル，脂肪に可溶なピタミン類，セルロースおよび多糖類のような食物中のいく

つかの炭素含有化合物は吸収がより少ないかもしれない (Bell，Da vidsonおよ

び Emslie-Smith，1972; ICRP， 1975， ClarkとHarries，1975; Hoら， 1979)。

食餌としてでなく投与された炭素の吸収割合は非常に変動しやすい。

シアン化カリウムとして (CrawleyとGoddard，1977)またはメタグリル酸

メチル (BrattとHathway，1977)として投与された場合は，ほとんど完全に

吸収される。これに反して，ポリジエチル・スチルベストロール，オグタン

酸，加水分解した，ポリアクリロニトリルで、グラフト重合した*セルロースは

ほとんど吸収されないくICRP，1975; Laiら， 1978)。

この報告書では，炭素の放射性向位体で標識した有機化合物について，見を

1とする。

(b) 吸入のクラス

吸入のおそれのある炭素化合物には 3つの主要な区分がある。すなわち有機

化合物，一酸化炭素および二酸化炭素のようなガスおよび炭酸塩や炭化物のよ

うな化合物を含む炭素のエーロゾルで、ある。

(i) 有機化合物

たいていの有機化合物はふつうの状況ではそれほど揮発しやす くはない。し

たがって，蒸気として吸入する確率は小さい。このような物質が吸入される場

合には， トリチウムで標識した有機化合物のように，それらがいったん呼吸器

系に入ると，化学形を変えることなく瞬間的に完全に全身の循環系に移行する

と仮定するのが慎重な態度であろう。

(ii) ガス

一酸化炭素の吸入と体組織中の残留は広く研究されている。個人ポー酸化炭

*訳注幹となる直鎖状重合体に任意の重合体の校をつけて高分子化合物を作ると
と。グラフトはつぎ木する意。
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素にさらされると，ガスの少量が組織中にとけ込む。このガスは組織水への溶

解度が比較的小さいので，組織に吸収されたガスによる線量は，ヘモグロビン

に結合したか，あるいは，それより少ない程度にチトクローム酸化酵素のよう

な他の鉄 へムを含む化合物に結合した，一酸化炭素の残留による線量と比

ベて有意ではない (Gδthertと Malorny，1969; Luomanmakiと Coburn，

1969)。

カルボキシヘモグロピンの形成および解離についての研究 (Petersonと

Stewart， 1970)は，血中の一酸化炭素の生物学的半減期が 150分と 200分の

間にあることを示している。これと対照的に， llCOをノ勺レス的に吸わせた研

究 (Weinreichら， 1975)は，一酸化炭素が血中に残留して生物学的半減期が

210分から 1，000分以上にまで変化し平均600分に近いことを示している。

さらに， Petersonと Stewart(1970)のデータを， 1"標準人J(lCRP， 1975) 

の血中ヘモグロピン含有量と結びつけて用いると，吸入した一酸化炭素の約

0.4がヘモグロピンと結合することになると推定することができる。 この割合

は，このガスをパルス的に取り込ませた研究 (Menkesら， 1970)から推定で

きる割合とよく一致している。

この報告書では，放射性一酸化炭素を吸入した場合， 0.4が瞬間的にヘモグ

ロピンと結合し， 0.6がはき出されると仮定する。ヘモグロピンに結合した一

酸化炭素は，人体のすべての器官および組織に均等に分布し， 200分の生物学

的半減期で残留すると仮定する。この半減期は Petersonと Stewart(1970) 

の測定値に基づいて定めた。その理由は，この研究の対象となった人々は軽い

運動をしており，これに反し， Weinreichら (1975)が研究した人々は研究期

間中休息をしていたからである。運動の程度が一酸化炭素の血中の残留を大き

く左右するかもしれないことが注目される。

二酸化炭素の水中における自由拡散係数は酸素のそれよりも少し小さいが，

水への溶解度は24倍大きい。したがって，二酸化炭素は肺胞膜を酸素よりも約
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30倍も速く通過する (Bell，Da vidsonおよび Emslie-Smith，1972)。この点か

らみて，呼吸器系に入った二酸化炭素はすべて血中に移行すると仮定するのが

妥当である。

血中の二酸化炭素はおもに重炭酸塩として存在する。さらに，全陰イオンは

血張中に見出されるナトリウムイオンと結合するには足りないので，結合した

CO.は重炭酸ナトリウムとして存在するに相違ない (Bell，Davidsonおよび

Emslie-Smith， 1972)。したがって，吸入した CO.の人体内の残留は，静脈内

に注射された重炭酸ナトリウムの残留についての研究から決定できる。

14Cで標識した重炭酸ナトリウムを静脈内に注射した13人の正常な被験者の

研究 (Winchellら， 1970)において，注射後の最初の 120分間の重炭酸塩の全

身残留は，tを分で表して，

R(t)=O. 175e-o.69st/5+0. 825e-0.693t/60 

でよく記述された。

しかし動物実験 (Buchananと Nakao，1955; Joftes， 1967)は， CO.を

呼吸した後，生物学的半減期が10日あるいはそれを超える長期間の炭素の残留

成分が組織中に少量あるかもしれないことを示している。このことは， CO.と

して吸入された炭素のうちの少量の割合が生合成に組み込まれるか，あるいは

骨の炭酸塩と交換するであろうから，予想されることである。上に検討した研

究 (Winchell，197めから，吸入した CO.の約 0.01より大きい部分が，そのよ

うな反応に関与することはないと推定される。

この報告書では，二酸化炭素として吸入された炭素は人体のすべての器官お

よび組織に均等に分布し，その残留は次の残留式によって決定されると仮定す

る。

R(t) =0. 18e-0・693t/5+0.81e-0. 693t/60+O. 01e-0・岡田/60000

ここでtV'j:分単位であり， 60，000分は「標準人J(ICRP， 1975)から推定さ

れた食餌中の炭素に対する生物学的半減期である。この60，000分とし、う半減期
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は， CO2の吸入後組織に取り込まれる炭素のうちのわずかの割合が，食餌中の

炭素を経口摂取した後に全身の循環系に入る炭素と同じように行動するであろ

う，という仮定に基づいている。

一酸化炭素と二酸化炭素以外の炭素を含むガスを吸入した場合の取り込みと

残留は，この報告書では考察しない。

(温〉 炭酸塩と炭化物

特定の元素と結びついている炭酸塩または炭化物の形の炭素を含むエーロゾ

ルはこの報告書では考察しない。しかし肺におけるそれらの残留について

は，当該の元素に対する代謝データあるいは「肺動態課題ク。ループ」の報告書

(1966)からある程度洞察できるかもしれない。

(c) 分布と残留

炭素と 2つの同位体， I1Cと 14Cのみをこの報告書で考察する。それらの放

射性半減期が非常に異なるので，これらの同位体を別々に考察するほうが便利

である。

I1Cは20.38分の放射性半減期をもっ。それゆえ， この同位体は人体からわ

ずかしか排世されないであろう。このことは，静脈内に注射したI1Cで標識し

た重炭酸ナトリウムの残留の考察から説明される。この場合でさえ， Winchell 

ら (1970)が与えた残留関数は， I1Cの0.35以上は減衰しないで人体から出て

いくことはないことを示している。その短い放射性半減期の結果として， llC 

は全身の循環系に入った後いつでも人体のすべての器官および組織に均等に分

布すると仮定することは合理的である。しかし，ある種の llC標識物質，たと

えばメチオニンや，ある精神活性薬剤に対してはこの仮定は成立しない(Comar

ら， 1976; Mestelan， Crouzelおよび Comar，1977; Bergerら， 1978)ことに

注意しなければならなし、。

この報告書では，吸入または経口摂取した口C標識化合物は，人体のすべて
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の器官および組織に瞬間的に均等に分布し，そこに無限に残留すると仮定す

る。

14Cは5，730年の放射性半減期をもち，その放射性崩壊はこの報告書では無

視できる。

「標準人JCICRP， 1975)のデータは，食餌中の炭素の人体中における生物

学的半減期が約40日であることを示唆している。しかし，いろいろな代謝産物

に起源をもっ炭素の人体のいろいろな器官および組織中の残留はかなりの変動

を示す。たとえば，フォールアウトに由来する 14Cにさらされた人々の死体解

剖試料についての研究 CHarknessと Walton，1972; Stenhouseと Baxter，

1977)は，骨のコラーゲンと骨の無機質中に 5年を超える生物学的半減期で炭

素が残留していることを示している。

6人の患者にグリシンー 2_14Cを静脈内に注射した後 HCO.の吐き出しを長

期間にわたって調べた研究は， 14Cの残留が 0.1日， 1日， 6日および70日の生

物学的半減期をもっ 4つの成分からなることを実証している CBerlinとTolbert，

1955)。生物学的半減期が0.1日， 0.6日， 2日および17日である残留の 4つの

成分が，いろいろな病気にかかっている患者にグリシンまたは酢酸塩を静脈内

に注射した後に見出されている CHellmanら， 1953)。

最近， DTPA CCrawleyと Haines，1979)，シアン化カリウム CCrawleyと

Goddard， 1977)およびメタノール CCrawle)ら 1977)を静脈内に注射した後の

ラットにおける 14Cの残留を長期にわたって調べた研究がある。これらの研究

において， 14Cの大部分は体内から非常に急速に喪失することが見出されてい

るが，脂肪と筋肉について 126日までの生物学的半減期をもっ残留成分が実証

された。

この報告書では，吸入または経口摂取した 14C標識化合物は，人体のすべて

の器官および組織に瞬間的に均等に分布し，そこに40日の生物学的半減期で残

留すると仮定する。
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この仮定は， HC標識代謝産物については現実的な全身線量を与えるであろ

うし，また他の大部分の HC標識化合物による全身線量については過大に評価

するであろうと考えられる。

(d) マイクロドシメトりによる考察

あるトリチウム標識化合物と同じように，分裂中の細胞の DNAに特異的に

取り込まれる， 14Cーチミジンのような， uCの特別な化合物がある。トリチウ

ム標識化合物の場合は，その化合物にもよるが， 該当する ALIの値はトリチ

ウム水の ALIのわずか0.02ぐらいにしかならないであろうということが指摘

された。しかし 14Cの崩壊による p粒子の平均エネルギーは， 8Hの崩壊に

よる p粒子の平均エネルギーの約 9倍である。したがって，組織は， DNAに

取り込まれた 8Hによって照射されるよりも， DNAに取り込まれた 14Cによ

っていっそう均等に照射される。 14C標識細胞核の吸収線量を考察しても，

(c)節で論じたような， 14C標識化合物による身体組織の平均線量を考察して

得られた ALIの値よりもさらにきびしい ALIの値にならないことが示される

であろう (Feinendegen，1979)。しかしながら，s線線量が唯一の考愚すべき

ものではなく， 8H-5ーデオキシシトシンの場合のように，原子の変換の効果がと

きには重要であるかもしれないということを注意すべきである (Feinendegen 

とCronkite，1977)。このような効果は，原子の変換効果が起こるかもしれな

い分子の位置に 14Cが特異的に入る場合にのみ重要であると考えられている。

そのような位置を UC標識化合物からの 14Cが占める確率は非常に小さい。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

llCも UCもともに人体のすべての器官および組織に均等に分布すると仮定

する。したがって，その線量算定の目的でこの元素の同位体を分類する必要は

ない。
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炭素の同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気中濃度

DAC (Bq/IJ.il) (40 h/wk) 

標識有機化合物

ALI (Bq) 

放射性核種 経口 吸入

C

C

 

1

4

 

2X101D 

9XIO' 

2XI010 

9XIO' 

DAC (Bq/IJ.il) (40 h/wk) 

放射性核種 吸入

llC 

14C 

6XIO. 

4XIO' 

一酸化炭素

ALI (Bq) 

放射性核種 吸入

llC 

14C 

4XlOlO 

6XI010 

DAC (Bq/IJ.il) (40 h/wk) 

放射性核種 吸入

llC 

14C 

2XIO' 

3XIO' 
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二酸化炭素

ALI (Bq) 

放射性核種 吸入

l1C 
1.C 

2XIO'O 

8X109 

DAC (Bq/ffil) (40 h/wk) 

放射性核種 吸入

l1C 

14C 

lXl07 

3XI06 



マグネシウムの代謝データ

1.代謝

「標準人JCICRP， 1975)のデータ

人体のマグネシウム含有量

軟組織のマグネシウム含有量

骨格のマグネシウム含有量

飲食物からの 1日当たりの摂取量

2. 代謝モデノレ

(a) 血液への取り込み

(21) 

199 

7.8g 

l1g 

0.34g 

食餌中に含まれているマグネシウムの胃腸管からの吸収割合の代表値は 0.2

-0.7である (Wackerと Vallee，1962; Shils， 1973; Schwartz， Spencerお

よび Wentworth，1978)。この変動のほとんどすべては，食餌中のマグネシウ

ムのレベルが異なることに起因することが最近の研究によって示された。吸収

は，マグネシウムの 0.3ミリモルの経口摂取に対する 0.70:t0.llから， 41.7 

ミリモルの経口摂取に対する 0.14士0.04まで変動した (Rothと Werner，

1979)。この報告書では，マグネシウムのすべての化合物について，11を0.5

とする。

(b) 吸入のクラス

ICRPの 「肺動態課題グループJ (1966)は，マグネシウムの酸化物，水酸

化物，炭化物，ハロゲン化物および硝酸塩を吸入のクラスWに，またこの元素
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のその他すべての化合物を吸入のグラスDに指定した。適切な実験データがな

いので，ここではこの分類を採用する。

吸入のグラス 1， 

D

W

Y

 

0.5 

0.5 

Cc) 分布と残留

安定マグネシウムは無機質骨に濃縮することが知られている CWackerと

Vallee， 1962; ICRP， 1975)。無機質骨は， 欠乏時に軟組織の要求に応ずる長

期間の貯蔵所の役割を果たすと考えられている CWackerと Vallee，1962)。

ヒトについての研究 CSilverら， 1960; Yunら， 1966; Roessler， 1972)は，

ヒトについて0.25日と35日の聞の生物学的半減期をもっマグネシウムの残留成

分を示している。しかし，長期の残留はたぶん食餌中の安定マグネシウムのレ

ベルに左右されるであろう CShils，1973)。

この報告書では， 通過コンパートメントを出ていくマグネシウムのうち 0.2

が直接に排世され， 0.4が無機質骨に， 0.4が人体のその他すべての器官およ

び組織に均等に分布すると仮定する。無機質骨を含めて人体の任意の器官また

は組織に移行したマグネシウムは，そこに 100日の生物学的半減期で残留する

と仮定する。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

この報告書で考察するマグネシウムの同位体はいずれも， 1日より長い放射

性半減期をもたないので，マグネシウムは無機質骨に沈着した後いつで‘も無機

質骨の表面に均等に分布していると仮定するのが妥当である。
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マグネシウムの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気

中濃度 DAC(Bq/m") (40 h/wk) 

放射性核種

28Mg 

ALI (Bq) 

経 口

fl=5XlO-1 

2XlO' 

吸 入

グラスD

fl=5XlO-1 

6XIO' 

クラスW

fl=5XlO-1 

5XIO' 

DAC (Bq/m") (40 h/wk) 

吸

グラスD

放射性核種 fl=5XlO-1 

28Mg 3XIO' 

入

グラスW

fl=5XlO-1 

2XIO' 



アルミニウムの代謝データ

1.代謝

「標準人JCICRP， 1975)のデータ

人体のアルミニウム含有量

軟組織のアルミニウム含有量

骨格のアルミニウム含有量

飲食物からの l日当たりの摂取量

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

( 25 ) 

61mg 

40mg 

21mg 

45mg 

アルミニウムの胃腸管からの吸収割合は，たぶん0.01を超えないであろうと

いう一般的な合意がある CICRP，1975，Underwood， 1977; BerlyneとRubin，

1977; Kaehny， Heggおよび Alfrey，1977)。この報告書では，この元素のす

べての化合物について，11を0.01とする。

(b) 吸入のクラス

ICRPの「肺動態課題グループJ(1966)はアルミニウムの酸化物，水酸化

物，炭化物，ハロゲン化物および硝酸塩を吸入のクラスWに，ふつうに存在す

るこの元素のその他すべて化合物を吸入のグラス Dに指定した。 ラずトとハ

ムスターについてのデータ (Klosterkotter， 1960; Christie， MacKayおよび

Fisher， 1963)は，この分類を支持しており，ここではそれを採用する。さら

に，金属アルミニウムは吸入のグラスWに指定する。
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吸入のクラス 11 

D

W

Y

 

0.01 

0.01 

(c) 分布と残留

肺と骨格における安定アルミニウ ムの濃度は，人体の残りの部分よ りも高い

(ICRP， 1975)。しかし，肺の高濃度は，自然の塵挨中あるいは産業による降

下塵中のアルミニウムの吸入によるのかもしれない(ICRP，1975， Underwood， 

1977)。ラットでは，塩化物として静脈内に注射した 28Alは肝臓に急速に取り

込まれた (Kushelevskyら， 1976)。 これはおそらく不溶性コロイドが形成さ

れ，それが網内系によって隔離された結果で、あろう。 この理由は， ラッ トに

A12 (SO.).を 1%含有する食餌を与えた実験において，この元素が骨格以外の

いずれの器官あるいは組織にも選択的に濃縮されなかったことが示されている

からである CBerlyneら， 1972)。

この報告書では， 通過コンパートメントを出ていくアルミニウムのうち，

0.3が無機質骨に移行し 0.7が人体のその他すべての器官および組織に均等

に分布すると仮定する。任意の器官または組織に沈着したアルミニウムは，そ

こに 100日の生物学的半減期で残留すると仮定する。この 100日とい う値は，

「標準人J(ICRP， 1975)によ って与えられたこの元素の 1日当たりの摂取量

と全身含有量に矛盾しない値である。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

骨格中のアルミニウムの分布について入手しうるデータはないようである。

ラシタニドのように，アルミニウムのおもな原子価状態は3+であるので，こ

の元素の同位体は，無機質骨に沈着した後いつでも骨表面に均等に分布してい
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ると仮定する。
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アルミニウムの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気

中濃度 DAC(Bq/m:'l) (40 h/wk) 

放射性核種

"Al 

ALI (Bq) 

経口

!1=lXIO-2 

lXlO' 

吸入

クラスD グラスW

!1=lXIO-2 

2XI06 

!1=lXlO-2 

3XIO' 

DAC (Bq/m:'l) (40 h/wk) 

吸 入

クラス D クラスW

放射性核種 !1=1 XlO-2 h=l XlO-2 

26Al 1 XI03 lX103 
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ケイ素の代謝データ

1.代謝

「標準人J(lCRP， 1975)のデータ

人体のケイ素含有量 与えられていない

血液のケイ素含有量 140mg 

飲食物からの 1日当たりの摂取量 3.5mg 

空気中に浮遊するケイ素の 1日当たりの摂取量 ......，15 mg 

「標準人」における安定ケイ素の分布についてのデータは限られているが，

Kingと Belt(1938)が調査検討したデータは，この元素が肺および気管支周

囲のリンパ腺を除くすべての器官および組織に均等に分布していることを示し

ている。肺および絢部リンパ節の高濃度はケイ素を含む塵挨の吸入のために生

じたのである o Iyengar， Kollmerおよび Bowen(1978)のデータは，ケイ素

の全身含有量は 1gと3gの間にあることを示している。

2. 代謝モデノレ

(a) 血液への取り込み

食餌中のケイ素は， ーケイ酸，固体ヶイ素，およびペグチンとムコ多糖類のよ

うな有機物と結合した形で胃腸管に入る (Underwood，1977)。モルモット，

ヒツジおよびウシについてのいろいろの研究(Sauer，Laughlandおよび David-

son， 1959; Nottleと Armstrong，1966; Bailey， 1967)は， Si02 あるいは

食餌中のケイ素の胃腸管からの吸収割合の代表値が，3 XlO-3と3X 10-2の範

囲内にあり，大きい方の吸収割合がケイ素の少ない食餌を与えた動物について
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の研究で見られたことを示している。

ヒトにおける収支の最近の研究では，ケイ素が繊維の少ない食餌の一部とし

て経口摂取された場合には，食餌中のケイ素の吸収割合が 0.5にもなりうるこ

とが示された (Kelsay，Behallおよび Prather，1979)。この報告書では，ケイ

素のすべての化合物について，11を0.01とする。

(b) 吸入のクラス

ICRPの「肺動態課題グループJ(1966)はケイ素の酸化物，水酸化物，炭化

物および硝酸塩を吸入のグラスWに，ふつうに存在するこの元素のその他すべ

ての化合物を吸入のクラス Dに指定した。ラットについての実験データ(lCRP、

1966)は，この分類を支持する傾向にあり，ここではこの分類を採用する。

溶融粘土粒子を使ったいろいろの研究 (Bailey，Hostfordおよび Strong，

1977， Baileyら， 1978)は，アルミノケイ酸ガラスのエーロゾルとして吸入し

たケイ素が吸入のグラスYに指定されるべきであることを示している。

吸入のクラス 1， 

D

W

Y

 

0.01 

0.01 

0.01 

(c) 分布と残留

ゲルマニウムのように， ケイ素は全身の循環系に入った後の初期段階で

は，人体のすべての器官および組織にかなり均等に分布するように思われる。

(MehardとVolcani，1975)。しかしマウス (Holt，1950)，モルモット (Sauer，

Laughlandおよび Davidson，1959)についての実験は， ケイ素がゲルマニウ

ムよりも体内にかなり長く残留することを示している。モルモットについての

実験では，それぞれ約 5日と 100日の生物学的半減期をもっ 2つの成分の残留
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が見出されている。

この報告書では，通過コソパートメントを出ていくケイ素は人体のすべての

器官および組織に均等に分布すると仮定する。任意の器官または組織に沈着し

たケイ素のうち， 0.4と0.6の割合がそれぞれ5日と 100日の生物学的半減期

で残留すると仮定する。吸入したケイ素が肺から全身の循環系へ移行すること

を考慮するならば，この残留関数は Iyengar，Kollmerおよび Bowenの文献

から推定された全身中のケイ素含有量と矛盾しない。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

ケイ素は骨の無機質化の過程に関係があることが知られているけれども，特

定の成長部位に取り込まれているにすぎないようであって，成熟した燐灰石に

は何ら大量には存在しない CUnderwood，1977)。したがって，ケイ素は骨の無

機質化と軟骨形成には基本的に重要であるが，骨格にはおそらく有意な程度に

濃縮されることはないであろう。この報告書では，ケイ素は人体のすべての器

官および組織に均等に分布すると仮定する。それゆえ，骨の線量算定の目的で

この元素の同位体を分類する必要はない。
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ケイ素の同位体に関する年摂取限度 AL1(13q)および誘導空気中濃度

DAC (l3q/ffil) (40 h/wk) 

放射性核種

31Si 

32Si 

放射性核種

31Si 

32Si 

AL1 (13q) 

吸 入

経 口 クラスD クラスW クラスY

fl=lX10-2 h=lX10-2 fl=lX10-2 h=lX10-2 

3X108 9X108 1 X10. 

8X107 9X10' 4X10' 

(l X 108) 

大腸下部壁

DAC (l3q/ffil) (40 h/wk) 

クラスD

fl=lXlO-2 

4X10' 

4XIO. 

吸入

クラスW

flニ 1XlQ-2 

5XIO' 

2XIO' 

1X10. 

2X10' 

クラスY

fl=l XlO-2 

4XlO' 

8XIOl 
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スカンジウムの代謝データ

1.代謝

スカンジウムに関しては「標準人JCICRP， 1975)にデータが与えられてい

ない。

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

スカンジウムの胃腸管からの吸収に関するデータはわずかしかないようであ

る。この元素は， 46SCで標識した砂 (Mi1ler，Byrneおよび Lyke，1972)と

して，あるいは塩化スカンジウム (Mi1lerとByrne，1970)として投与した場

合には，ほとんど吸収されないようである。イットリウムとの類推から，この

報告書では，この元素のすべての化合物について f，を10-4 とする。

(b) 吸入のクラス

イヌについての実験から得られたデータは， ScCl.および SC(OH)3が700

日を超える生物学的半減期で肺に残留することを示している (Morrowら，

1979)。この報告書では，ふつうに存在するスカンジウムのすべての化合物を

吸入のクラスYに指定する。

吸入のクラス 1， 

D

W

Y

 

10-4 
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(c) 分布と残留

静脈内および筋肉内に注射されたスカンジウムは，肝臓，腎臓，牌臓，骨に

選択的に沈着し，またある程度は肺に沈着することを，いろいろな研究が示し

ている CDurbin，1960; Rosoffら， 1963; Rosoffら， 1965; Haraと Freed，

1972; Byrdら， 1975; Lachineら， 1976)。しかし，分布の詳細はそれぞれの

実験によってかなり異なる。注射後のコロイド形成は，この違いを生じさせる

原因の 1っと思われるが，それで全部を説明できるとは考えられなし、CByrdら

1975)。

ヒトにおけるスカンジウムの全身残留が， <6SCのニトリロ三酢酸塩を静脈内

に注射した後，584日聞にわたって研究されたCRosoffら， 1965)。注射された

スカンジウムの 0.1および 0.9の割合が，それぞれ， 5日および 1，500日の生

物学的半減期で体内に残留することが，これらの研究でわかった。さらに，調

べた患者のうちの 3人の死体解剖データから，スカンジウムはおもに牌臓，肝

臓および骨格に残留することが示された。ラットについての実験 CByrdら，

1975)により，静脈内に注射されたスカンジウムの大部分は体内に長期間残留

することが確認されている。

この報告書では，通過コンパートメソトを出ていくスカンジウムのうち，

0.4， 0.3および 0.1の割合が，それぞれ， 骨格， 肝臓および牌臓に移行する

と仮定する。通過コンパートメントから出ていくスカンジウムの残りの割合

は，人体のその他すべての器官および組織に均等に分布すると仮定する。任意

の器官または組織に沈着したスカンジウムのうち， 0.1および 0.9の割合が，

それぞれ， 5日および 1，500日の生物学的半減期で残留すると仮定する。

Cd) キレート化合物

キレート形のスカンジウムはこの報告書では考察しない。これらの代謝は，

その他の形のスカンジウムの代謝とかなり異なっている CLachine，Noujaim， 
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Edissおよび Wiebe，1976)。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

ウサギについて行ったオートラジオグラフィによる研究は， クエン酸塩を静

脈内に注射してから18時間後では，骨格中にあるスカンジウムが，無機質骨より

もむしろ骨髄におもに結合していることを示しているCHaraとFreed，1973)。

ラットでは，グエン酸塩を静脈内に注射してから11か月後に，骨と骨髄のスカ

ンジウムの濃度が非常に似ている CByrd，Watson， Cloutierおよび Hayes，

1975)。放射線防護の目的には， スカンジウムのすべての同位体は， 骨格にそ

れらが沈着した後いつで‘も骨および骨髄全体に均等に分布していると仮定す

る。
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スカンジウムの同位体に関する年摂取限度 AL1(13q)および誘導空気

中濃度DAC(I3q/Jril) (40 h/wk) 

AL1 (Bq) 
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チタンの代謝データ

1.代謝

「標準人J(ICRP， 1975)のデータ

軟組織のチタン含有量

肺のチタン合有量

飲食物からの 1日当たりの摂取量

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

( 39 ) 

9mg 

2.4 mg 

0.85 mg 

チタンのヒトの尿中への 1日当たりの排世量は， 10μg (Perryと Perry，

1959)および 340μg(Tipton， Stewartおよび Martin，1966)とし、うように，

種々様々に報告されている。後者の研究では， 2名ともチタンの収支が負で，

その尿中チタンは，おもに，もともと体内にあったこの元素の貯蔵分に由来し

ているようである (Underwood，1977)。 もし 10μgという値を代表値とする

と， 食餌に由来するチタンの吸収割合は， たぶん，約0.01になるであろう。

0.01という吸収割合は， ヒツジに塩化チタンを経口摂取させた実験によっても

得られた (Miller，Madsenおよび Hansard，1976)。この報告書では，チタン

のすべての化合物について β を0.01とする。

(b) 吸入のクラス

ICRPの「肺動態課題グループJ (1966)は，チタンの酸化物，水酸化物，

炭化物，ハロゲン化物および硝酸塩を吸入のクラスWに，そしてふつうに存在
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するこの元素のその他すべての化合物を吸入のクラスDに指定した。この分類

は， Ti02 吸入後のラットにおける残留に関する実験 CFerin，1971; Ferinと

Leach， 1973; FerinとFeldstein，1978)によって裏づけられている。しかし

SrTiOaについての実験データは，この化合物が吸入のグラス Yに指定される

べきであることを示唆している (Fishら， 1964)。この報告書では， SrTiOsを

吸入のグラスYに，チタンの酸化物，水酸化物，炭化物，ハロゲン化物および

硝酸塩を吸入のグラスWに，そしてふつうに存在するこの元素のその他すべて

の化合物を吸入のクラスDに指定する。

吸入のクラス 11 

D

W

Y

 

0.01 

0.01 

0.01 

Cc) 分布と残留

安定チタンは，肺を除き，人体のすべての器官および組織にかなり均等に分

布している(ICRP，1975)。肺中にしばしば高レベルで見出されるチタンは，

おそらく，チタンを含む塵挨の吸入に由来しているのであろう CUnderwood，

1977)。

静脈内に TiC14を注射し 48時間後に殺した子ヒツジでは，チタンのうち約

0.25が骨格に， 0.18が血液に， 0.13が骨格筋に，そして0.11が体内の諸器官に

見出された CMiller，Madsenおよび Hansard，1976)。チタンを飲料水に加え

て慢性的に与えたマウスでは，調査したどの組織も，認められるほどには，こ

の元素を選択的に濃縮することがないようであった CSchroeder，Balassaおよ

び Tipton，1963)。

子ヒツジでは，静脈内注射したチタンのうち，わずかに約0.04が注射後の最

初の 2日間に排池される CMiller，Madsenおよび Hansard，1976)0 I標準人J
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(lCRP， 1975)についてのチタ ンの人体含有量と 1日当たりの摂取量を， 0.01 

という Aの値とともに用いると， チタンの人体における生物学的半減期が約

600日であることが示唆される。

この報告書では，通過コンパートメントを出ていくチタンは，人体のすべて

の器官および組織に均等に分布すると仮定し， これらの器官および組織に 600

日の生物学的半減期で残留すると仮定する。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

チタンは人体のすべての器官および組織に均等に分布すると仮定する。した

がって，骨線量算定の目的でこの元素の同位体を分類する必要はない。
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チタンの同位体に関する年摂取限度 AL1(Bq)および誘導空気中濃度

DAC (Bq/ffil) (40 h/wk) 

放射性核種

"Ti 

“Ti 

放射性核種

"Ti 

.'Ti 

AL1 (Bq) 

吸 入

経 口 グラスD クラスW

!1=lX10-2 !1=lX10-2 !1=lXIO-2 

1 X107 4X10' 1 X10. 

3XI08 9X108 1 X109 

DAC (Bq/ffil) (40 h/wk) 
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パナジウムの代謝データ

1.代謝

「標準人J(ICRP， 1975)のデータ

脂肪組織のパナジウム含有量

飲食物からの 1日当たりの摂取量

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

( 43 ) 

22mg 

2mg 

「標準人J(ICRP， 1975)のデータは，食餌中のパナジウムの胃腸管からの

吸収割合が約0.01であることを示している。 さらに， ウサギについての実験

(Curranと CostelIo，1956)も VOSO.・2H20 として投与されたノミナジウム

の吸収割合が約 0.01であることを示している。 しかし， ヒトについての研究

(Curran， Azarnoffおよび Bolinger，1959)は， オキシタルトラトパナジウ

ム酸二アンモニウムとして投与されたパナジウムの吸収割合が著しく変動し，

7 X 10-6 から 2XlO-3 までの範囲にあることを示している。

この報告書では， パナジウムのすべての化合物について Aを0.01とする

が，この元素のいくつかの化合物について，その胃腸管吸収を過大に評価しそ

うであることは認める。

(b) 吸入のクラス

ICRPの「肺動態課題グループJ(1966)は， ノミナジウムの酸化物， 水酸化

物，炭化物およびハロゲン化物を吸入のクラスWに，そしてふつうに存在する
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この元素のその他すべての化合物を吸入のグラスDに指定した。 VOCl2を気管

内に点滴注入した後，ラットの肺からのパナジウムの移行を調べた実験CPepin，

Bouleyおよび Boudene，1977)は， この分類を裏づけており，ここでは，こ

の分類を採用する。

吸入のクラス 11 

D

W

Y

 

0.01 

0.01 

Cc) 分布と残留

静脈内に 48V20，を注射したマウスについての実験 CSδremarkと Ullberg，

1961)では，パナジウムの全身含有量の約0.7が，注射後 1日から21日の聞に

骨格中に見出された。ウサギでは，メタパナジウム酸ナトリウムー水化物を毎

日繰り返し静脈内に注射した後に，パナジウムの全身含有量の約 0.8が骨格中

に見出された CTalvitieと Wagner，1954)。しかし，ラットに 48V02を静脈

内注射によって投与した実験 CHopkinsとTilton，1966)では，注射してから

最初の96時間は，パナジウムの腎臓，精巣，肝臓および牌臓中の濃度が，体内

のその他の器官および組織中の濃度より高かった。

マウスおよびラットについての実験 CTalvitieと Wagner，1954; Sδremark 

とむllberg，1961; HopkinsとTilton，1966; Ordzhonikidzeら， 1977; P匂in，

Bouleyおよび Boudene，1977)は， 静脈内あるいは腹腔内に注射したノミナジ

ウムの 0.5ないし0.8が注射後最初の24時間以内に排世されるが，残りは非常

にゆっくりとしか排世されないことを示している。 r標準人J(ICRP， 1975) 

のデータは，この長期残留の成分が，たぶん， 5，000日を超える生物学的半減

期をもつことを示唆している。

この報告書では，通過コンパートメントを出ていくパナジウムのうち， 0.7 
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が直接に排置され， 0.25が無機質骨に移行し，そして0.05が人体のその他すべ

ての器官および組織に均等に分布すると仮定する。任意の器官あるいは組織に

沈着したパナジウムは，そこに10，000日の生物学的半減期で残留すると仮定す

る。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

骨格中のパナジウムの分布に関して利用できる適切なデータはないようであ

る。この報告書では， 330日の放射性半減期をもっ 49Vは，無機質骨に沈着し

た後いつでも無機質骨の体積全体に均等に分布していると仮定する。パナジウ

ムのその他すべてのより短寿命の同位体は，無機質骨に沈着した後いつでも骨

表面に均等に分布していると仮定する。
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パナジウムの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気中

濃度 DAC(Bq/Jril) (40 h/wk) 
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ニッケルの代謝データ

1.代謝

「標準人JCICRP， 1975)のデータ

人体のニッケル含有量

軟組織のニッケル含有量

骨格のニッケノレ含有量

飲食物からの 1日当たりの摂取量

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

( 47 ) 

10.0 mg 

5.3mg 

<5.0mg 

0.4mg 

食餌中のニッケルの胃腸管からの取り込み割合は， HorakとSundermanの

データ (1973)が 11の値を 0.01と示しているように， 小さいと考えられる

CICRP， 1975; Underwood， 1977)。しかし， 0.5にもなる 11の値もときには

報告されている (ICRP，1975; Veterans Administration Hospital， 1977)。酸

イ七ニッケルの胃腸管からの吸収割合は，たぶん， 0.01よりも小さいで あろ う

(Wehnerと Craig，1972)。 この報告書では，この元素のすべての化合物につ

いて 11を0.05とする。

(b) 吸入のクラス

ICRPの「肺動態課題グループJ(1966)は，ニッ ケルの酸化物，水酸化物，

ハロゲン化物，炭化物および硝酸複を吸入の クラスWに， そしてこの元素のそ

の他すべての化合物を吸入のクラスDに指定した。NiOを吸入させたハムスタ
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ーについての実験結果 (Wehnerと Craig，1972)は， この分類を裏づけてい

る。しかし， Ziemerと Carvalhoによる最近のデータ (1980)は，塩化エッ

ケルを吸入のグラス Dに指定し直すべきことを示唆している。 この報告書で

は，ニッケルの酸化物，水酸化物および炭化物を吸入のグラスWに指定し，そ

してふつうに存在するこの元素のその他すべての化合物を吸入のグラスDに指

定する。

吸入のグラス 1， 

D

W

Y

 

0.05 

0.05 

細かく砕いたニッケルあるいはその化合物が一酸化炭素と接触すると，ニッ

ケルカルボニル [Ni(CO)心の蒸気を生成する。吸入後，ニッケルカルポニル

は肺からほとんど完全に吸収される (Tedeschiと Sunderman，1957: Sunder-

manとSelin，1968; Committee on medical and biologic effects of environ-

mental pollutants， 1975)。しかし，マウスについてのオートラジオグラフィに

よる研究は，ニッケルカルボニルとして吸入されたニッケルが，全身の循環系

に入る前に，肺実質の表面に少なくともわずかな期間は残留することを示して

いる (Oskarssonと Tjalve，1977)。ニッケルカルポニルとして全身の循環系

に入ったニッケルは，赤血球内およびその他の組織内で Ni*と COに分解さ

れる。この N戸は細胞内で Ni2+に酸化され，血清中に放出される。そして血

清中で，静脈内注射されたニッ ケル化合物と同様な挙動をする (Committeeon 

medical and biologic e妊ectsof environmental pollutants， 1975)。 この報告

書では，ニッケルカルボニルとして呼吸器系内に入ったニッケルは，すべてそ

こに沈着し，その後， 0.1日の生物学的半減期で通過コンパー トメントに移行

すると仮定する。通過コンパートメ ントに入った後は，ニッケルのその他の無

*訳注原子価0の状態のニ y ケル。
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機化合物についての代謝モテ*ルがあてはまると仮定する。

(c) 分布と残留

マウス，ラットおよびウサギでは，ニッケルは腎臓に選択的に沈着する

(SmithとHackley，1968; ParkerとSunderman，1974; J acobsen， Alfheim 

および Jonsen，1978; Olsenと Jonsen，1979)。しかし 「標準人J(ICRP， 

1975)のデータは，安定ニッケルの腎臓中の濃度が，軟組織全体の平均濃度と

同程度であることを示している。静脈内あるいは腹腔内の注射後早期のニッケ

ルの高い腎臓中濃度は，この元素の尿中への急速な排世のためで‘あるとするの

は，たぶん，適切なことであろう (SmithとHackley，1968; Onkelinx， Becker 

および Sunderman，1973; OlsenとJonsen，1979)。

ラットでは，塩化物として投与された，ニッケルの l回の静脈内注射量のう

ち0.5ないし 0.8の割合が，注射後最初の12時間に排世される。この初期の段

階の急速な排粧の後残っているニッケルは長期間残留し，注射72時間後に尿お

よび糞便中への総排出量は 0.6ないし 0.9になる (Smithと Hackley，1968; 

Sundermanと Selin，1968)。

ラットについての SmithとHackleyの実験 (1968)は，約 1時間の生物学

的半減期をもっ，血液からのニッケルのクリアランスの初期段階に続いて，約

6時間の生物学的半減期をもっ，より遅いグリアランスの段階があることを示

した。他の研究者 (Onkelinx，Beckerおよび Sunderman，1973)は，この速

い最初のクリアランスの段階を観察しなかったが，より遅い第2の段階は観察

している。

この報告書では，通過コンパートメントを出ていくニッケルのうち， 0.02の

割合が腎臓に移行し，そこに 0.2日の生物学的半減期で残留すると仮定する。

第2の割合， 0.68は， 腎臓内で遅れることなく， 直接に排世されると仮定す

る。通過コンパートメントを出ていくニッケルの残りは，腎臓を含め人体のす
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べての器官および組織に均等に分布し，そこに 1，200臼の生物学的半減期で残

留すると仮定する。この生物学的半減期は， 0.05という flの値ならびに「標

準人」に示されているニッケルの 1日当たりの摂取量および全身含有量と矛盾

しない。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

エッケルが無機質化した組織になんらかの親和性を示すことは見出されてい

ない CJacobsen，Alfheimおよび Jonsen，1978)。そして， この報告書では，

ニッケルが腎臓以外の人体のすべての器官および組織に均等に分布すると仮定

する。したがって，骨線量算定の目的で，この元素の同位体を分類する必要は

ない。
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ユッケルの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気中濃

度 DAC(Bq/m:') (40 h/wk) 

無機物
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蒸気
ALI (Bq) 

放射性核種 吸入
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円
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63Ni 1 XIO' 
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66Ni 5XIO' 
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1.代謝

ガリウムに関しては， i標準人J(ICRP， 1975)にデータが与えられていな

し、。

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

Dudleyと Levineの研究(1949)は，塩化物として投与したガリウムがラ

ットの胃腸管からほとんど，あるいは，まったく吸収されないことを示した。

この報告書では，この元素のすべての化合物について β を10-3 とする。

(b) 吸入のクラス

ICRPの 「肺動態課題グループJ(1966)は，ガリウムの酸化物，水酸化物，

炭化物，ハロゲン化物および硝酸塩を吸入のグラスWに，そしてこの元素のそ

の他すべての化合物を吸入のグラスDに指定した。適切な実験データが何もな

いので，ここでもこの分類を採用する。

吸入のクラス fl 

D

W

Y

 

10-3 

10-3 
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(c) 分布と残留

静脈内，筋肉内および皮下の各注射後のいろいろな動物種における残留と分

布に関しては，非常に多くの文献がある。ラットについての実験は，放射性ガ

リウムの体内における分布と残留が，担体として投与した安定ガリウムの総量

に著しく影響されることを示したくBruner，Hayesおよび Perkinson，1953; 

Hayes， Carltonおよび Byrd，1965; Hayes， 1966)。安定担体が存在する場合

は，放射性ガリウムは骨中に高濃度に濃縮するが， 一方，無担体で放射性ガリ

ウムをグエン酸塩として静脈内に注射した場合は，この放射性核種はいっそう

広範囲に分布する (Hayes，Carltonおよび Byrd，1965)。この報告書では，

無担体のガリウムに適切な代謝モデルを使用する。

無担体の放射性ガリウムをクエン酸塩としてラットに静脈内注射してから 1

ないし 2時間後には，ガリウムは，骨格にいくぶん過剰に存在するが，人体の

すべての器官および組織にかなり均等に分布する(Hayes，CarltonおよびByrd

1965; Hayes， 1966)。注射24時間後までに，ガリウムは肝臓，腎臓，牌臓およ

び骨格におもに見出される (Bruner，Hayesおよび P巴rkinson，1953)。

ヒトでは，死体解剖のデータ(Brucerら， 1953; Nelsonら， 1972; Simpkins， 

Finkおよび Prasad，1977)およびガンマスキャニング (Larson，Milderおよ

び Johnston，1973; N巴wmanら， 1978)により，副腎および，妊娠女性にお

ける，胎盤とともに，ラットと同じ器官がガリウム沈着の主要な部位であるこ

とが確認されている。また，胃腸管の壁にガリウムが濃縮するという証拠もい

くらかある (Newsteadら， 1977)。しかし，これらのデータは，胃腸の腫蕩に

近接した場所の正常組織から採取した試料によって得られている。

ラット， ウサギ， イヌおよびヒトにおける研究 (Munn，Waltersおよび

Dudley， 1951; Bruner， Hayesおよび Perkinson，1953; Langhammerら，

1972， Nelsonら， 1972)は， ガリウムの体内残留が，それぞれ，約 1日およ

び約508の生物学的半減期をもっ 2つの指数項によって適切に記述されること
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を示している。しかしラットでは，器官が異なると，生物学的半減期がかな

り変動することを指摘しておく。

この報告書では， 通過コンパートメントを出ていくガリウムのうち， 0.3， 

0.09および0.01の割合が，それぞれ，無機質骨，肝臓および牌臓に沈着すると

仮定する。通過コンパートメントを出ていくガリウムの残りの割合は，人体の

その他すべての器官および組織に均等に分布すると仮定する。任意の器官ある

いは組織に沈着したガリウムのうち， 0.3および 0.7の割合は，それぞれ 1

日および50日の生物学的半減期で残留すると仮定する。

(d) キレート化合物

キレート形のガリウムはこの報告書では考察しない。それらの代謝は， こ

の元素のその他の化合物の代謝とかなり異なる (Konikowski，Glennおよび

Haynie， 1973)。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

この報告書で考察するガリウムの同位体で， 4日より長い放射性半減期をも

つものは 1つもない。この理由によって，ここで考察するガリウムのすべての

同位体は，無機質骨に沈着した後いつで、も骨表面に均等に分布していると仮定

する。

文献

Brucer， M.， Andrews， G.A.， Rehbock， D.J.， Root， S.W. and Gray， J. (1953). Studies 

of gallium-72. ¥1. Autopsy studies of distribution of gallium. Radiology， 61， 

590-595. 

Bruner， H.D.， Hayes， R.L. and Perkinson， J.D.Jr. (1953). A study of gallium-72 x 

preliminary data on gallium-67. Radiology， 61， 602-611. 

Dudley， H. C. and Levine， M. D. (1949). Studies of the toxic action of gallium. 



ガリウムの代謝データ ( 57) 

J. Pharmacol. Exρer. Therap.， 95， 487-493. 

Hayes， R.L.， Carlton， J.E. and Byrd， B.L. (1965). Bone scanning wi出 galIium-68:

A carrier effect. J. Nucl. Med.， 6， 605-610. 

Hayes， R.L. (1966). Radioisotopes of gallium. In: Radioactive Pharmaceuticals， 

pp. 603-618 (eds. Andrews， C. A.， Kniseley， R. M. and Wagner， H.N.). CONF-

651111. 

ICRP Task Group on Lung Dynamics (1966). Deposition and retention models for 

internal dosimetry of the human respiratory tract. Health Phys.， 12， 173-207. 

ICRP Publi・'cation23. Report of the Task Group on RそferenceMan. Pergamon 

Press， Oxford， 1975 

Konikowski， T.， Glenn， H.J. and Haynie， T.P. (1973). Kinetics of "Ga compounds 

in brain， sarcomas and kidneys of mice. J. Nucl. Med.， 14， 164-171. 

Langhammer， H.， Glaubitt， G.， Grebe， S. F.， Hampe， J. F.， Haubold， u.， Hor， G.， 

Kaul， A.， Koeppe， P.， Koppenhagen， J.， Roedler， H. D. and van der Schoot， J.B. 

(1972). "Ga for t田 noursαnning. J. Nucl. Med.， 13， 25-30. 

Larson， S.M.， Milder， M.S. and Johnston， G.S. (1973). Interpretation of the 67Ga 

photoscan. J. Nucl. Med.， 14， 208-214. 

Munn， J.I.， Walters， N.H. and Dudley， H.C. (1951). Urinary excretion of gallium 

by man and animals. J. Lab. Clin. Med.， 37， 676-682 

Nelson， B.， Hayes， R.L.， Edwards， C.L.， Kniseley， R.M. and Andrews， G.A. (1972). 

Distribution of gallium in human tissues after intravenous administration. J. 

Nucl. Med.， 13， 92-100. 

Newman， R.A.， Gallagher， J.G.， Clements， J.P. and Krako妊， I.H. (1978). Demon-

stration of 67Ga localisation in human placenta. J. Nucl. Med.， 19， 504-506. 

Newst回 d，G.， Taylor， D.M.， McCready， V.R. and Bettelheim， R. (1977). Gallium-

67 deposition in the human gastrointestinal tract. Int. J. Nucl. Med.， Biol. 4， 

109-112. 

Simpkins， H.， Fink， L.M. and Prasad， K. (1977). Radioisotopes in tissues of patients 

studied at autopsy. New Eng.よ Med.，296， 456 



( 58 ) 専門委員会2の報告

ガリウムの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気中濃

度 DAC(Bq/m'l) (40 h/wk) 

ALI (Bq) 

吸 入

経 ロ クラスD クラスW

放射性核種 !1=lX10→ !1=1 XlO-3 !1=lXlO-3 

6'Ga 2X109 6X109 7X109 
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ゲルマニウムの代謝データ

1.代謝

ゲルマニウムの人体含有量は 「標準人」には与えられていないが，この元素

の飲食物からの 1日当たりの摂取量は1.5mgであると推定されている(ICRP，

1975)0 Iyengar， Kollmerおよび Bowen(1978)によるデータは，ゲルマニウ

ムの人体含有量が約 2mgであることを示している。

2. 代謝モデ‘ル

(a) 血液への取り込み

尿のゲルマニウム含有量についてのデータは，食餌中に含まれている形のこ

の元素がヒトの胃腸管からよく吸収されることを示唆している CSchroederと

Balassa， 1967)。 ラットについての実験では， Ge02の形で経口投与したゲル

マニウムが，ほとんど完全に胃腸管から吸収された CRosenfeld，1954)。この

報告書では，ゲルマニウムのすべての化合物について 11を 1とする。

(b) 吸入のクラス

ICRPの「肺動態課題グループJ (1966)は，ゲルマニウムの酸化物，硫化

物およびハロゲン化物を吸入のグラスWに，そしてふつうに存在するこの元素

のその他すべての化合物を吸入のグラスDに指定した。適切な実験データが何

もないので，ここでは，この分類を採用する。
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吸入のクラス 11 
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(c) 分布と残留

ゲルマニウム酸ナトリウムをラットの腹腔内に注射 (Rosenfeld，1954)して

も，同じ化合物を欽料水に加えて離乳から死に至るまで慢性的に与え (Schoe-

derら， 1968)ても，投与して12時間ないし 3日後には，ゲルマニウムはラッ

トのすべての器官および組織に，広範囲に，かつ，かなり均等に分布する。し

かし腹腔内に注射した後の最初の 6時間では，腎臓の濃度がその他の組織の

濃度よりも約5倍高い (Rosenfeld，1954)。 ラットにおけるゲルマニウムの腎

臓中の高い濃度は，また， Ge(OH)4の静脈内注射の後 CMehardとVolcani，

1975)でも，ゲルマニウム酸ナトリウムの筋肉内注射の後 CDurbin，1960)で

も，報告されている。注射後早期の腎臓におけるこのゲルマニウムの高い濃度

は，たぶん，この元素の急速な尿中排世に起因しているのであろう (Rosenfeld，

1954， Durbin， 1960)。

この報告書では，通過コンパートメントを出ていくゲルマニウムのうち，

0.5が直接，腎臓にいき，そして尿中に排世されるまで，腎臓中に 0.02日の生

物学的半減期で留まると仮定する。通過コンパートメントを出ていくゲルマニ

ウムの残りの割合は，人体のすべての器官および組織に均等に分布し，そこに

1日の生物学的半減期で残留すると仮定する CRosenfeld，1954)。 この半減期

を用い，通過コンパートメントにおける0.25日の半減期と， 1という 11の値

および「標準人」に与えられたゲルマニウムの 1日当たりの摂取量とあわせる

と，全身含有量が1.6mgという結果になり， Iyengar， Kollmerおよび Bowen

(1978)が与えた 2mgと同じような値になる。
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3. 骨線量算定のための同位体の分類

ゲルマニウムは腎臓以外の人体のすべての器官および組織に均等に分布する

と仮定する。したがって，骨線量算定の目的で，この元素の同位体を分類する

必要はない。
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ゲルマニウムの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気

中濃度 DAC(Bq/JJil) (40 h/wk) 

ALI (Bq) 

吸

経 口 グラスD

放射性核種 11=1 11=1 

66Ge 9X108 1 X109 

67Ge 1 X109 3X109 
(2X1Q9) 

胃壁
68Ge 2X1Q8 1X108 

69Ge 5X108 6X108 

71Ge 2X1010 2X1010 

7$Ge 2X109 3X109 
(3X10り

胃壁

77Ge 3X108 4X108 

78Ge 8X1Q8 8X1Q8 
(9 X 108) 

胃壁

DAC (Bq/JJil) (40 h/wk) 

吸 入

クラスD グラスW

放射性核種 11=1 11=1 

66Ge 4X10$ 3X10$ 

67Ge 1 X10' 2X106 

68Ge 6X10'牛 2X10' 

69Ge 2X10$ 1X10$ 

71Ge 7X10' 7X10$ 

75Ge 1 X10' lX1Q6 

77Ge 2XI0' 9XI0' 

78Ge 3XI0' 3XI0' 

入

クラスW

11=1 

7X108 

4X109 

4X10' 

3X108 

2X10・
3X10・

2X1Q8 

8X1Q8 



ヒ素の代謝データ

1.代謝

「標準人J(ICRP， 1975)のデータ

軟組織のヒ素含有量

骨格のヒ素含有量

飲食物からの 1日当たりの摂取量

( 63 ) 

"""'18mg 

O.lmg 

1.0mg 

Iyengar， Kollmerおよび Bowenのデータ (1978)は， ヒ素の全身含有量が

たぶん， 10mgを超えず， O.2mg程度になりそうであることを示している。

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

ヒ素の胃腸管からの吸収割合は非常に変動しやすい。アルサニル酸を飼料に

まぜて与えたプタについての実験データは，この化合物の胃腸管からの吸収割

合が0.15と0.46の間にあることを示した。ヒ酸ナトリウムあるいはヒ酸カリウ

ムを飼料にまぜて与えた乳牛およびイヌにおける実験結果によっても，同じ程

度の胃腸管からの吸収が示されている (LaskoとPeoples，1975)。

ラットでは， ヒ酸ナトリウム，三酸化ヒ素，あるいは小エピ中に天然に存在

するヒ素が胃腸管からほとんど完全に吸収されるようである (Coulson，Rem-

ingtonおよび Lynch，1935; Dutkiewicz， 1977)。三酸化ヒ素の吸収の定量的

な関係が，ウサギの腸における，結さつした回盲部の屈曲部分についての実験

からも示されている (Tsutsumi，Nozakiおよび Maehashi，1975)。

ヒトでは，三塩化ヒ素として投与したヒ素は，魚に取り込まれている食餌中
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のヒ素と同じように CFreemanら， 1979)， 胃腸管からほとんど完全に吸収さ

れる CBettleyと O'Shea，1975)c 

この報告書では，ヒ素のすべての化合物について 11を0.5とする。

Cb) 吸入のクラス

ICRPの「肺動態課題グループJ (1966)は， ふつうに存在するヒ素のすべ

ての化合物を吸入のグラスWに指定した。三酸化ヒ素のヒトによる吸入の経験

CHolland， McCallおよび Lanz，1959)は， この分類をある程度裏付けてお

り，ここでは，これを採用する。

吸入のクラス ft 

D

W

Y

 

0.5 

Cc) 分布と残留

ヒトでは，安定ヒ素が身体の器官および組織全体にかなり均等に分布するが，

爪と毛髪だけは，この元素の濃度が全身の平均値よりもかなり高い CSmith，

1967)。

ヒ素の放射性同位体を用いた研究は，この元素の代謝が，投与した化学形と

用いる動物種とによって大きく左右されることを示している。ラットに，I!Eヒ

酸カリウムを皮下注射した研究 CHunter，KipsおよびIrvine，1942)， ヒ酸ナ

トリウムを筋肉内注射した研究 CLanz，Wallaceおよび Hamilton，1950)，あ

るいは三塩化ヒ素を静脈内注射した研究 CKlassen，1974)は，ヒ索がラットの

赤血球に対し強い親和性をもつことを確定的に示している。しかし，この赤血

球に対する強い親和性は，他の動物種については見出されていない CHunter，

Kipsおよび Irvine，1942: Klassen， 1974)。飼料に AS203をまぜて与えたラッ
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トでは， ヒ素が肝臓，牌臓および腎臓に濃縮することが見出された CCoulson，

Remingtonおよび Lynch，1935; Tanaka， 1976)。ヒ酸ナトリウムをいろいろ

な経路でラットに投与した実験によってもまた，肝臓と腎臓が重要な沈着器官

であることが確認された CDutkiewicz，1977)。

放射性のアルサニル酸を静脈内に注射したマウスでは， ヒ素が骨，腎皮質，

肝臓および腸粘膜に濃縮することを，オートラジオグラフィによる研究が示唆

している CDeak，Csakyおよび Waddell，1976)。プタでも，アルサニル酸を

飼料にまぜて与えた後に，肝臓と腎臓がヒ素の沈着する重要な器官であること

が確認されている CHansonら， 1955; Gitterと Lewis，1969)。

モルモットおよびウサギについての実験は， リンパ芽球性白血病の 1人の患

者から得られた死体解剖のデ}タとともに，亜ヒ酸カリウムに由来するヒ素

が，体内のすべての器官および組織にかなり均等に分布することを示している

CHunter， KipおよびIrvine，1942)。しかしいろいろな頭蓋内新生物をもっ

複数の患者についての死体解剖の研究は， 3価の状態で静脈内に注射されたヒ

素が肝臓と腎臓に選択的に沈着することを示している CMealey，Brownellお

よび Sweet，1959)。

小ェピあるいは魚中のヒ素，紙巻きタパコの煙で吸入したヒ素，あるいはア

ルサニル酸， ヒ酸ナトリウムおよびヒ酸カリウムとして投与したヒ素は，急速

に体内から失われる CCoulson， Remingtonおよび Lynch，1935; Overbyと

Frost， 1960; Gitterと Lewis，1969; Arnold， Kohlhaasおよび Neiwerth，

1970; Laskoと Peoples，1975; Freemanら， 1979)。これと対照的なのは，

この元素の 3価の化合物であり，ずっと長く残留するCCoulson， Remingtonお

よび Lynch，1935; Mealey， Brownellおよび Sweet，1959; Klassen， 1974)。

ヒトにおけるヒ素の代謝を最も広範囲に調べた研究 CMealey，Brownellお

よび Sweet，1959)は， 3価の亜ヒ酸塩として静脈内に注射されたヒ素の全身

残留が，次式によってよく表わされることを示している。
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R(t) =0. 35 e-o. 698t10. 02+0.28 e-o・698tll・1+0.37e-o・698119.• 

この残留関数は「標準人J(ICRP， 1975)に与えられた安定ヒ素の 1日当た

りの摂取量および全身含有量と両立しない。しかし「標準人」に与えられた安

定ヒ素の含有量は，非常に数少ないヒトのデータに基づいたもので，他の研究

(Iyengar， Kollmerおよび Bowen，1978)は，それよりもかなり小さいこの

元素の人体含有量を示している。

この報告書では，通過コンパートメ γ トを出ていくヒ素のうち， 0.35は直接

に排、准され， 0.07は肝臓に移行し， 0.015は腎臓に移行し， 0.005は牌臓に移

行し，そして， 0.56は人体のその他すべての器官および組織に均等に分布する

と仮定する。任意の器官あるいは組織に移行したヒ素のうち， 0.4および 0.6

の割合が，それぞれ， 1日および10日の生物学的半減期で残留すると仮定す

る。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

ヒ素は，肝臓，腎臓および牌臓以外は，人体のすべての器官および組織に均

等に分布すると仮定する。したがって，骨線量算定の目的には，この元素の同

位体を分類する必要はない。
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ヒ素の同位体に関する年探取限度 ALI(Bq)および誘導空気中濃度

DAC (Bq/ffil) (40 h/wk) 

ALI (Bq) 
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放射性核種 !1=5XlO-1 

69As 2X106 

70As 8XlO' 
71As 7XI04 

72As 2X104、
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74As lXl04 

76As 2X104 

77As、 8XI04 

78As 3XI0' 
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セレンの代謝データ

1.代謝

「標準人JCICRP， 1975)のデータ

軟組織のセレン含有量

飲食物からの 1日当たりの摂取量

2. 代謝モデノレ

(a) 血液への取り込み

13 mg 

0.15 mg 

食物に含まれているセレンは，ほとんど完全に胃腸管から吸収されるCICRP，

1975; Underwood， 1977)。 この元素の可溶性無機化合物もまた，胃腸管から

の吸収割合が大きい (Smith，Westfallおよび Stohlman，1973; Graham， 

Veatchおよび Kaplan，1971; ThomsonとStewart，1973; Furchner， London 

および Wilson，1975; Underwood， 1977， Popeら， 1979)。しかし，元素状セ

レンおよびセレン化物は生物学的に比較的不活性のようであり，これらの化学

形のセレンは胃腸管を通過する聞にわずかな割合でしか吸収されない CCer-

wenkaと Cooper，1961; Underwood， 1977)。この報告書では 11を元素状セ

レンとセレン化物について0.05，この元素のその他のすべての化合物について

0.8とする。

(b) 吸入のクラス

ICRPの「肺動態課題グループJ (1966)は，セレンの酸化物，水酸化物お

よび炭化物を吸入のクラスWに，ふつうに存在するこの元素のその他すべての
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無機化合物を吸入のグラスDに指定した。実験からの適切な情報が何もないの

で，セレンの無機化合物についてこの分類を採用する。元素状セレンを吸入の

グラスWに指定する。

セレンおよびセレン化物は，肺に沈着した後，同じ化学形で無期限に留るこ

とはありそうにもないので，この元素のいずれの化合物についても肺に沈着し

た後胃腸管に入るセレンについて 11を 0.8とすることが適切である。

吸入のクラス 11 

D 0.8 

羽T 0.8 

Y 

Cc) 分布と残留

セレンのいろいろな化合物の体内における分布と残留は， ヒトを含め数種の

晴乳動物について研究されている CLathrop，Harperおよび Malkinson，1968; 

Lopez， Prestonおよび Pfander，1969; Graham， Veatchおよび Kaplan，

1971; Lathropら， 1972; ThomsonとStewart，1973; FalkとLindhe，1974; 

Evans， 1975; Furchner， Londonおよび Wilson，1975; Johnson， 1977; Kuikka 

と Nordman，1978)。最も広く研究された化合物は，亜セレン酸，セレノメチ

オニンおよび亜セレン酸ナトリウムである。セレノメチオニンは亜セレン酸ナ

トリウムよりも長期間体内に残留するといわれている CCerwenkaとCooper，

1961)が，静脈内注射から 1週間以内にこの 2つの化合物のセレンが同じ代謝

プールに取り込まれることを示唆する証拠がある CThomsonと Stewart，

1973)。注射されたセレンの化学形は， 体内における残留に顕著に影響しない

が，安定セレンの食餌中のレベルは残留に影響するくLopez，Prestonおよび

Pfander， 1969)。

ヒトにおいては，静脈内注射された放射性セレンは，肝臓，腎臓，弊臓およ
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び牌臓に濃縮される CLathropら， 1972; Kuikka と ~ordrnan， 1978)。この

ことはまた，他の動物種においても同じであると考えられる CLopez，Preston 

および Pfander，1969; Graharn， Veatchおよび Kaplan，1971， Thornsonと

Stewart， 1973; Furchner， Londonおよび Wilson，1975)。ラットについての

研究では CThornsonと Stewart，1973; Furchner， Londonお よ び Wilson，

1975)，残留の生物学的半減期は，身体のすべての器官および組織について非常

に似ていることが見出された。これと対照的に， ヒトについてのデータ CLat-

hropら， 1972)は，棒臓に沈着したセレンの大部分が約1日の生物学的半減

期でその組織から失われることを示している。

ヒトにおけるセレンの全身残留は，それぞれ 0.5~7 日， 20~70 日および

120~330 日の生物学的半減期をもっ 3つの指数項でうまく表すことができる

くLathrop，Harperおよび Malkinson，1968; La throp， J ohnston， Blauおよ

び Rothschild，1972; FalkとLindhe，1974; Johnson， 1977; Toohey， Essling 

および Hu妊， 1979)。しかし動物実験により，セレンの体内残留は，摂取の

レベルと摂取のしかたに，また，食餌のそのほかの性質に大きく依存すること

が示されていることに注意すべきである CUnderwood，1977)。

この報告書では， 通過コンパートメントを出ていくセレンのうち， 0.15， 

0.05， 0.01および0.005の割合がそれぞれ肝臓，腎臓，牌臓および際臓に移行

すると仮定する。通過コンパートメントを出ていくセレンの残りの割合は，人

体のその他すべての器官および組織に均等に分布すると仮定する。任意の器官

あるいは組織に沈着 したセレンのうち， 0.1， 0.4および0.5の割合がそれぞれ

3日， 30日および 150日の生物学的半減期で残留すると仮定する。

この残留関数は， i標準人JCICRP， 1975)について与えられたセ レンの1

日当たりの摂取量および全軟組織の含有量と，またヒトについてのこの元素の

代謝についてのデータと矛盾しない。
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3. 骨線量算定のための同位体の分類

セレンは，肝臓，腎臓，牌臓および隣臓以外のすべての器官および組織に均

等に分布すると仮定する。したがって，骨線量算定の目的でこの元素の同位体

を分類する必要はない。
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セレンの向位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気中濃度

DAC (Bq/J:IiI) (40 h/wk) 

ALI (Bq) 

吸 入

経 口 グラスD クラスw

放射性核種 !1=8X10-1 !1=5X10→ !1=8X10-1 !1=8XlO-1 

70Se 6X108 4X108 1 X109 2X109 

73mSe 2X109 1 X109 6X109 5X109 

73Se 3X108 1X108 5X108 6X108 

7'Se 2X107 1X108 3X107 2X107 

79Se 2X107 2X108， 3X1Q1 2X107 

81mSe 1 X109 9X108 3X109 3X109 

81Se 2X109 2X109 8X109 9X10. 
(3X 1Q9) (3X 109) 

胃壁 胃壁
83Se 2X109 1 X109 4X109 5X109 

(2X109) 

胃壁

DAC (Bq/J:IiI) (40 h/wk) 

吸 入

クラスD クラスW

放射性核種 !1=8X10-1 !1=8XlO-1 

70Se 6X10' 7X10' 

73"Se 2X10. 2X10. 

73Se 2X10' 2X10' 

7'Se 1X10' 9X103 

四Se 1 X 10'， 9X103 

81"Se 1X10. 1 X10. 

81Se 3X10. 4X10. 

83Se 2X10. 2X10.、
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パラジウムの代謝データ

1.代謝

パラジウムに関しては， i標準人J(ICRP， 1975)にデータが与えられてい

ない。

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

塩化物として投与したノξラジウムのラットの胃腸管からの吸収割合は， 5 X 

10-8より小さい (Mooreら， 1974)。ラットについての実験から得られた急性

毒性のデータは， PdOあるいは PdSO，として投与したノミラジウムの吸収割合

が， さらに小さいことを示しているくHolbrookら， 1975)。この報告書では，

パラジウムのすべての化合物について 11を 5X 10-3とする。

(b) 吸入のクラス

ICRPの「肺動態課題グループJ (1966)は，パラジウムの酸化物および水

酸化物を吸入のグラスYに，ハロゲン化物および硝酸塩を吸入の クラスWに，

ふつう存在するこの元素のその他すべての化合物を吸入のクラス Dに指定し

た。しかし，ラットについての実験 (Mooreら， 1975)は， PdC12 を吸入の

クラスDに指定すべきであることを示している。この報告書では，パラジウム

の酸化物および水酸化物を吸入のクラスYに，硝酸塩を吸入の グラスWに，ふ

つうに存在するこの元素のその他すべての化合物を吸入の クラス Dに指定す

る。
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吸入のクラス 1， 

D

W

Y

 

5XlQ-3 

5XIO-3 

5XIO-3 

(c) 分布と残留

ラットに PdC12を静脈内注射した実験では， 腎臓，肝臓，牌臓，肺および

骨でパラジウムの濃度が最大であった (Mooreら， 1974 ; Ando， Hisada と

Ando， 1975)。上の実験において， 初期の急速な排池の後のパラジウムの体内

残留は， 15日の生物学的半減期をもっ単一の指数項でよく近似できることが見

出された。

上で検討したデータに基づき，ここでは通過コンパートメントを出てL、くパ

ラジウムのうち， 0.3は直接に排世され， 0.45は肝臓に， 0.15は腎臓に0.07は

無機質骨に移行しまた0.03は人体のその他のすべての器官および組織に均等

に分布すると仮定する。任意の器官あるいは組織に移行したパラジウムは，そ

こに15日の生物学的半減期で残留すると仮定する。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

骨格中のパラジウムの分布については適切なデータがないようである。 103Pd

および 107Pdのみが15日より長い放射性半減期をもっ。この報告書では，これ

ら2つのパラジウム同位体は無機質骨の体積全体に均等に分布すると仮定し，

そして，その他すべての，それより短寿命のパラジウムの同位体は，無機質骨

に沈着した後いつでも骨表面に均等に分布していると仮定する。
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バラジウムの同位体に関する年摂取限度札1(Bq)および誘導空気中

濃度 DAC(Bq/JIil) (40 h/wk) 

ALI (Bq) 

吸 入

経 口 クラスD クラスW グラスY

放射性核種 !，=5XlO-3 !，=5XlO-3 j，=5X10-3 !，=5XlO-3 

l00Pd 5X107 5X107 5X107 5X107 

lOlPd 5X108 1 X10. 1X10. 1X109 

103Pd 2X108 2X108 2X108 1X108 

大(腸3X下10部8)壁

107Pd 1X109 8X108 3X108 1X107 

大〈腸1X下10部9)壁 (8X108) 

腎臓

lO.Pd 9X107 2X108 2X108 2X108 

DAC (Bq/JIil) (40 h/wk) 

吸 入

クラスD グラスw クラスY

放射性核種 !，=5X10-3 !，=5XlO-3 !，=5XlO-3 

l00Pd 2X10' 2X10' 2XlO' 

101Pd 5X10' 5X10' 5X10' 

103Pd 1X10' 7X10' 5XlO' 
lO7Pd 3X10' 1X10' 6X103 

109Pd 1X10' 9X10' 7X10' 
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スズの代謝データ

1.代謝

「標準人J(ICRP， 1975)のデータ

人体のスズ含有量

軟組織のスズ含有量

骨格のスズ含有量

飲食物からの 1日当たりの摂取量

<17mg 

5.8mg 

<12mg 

4mg 

Iyengar， Kollmerおよび Bowen(1978)のデータは，骨格のスズ含有量が

4mgから15mgの間にあることを示している。

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

食餌中のスズあるいは無機のスズの胃腸管からの吸収割合は一般に小さい

(Barnesと Stoner，1959; ICRP， 1975; Furchnerと Drake，1976; Under-

wood， 1977)。塩化第一スズの場合は， マウス，ラット，サルおよびイヌにつ

いては，胃腸管からの吸収割合はつねに0.05より小さく，代表的な値は約0.02

であるくFurchnerと Drake，1976)。尿中およひ'糞便中への排出と比較した全

身残留の実験データ (Furchnerと Drake，1976)の他に，食餌中のスズのデ

ータ(ICRP，1975)もまた，胃腸管からの吸収割合がほぼこの程度であること

を示唆している。塩化第一スズの胃腸管からの吸収割合;~ 0.16-0.2と推定し

た報告は， この物質を pHOの溶液で投与しているとみられるため，たぶん無

視すべきであろう (Moskalev，1974)。この報告書では， スズのすべての化合
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物について flを0.02とする。

Cb) 吸入のクラス

ICRPの「肺動態課題グループJ (1966)は，スズの硫化物，酸化物，水酸

化物，ハロゲン化物および硝酸塩を， リン酸第二スズとともに吸入のクラスW

に，この元素のその他すべての化合物を吸入のグラスDに指定した。リン酸第

二スズの吸入のクラスWへの指定は，イヌについての入手可能なデータ CMor-

rowら， 1968)と一致する。したがって，ここではこの課題グルーフ。の勧告を

採用する。

吸入のクラス ft 

D 0.02 

W 0.02 

Y 

CC) 分布と残留

二塩化物として，胃内，腹腔内および静脈内投与した後のスズの分布と残留

は， マウス， ラット， サルおよびイヌについて研究されている (Barnesと

Stoner， 1959; ICRP， 1975; FurchnerとDrake，1976; Underwood， 1977)。

これらの動物種のそれぞれにおける全身残留は， 0.2-800日の範囲内にある生

物学的半減期をもっ4つの指数項によって適切に記述される。ラットについて

は，研究したすべての器官および組織について，個々の器官および組織の残留

が全身残留と同様であった。

ラットにおいては，二塩化物として腹腔内に注射したスズは主と Lて骨に浪

縮される。しかしまた，注射後の最初の80日聞は，肝臓，腎臓および牌織もま

た全身の平均よりいくぶん高い濃度を示した CFurchnerと Drake，1976)。ス

ズのクエン酸塩， リン酸塩， ピロリン酸塩および酒石酸塩もまた， ラットおよ
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びイヌの骨格中に濃縮される CYano，Chuおよび Anger，1973; Andoら，

1973; Grimmら， 1975)。

この報告書では，通過コンパートメントを出ていくスズのうち， 0.5は直接

に排世され， 0.35は無機質骨に移行し， 0.15は人体のその他すべての器官およ

び組織に均等に分布すると仮定する。任意の器官あるいは組織に移行したスズ

のうち， 0.2， 0.2および 0.6の割合が，それぞれ4日， 25日および 400日の生

物学的半減期で残留すると仮定する。この残留関数は，ラットについての研究

CFurchnerと Drake，1976)および「標準人JCICRP， 1975)の器官および

組織中の安定スズの濃度とよく一致している。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

この報告書で考察するスズの同位体のうち， 15日を超える放射性半減期をも

つものは 113Sn，119msn， 121msn， 123Snおよび 12GSnのみである。これらの同位

体は，無機質骨に沈着した後，いつでも無機質骨の体積全体に均等に分布する

と仮定する。スズのその他すべての放射性同位体は無機質骨に沈着した後，い

つでも骨表面に均等に分布していると仮定をする。
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スズの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気中濃度

DAC (Bq/m') (40 h/wk) 

AL1 (Bq) 

吸 入

経 口 クラスD グラスW

放射性核種 !1=2X10-2 !1=2X10-2 !1=2XlO-2 

l10Sn 1 X108 4X108 4X108 

111Sn. 3X10' SX10' 1 X 1010 

113Sn 6X107 5X107 2X107 

腸
(7X 107壁〕

大下部

117"Sn 6X107 5X107 5X107 

大腸(7下X1部0嘩7) (SXlu') 
骨表面

l1'mSn 1 X108 9X107 4X107 

大腸(2下×部10壁8) 

121mSn 1 X10' 3X107 2X107 

腸
(lX 108

壁
) 

大下部

121Sn 2XlO' 6X10' 4X10' 
腸(2X 10'援〕

大下部

123"'Sn 2X10' 4X10' 5XlO' 

123Sn 2X107 2X107 6X10' 
腸(2X107壁〕大下部

125Sn 1X107 3X107 1X107 

大腸(2下×部10壁7) 

126Sn 1 X107、 2X10' 2X10' 

127Sn 3X10' 7X10' 7X10' 

128Sn 4X10' 1 X10. 1X10' 
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DAC (Bq/nr) (40 h/wk) 

吸 入

クラスD グラスW

放射性核種 !1=2X10-2 !1=2XI0-2 

l10Sn 2XlQ' 2X10' 

I11Sn 3X10. 4XI0. 

113Sn 2X10' 9X103 

117"'Sn 2X 10'、 2X10'/ 

119"'Sn 4 X 10' 2Xl_O' 
121"'Sn lXlQ' 8X1Q3 

121Sn 2X10' 2X10' 

123"'Sn 2X10. 2X10. 

123Sn 1 X10' 3X103 

12'Sn 1 X10・ 5X103 

12.Sn 9X102 1 X103 

127Sn 3X10' 3XI0' 

128Sn 4XI0' 6X10' 
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アンチモンの代謝データ

1.代謝

「標準人J(ICRP， 1975)のデータ

人体のアンチモ ン含有量

軟組織のアンチモン含有量

骨格のア ンチモン含有量

""_'7.9mg 

""_'5.9mg 

2.0mg 

飲食物からの 1日当たりの摂取量 0.05 mg 

「標準人」の組織のアンチモン含有量は， 1個人についての中性子放射化研

究に基づいているため，注意して用いるべきである。

最近， Underwood (1977)は，アンチモンの人体の含有量および 1日当たり

の摂取量についてのデータを調査検討した。これらのデータは，アンチモンの

全身含有量の代表値がおよそ10mgであることを示しているが，食餌からの 1

日当たりのこの元素の摂取量は， 34μgという小さい量も，また1，275μgとい

う大きな量も，ありうることを示している。 Iyengar，Kollmerおよび Bowen

(1978)のデータは， アンチモンの全身含有量が代表的にはO.5-3.5 mgの

範囲にあることを示している。

2. 代謝モデノレ

(a) 血液への取り込み

「標準人J(ICRP， 1975)に示されているデータは，食餌中のア γチモンの

胃腸管からの吸収割合がおよそ 0.8であることを示唆している。しかし，この

推定値は，アンチモンの飲食物からの 1日当たりの摂取量についてはやや小さ
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めの値，そして尿中排世についてはやや大きめの推定値(ICRP，1975; Under-

wood，1977)に基づいており，食餌中のアンチモンの吸収割合についてはこれ

よりもかなり小さい値が，入手できるデータに，よりよく一致するであろう。

マウスについての実験結果 CWaitzら， 1965)は，吐酒石として投与したア

ンチモンの胃腸管からの吸収割合がおよそ 0.2であることを示唆している。し

かし，ラットについての研究 CMoskalev，1964)は，この化合物に対して吸収

割合がおよそ0.05であることを示している。アンチモンの 3価あるいは5価の

いろいろな化合物についての研究は，これらの化学形で投与したアンチモンの

( 庇取割芸が通常心 よりも大きくないことを示唆している CRoseと Jacobs，

I 1969; Thomasら， 1973; Felicetti， Thomasおよび McClellan，1974 a)。この
玖O{

報告書では，吐酒石として経口摂取したアンチモンについてはfrを0.1とし，

この元素のその他すべての化合物として経口摂取したアンチモンについては

0.01とする。

Cb) 吸入のクラス

ICRPの「肺動態課題グループJ (1966)は，アンチモンの酸化物，水酸化

物，ハロゲン化物，硫化物，硫酸塩および硝酸塩を吸入のグラスWに，そして

ふつうに存在するこの元素のその他すべての化合物を吸入のクラス Dに指定

した。ラットにおける三塩化物 CDjurie，Thomasおよび Lie，1962)，マウス，

ハムスターおよびイヌにおける酒石酸塩CThomasら， 1973;Felicetti， Thomas 

および McClellan，1974 a， 1974 b)およびマウス，イヌおよびヒトにおける酸

化物 CRoseと Jacobs， 1969; Thomasら， 1973; Felicetti， Thomasおよび

McClellan， 1974 b)の挙動の実験は，この分類を裏づけており，ここではこれ

を採用する。
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吸入のグラス 11 

D 0.1 

VV 0.01 

Y 

Cc) 分布と残留

安定アンチモンの分布に関するデータ CSmith，1967; ICRP， 1975)は，こ

の元素が肝臓，腎臓および骨格中にたとえ濃縮したとしてもわずかにしか濃縮

しないことを示唆している。ジメルカプトコハグ酸ナトリウムアンチモン塩を

静脈内あるいは筋肉内のいずれかに注射したヒトについての研究 CAbdallahと

Saif， 1962)は，肝臓がアンチモンをある程度濃縮することを示した。

マウスについての実験 CWaitzら， 1965; MolokhiaとSmith，1969; Thomas 

ら， 1973)は，全身の循環系に入ったアンチモンの半分までが肝臓に沈着する

ことを示している。しかし，ラット，ハムスターおよびイヌ CDurbin，1960; 

Djuri己， Thomasおよび Lie，1962; Moskalev， 1964; Waitzら， 1965; Feli-

cetti， Thomasおよび McCleIIan，1974めでは，肝臓にいくアンチモンの割合

はかなり小さい。また，イヌでは吸入の後に甲状腺にアンチモンが蓄積するこ

とが見出されている CFelicetti， Thomasおよび McClellan，1974 b)が，ヒト

では，この組織に過剰の安定アンチモンは見出されていない CSmith，1967)。

ヒトにおいては，静脈内に注射したアンチモンの注射後の最初の24時間の排

世割合はおよそ 0.2である CAbdallahと Saif，1962)。残りのアンチモンの大

部分は， 5日の生物学的半減期で残留するが，わずかの長期残留成分も示され

ている。マウス，ハムスターおよびイヌによるアンチモンの吸入実験 CThomas

ら， 1973; Felicetti， Thomasおよび McClellan，1974 a， 1974 b)は，全身の

循環系に入ったアンチモンのおよそ0.05が， 16日から 100日の間にある生物学

的半減期で体内に残留することを示している。
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この報告書では，通過コンパートメントを出ていくアンチモンのうち 0.2は

直接に排世され， 0.2は無機質骨に移行し， 0.1は肝臓に移行し，そして残り

の割合は人体のその他すべての器官および組織に均等に分布すると仮定する。

任意の器官あるいは組織に移行したア ンチモ ンのうち， 0.95および0.05の割合

が，それぞれ5日および 100日の生物学的半減期で残留すると仮定する。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

骨中のアンチモンの分布に関して適切なデー タはないようである。この報告

書では，この元素の同位体は無機質骨に沈着した後，いつでも骨表面に均等に

分布していると仮定する。
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アンチモγの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気中

濃度 DAC(Bq/n:r'l) (40 h/wk) 

AL1 (Bq) 

吸 入

経 口 グラスD グラスW

放射性核種 !，=lX10-' !，=1 XlO-2 !，=lX10-' !，=lX10-2 

115Sb 3X109 3X109 9X109 1 X1010 

116'"Sb 8X10. 8X10. 3X109 5X109 

116Sb 3X109 3X109 1 X 10'0 1 X 1010 

(3X 10') (3X 109) 
胃壁 胃壁

117Sb 3XIO' 3X109 8X109 1 X 1010 

11.'"Sb 2X10. 2X10. 7X10. 8XIO. 

119Sb 6X10. 5X10. 2XI09 1 XI09 

120Sb 4XI09 4X10. 2XlO'O 2X101O 
(15.89 m) (6 X 109) (6 X 109) 

胃壁 胃壁
120Sb 4X10' 3X10~ 8XIO' 5XIQ' 

(512.27S6b d〉
3X10' 3X10' 9XlO' 4X10' 

大(腸3X下1部0'壁〉 大(腸3×j下1部0'壁〉

124"Sb 9X10' 9X10. 3X1010 2X10'O 
(1 X 1010) 
，胃壁

'''Sb 2X10' 2X10' 3X10' 9XI06 

125Sb 8X10' 7X10' 9X10' 2XIO' 

126"'Sb 2X109 2X109 7X109 7XI09 
(2X 109) (2X 109) 
胃壁 胃壁

126Sb 2X10' 2XIO' 4X10' 2X10' 

127Sb 3X10' 3X10' 8X10' 3XIO' 

大(腸3X下1部0'壁) 大(腸3X下1部0')建

12.Sb 5XIO' 4X10' 2XlO. 1 X1g. 
(9.01 h) 
!28Sb、 3X109 3X10' 1 X 1010 2X 10'0 
(10.4・in) (4X109) (4X109) 

129SI? 
胃鐙
1 X10. 1X胃壁10. 3X10. 3X10. 

I30Sb 7X10. 7X10. 2X10. 3XIO・
131Sb 6X10. 6X108 9X108 9X108 

(甲6X108) 

状線
(甲6X状1腺08

)、
(lX10腺9) 
甲状

(2甲×状10腺9) 
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DAC (Bq/ffil) (40 h/wk) 

吸 入

クラスD クラスW

放射性核種 !，=lXlO-' !，=lX10-2 

11$Sb 4X106 5X10. 

116"Sb 1 X106 2X10. 

116Sb 4X10' 5X10. 

117Sb 3X106 4X10. 

118"Sb 3X10'， 3X10' 

119Sb 7X10' 4X10' 

120Sb 7X10' 8X10. 
(15.89 m) 

l20Sb 3X10' 2X10'， 
(5.76 d) 

122Sb 4X104、 2X10' 

12'''Sb 1X107 9XlO. 

'~b~ 1X10' 4X103 

125Sb 4X10' 8X103 

12."Sb 3X10. . 3X106 

126Sb 2X10' 8X103 

127Sb 3X10' 1X10' 

128Sb 7X104 5X10' 
(9.01 h) 

1回Sb 6X10. 7X10. 
(10.4 m) 

¥ 

12'Sb 1X10も 1XlO: 

130Sb 1X10. lX10. 

131Sb 4XI0' 4XI0' 
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ランタンの代謝データ

1.代謝

ランタンに関しては， i標準人J(ICRP， 1975)にデータが与えられていな

L、。

2. 代謝モデノレ

Ca) 血液への取り込み

ラットの胃腸管からのランタンの吸収割合は 5XlO-4より小さいと推定され

ている CHamilton，1948; Moskalev， Zalikinおよび Stepanov，1972)。塩化

物を経口摂取させたラットについての実験では，この元素の胃腸管からの吸収

割合は 5XlO-4 より小さかった CMoskalev，1961)。しかし，イヌについての

実験では，塩化物として経口摂取させたランタンの胃腸管からの吸入割合が，

およそ 2XlO-sであることが見出された。 CCuddihyとBoecker，1970)。この

報告書では，ランタンのすべての化合物について 11をlO-sとする。

Cb) 吸入のクラス

イヌ CCuddihyとBoecker，1972)およびサル CDucoussoとPasquier，1974) 

についての実験は，塩化物として吸入されたランタンを肺から全身の循環系へ

急速に取り込む段階があることを示している。この急速な取り込みの初期の段

階に引き続いてイヌの肺に残留したランタンはおよそ 7日の生物学的半減期

で，全身の循環系およびリンパ節に移行した。

この報告書では，ランタンの酸化物および水酸化物を吸入のグラスWに，ふ
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つうに存在するこの元素のその他すべての化合物を吸入のグラス Dに指定す

る。

吸入のクラス 1， 

D 10-3 

W 10-3 

Y 

CC) 分布と残留

マウスについての研究 CSpodeとGeniscke，1958; Rosoffら， 1963; Higasi 

ら， 1973; Sullivanら， 1975)， ラットについての研究 CDurbinら， 1956; 

Sloukaと Kr五love，1969; Moskalev， Zalikinおよび Stepanov，1972)およ

びイヌについての研究 CCuddihyと Boecker，1970)は，肝臓がランタンのお

もな沈着器官であるという点で一般的に一致している。その他の重要な沈着器

官としては骨格があり，またそれほどではないが腎臓および牌臓もある。

ヒトでは，塩化物を静脈内に注射した後の最初の 4日聞におけるランタンの

排世はほとんどなく CRosoffら， 1961)，このことは静脈内に注射した後8日

間調べたイヌについてもいえる CCuddihyと Boecker，1970)。いっそう広範

囲に研究されているランタニドのセリウムおよびプロメチウムの場合と同様

に，人体内のランタンの生物学的半減期は 1，000日を超えるようである。

上で検討したデータに基づき，ここでは通過コンパー トメントを出ていく ラ

γ タンのうち， 0.6および 0.2の割合がそれぞれ肝臓と無機質骨に移行すると

仮定する。通過コンパートメントを出ていくラ ンタンの残りの割合は，人体の

その他すべての器官および組織に均等に分布すると仮定する。いっそう広範囲

に研究されている ランタニ ドのセリウムとの類推から，任意の器官あるいは組

織に沈着したランタンは，そこに 3，500日の生物学的半減期で残留すると仮定

する。
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(d) キレート化合物

キレート形のランタンはこの報告書では考察しない。それらの代謝は，ラソ

タンのその他の化合物の代謝とかなり異なる。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

無機質骨中のランタンの分布に関して適切なデータはないようである。セリ

ウム，プロメチウムおよびアグチニドとの類推から，この元素のすべての同位

体は無機質骨に沈着した後，いつで、も骨表面に均等に分布していると仮定す

る。

文献

Cuddihy， R. G. and Boecker， B. B. (1970). Kinetics of lanthanum retention and 

tissue distribution in the beagle dog following administration of aOLaCla by in-

halation， gavage and injection. Health Phys.， 19， 419-426. 

Ducousso， R. and Pasquier， C. (1974). Lung contamination by ce and La evolution 

of the early spontaneous absorption as a function of the initial lung burden. 

Health Phys.， 26， 519-524. 

Durbin， P.W.， Williams， M.H.， Gee， M.， Newman， R.H. and Hamilton， J.G.(1956) 

Metabolism of the lanthanons in the rat. Proc. Soc. Exρ. Biol. Med.，91， 78-

85. 

Hamilton， J. G. (1948). The metabolism of the品ssionproducts and the heaviest 

elements. Revs. Mod. Phys.， 20， 718-728. 

Higasi， T.， Ito， K.， Tobari， H. and Tomura， K. (1973). On the accumulation of 

rare earth elements in animal tumor. lnt. J. Nucl. Med. Biol.， 1， 98-101 

ICRP Publication 23. Report of the Task Group on Reference Man. Pergamon 

Press， Oxford. 1975 

Moskalev， Yu.I. (1961). Distribution of lanthanum-140 in the animal organism. 

ln: R，α:spγedele抗'Ie， biologischeskoe deistvie i migγα:tsiyαγadioa主tivnykhizoto世側，

pp. 40-53 (eds. Lebedinskii， A.V. and Moskalev， Yu.I.). Moscow. Translated in 

Distribution， biological effects and migration of radioactive isotop田， AEC-tr7512， 

pp.45-59. 



( 96 ) 専門委員会 2の報告

Moskalev， Yu.l.， Zalikin， G.A. and Stepanov， V.S. (1972). Distinction of distribu-

tion in the organism of radioactive isotopes of lanthanide elements. In: Biolo-

gicheskoye deystviye vneshnikh i vnutrennikh istochnikov radiatsii， pp. 183-190 

(ed. Moskalev， Yu.I.). Moscow. Translated in Biologiω1 effects of radiation from 

external and internal sources， AEC-tr-7457， pp.278-287. 

Rosoff， B.， Ritter， S.， Sullivan， K.， Hart， H.， Spencer-Laszlo， H. (1961). Effect of 

chelating agents on the removal of yttrium and lanthanum from man. Health 

Phys.， 6， 177-182. 

Rosoff， B.， Siegel， E.， Williams， G. L. and Spencer， H. (1963). Distribution and 

excretion of radioactive rare-earth compounds in mice. 1nt. J. Appl. Radiat 

Isot.， 14， 129-135. 

Slouka， V. and Kralove， H. (1969). Uptake of polymerizable radioelements in liver 

as a function of their physicochemical state. Atomkernenergie， 14， 245-248. 

Spode， E. and Geniscke， F. (1958). Zur Frage der Verteilung von tragerfreiem 

Radiolanthan (140La) in Mauseorganismus. Naturwissenschaften， 45， 135-136 

Translated as LF-tr-83. 

Sullivan， J.C.， Friedman， A.M.， Rayudu， G.V.S.， Fordham， E.W.組 dRamachandran， 

P.C. (1975). Tumor localisation studies with radioactive lanthanide and actinide 

complexes. 1nt. J. Nucl. Med. Biol.， 2， 44-45. 



ランタンの代謝データ

ランタンの同位体に関する年摂取限度 AL1(Bq)および誘導空気中濃

度 DAC(Bq/nf) (40 h/wk) 

AL1 (Bq) 

吸 入

経 口 クラスD クラスW

放射性核種 ft=l X10-3 !，=1 XlO-3 !，=lXlO-a 

13'La 2X109 4X109 6X109 

'3'La 1 X108、 4X108 4X108 

13'La 1 X10' 4X10' 4X109 

'37La 4X108 2X10' 1X107 

(3X10') (l X1Q1) 
肝臓 肝臓

138La 3X107 1X10' 5X10' 

140La 2X107 5X107 4X107 

14'La 1 X108 3X108 4X108 

'42La 3X108 8X108 1 X10. 

143La 1 X10' 4X109 3X10' 
(l X 109) 

胃壁

DAC (Bq/IJil) (40 h/wk) 

吸 入

クラスD クラスW

放射性核種 !，=lX10-3 !，=lXlO-3 

13'La 2X10' 3X10' 

13'La 2X10' 2X10' 

'35La 2X10' 1X10' 

'37La 1X103 4X103 

138La 5X10' 2X10' 
l40La 2X10' 2X10' 

'4'La 1X10' 2X10' 

'<2La 3X10' 5X10'_ 

'43La 2X10' 1 X10' 

( 97 ) 
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プラセオジムの代謝データ

1.代謝

プラセオジムに関しては， i標準人JCICRP， 1975)にデータが与えられて

いない。

2. 代謝モデル

Ca) 血液への取り込み

プラセオジム化合物のラットの胃腸管からの吸収割合は， 5 XlO-3より小さ

い CHamilton，1948)とか， 5 XlO-4より小さい CMoskalev，Zalikinおよび

Stepanov， 1972)とか，いろいろに報告されている。ラットにおける金属およ

びその硝酸塩の急性毒性についての実験CBruce，Hietbrink and DuBois， 1963) 

もまた胃腸管からの吸収割合が小さいことを示している。いっそう広範囲に研

究されているランタニドのセリウムとの類推から，プラセオジムのすべての化

合物について ftを 3X 10-4 とする。

Cb) 吸入のクラス

ラットについての実験から得られた利用で、きる数少ないデータ CMoskalev，

Zalikinおよび Stepanov，1972)は，プラセオジムが，ガドリニウム，イッテ

ルピウム，ユーロピウムおよびテルピウムより長く肺に残留することを示唆し

ている。これらの結果を考えて，またいっそう広範囲に研究されているランタ

ニドのセリウムおよびプロメチウムとの類推から，プラセオジムの酸化物，水

酸化物，炭化物およびフッ化物を吸入のグラスYに，そしてふつうに存在する
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この元素のその他すべての化合物を吸入のクラスWに指定する。

吸入のクラス 11 

D 

W 3XI0-< 

Y 3XI0-4 

Cc) 分布と残留

マウス CGensickeとHennebeJ，"ger，1964)およびラット CDurbinら， 1956; 

Moskalev， Zalikinおよび Stepanov，1972)についての研究は，静脈内，腹腔

内あるいは筋肉内に注射したプラセオジムがおもに肝臓，骨格および腎臓に沈

着することを示している。

ラットの骨格に沈着したプラセオジムは，そこに長期間残留するCHamilton，

1948; Moskalev， Zalikinおよび Stepanov，1972)が，マウスおよびラットの

肝臓あるいは腎臓に沈着したプラセオジムのこれらの組織中での生物学的半減

期はおよそ 5日-10日である CHamilton，194号; Gensickeと Henneberger，

1964; Moskalev， Zalikinおよび Stepanovミ 1972)。しかし，実験は，セリウ

ムがラットの肝臓から急速に失われるが，ネコおよびイヌの肝臓には長期間残

留することを示している CMoskalev，Zalikinおよび Stepanov，1970)。セリ

ウムとプラセオジムの化学的類似性から，この結果はプラセオジムにも起こる

ものと思われる。

上で調査検討したデータに基づき，ここでは通過コンパートメントを出てい

くプラセオジムのうち， 0.6， 0.25および 0.05の割合はそれぞれ肝臓，無機質

骨および腎臓に移行すると仮定する。通過コンパートメントを出ていく残りの

割合は直接に排世されると仮定する。セリウムとの類推から，肝臓あるいは無

機質骨に移行したプラセオジムはそこに 3，500日の生物学的半減期で残留する

と仮定する。腎臓に移行したプラセオジムは，そこに10日の生物学的半減期で
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残留すると仮定する。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

プロメチウムとの類推から，またこの報告書が考察するプラセオジムの同位

体はいずれも15日より長い放射性半減期をもたないので，プラセオジムのすべ

ての同位体は無機質骨に沈着した後，いつでも骨表面に均等に分布していると

仮定する。
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プラセオジムの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気

中濃度 DAC(Bq/m'l) (40 h/wk) 

AL1 (Bq) 

吸 入

経 口 クラスW クラスY

放射性核種 fl=3X10-' fl=3XlO-' h=3XI0-' 

136Pr 2X109 9X109 8X109 

(3X 109) 

胃壁
137Pr 1 X109 6X109 5X109 

1 38mpr 4X10. 2X109 2X10・
189Pr 1X109 4X109 4X109 

142mpr 3X109 6X109 5X109 

142Pr 4X107 8X107 7X107 

143Pr 3X107 3X107 2X107 

大(4腸×下10部7)壁

14'Pr 1 X109 5X109 4XI09 

(2X 109) 

胃壁
14'Pr 1 X108 3XI0. 3X108 

141Pr 2XI09 7XI09 7XI09 

(3x1Q9) 
胃壁

DAC (Bq/m'l) (40 h/wk) 

吸 入

クラスW クラスY

放射性核種 fl=3X10-' fl=3X10-' 

136Pr 4XI0. 3XI0. 
137Pr 2XI0. 2X10. 
1団mpr 8XI0' 7XI0' 
139Pr 2XI0. 2XI08 

142mpr 3XI0. 2XI08 

142Pr 3XI04 3XI0' 
143Pr lX104 lX10' 

14‘Pr 2XI0. 2XI08 

14'Pr 1 XI0' lX10' 
141Pr 3XI0. 3X106 

(101 ) 
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ネオジムの代謝データ

1.代謝

ネオジムに関しては， I標準人JCICRP， 1975)にデータが与えられていな

し、。

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

ネオジムのラットに対する急性毒性についての実験 CBruce，Hietbrinkおよ

び DuBois，1963)は，この元素の硝酸塩あるいは酸化物の胃腸管からの吸収

割合が小さいことを示している。いっそう広範閤に研究されているランタニド

のセリウムとの類推から，ネオジムのすべての化合物について 11を3XlQ-4 

とする。

(b) 吸入のクラス

吸入したネオジム化合物の分布と残留に関しては，利用しうる適切なデータ

はないようである。ランタニド系列中においてネオジムのすぐとなりにあるプ

ロメチウムとの類推から，ネオジムの酸化物，水酸化物，炭化物およびフッ化

物を吸入のグラスYに指定じ，またふつうに存在するこの元素のその他すべて

の化合物を吸入のクラスWに指定する。

吸入のクラス 11 

D 

W 3XlO-' 

Y 3XlO-' 
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Cc) 分布と残留

ネオジムをラットの静脈内あるいは筋肉内に注射した後の分布について利用

できる数少ないデータ CDurbinら， 1956; Hisada， Andoおよび Suzuki，

1976)は，この元素の体内における分布と残留がプロメチウムの分布と残留に

類似していることを示唆している。この報告書では，プロメチウムについて用

いる代謝モデルをネオジムについても用いる。

通過コンパートメントを出ていくネオジムのうち，同じ0.45の割合は肝臓お

よび無機質骨に移行すると仮定する。通過コシパートメントを出ていく残りの

割合は直接に排世されると仮定する。肝臓あるいは無機質骨に移行したネオジ

ムは，それらの組織に 3，500日の生物学的半減期で残留すると仮定する。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

プロメチウムとの類推から，ネオジムのすべての同位体は無機質骨に沈着し

た後，いつでも骨表面に均等に分布していると仮定する。
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85. 

Hi回 da，K.， Ando， A. and Suzuki， Y. (1976). Radiolanthanides as tumour-localising 

agents. In: Tumour Localisation叩 ithRadioactive Agents， pp. 113-123. IAEA-

MG-50!4， Vienna. 

ICRP Publication 23. Report of the Task Grouρon Reference Man. Pergamon 

Press， Oxford， 1975 
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ネオジムの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気中濃

度 DAC(Bq/rn'l) (40 h/wk) 

ALI (Bq) 

吸 入

経 口 グラスW グラスY

放射性核種 !，=3X10-4 !，=3X10-4 !，=3X10-4 

136Nd 6X108 2X10. 2X109 

138Nd 7XlO' 2X108 2X108 

13."'Nd 2X108 6X108 5X108 

IS9Nd 3X109 1 X 10'0 1 X 10'0 

141Nd 6X 10. 3X10'O 2X1010 

1('Nd 4X10' 3XlO' 3X10' 

大(5腸×下10部')壁

1(9Nd 4X108 1X109 9X108 

U1Nd 3X10. 7X109 7X109 

DAC (Bq/rn'l) (40 h/wk) 

吸 入

グラスw グラスY

放射性核種 !，=3XlO-4 !1=3XlO-' 

IS6Nd 9X10' 8X10' 

138Nd 1X10' 8X10' 
139mNd 3XlO' 2X10' 
139Nd 5X106 5X10. 

141Nd 1X10' 9X10. 

14'Nd 1X10そ 1X10' 
149Nd 4X10' 4X10' 

U1Nd 3X10. 3X10. 
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プロメチウムの代謝データ

1.代謝

プロメチウムに関しては， i標準人J(ICRP， 1975)にデータが与えられて

いない。

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

プロメチウムの胃腸管からの吸収はわずかである。ミニプタにおいては，過

塩素酸塩として投与したプロメチウムの 11は約10-6である (McClellan，Bus-

tadおよび Keough，1965)。手しを分泌しているヤギにおいては，塩化物として

投与したプロメチウムの 11はおよそ10-3である (Ekmanと Aberg，1961)。

ヒトにおいては，塩化物として投与したプロメチウムの 11は10-5と推定され

ている (Palmer，Nelsonおよび Crook，1970)。セリウムについての値に合わ

せて，この報告書においてはプロメチウムのすべての化合物について 11を3

XlO-'とする。

(b) 吸入のクラス

ICRPの「肺動態課題グループJ (1966)は，プロメチウムの酸化物，水酸

化物，炭化物およびフッ化物を吸入のクラスYに，そしてこの元素のその他す

べての化合物を吸入のグラスWに指定した。 ラットおよびイヌに Pm20sを吸

入させた実験 (Shiplerら， 1976)は， この形で吸入されたプロメチウムが，

グラスY化合物として期待されるよりもいくぶん容易に肺から移行するかもし
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れないことを示している。イヌに147Pmの過塩素酸塩を吸入させた実験CStuart，

1964)は，この化合物がマウス CGensickeとNitschke，1965)における PmCIs

と同じように，容易に肺から移行することを示している。

この報告書では，プロメチウムの酸化物，水酸化物，炭化物およびフッ化物

を吸入のグラスYに，そしてこの元素のその他のすべての化合物を吸入のクラ

スWに指定する。

吸入のクラス 1， 

D 

W 3XI0→ 

Y 3XI0→ 

Cc) 分布と残留

プロメチウムは他のランタニドと同様に主として肝臓と骨に濃縮する CStu-

art， 1964; GensickeとNitschke，1965; Grigorescuと Weber，1969; Smith， 

1972; Gensicke， 1966)。ヒトにおいては1，000日よりも長い生物学的半減期で

体内に残留する CPalmer，Nelsonおよび Crook，1970)。これは， ピーグル犬

におけるセリウムの全身残留についての 3，500日という生物学的半減期CRich-

mondと London，1966)に比べられるであろう。

この報告書では，通過コンパートメントを出ていくプロメチウムのうち，

o. 1が直接に排世され，また0.45および0.45の割合はそれぞれ肝臓と骨格に移

行すると仮定する。肝臓あるいは骨格に移行したプロメチウムは， 3，500日の

生物学的半減期でそれらの組織に残留すると仮定する。

3. 骨糠量算定のための同位体の分類

オートラジオグラフィによる研究 CHamilton，1948; Kawin， 1958; HδIzer 

と Gensicke，1965; Aslingら， 1952)は， プロメチウムが主として骨の骨内



プロメチウムの代謝データ (107 ) 

膜と骨膜の表面に沈着し，また綴密骨中の小血管の近くにも沈着することを示

している。ア クチニド元素との類推から，プロメチウムの同位体は骨格に沈着

した後，いつでも骨表面に均等に分布していると仮定する。
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プロメチウムの同位体に関する年摂取限度 ALl(Bq)および誘導空気

中濃度 DAC(Bq/n:r'l) (40 h/wk) 

ALl (Bq) 

吸 入

経 口 グラスW グラスY

放射性核種 fl=3X10-' /1=3XlQ-' fl=3XlQ-' 

141Pm 2XI0. 7XI0. 6X10・
(2X 10.) 

胃壁

H3Pm 2X108 2XI0' 3X10' 

I"Pm 5XI0' 4XI08 4X10. 

H'Pm 4XI08 7X1Q6 7X10. 

(骨8X表1面0.) 

14.Pm 6XI0' 2XI06 2X10' 

I"Pm 2X108 5XI0' 5X10・
大(2腸×下10部8)壁 (骨7X表1面0.) 

148"Pm 3XlQ' 1 X 107 1X107 

148Pm 2XI07 2X107 2XI07 

大(腸2X下1部07
)壁

HPPm 4X107 7XI07 7X10' 

大(5腸×下10部7)壁

100Pm 2X108 7X108 6X108 

mpm 7XI07 1XI08 lX108 
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DAC (Bq/ffil) (40 h/wk) 

吸 入

クラスW グラスY

放射性核種 f，=3XIO-' f，=3XIO-' 

lUPm 3XI0. 3XIO. 

lUPm 9XI0' lX10' 

'''Pm 2XI0' 2XI0' 

USPm 3XI0' 3XIO' 

U.Pm 8XI0' 7XIO' 
147Pm 2XIO' 2XI0' 
U8mpm 4XI03 5XlO' 
U8Pm 8XI0' 8XI0' 

U9Pm 3XIO' 3XI0' 

150Pm 3XI0S 3XI0S 

l51Pm 6XI0' 5XlO' 
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サマリウムの代謝データ

l.代謝

サマリウムに関しては「標準人JCICRP， 1974)にデータが与えられていな

し、。

2. 代謝モデノレ

(a) 血液への取り込み

ラットに対するサマリウムの急性毒性についての実験 (Bruce，Hietbrinkお

よび DuBois，1963)は， 胃腸管からのこの元素の硝酸塩および酸化物の吸収

割合が小さいことを示している。広範囲にわたって研究されているランタニド

のセリウムとの類推から， サマリウムのすべての化合物について，11を 3X

10-'とする。

(b) 吸入のクラス

三酸化サマリウムのエーロゾルを吸入したラットおよびイヌについての実験

(Shiplerら， 1976)は， この化合物を吸入のクラスWに指定すべきであるこ

とを示している。マウスの実験 (Gensickeと Nitschke，1970)では， SmCls 

もまた吸入のクラス W に指定すべきであることを示している。この報告書で

は，サマリウムのすべての化合物を吸入のクラスWに指定する。
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Cc) 分布と残留

マウス，ラットおよびイヌについての実験 CDurbinら， 1956; Spodeと

Gensicke， 1960; Rosoffら， 1963; Gensickeと Nitschke，1970; Hisadaと

Ando， 1973; Shiplerら， 1976)は，全身の循環系に入ったサマリウムがおも

に肝臓および骨格に移行し，小量が腎臓，牌臓および際臓へいくことを示して

いる。さらに， ラットおよびイヌについてのデータ CShiplerら， 1976)は，

サマリウムの体内における分布と残留が，プロメチウムの分布と残留に非常に

よく似ていることを示している。したがって，この報告書では，プロメチウム

について用いた代謝モデルをサマリウムについても用いる。

通過コンパートメントを出ていくサマリウムのうち，同じ0.45の割合が肝臓

およひ'無機質骨へ移行すると仮定する。通過コンパートメントを出ていくサマ

リウムの残りの割合は，直接に排世されるものと仮定する。肝臓あるいは無機

質骨へ移行したサマリウムは，それらの組織に 3，500日の生物学的半減期で残

留すると仮定する。

Cd) キレート化合物

キレート形のサマリウムは，この報告書では考察しない。それらの代謝は，

この元素の他の化合物の代謝とかなり異なる CRosoff，Siegel， Williamsおよ

び Spencer，1963)。
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3. 骨線量算定のための同位体の分類

プロメチウムとの類推から，サマリウムのすべての同位体は，無機質骨に沈

着した後いつでも骨表面に均等に分布していると仮定する。
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サマリウムの同位体に関する年摂取限度 AL1(Bq)および誘導空気中

濃度 DAC(Bq/m'l) (40 h/wk) 

AL1 (Bq) 

吸 入

経 口 クラスW

放射性核種 !1=3X10-4 !1=3X10→ 

141mSm 1X109 4X109 

1<1Sm 2X109 7X109 

(2X109) 

胃壁

l<'Sm 3XlO" 1 X109 

14'Sm 2XlO" 2X107 

1<6Sm 5X10' 1X103 

(9X10面') (2X 103) 

骨表 骨表面

1<7Sin 6X10' 1XI03 

(1 X10') (，且円3， × 1 0 3 〉
骨表面 表面

l5lSm 5X10' 4X106 

大(5腸×下10部')壁
(骨7X 10') 

表面

l"Sm 6X107 1X10' 

大(7腸×下1部07
)壁

l"Sm 2XI09 8X109 

(3XI09) 

胃壁

l"Sm 2XI0" 3XI0" 
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DAC (Bq/rn.3) (40h/wk) 

吸入

クラスW

放射性核種 jl=3XlO-' 

141"'Sm 2XIO' 

141Sm 3XIO' 

I"Sm 4XlOヨ

14'Sm 8X10' 

14'Sm 6X 10-1 

14'Sm 6XlO-1 

151Sm 2XI03 

l"Sm 4XlO' 

155Sm 3X 10. 

l"Sm 1X10' 
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ユウロピウムの代謝データ

1.代謝

ユウロピウムに関しては， r標準人J(ICRP， 1975)にデータが与えられてい

ない。

2. 代謝モデル

Ca) 血液への取り込み

ラットにユウロピウムを塩化物として投与したときの胃腸管からの吸収割合

の代表的な値は， 2 XlO-.から 3X 10-3の範囲にある CBerke，1970)。ラット

についての別の実験 CDurbinら， 1956; Moskalev， Zalikinおよび Stepanov，

1972)もまたこの元素の種々の化合物の胃腸管からの吸収が，この程度の大き

さかあるいはそれ以下が代表値であることを示している。この報告書では，ユ

ウロピウムのすべての化合物について，11を10-8 とする。

くb) 吸入のクラス

ユウロピウムの硝酸塩，塩化物および酸化物を吸入したラットとマウスにつ

いての実験 CBerke，1964; Berke， WilsonとBerke，1968; JohnsonとZiemer，

1971)は，これらすべての化合物を吸入のクラスWに指定すべきであることを

示唆している。しかし，ラットについての別の実験 CSuzukiら， 1969)は，硝

酸ュウロピウムを吸入のグラスYl';こ指定すべきであることを示している。

酸化ユウロピウムを事故により吸入した2人の健康な成人男子についての研

究で得られたデータ CZiemer，Georgeおよび Kessler，1968)は，この化合物
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を吸入のグラスWに指定すべきであることを示している。

この報告書では，ふつうに存在するユウロピウムのすべての化合物を吸入の

クラスWに指定する。

(c) 分布と残留

吸入のクラス 1， 

D 

W 

Y 

10→ 

ユウロピウムの塩化物を静脈内に注射したラットについて， Berke (1968) 

はユウロピウムの分布と残留を広範囲に研究した。他の研究(Durbinら， 1956 

a; Durbinら， 1956 b; Moskalev， Zalikinおよび Stepanov，1972)と同様に，

彼はユウロピウムが同じような割合で骨格と肝臓に沈着することを見出した。

また，静脈内に注射したユウロピウムの約0.06が腎臓に沈着することを見出し

た。

ラットの骨格に沈着したユウロピウムは非常に長期にわたって残留するが，

一方肝臓および腎臓に沈着したユウロピウムは，約10日の生物学的半減期で体

内から喪失する (Berke，1968; Moskalev， Zalikinおよび Stepanov，1972)。

しかし，セリウムを用いた研究は，この元素がラットの肝臓から急速に失われ

るが，ネコおよびイヌの肝臓では長期にわたり残留することを示した (Mos-

kalev， Zalikinおよび Stepanov，1970)。セリウムとュウロピウムの化学的類

似性から，ユウロピウムについても同じ結果が生ずるであろうと思われる。

上に述べたデータに基づいて，ここでは，通過コンパートメントを出ていく

ユウロピウムのうち， 0.4， 0.4および 0.06の割合が， それぞれ肝臓，無機質

骨および腎臓に移行すると仮定する。通過コンパートメントを出ていくユウロ

ピウムの残りの割合は，直接に排激されるものと仮定する。セリウムとの類推
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から，肝臓あるいは無機質骨に沈着したュウロピウムは，そこに 3，500日の生

物学的半減期で残留すると仮定する。腎臓に沈着したユウロピウムは，そこに

10日の生物学的半減期で残留すると仮定する。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

ラットの骨格の種々の骨におけるユウロピウムの分布についてのデータ

CBerke， 1968)は，この元素が骨の体積全体よりはむしろおもに骨表面に結合

していることを示している。この報告書では，ユウロピウムのすべての同位体

は，無機質骨に沈着した後いつでも骨表面に均等に分布していると仮定する。
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ユウロピウムの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気

中濃度 DAC(Bq/nf) (40 h/wk) 

ALI (Bq) 

吸 入

経 口 クラスW

放射性核種 fl=lXlO→ fl=lX10-a 

l"Eu 6XI0' 7XI0' 

146Eu 4XI0' 5XI0' 

H'Eu lX108 6XI0' 

H8Eu 4XI0' 1 XI0' 

149Eu 4XI08 lXlQ8 

l'OEu lX108 3X108 
(12.62 h) 
'OEu 3XI0' 7XI0' 
(34.2 y) 

回mEu lX108 2X108 

l'"Eu 3XI0' 9XI0' 

l"Eu 2XI0' 7XI0' 

l"Eu lX108 3XI0・
(骨5X表1面06) 

l'6Eu 2XI0' 2XI0' 

l"Eu 8XI0' 2XI08 

1>8Eu 7X108 2XI0・

(119 ) 
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DAC (Bq/nr'l) (40 h/wk) 

吸 入

クラスW

放射性核種 1， =1 X 10-3 

a5Eu 3X10' 

a6Eu 2X10' 

a7Eu 3X10' 
aSEu 5X103 

a9Eu 5X10' 

l50Eu 1X105 

(12.62 h) 

l50Eu 3X102 
(34.2 y) 
152mEu 1X105 

152Eu 4X102 

154Eu 3X102 

155Eu 1X10' 

156Eu 7X10' 

157Eu 8X10' 

158Eu 9X105 



( 121) 

ガドリニウムの代謝データ

1.代謝

ガドリニウムに関しては， r標準人J(ICRP， 1975)にデータが与えられて

いなL、。

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

ガドリニウムの硝酸塩および酸化物のラットに対する急性毒性についての実

験データ (Bruce，Hietbrinkおよび DuBois，1963)は，ガドリニウム化合物

の胃腸管からの吸収割合が小さいことを示している。いっそう広範囲に研究さ

れているランタニドのセリウムとの類推から，ガドリニウムのすべての化合物

について h を 3XlQ-'とする。

(b) 吸入のクラス

塩化ガドリニウムをラットの気管内に点滴注入した実験(Zalikin，1972)は，

この化学形で投与したヵ・ドリニウムが，肺から全身の循環系に急速にかつほぽ

完全に移行することを示している。

この報告書では，ガドリニウムのこれよりも不溶性の化合物である酸化物，

水酸化物およびフッ化物を，吸入のグラスWに指定し，ふつうに存在するこの

元素のその他のすべての化合物を吸入のクラスDに指定する。
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吸入のクラス 11 

D 3X 10-4 

W 3X10-' 

Y 

CC) 分布と残留

塩化物として静脈内に注射したラットにおけるガドリニウムの分布と残留

は， Zalikin (1972)によって研究された。この元素は，血液から急速に除去さ

れ，肝臓，骨格および腎臓に沈着する。これらの 3つの組織は，また吉田肉腫

をもっラットについての研究においても重要な沈着部位であると確認されてい

る CHisadaとAndo，1973)。また，肝臓および骨格は， 159Gdを筋肉内に注射

したラットにおいてもおもな沈着部位であることが確認されている CDurbin

ら， 1956)。

ガドリニウムは，ラットの肝臓および腎臓からきわめて急速に喪失するが，

骨格においては長期にわたる残留がみられるCZalikin，1972)。しかし，セリウ

ムを用いた研究は，セリウムがラットの肝臓から急速に喪失するが，ネコおよ

びイヌの肝臓では長期間残留することを示している CMoskalev，Zalikinおよ

び Stepanov，1970)。セリウムとガドリニウムが化学的に類似することから，

同じ結果がガドリニウムについても起こるであろうと思われる。

上で検討したデータに基づいて，ここでは，通過コ ンパートメントを出てい

くヵ・ドリニウムのうち， 0.45， 0.3および0.03の割合が，それぞれ無機質骨，

肝臓および腎臓へ移行すると仮定する。通過コ ンパートメントを出ていくガド

リニウムの残りの割合は，直接に排池されると仮定する。腎臓へ移行したガド

リニウムは，そこに， 10日の生物学的半減期で残留すると仮定する。 セリウム

との類推から，肝臓あるいは無機質骨に沈着したガドリニウムの生物学的半減

期は3，500日であると仮定する。
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3. 骨線量算定のための同位体の分類

プロメチウムとの類推から，ガドリニウムのすべての同位体は，無機質骨に

沈着した後いつで、も骨表面に均等に分布していると仮定する。
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ガドリニウムの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気

中濃度 DAC(Bq/~) (40h/wk) 

ALI (Bq) 

吸 入

経 口 グラスD グラスW

放射性核種 !1=3XlO-' !1=3XlO-4 !1=3XlO-4 

WGd 2X109 6X109 6X109 
(2X 109) 

腎壁
1<6Gd 5X107 5X 106 1X107 

H7Gd 7X107 2X108 1X108 

U8Gd 4X10' 3X102 1X103 

骨
(9X 10') 
表面

(A 円6X102) 
表面 、

(骨2X表1面0') 

U9Gd 1 X 108 8X107 9X107 

1>1Gd 2X108 1 X107 4X107 

l'2Gd 6XlO' 
(骨24××表11面0072 〕

2X10' 
(骨l表×面10

6) (骨8X102) 

(骨32××表面007 
3〉表面

153Gd 2X108 5X106 

159Gd 1 X108 
(骨93×表×11面0088 

) 
2X106 

DAC (Bq/~) (40 h/wk) 

吸 入

クラスD クラスW

放射性核種 !1=3XlO→ !1=3XlO-' 

145Gd 2X 10' 3X106 

146Gd 2X10' 4XlO' 

1<7Gd 6XlO' 5X10' 

148Gd 1 X 10-1 5 X 10-1 

149Gd 3X104 4XlO' 

l5lGd 6X10' 2XI0' 

152Gd 2XlO-1 6X10-1 

153Gd 2X103 9X103 

l'9Gd lX105 9X10' 
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テルビウムの代謝データ

1.代謝

テルピウムに関しては， I標準人JCICRP， 1975)にデータが与えられてい

ない。

2. 代謝モデル

Ca) 血液への取り込み

ラットの胃腸管からのテルピウムの吸収割合は， 10-3 CDurbinら， 1956)よ

り小さいとか， 5 X 10-4 CMoskalev， Zalikinおよび Stepanov，1972)より小

さいとか種々報告されている。いっそう広範囲に研究されているランタニドの

セリウムとの類推から，テルピウムのすべての化合物について凡を 3XlO-4 

とする。

Cb) 吸入のクラス

ラットについての実験 CMoskalev，Zalikinおよび Stepanov，1972)から得

られた利用できるわずかなデータは，テルピウム化合物の肺における残留が，

いっそう広範囲に研究されているランタニドのユウロピウム化合物の残留に類

似していることを示している。この理由により，ふつうに存在するテルピウム

のすべての化合物を，吸入のクラスWに指定する。
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(c) 分布と残留

専門委員会2の報告

吸入のクラス 11 

D 

W 

Y 

3X 10-4 

ラットについての実験では，筋肉内にあるいは静脈内に注射されたテルピウ

ムは，おもに骨格，肝臓および腎臓に沈着する CDurbinら， 1956 a; Durbin 

ら， 1956 b， Magnusson， 1963; ZalikinとTronova，1969; Beyerら， 1978)。

テルピウムは通常肝臓より骨格にいくぶん多く沈着する。しかし，つねにそう

であるとはかぎらない CMagnusson，1963)。

骨格に沈着したテルピウムは長期間残留する CDurbinら， 1956 b; Zalikin 

とTronova，1969)が，一方，ラットの肝臓または腎臓に沈着したテルピウム

の大部分は，これらの組織から，数日の生物学的半減期で失われる(Durbinら，

1956 b; Zalikinと Tronova，1969; Beyerら， 1978)。しかし，セリウムを用

いた研究は，セリウムがラットの肝臓からは急速に喪失するが，ネコおよびイヌ

の肝臓では長期間残留することを示している CMoskalev，Zalikinおよび Ste-

panov， 1970)。セリウムとテルピウムの化学的類似性から，テルピウムについ

てもまた同じ結果が起こるであろうと思われる。

上で検討したデータに基づいて，ここでは通過コンパートメントを出ていく

テルピウムのうち， 0.5， 0.25および0.05の割合が，それぞれ無機質骨，肝臓

および腎臓へ移行すると仮定する。通過コンパートメントを出ていくテルピウ

ムの残りの割合は，直接に排世されると仮定する。セリウムとの類推から，無

機質骨あるいは肝臓に沈着したテルピウムは，そこに 3，500日の生物学的半減

期で残留すると仮定する。腎臓に沈着したテルピウムは，そこに10日の生物学

的半減期で残留すると仮定する。
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3. 骨線量算定のための同位体の分類

プロメチウムとの類推から，テルピウムのすべての同位体は，無機質骨に沈

着した後いつでも骨表面に均等に分布していると仮定する。
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テルピウムの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気中

濃度 DAC(Bq/m'l) (40 h/wk) 

AL1 (Bq) 

吸 入

経 口 クラスW

放射性核種 f，=3X10-' f，=3XlO-' 

147Tb 3X108 1X109 

'49Tb 2X108 3X107 

lSOTb 2X108 8X108 

"'Tb 1X108 3X108 

153Tb 2X108 3X108 

"'Tb 6X107 2X108 

mTb 2X108 3X108 

156mTb 3X108 3X108 

(24.4 h) 

'06mTb 6X108 1X109 

(5.0 h) 

"6Tb 4X107 5X107 

157Tb 2X10. 1X107 

大(腸2X 109) 

下部壁
(骨2X表1面07

) 

158Tb 5X107 7X10' 

'60Tb 3X107 8X106 

'6'Tb 6X107 6X107 

大(腸7X下1部07
壁
〉
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DAC (Bq/nr) (40 h/wk) 

吸 入

グラスW

放射性核種 !1=3XI0-' 

H7Tb 5XI0' 

H9Tb lX10' 

l'O'fb 3XI0' 

l'lTb lX10' 

l'3'fb lX10' 

mTb 7XI0' 

"'Tb lX10' 

l'6mTb lX10' 
(24.4 h) 

l'6mTb 4XI0' 
(5.0 h) 

156Tb 2XI0' 

mTb 5XI03 

l'STb 3XI02 

1dOTb 4XI03 

161Tb 2XI0' 
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ジスプロシウムの代謝データ

1.代謝

ジスプロシウムに関しては， i標準人J(ICRP， 1975)にデータが与えられ

ていない。

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

ラットに対するジスプロシウムの硝酸塩および酸化物の急性毒性についての

実験 (Bruce，Hietbrinkおよび DuBois，1963)は，胃腸管からのこの元素の

吸収割合が小さいことを示している。いっそう広範囲に研究されているランタ

ニドのセリウムとの類推から，ジスプロシウムのすべての化合物について，fl 

を 3X 10-.とする。

(b) 吸入のクラス

ジスプロシウムの化合物の吸入に関して利用できる適切なデータはないよう

である。いっそう広範囲に研究されているランタ ニ ドのサマリウムとユウロピ

ウムとの類推から，ふつうに存在するジスプロシウムのすべての化合物を，吸

入のクラスWに指定する。

吸入のグラス ft 

D 

w 
y 

3XI0-' 
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(c) 分布と残留

マウスとラットについての研究から得られた利用できるわずかのデータ

(Durbinら， 1956; Hayes， Byrdおよび Carlton，1968; Hisada， Andoおよ

び Suzuki，1976)は，全身の循環系に入ったジスプロシウムのうち，約0.6，

O. 1および 0.02の割合が，それぞれ骨格，肝臓および腎臓に沈着することを示

している。

この報告書では，通過コンパートメントを出ていくジスプロシウムのうち，

0.6， 0.1および 0.02の割合が， それぞれ無機質骨，肝臓およひ.腎臓へ移行す

ると仮定する。通過コンパートメントを出ていくジスプロシウムの残りの割合

は，直接に排世されると仮定する。セリウムとの類推から，無機質骨あるいは

肝臓に沈着したジスプロシウムは，そこに 3，500日の生物学的半減期で残留す

ると仮定する。ランタニド系列中で，ジスプロシウムのすぐとなりにあるテル

ピウムとの類推から，肝臓に移行したジスプロシウムは，そこに10日の生物学

的半減期で残留すると仮定する。

(d) キレート化合物

キレート形のジスプロシウムは，この報告書では考察しない。その代謝は，

この元素の他の化合物の代謝とはかなり異なる (Hayes，Byrdおよび Carlton，

1968)。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

プロメチウムとの類推から，ジスプロシウムのすべての同位体は，無機質骨

に沈着した後いつでも骨表面に均等に分布していると仮定する。

文献

Bruce， D. W.， Hietbrink， B. E. and DuBois， K. P. (1963). The acute mammalian 
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ジスプロシウムの同位体に関する年摂取限度 ALl(Bq)および誘導空

気中濃度DAC(Bq/flil) (40 h/wk) 

ALI (Bq) 

吸 入

経 ロ クラスW

放射性核種 f，=3XlO-' f，=3X10-' 

"'Dy 3X10. 9X10. 

mDy 7X10. 2X109 

159Dy 5X10. 9X 107 

mDy 5X10. 2X109 

166Dy 2X107 3X107 

大(腸3X下1部07壁〉

DAC (Bq/flil) (40 h/wk) 

放射性核種

15'Dy 
157Dy 

""Dy 
16'Dy 
166Dy 

吸入

グラスW

f，=3XlO-' 

4X10' 
1X 10. 

4X10' 

7X10' 

1X10' 
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ホルミウムの代謝データ

1.代謝

ホルミウムに関しては， i標準人J (ICRP， 1975)にデータが与えられてい

ない。

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

ラットに対するホルミウムの急性毒性についての実験 (Bruce，Hietbrinkお

よび DuBois，1963)は，この元素の硝酸塩および酸化物の胃腸管からの吸収割

合が小さいことを示している。この報告書では，ホルミウムのすべての化合物

について β を 3XlQ-'とする。

(b) 吸入のクラス

ホルミウムの吸入に関して利用できる適切なデータは何もないようである。

いっそう広範囲に研究されているランタニドのツリウムとの類推から，ホルミ

ウムのすべての化合物を吸入のクラスWに指定する。

吸入のクラス /1 

D 

W 3xlO-' 

Y 
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Cc) 分布と残留

肝臓と骨格が，ホルミウムの沈着する 2つのおもな組織であるということは

一般に認められているが，それらのうちいずれが重要であるかは確定していな

い。筋肉内注射後のラットについての研究は，全身の循環系に入ったホルミウ

ムのうち骨格および肝臓に沈着する割合が，それぞれ約 0.6と0.05であること

を示している。しかし ラットについての他の実験 CMagnusson，1963)は，

静脈内に注射したホルミウムのうち約 0.6が肝臓に沈着することを示してい

る。この後者の結果は，腹腔内に注射したホルミウムの 0.4が肝臓に見出さ

れ，わずか約0.05が骨格に見出されたマウスについての研究 CSpode，Gensicke 

および Glaser，1959)とよく一致している。

マウスについての研究 CSpode，Gensickeおよび Glaser，1959)は，また全

身の循環系に入ったホルミウムのうち約0.05が際臓に沈着することも示してい

る。

上で検討したデータに基づき，ここでは通過コンパートメントを出ていくホ

ルミウムのうち， 0.4， 0.4，および0.05の割合が，それぞれ無機質骨，肝臓お

よび搾臓に移行すると仮定する。通過コンパートメントを出ていくホルミウム

の残りの割合は，直接に排i世されると仮定する。セリウムとの類推から，任意

の器官あるいは組織に移行するホルミウムは，そこに 3，500日の生物学的半減

期で残留すると仮定する。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

プロメチウムとの類推から，ホルミウムのすべての同位体は，無機質骨に沈

着した後いつでも骨表面に均等に分布していると仮定する。
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ホノレミウムの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気中

濃度 DAC(Bq/ffil) (40 h/wk) 

ALl (Bq) 

吸 入

経 口 クラスW

放射性核種 fl=3XI0-4 fl=3XlO-' 

15'Ho 2XI09 6XI09 

15'Ho 1 X 1010 5X1010 

159Ho 8X100 4X 1010 

161Ho 4X109 2XI010 

162"'Ho 2XI09 1 X 1010 

162Ho 2X 1010 9X 1010 
(3 X 1010) 
胃壁

164"'Ho 4XI0' 1 X 1010 

164Ho 7XI0' 2XI010 
(8X 109) 
胃壁

166mHo 

AS弘
3XI0' 

166Ho 7XI0' 

16'Ho 2XI0' 
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DAC (Bq/nil) (40 h/wk) 

吸 入

グラスW

放射性核種 ft=3XlO-4 

1..Ho 2XI06 

157Ho 2XI07 

1.9Ho 2XI07 

161Ho 6XI06 

162mHo 4XI06 

162Ho 4XI07 

164mHo 5X106 

1MHo lX107 

166mHo lXl02 

166Ho 3XIO' 

167Ho 9XIO. 
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エルビウムの代謝データ

1.代謝

エノレピウムに関しては， I標準人J CICRP， 1975)にデータが与えられてい

ない。

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

胃腸管からのエルピウムの吸収に関して利用できる適切なデータは何もない

ようである。いっそう広範囲に研究されているランタニドのセリウムとの類推

から，エルピウムのすべての化合物について flを3X10寸とする。

(b) 吸入のクラス

エルピウム化合物の吸入について利用できる適切なデータは何もないようで

ある。ランタニド系列中ですぐとなりにあって，いっそう広範囲に研究されて

いるツリウムとの類推から，エルピウムのすべての化合物を吸入のクラスWに

指定する。

1
-

f
一

ス
一

-フ
一

ク
一

の一

D

入
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吸
一

W
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3XlO-< 
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Cc) 分布と残留

マウス，ラットおよびウサギにおける実験データ CDurbinら， 1956; u'Mara， 

McAfeeおよび Subramanian，1969; Rao， Goodwinと Khalil，1974; Hisada， 

Andoおよび Suzuki，1976)は，エルピウムがおもに骨格に沈着するが，第2の

沈着部位として，肝臓およびある程度は腎臓にも沈着することを示している。

上で検討したデータに基づいて，ここでは，通過コンパートメントを出てい

くエルピウムのうち， 0.6および0.05の割合がそれぞれ無機質骨および肝臓に

移行すると仮定する。さらに，割合 O.1が肝臓と骨格以外の人体のすべての器

官および組織に均等に分布すると仮定する。通過コンパートメントを出ていく

エノレピウムの残りの割合は，直接に排池されると仮定する。セリウムとの類推

から，任意の器官および組織に移行したエルピウムは，そこに 3，500日の生物

学的半減期で残留すると仮定する。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

この報告書で考察するェルピウムの同位体には， 10日を超える放射性半減期

をもつものは 1つもないので，プロメチウムとの類推から，エルピウムのすべ

ての同位体は，無機質骨に沈着した後いつで、も骨表面に均等に分布していると

仮定する。
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Rao， D.V.， Goodwin， P.N. and Khalil， F.L. (1974). 16'Er: an‘ideal' radionuclide 

for imaging with pressurized multiwire proportional gamma cameras. J. Nucl. 

Med.， 15， 1008-1010 

ユルピウムの同位体に関する年摂取限度 AL1(Bq)および誘導空気中

濃度 DAC(Bq/ffil) (40 h/wk) 

AL1 (Bq) 

吸 入

経 口 グラスW

放射性核種 fl=3X10-' f，=3X10-' 

16'Er 6X108 2X109 

16'Er 2X10. 7X109 

'69Er 1X108 9X107 

大(腸1X下10部8)壁

17'Er 1 X108 4X1Q8 

172Er 4X1Q7 5X107 

大(5腸×下10部7)壁

入

、、，〆-

L
K
A

一

川
一
吸

'
h

一

ハU
-

duτ

一

〆
t
¥
-

、1
ノ

一
d

一

/
/
-

口‘一

日μ

一

f
t

、、-
c
-
A

一

D

一

クラスW

放射性核種 f，=3X10→ 

'6'Er 1X106 

16'Er 3X106 

'69Er 4X10' 

17'Er 2X10' 

172Er 2XI0' 
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ツリウムの代謝データ

1.代謝

ツリウムに関しては， i標準人J(ICRP， 1975)にデータが与えられていな

し、。

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

ツリウムの胃腸管吸収について利用できる適切なデータはないようである。

他のランタニドとの類推から，胃腸管からのこの元素の吸収割合は，非常に小

さいと予想される。いっそう広範囲に研究されているランタニドのセリウムと

の類推から，ツリウムのすべての化合物について 11を3X 10-'とする。

(b) 吸入のクラス

酸化ツリウムのエーロゾノレを吸入したイヌの実験から得られたデータ

(Thomasと Kingsley，1970)およびミ グロン以下の酸化ツリウムの粒子を事

故により吸入したヒトについての研究 (Yabeら， 1974)は， この化合物を吸

入のクラスWに指定すべきであることを示している。この報告書では，ふつう

に存在するツリウムのすべての化合物を吸入のクラスWに指定する。

吸入のクラス 11 

D 

W 

Y 

3X 10-4 
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(c) 分布と残留

マウス (Steinbergら， 1973， Beyerら， 1978)，ラ ット (Durbinら， 1956 

a; Durbinら， 1956 b; ThomasとKingsley，1969; Beyerら， 1978 ; Hiraki 

ら， 1978)，ウサギ (Chandraら， 1971， Beyerら， 1978)，イヌ (Thomasと

Kingsley， 1970)およびヒト (Steinbergら， 1973)における 実験は，ツリウ

ムがおもに骨格に沈着し，第2の沈着部位として，肝臓およびある程度は腎臓

にも沈着することを示している。

ラットにおける研究 (Durbinら， 1956 b; ThomasとKingsley，1969)は，

骨格内のツリウムの残留に関して 1，000日を超える生物学的半減期を示してい

る。ラットにおける他の実験 (Hirakiら， 1978)も，また，骨格内のツリウム

の生物学的半減期が非常に長いことを示しており，このことはイヌにツリウム

の酸化物を吸入させた後のツリウムの分布を測定(ThomasとKingsley，1970) 

することによっても確認されている。

ヒトにおいて，ツリウムの全身残留が 4人の患者にクエン酸塩を静脈内注

射した後の15日間にわたって研究された (Steinbergら， 1973)。注射したツリ

ウムの約0.2が，注射後最初の 3日間に体内から失われた。その後は全身のツ

リウムの約0.002だけが毎日尿中に排世された。

上に検討したデータに基づいて，ここでは，通過コンパートメントを出てい

くツリウムのうち， 0.65と0.04の割合がそれぞれ無機質骨と肝臓に移行すると

仮定する。さらに，割合O.1が肝臓と無機質骨以外の全身のすべての器官およ

び組織に均等に分布すると仮定する。通過コンパートメントを出ていくツリウ

ムの残りの割合は，直接に排世されると仮定する。いっそう広範囲に研究され

ているランタニドのセリウムとの類推から，任意の器官あるいは組織に移行し

たツリウムは，そこに 3，500日の生物学的半減期で残留すると仮定する。
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3. 骨線量算定のための同位体の分類

6か月齢の子イヌについてのオートラジオグラフィによる研究 CJowsey，

Rowlandおよび Marshall，1958)は91y，144Ceおよび 170Tmが，高度に石灰

化し成長を停止した骨の表面に沈着することを示している。このことは，骨に

おけるツリウムの枕着が，アルカリ土類の分布よりアクチニドの分布によりい

っそう類似していることを示している。この理由により，ツリウムのすべての

同位体は，無機質骨に沈着した後いつで、も骨表面に均等に分布していると仮定

する。
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ツリウムの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気中濃

度 DAC(Bq/m3) (40 h/wk) 

AL1 (Bq) 

吸 入

経 口 クラスW

放射性核種 fl=3XlO-' fl=3X10-' 

162Tm 2X109 1 X 1010 

(3X 109) 

胃壁
166Tm 2X108 5X108 

167Tm 8X107 7X107 

大(腸9X下10部7)壁

170Tm 3X107 8X106 

大(腸4X下1部07)壁

171Tm 4X 108 1 X 107 

大(5腸×下10部8)壁 (2X 107) 

骨表面
172Tm 3X107 4X107 

大(3腸×下10部7)壁

173Tm 2X108 4X108 

175Tm 2X109 1 X 1010 
(3X109) 

胃壁

DAC (Bq/m3) (40 h/wk) 

吸 入

FラスW

放射性核種 fl=3X10-' 

162Tm 4X106 

166Tm 2X10. 

167Tm 3X10' 

170Tm 3X103 

171Tm 4X103 

172Tm 2X10' 
173Tm 2X10. 

I1'Tm 4XI06 
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イッテルビウムの代謝データ

1.代謝

イッテルピウムに関しては， I標準人JCICRP， 1975)にデータが与えられ

ていない。

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

ラットの胃腸管からのイッテルピウムの吸収割合は 5X 10-0より小さいと報

告されている (Moskalev，Zalikinおよび Stepanov，1972)。いっそう広範囲

に研究されているランタニドのセリウムとの類推から，イッテルピウムのすべ

ての化合物について 11を 3X 10-4とする。

(b) 吸入のクラス

イッテルピウムの吸入あるいは気管内投与について入手できるわずかなデー

タ (Moskalev，Zalikinおよび Stepanov，1972)は，この元素が肺からゆるや

かにしか除去されないことを示している。したがって，肺におけるイッテルピ

ウムの挙動は，質量がイッテルピウムに近いユウロピウムの挙動ぷり，むし

ろ，これより軽いランタニドのセリウムとプロメチウムの挙動に類似している

と思われる。それゆえ，セリウムとの類推から，イッテルピウムの酸化物，水

酸化物およびフッ化物を吸入のクラスYに指定し，ふつうに存在するこの元素

のその他すべての化合物を吸入のクラスWに指定する。
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吸入のクラス ft 

D 

W 3XlO-4 

Y 3XlO-4 

(c) 分布と残留

マウス CHigashiら， 1973; Franckeら， 1976)，ラッ トCMoskalev，Zalikin 

および Stepanov，1972; Hisadaと Ando，1973; Baltrukiewicz， Burakowski 

および Pogorzelska-Lis，1975; Beyerら， 1978)およびヒトCTatsuno，Bunko 

およびKato，1974)に関する研究から得られたデータは，イ ッテルピウムは，

肝臓，腎臓，またある程度は，牌臓にも沈着するが，骨格がそのおもな沈着器

官であることを示している。

マウスでは， クエン酸塩として静脈内注射されたイッテノレピウムの全身残留

が， 0.3日と 800日の半減期をもっ2つの指数項によってよく表されることが

見出された CAnzaiら， 1974)。ラットでは， 0.15日， 8日および850日の生物

学的半減期をもっ3つの指数項が見出された CAndoら， 1977)。

マウス CFranckeら， 1976)およびラ ット (Baltrukiewicz，Burakowskiお

よび Pogorzelska-Lis，1975; Beyerら， 1978)についての研究から得られたデ

ータは，イッテルピウムが腎臓から，他の組織からよりも速やかに喪失するこ

とを示している。

上で検討したデータに基づいて，ここでは，通過コンパートメントを出てい

くイッテルピウムのうち， 0.5， 0.03， 0.02および0.005の割合が，それぞれ無

機質骨3 肝臓，腎臓および牌臓に移行すると仮定する。通過コンパートメント

を出ていくイッテルピウムの残りの割合は，直接に排世されると仮定する。ユ

ウロピウムおよびテルピウムとの類推から，また，上で検討した実験データに

より，腎臓に移行したイッテルピウムは，そこに10日の生物学的半減期で残留
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すると仮定する。人体のその他任意の器官あるいは組織に移行したイッテルピ

ウムは，そこに 3，500日の生物学的半減期で残留すると仮定する。ゲッ歯類に

ついて見出された 800日というこれより短い全身の半減期は，ゲッ歯類の骨格

のターンオーパーが比較的速やかであることに一部はよっていると考えられる

ため，セリウムについて使用した生物学的半減期に等しい 3，500日という半減

期を採用する。

Cd) キレート化合物

イッテルピウムのキレート化合物は，この報告書では考察しない。それらの

代謝挙動は，この元素の他の化合物の挙動とはかなり異なる CBaltrukiewicz，

Burakowskiおよび Pogorzelska-Lis，1975)。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

プロメチウムとの類推から，またこの報告書で考察するイッテルピウムの同

位体には32日より長い放射性半減期をもつものがないので，この元素のすべて

の同位体は無機質骨に沈着した後いつで、も骨表面に均等に分布していると仮定

する。
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イッテルピウムの同位体に関する年摂取限度 AL1(Bq)および誘導空

気中濃度 DAC(Bq/nJl) (40 h/wk) 

放射性核種

1'2Yb 

168Yb 

167Yb 

1.'Yb 

175Yb 

I77Yb 

178Yb 

ALI (Bq) 

吸

経 口 グラスw

!1=3X10-4 !1=3X10→ 

3X109 1 X 1010 

5X10' 7X10' 

1X1010 3X 1010 

7X10' 3XI0' 

lX10' lXlO' 

大(腸lX下1部0')壁

6XI0' 2XI09 

5XlO' 1 XI0. 

DAC (Bq/nJl) (40 h/wk) 

吸 入

クラスW クラスY

放射性核種 !1=3XI0-' !1=3XlO-4 

162Yb 5XIO. 4XI06 

166Yb 3X10' 3XIO' 

!67Yb 1 XIO' lX10' 

169Yb 1 XI04 lX10' 

mYb 5XIO' 5XIO' 

177Yb 8XI0' 7XI0' 

178Yb 6XI0' 6XIO' 

入

グラスY

!1=3XlO-' 

1 X 1010 

7XI0' 

3XlO1O 

3XI0' 

lX10. 

2XI0' 

1XI0' 
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ルテチウムの代謝データ

1.代謝

ルテチウムに関しては， I標準人J(ICRP， 1975)にデータが与えられてい

ない。

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

マウスにおける塩化ルテチウム (Haleyら， 1964)およびラットにおける硝

酸塩あるいは酸化物としてのルテチウム (Bruce，Hietbrinkおよび DuBois，

1963)に関する急性毒性についてのデータは，ルテチウムの胃腸管からの吸収

割合の代表的な値が 5xlO-3より小さいことを示している。いっそう広範囲に

研究されているラソタニドのセリウムとの類推から，ルテチウムのすべての化

合物について ftを 3X 10-;'とする。

(b) 吸入のクラス

吸入後のルテチウムの挙動に関しては，入手できる適切なデータがないよう

である。イッテルピウムの場合のように，ルテチウムの肺内残留は，おそら

く，ユウロピウムよりもセリウムおよびプロメチウムにいっそう類似してい

る。したがって，セリウムとの類推から，ルテチウムの酸化物，水酸化物およ

びフッ化物を吸入のグラス y~;こ指定し，ふつうに存在するこの元素のその他す

べての化合物を吸入のクラスWに指定する。
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ルテチウムの代謝データ

吸入のグラス /1 

D 

W 

Y 

3X 10-4 

3X10→ 
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マウス (Spode，Gensickeおよび Glaser，1958; Muller， Linznerおよび

Schaffer， 1978)，ラット (Durbinら， 1956; Marx， 1972; Beyerら， 1978) 

およびウサギ (O'Mara，McAfeeおよび Subramanian，1969)についての実験

で得られたデータは，全身の循環系に入ったルテチウムの半分以上が骨格に沈

着し，少量のみが肝臓および腎臓に移行することを示している。

マウス (Muller，Linznerおよび Scha妊er，1978)についての実験では，全

身の循環系に入ったルテチウムのおよそ半分が，注射後最初の24時間に排、准さ

れた。しかし，ラットについての実験では，最初の 24時間に排世される割合

は， 0.1と0.2の間にあった (Durbinら， 1956; Marx， 1972; Beyerら， 1978)。

いっそう広範囲に研究されている他のランタニドと同じように，ルテチウム

はマウスおよびラットの軟組織では 10日と 40日の聞の生物学的半減期を有す

るが，骨格では非常に長い生物学的半減期を有する (Marx，1972; Muller， 

Linznerおよび Schaffer，1978)。しかし，セリウムを用いた研究の示すとこ

ろでは，セリウムはマウスおよびラットの肝臓からは速やかに失われるが，ネ

コおよびイヌの肝臓には長期間残留するくMoskalev，Zalikinおよび Stepanov，

1970)。セリウムとルテチウムの化学的類似性から，この結果がルテチウムに

ついても起こるであろうと思われる。

上で検討したデータに基づいて，ここでは，通過コンパートメ γ トを出てい

くノレテチウムのうち， 0.6， 0.02および 0.005の割合が，それぞれ無機質骨，

肝臓および腎臓に移行すると仮定する。通過コンパートメントを出ていくルテ
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チウムの残りの割合は直接に排世されると仮定する。

いっそう広範囲に研究されているランタニドのセリウムとの類推から，無機

質骨あるいは肝臓に沈着したルテチウムは，そこに 3，500日の生物学的半減期

で残留すると仮定する。ユウロピウムおよびテルピウムとの類推から，腎臓に

沈着したルテチウムは，そこに10日の生物学的半減期で残留すると仮定する。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

無機質骨におけるルテチウムの初期沈着は，プロメチウムの初期沈着に非常

に似ている (Muller，Linznerおよび Schaffer，1978)。したがって，類推によ

り，この報告書では，ルテチウムのすべての同位体は無機質骨に沈着した後い

つでも骨表面に均等に分布していると仮定する。
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ルテチウムの同位体に関する年摂取限度 AL1(Bq)および誘導空気中

濃度 DAC(Bq/nf) (40 h/wk) 

AL1 (Bq) 

吸 入

経 口 グラスw グラスY

放射性核種 f，=3XlO-' f，=3X10-' f，=3XlO-4 

16'Lu 9X107 2X108 2X108 

170Lu 4X107 8X107 7X107 

171Lu 7X107 7X107 7X107 

172Lu 4X107 4X107 4X107 

173Lu 2X108 1 X 107 1X107 

(骨2X表1面07) 

17''''Lu 8X107 9X108 8X1Q6 

大(腸1X下10部6)壁 (骨1X表1面07) 

日'Lu 2X108 4X108 6X108 

(骨8X表1面06) 

176"'Lu 3X108 9X1Q8 8X1Q8 

176Lu 3X107 2X10' 3X10' 
(骨4X表1面0') 

177mLu 3X107 4X106 3X106 

(骨5表X1面06) 

177Lu 8X107 8X107 8X107 

大(9腸×下10部7)壁

178"'Lu 2X109 7XlO' 6X10' 
(2X 109) 

胃壁

176Lu  1X10' 5X10. 4X10' 
(2X 10') 

胃壁

179Lu 2X106 7X106 6X106 
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DAC (Bq/ffil) (40 h/wk) 

吸 入

クラスW クラスY

放射性核種 !，=3X10-' !1=3X10-' 

169Lu 7X10' 6X 10' 

l70Lu 3X10' 3XlQ' 

171Lu 3XlQ' 3X10' 

172Lu 2X10' 2X10' 

173Lu 4XlQ' 4X10' 

174mLu 4X103 3X10' 

174Lu 2X10' 2X1Q3 

176"'Lu 4X10' 4X10' 

176Lu 7XlQ' lX 102 

177"'Lu 2X10' 1XlQ' 

177Lu 3X10' 3X10' 

17S"'Lu 3X1Q6 3X1Q6 

178Lu 2X10' 2X10' 

179Lu 3X10' 2X10' 
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ハフニウムの代謝データ

1.代謝

ハフニウムに関しては， r標準人JOCRP， 1975)にデータが与えられてい

ない。

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

胃腸管からのハフニウム化合物の吸収に関して入手できる適切なデータは何

もないようである。化学的に類似し，また，いっそう広範囲に研究されている

元素であるジルコニウムとの類推から，ハフニウムのすべての化合物について

β を 0.002とする。

(b) 吸入のクラス

ICRPの「肺動態課題グループJ (1966)は，ハフニウムの酸化物，水酸化

物，ハロゲン化物，炭化物および硝酸塩を吸入のグラスWに，そしてふつうに

存在するこの元素のその他すべての化合物を吸入のクラス Dに指定した。適切

な実験データがなにもないので，ここではこの分類を採用する。

吸入のクラス f， 

D 0.002 

W 0.002 

Y 
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(c) 分布と残留

ハフニウムの化学的性質は，ジルコニウムの化学的性質に非常に似ている。

ハフニウムの代謝についての適切なデータはなにもないので，ジルコニウムの

代謝モデルを使用する。

通過コンパートメントを出てし、くハフニウムのうち， 0.5は無機質骨に移行

すると仮定しまた 0.5は人体のその他すべての器官および組織に均等に分布

すると仮定する。無機質骨に沈着したハフニウムは，そこに 8，000日の生物学

的半減期で残留すると仮定するが，他の任意の器官あるいは組織に移行したハ

フニウムは，そこに7日の生物学的半減期で残留すると仮定する。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

ジルコニウムとの類推から，ハフニウムのすべての同位体は，無機質骨に沈

着した後いつでも骨表面に均等に分布していると仮定する。
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ハフニウムの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気中

濃度 DAC(Bq/ffil) (40 h/wk) 

ALI (Bq) 

吸 入

経 口 グラスD クラスw

放射性核種 !1=2X1O-3 !1=2X1O-8 !，=2X10-3 

I70Hf 1X108 2X108 2X10B 

1'2Hf 5X10' 3XI0' 1X10. 

(骨7X表1面0') (骨2X表1面0.) 

1'3Hf 2X1OB 5X10" 4XI08 

mHf 1 X 108 4XI0' 4X10' 
(骨4X 10') 

表面

17''''Hf 7X108 2X 10' 3X 109 

I7BmHf 9X10. 5X10' 2X10' 
(骨9 X 104) 

表面
(骨3X表1面0つ

1'9mHf 4X10' 1X1O' 2X10' 

(骨2表X1面0') 

180mHf 3X10. 8X108 9X1OB 

181Hf 4X 10' 6X 10. 2X10' 
(骨1 X10') 

表面
182mHf 1X 10' 3X 109 5X1O' 
182Hf 7X10. 3X10' 1X10' 

(l X 10') (A 円7X1O') 〈骨3X表1面0') 
骨表面 表面

183Hf 8X108 2X1O' 2X10' 

184Hf 9X10' 3X108 2XI08 
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DAC (&j/ffil) (40 h/wk) 

吸 入

クラスD クラスw

放射性核種 !1=2X10-' !1=2X10-' 

170Hf 9X10' 7X 10' 

172Hf 1 X10' 6X102 

17'Hf 2X10' 2XIO' 

17SI-H 1 X 10' 2XIO' 

177mHf 9X 10> 1 X106 

178mHf 2X10' 8X101 

179mHf 5X10' 9XIO' 

180mHf 3X10' 4XIO' 

181Hf 3X 10' 7XIO. 

182mHf 1X10' 2XIO' 

182Hf 1XlO' 5X101 

183Hf 7XIO' 9XIO' 

16'Hf 1XIO' lX10' 
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タンタルの代謝データ

1.代謝

タンタルに関しては， 1"標準人J(ICRP， 1975)にデータが与えられていな

L、。

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

ラットについての実験から得られたデータ (Fleshman，Silvaおよび Shore，

1971)は，タンタル酸カリウムとして投与したタンタルの， ラットの胃腸管か

らの吸収割合が約10-3であることを示唆している。ラットについての他の研究

(DoullとDuBois，1949)は，酸化物として投与したタ ンタルの吸収割合もま

た小さいことを示している。この報告書では，タ ンタルのすべての化合物につ

いて 11を10-8とする。

(b) 吸入のクラス

ICRPの「肺動態課題グループJ(1966)は，タンタルの酸化物，水酸化物，

ハロゲン化物，炭化物および硝酸塩を吸入の クラスWに，そしてふつうに存在

するこの元素のその他すべての化合物を吸入の グラスDに指定した。しかし，

ヒトにおける経験は，酸化タンタルがクラスYの物質として挙動することを示

している (Sillら， 1969; Newton， 1977)。

金属タンタルの粉末の吸入については， かなりの情報があり (Uphamら，

1971、Biancoら， 1974; Causse， 1975; Morrowら， 1976)，元素状タンタノレ
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が吸入のグラスYに指定されるべきであることを示唆している。

この報告書では，元素状タンタルを，この元素の酸化物，水酸化物，ハロゲ

ン化物，炭化物，硝酸塩および窒化物とともに吸入のグラスYに指定する。ふ

つうに存在するタンタルのその他すべての化合物を吸入のクラス W に指定す

る。

吸入のクラス f1 

D 

W 10-3 

Y 10-3 

Cc) 分布と残留

ラットについての実験 CFleshman，Silvaおよび Shore，1971)は，胃腸管か

ら吸収されたタンタルが腎臓および骨格に濃縮すること，また，タンタルが軟

組織よりも骨格に長期間残留することを示している。 ラットに Ta205を筋肉

内注射した後のタンタルの分布についての研究は，肝臓，腎臓および骨格がお

もな沈着器官であることを示しているCDurbin，1960)。しかし，この後者の研

究において沈着部位として肝臓が挙がっているということは，タンタノレが生体

内でコロイドを形成する傾向があることを反映しているのかもしれない CDur司

bin， 1960)。

ラットにタンタル酸カリウムを経口摂取させた実験で，それぞれ1.8日-4.7 

日および 62日-119日の生物学的半減期をもっ2つの残留成分が見出された

CFleshman， Silvaおよび Shore，1971)。

この報告書では，通過コンパートメントを出ていくタンタルのうち， 0.06お

よび 0.3の割合が，それぞれ腎臓および無機質骨に移行すると仮定する。通過

コンパートメントを出ていく残りの割合は，人体のその他すべての器官および

組織に均等に分布すると仮定する。無機質骨に沈着したタンタルは，そこに 100
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日の生物学的半減期で残留すると仮定する。他の任意の器官あるいは組織に沈

着したタンタルのうち， 0.5という同じ割合が，それぞれ 4日および 100日の

生物学的半減期で残留すると仮定する。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

この報告書で考察するタンタルの同位体では， 179Ta， 180Taおよび 182Taの

みが15日を超える放射性半減期をもっ。これらの同位体は，無機質骨に沈着し

た後いつでもその組織の体積全体に均等に分布していると仮定する。タンタル

のその他すべての放射性同位体は，無機質骨に沈着した後いつでも骨表面に均

等に分布していると仮定する。
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タンタルの同位体に関する年摂取限度 ALI(13q)および誘導空気中濃

度 DAC(l3q/ffil) (40 h/wk) 

ALI (13q) 

吸 入

経 ロ クラスW グラスY

放射性核種 !，=1 XlO-3 !，=lXlO-' !，=lX10-a 

17'Ta 1 X 10. 5X 10. 4X10. 

173Ta 2X 10. 7X108 6X108 

17<Ta 1 X10. 4X10. 3X10' 

17'Ta 2X108 6X108 5X108 

17.Ta 1X108 5X108 4X108 

177Ta 4X108 7X108 7X10. 

178Ta 6X108 3X10' 3X10. 

17.Ta 8X108 2X10. 3X107 

IS0"'Ta 9X 108 2X10' 2X10. 

IS0Ta 6X107 2X107 9X 10' 

IS2"'Ta 6X10' 2XlO1O 2X 1010 

(8X10.) 
胃壁

IS2Ta 3X107 1 X 107 5X10. 

lS'Ta 3X107 4X107 4X107 
(4X107

陪主〉主三
大腸下部

IS'Ta 7X107 2X108 2XlOS 

lS'Ta 1X10. 3X10. 2XlO. 

IS6Ta 2X10' 9X10. 8X10. 
(3X 10') 

胃壁
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DAC (Bq/JIil) (40 h/wk) 

吸 入

グラスW クラスY

放射性主主種 f1=lX10→ f1=1 XlO-3 

172Ta 2X10. 2X106 

173Ta 3X10' 3X10' 

17'Ta 2X10. 1 X106 

17'Ta 2X10' 2X10' 
176Ta 2X10' 2XlO' 

177Ta 3X10' 3X10' 

178Ta 1X106 1X 106 

179Ta 8X10' 1X 10' 
180mTa 1X10. 9X10' 
180Ta 7X103 4X10' 
182mTa 8Xlo' 、 6X106 

~Ta 5X1O' 2X103 

183Ta 2X10' 2X104 

184Ta 8X10' 7X10' 

18'Ta 1X10. 1 X 106 

186Ta 4X106 3X106 

，o'~ ，w 
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タングステンの代謝データ

1.代謝

タングステンに関しては， i標準人J(ICRP， 1975)にデータが与えられて

いない。

2. 代謝モデル

Ca) 血液への取り込み

181W で標識したタングステン酸塩を乳牛に経口投与した実験では，タング

ステンの胃腸管吸収割合が 0.2であった CMullen，Bretthauerおよび Stanley，

1976)。ヒツジおよびブタでは，タングステン酸塩として投与したタングステン

の吸収割合の代表的な値は 0.4より大きかった。しかし，これらの動物にセル

ロースを多量に含む食餌を与えておいた場合は，吸収は著しく減少したCBellと

Sneed， 1970)。これは，タングステンが食物細片，とくにセルロースの多い細片

に吸着することによって，その吸収が阻害されるかもしれないことを示唆して

いる。このことは，ヤギについての実験でタングステン酸塩として投与したタン

グステンの胃腸管吸収割合が約0.05である CEkmanら， 1977)と報告されて

いる理由を説明するであろう。ラットについての実験では，タングステン酸塩

として投与したタングステンの吸収割合は 0.4より大きいことが見出されたが

CBallou， 1960; Kaye， 1968)， タングステン酸として投与したタングステンの

吸収割合は約0.01であった CBallou，1960)。イヌでは，酸化物として投与した

タングステンの吸収割合は約0.25である CAamodt，1971)。へソイノシシに核

爆発細片を経口摂取させた実験によれば，タングステンの吸収割合はO.1と0.2
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との間にあった (Chertokと Lake，1971 bと 1971c)。この報告書では，11 

を，タングステン酸については0.01，この元素のその他すべての化合物につい

ては 0.3とする。

(b) 吸入のクラス

ICRPの「肺動態課題グループJ (1966)は，タングステンの酸化物および

水酸化物を吸入のクラス Yに， 硫化物およびハロゲン化物を吸入のクラス W

に，そして，ふつうに存在するこの元素のその他すべての化合物を吸入のクラ

スDに指定した。しかし，イヌについての実験(Aamodt，1975)は，酸化タン

グステンがグラスDの化合物として挙動することを示唆している。この報告書

では，タングステンのすべての化合物を吸入のグラスDに指定する。

吸入のクラス 1， 

D 0.3 

w 
Y 

(c) 分布と残留

いろいろな研究は，タングステンを経口摂取，吸入，筋肉内注射あるいは静

脈内注射すると，高濃度のタングステンが骨格，牌臓，腎臓および肝臓中に見

出されることを示している (Scott，1952; Wase， 1956; Ballou， 1960; Durbin， 

1960; Fleishman， Krotzおよび Silva，1966; Kaye， 1968; ChertokとLake，

1971 a; Aamodt， 1971; Ekmanら， 1977)。

ゲッ歯類におけるタングステ γの分布についての研究結果は非常にまちまち

である。たとえば， Wase (1956)とKaye(1968)は，投与後3日までは骨格

中のタングステン濃度が他の任意の器官あるいは組織中の濃度よりもはるかに

高いことを見出したが， Ballou (1960)は， タングステン酸ナトリウムの経口
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摂取後最初の 1か月の聞は，牌臓中のタングステン濃度が骨格中のタングステ

ン濃度よりもー桁高いことを見出した。

ヤギについての研究 (Ekmanら， 1977)では，タングステン酸ナトリウムを

静脈内注射してから 8日後における肝臓，腎臓および骨格中のタングステン濃

度がすべて非常に類似しており，牌臓，肺および副腎中のタングステン濃度よ

りも約 3倍高いことが見出された。酸化タングステンを吸入させ， 165日後に

殺したイヌについての研究(Aamodt，1971)では，骨格，肺，腎臓，肝臓およ

び骨格筋におけるタングステンの，殺したときの身体含有量に対する割合は，

それぞれ， 0.37， 0.31， 0.15， 0.097および 0.057であった。

タングステン酸塩をラットに経口摂取させた後最初の 100日聞におけるタン

グステンの全身残留 (Ballou，1960)は1.2日 5日および70日の生物学的半

減期をもっ 3つの指数項によってよく表されることが見出された。しかし，タ

ングステン酸塩をラットに経口投与した他の実験 (Kaye，1968)は，投与後最

初の 254日間の全身残留が， 1日， 14日および 1，000日の生物学的半減期をも

っ 3つの指数項によってよく表されることを示した。

タングステン酸ナトリウムを静脈内に注射したヤギにおける，注射後最初の

8日間のタングステンの全身残留 (Ekmanら， 1977)は，次の形の残留関数

でよく記述された。

R(t) =0. 6 e-0.698t/0.15+0. 3 e-0.6981/0.S十0.1e-o. 6981/6.' 

イヌにタングステン酸ナトリウムを静脈内注射した実験 (Aamodt，1973)で

は，注射後最初の 131日間の全身残留は，次の形の残留関数でよく記述され

た。

R(t)=O. 815 e-o・6931/0.06+0.15e-O・四 81/0・4

+0.023 e-o. 6981/3. 6+0.011 e-0.6931/100 

この報告書では，タングステンの全身における分布と残留のモデルは，イヌ

およびヤギについての研究から得られたデータにおもに基づいている。しか



(168 ) 専門委員会2の報告

し骨格において非常に長期にわたる残留成分を示す，ラットについての実験

から得られたデータが無視できないということを考慮している。したがって，

通過コンパートメントを出ていくタングステンのうち， 0.95は直接に排世さ

れ， 0.025は無機質骨に移行し， 0.01は腎臓に移行し， 0.01は肝臓に移行し，

0.005は牌臓に移行すると仮定する。無機質骨に移行したタングステンのうち，

0.2， 0.1および O.7の割合が，それぞれ 5日， 100日および 1，000臼の生物学

的半減期でそこに残留すると仮定する。他の任意の器官あるいは組織に移行し

たタングステンのうち， 0.7および 0.3の割合が，それぞれ 5日および 100日

の生物学的半減期で残留すると仮定する。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

この報告書で考察するタングステンの同位体では， 178W， 181W， 186Wおよび

188Wのみが 15日を超える放射性半減期をもっ。これらの同位体は，無機質骨

に沈着した後いつで、もその体積全体に均等に分布していると仮定する。タング

ステンのその他すべての同位体は，無機質骨に沈着した後いつで、も骨表面に均

等に分布していると仮定する。
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タングステンの同位体に関する年摂取限度 AL1(Bq)および誘導空気

中濃度 DAC(Bq/ni) (40 h/wk) 

ALI (Bq) 

吸 入

経 口 グラスD

放射性核種 !1=1 X 10-2 !1=3XlO-1 !1=3XlO-1 

176W 4X10' 5X10' 2XI09 

177W 8X10' 9X10' 3X109 

178W 2X10' 3X10' 7XIO' 

179W 2X 1010 2X1010 6XI010 

l81W 6X10' 7X10' lX109 

18'W 8X107 1 X 10' 2X10' 

大(腸1X下10部')壁 大(腸1X下1部0'壁〉

187W 7X107 1X108 3XIO' 

188W 1 X107 2X107 5XI07 

大(2腸×下10部7)壁 大(腸3X下1部07壁
〉

DAC (Bq/ffil) (40 h/wk) 

吸 入

クラスD

放射性核種 !1=3X10-1 

178羽r 8X 10' 

177W 1X 10' 

17・w 3XIO' 

179W 3X107 

181W 5XIO' 

18'W 1 XIO' 
187W lX 10' 

188W 2XIO' 



( 171) 

白金の代謝データ

1.代謝

白金に関しては， r標準人J(ICRP， 1975)にデータが与えられていない。

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

塩化物として投与した白金のラットの胃腸管からの吸収割合は約0.01である

と測定されている (Mooreら， 1975 a)。この小さな吸収割合は，白金のいろ

いろな塩のラットに対する急性毒性についての実験 (Holbrookら， 1975)か

ら得られた結果と一致する。この報告書では，白金のすべての化合物について

11を0.01とする。

(b) 吸入のクラス

ICRPの「肺動態課題グループJ (1966)は，白金の酸化物および水酸化物

を吸入のグラスYに，ハロゲン化物および硝酸塩を吸入のクラスWに，そして

ふつうに存在するこの元素のその他すべての化合物を吸入のクラスDに指定し

た。しかし，ラットについての実験 (Mooreら， 1975 b)は，金属，酸化物あ

るいは硝酸塩として吸入した白金はいずれも肺から急速に移行することを示唆

している。この報告書では，白金のすべての化合物を吸入のクラスDに指定す

る。
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吸入のクラス 1， 

D 0.01 

W 

Y 

(c) 分布と残留

ラットについての実験は，静脈内に注射した後の白金が腎臓に濃縮するこ

と，またある程度は，肝臓，牌臓および副腎にも濃縮することを示している

(Mooreら， 1975心。白金金属を吸入させた後のラットにおける白金の分布に

ついての研究では，この元素の高い濃度が腎臓中に見出され，またこれよりい

くぶん低い濃度が骨中に見出された (Mooreら， 1975 b)o Pt(SOρ2・4H20を

添加した食餌を与えたラットのいろいろな組織における安定白金の濃度を分析

することによって，腎臓がかなりの程度まで白金を取り込むことが確かめられ

ている (Yoakum， Stewartおよび Sterrett，1975)。

塩化物をラットの静脈内に注射した後の白金の分布と残留についての研究

(Mooreら， 1975 a)は，全身の循環系に入った白金のうち約0.1が急速に排

世され，また残りの大部分が 8日の生物学的半減期で体内に残留することを示

している。しかし，これらの実験により，白金の長期残留成分がわずかにある

ことも示されている。

マウス，ウサギおよびイヌについての研究は，抗新生物性薬剤である ClS-ジ

アンミンジグロロ白金(1I)を静脈内に投与した後に見出された分布と非常に似

ていることを示している (Lange，Spencerおよび Harder，1972; Litterstら

1976; Schlesinger， Manakaおよび Wolf，1977)。ヒトについての研究では，

cis-Pt (NH3)2C12として注射した白金のうち約0.25-0.3が最初の24時間に排

世され，残りの大部分は 8日-10日の生物学的半減期で残留した CSmithと

Taylor， 1974)。
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人体における白金の残留に関する長期成分の生物学的半減期は，化学的に類

似した元素であるイワジウムの化合物を，いろいろな動物種に静脈内注射した

実験から推定することができる CFurchner，Richmondおよび Drake，1971)。

これらの実験では，それぞれ 0.3日， 8日および 200日の生物学的半減期をも

っ，全身残留の 3つの成分が見出された。

この報告書では，通過コンパートメ ントを出ていく 白金のうち， 0.2の割合

が直接に排世されると仮定する。さらに， 0.1， 0.1， 0.01および 0.001の割合

は，それぞれ腎臓，肝臓，牌臓および副腎に移行すると仮定する。通過コンパ

ートメントを出ていく白金の残りの割合は， 人体のその他すべての器官および

組織に均等に分布すると仮定する。任意の器官あるいは組織に沈着した白金の

うち， 0.95および0.05の割合が，それぞれ8日および 200日の生物学的半減期

で残留すると仮定する。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

白金は，腎臓，肝臓，牌臓および副腎以外の人体のすべての器官および組織

に均等に分布すると仮定する。したがって，骨の線量算定の目的でこの元素の

同位体を分類する必要はない。
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白金の同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気中濃度

DAC (Bq/~) (40 h/wk) 

ALI (Bq) 

吸 入

経 口 クラスD

放射性核種 fl=lX10→ fl=lXlO-2 

186Pt 5XlO" 1X10・

18"Pt 6X10' 6XlO' 
189pt 4X108 1X10. 

I01Pt 1 X 10" 3XlO' 

lU''''Pt 9XlO' 2X10" 

大(腸1X下10部8)壁

IUIPt 1X 10. 9X10・

大(腸2X下10部9)壁

1・'''Pt 7X10' 2X10' 

大(腸8X下10部')壁

lU'''Pt 6X108 2XlO・
1U7Pt 1 X 10' 4X10・
mpt 2XlO. 5XlO・
!OOPt 4X10' 1 X10' 

入

U
W
一
吸

d

一
向一

日
中
一

クラスD

放射性核種 fl=lX10→ 

186pt 6XlO' 
188pt 3X10' 
189Pt 4X10' 
19lPt 1X10‘ 
lU."'Pt 9X10' 
1U"Pt 4X10' 
19'''Pt 7X10' 
19''''Pt 7X10' 
19'Pt 1X10' 
1U9Pt 2X10. 
200Pt 5X10' 
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タリウムの代謝データ

1.代謝

タリウムの人体含有量は， 1標準人JCICRP， 1975)に与えられていない。

しかし飲食物からのこの元素の 1日当たりの摂取量は1.5μgであると推定

されている。

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

タリウムは，硫酸塩 (Lund，1956)として投与しでも，硝酸塩(Lie，Thom-

asおよび Scott，1960)として投与しでも，胃腸管から容易に吸収される。こ

の報告書では，この元素のすべての化合物について β を 1とする。

(b) 吸入のクラス

ICRPの「肺動態課題グループJ(1966)は，タリウムの酸化物，水酸化物，

ハロゲン化物および硝酸塩を吸入のグラスWに，そしてふつうに存在するとの

元素のその他すべての化合物を吸入のグラス Dに指定した。しかし「課題グ

ループ」が吸入のグラスWに指定した化合物の大部分は，水性媒質中によく溶

ける。さらにまた，硝酸タリウムを気管内点滴注入によってラットに投与した

実験 (Lie，Thomasおよび Scott，1960)は，この化合物が吸入のクラスDに

指定されるべきであることを示唆している。この報告書では，タリウムのすべ

ての化合物を吸入のクラスDに指定する。
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吸入のクラス 1， 

D 1 

w 
Y 

Cc) 分布と残留

静脈内に注射したタリウムの代謝については， ヒトを含むいろいろな動物種

において広範囲に研究されている CBarclay，Peacockおよび Karnofsky，1953; 

Lund， 1956; Lie， Thomasおよび Scott，1960; Bradley -Mooreら， 1975; 

Atkinsら， 1977; Strauss， Harrisonおよび Pitt，1977; Suzukiら， 1978)。

一般的に一致していることは，この元素が血液から急速に失われること，およ

び，注射した放射能の約0.03を含む腎臓を除いて，この元素が身体内のすべて

の器官および組織にかなり均等に分布する CBradley-Mooreら， 1975; Atkins 

ら， 1977; Strauss， Harrisonおよび Pitt，1977; Suzukiら， 1978)というこ

とである。ヤギおよびヒトについての研究は，タリウムが腎臓を含む身体内

のすべての器官および組織からおよそ同じ速度で失われることを示している

CBradley -Mooreら， 1975: Atkinsら， 1977)。

正常なヒトでは，タリウムの体内における生物学的半減期は約 10日である

CAtkins， 1977)。

この報告書では，全身の循環系に入ったタリウムは人体のいろいろな器官お

よび組織に瞬間的に移行すると仮定する。このタリウムのうち， 0.03は腎臓に

沈着すると仮定し，また， 0.97は人体のその他すべての器官および組織に均等

に分布すると仮定する。任意の器官あるいは組織に沈着したタリウムはそこに

10日の生物学的半減期で残留すると仮定する。
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3. 骨線量算定のための同位体の分類

タリウムは，腎臓以外の人体のすべての器官および組織に均等に分布すると

仮定する。したがって，骨の線量算定の目的でこの元素の同位体を分類する必

要はない。
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タリウムの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気中濃

度 DAC(Bq/J:Iil) (40 h/wk) 

ALI (Bq) 

吸 入

経 口 クラス D

放射性核種 11= 1 11= 1 

1Q4"'Tl 2X109 6X10Q 
(3X109) 

胃壁
194Tl 9X10Q 2X 10'0 

(l XlO'0) 
胃壁

'9'Tl 2X109 5X10Q 

197Tl 3X109 4X10・
198"'Tl 1X109 2X10Q 

198Tl 7X108 1X109 

199Tl 2X10' 3X10・
200Tl 3X108 4X108 

201Tl 6X108 8X10' 
202Tl 1X108 2X108 

20'Tl 6X107 8X107 
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クラスD

放射性核種 11= 1 

194"'Tl 2X10. 

194Tl 9X10. 

195Tl 2X10. 

197Tl 2X10. 

19.mTl 8X10' 
198Tl 5X10' 

199Tl 1X10. 

200Tl 2X10' 
201Tl 3X10' 
202Tl 8X104 

204Tl 3X10' 
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アスタチンの代謝データ

1.代謝

9時間を超える放射性半減期をもっアスタチンの同位体はなく，これらの同

位体は，天然、には，アスタチンの親核種であるウランおよびトリウムの同位体

との関連でしか存在しない。

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

より軽いハロゲン化物，塩素，臭素およびヨウ素との類推から，アスタチン

のすべての化合物について 11を 1とする。

(b) 吸入のクラス

ICRPの「肺動態課題グループJ (1966)は，すべての元素の重いハロゲン

化物を吸入のグラスDあるいは吸入のクラスWに指定した。ある特定の元素の

ハロゲン化物のクラスに関する↑古一報については，その元素の代謝データあるい

は「課題ク.ループの報告書」を参照されたい。

吸入のクラス 11 

D 1 

W 1 

y 



アスタチンの代謝データ (181 ) 

Cc) 分布と残留

塩素および臭素との類推から，通過コンパートメントを出ていくアスタチン

は人体のすべての器官および組織に均等に分布し，そこに10日の生物学的半減

期で残留すると仮定する。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

アスタチンは人体内に均等に分布すると仮定する。したがって，骨の線量算

定の目的でこの元素の同位体を分類する必要はない。

文献
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アスタチンの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気中

濃度 DAC(Bq/ffil) (40 h/wk) 

AL1 (Bq) 

経口

放射性核種 11= 1 

20'At 

211At 

2X108 

5X10' 

クラスD

11= 1 

lX108 

3XIO' 

吸入

クラス羽7

11= 1 

8XIO' 

2X106 

DAC (Bq/ffil) (40 h/wk) 

吸 入

グラスD クラスW

放射性核種 11= 1 11= 1 

20'At 4X104 3XIO' 

211At lXl03 8X1Q2 
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フランシウムの代謝データ

1.代謝

22分を超える放射性半減期をもっフランシウムの同位体はなく，また天然に

存在するこの元素のただ 1つの同位体すなわち 223Frは，その親核種 227Acと

ともにのみ存在する。

2. 代謝モデノレ

(a) 血液への取り込み

カリウム， Jレピジウムおよびセシウムとの類推から，フランシウムのすべて

の化合物について flを 1とする。

(b) 吸入のクラス

ICRPの「肺動態課題グループJ (1966)は，フランシウムのすべての化合

物を吸入のグラスDに指定した。適切な実験データが何もないので，これより

も広範囲に研究されている元素のセシウムとの類推から，ここではこの分類を

採用する。

吸入のクラス fl 

D 1 

w 
Y 
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(c) 分布と残留

フランシウムとセシウムの化学的な類似を考慮して，通過コンパー トメシト

から出ていくフランシウムは，人体のすべての器官および組織に均等に分布す

ると仮定する。この報告書で考察しているフランシウムは，どの同位体も22分

より長い放射性半減期をもたないので，任意の器官または組織に移行したフラ

ンシウムは，そこに無期限に残留すると仮定してよし、。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

フラ γシウムは，人体のすべての器官および組織の全体に均等に分布すると

仮定する。したがって，骨線量算定の目的でこの元素の同位体を分類する必要

はない。

文献

ICRP Task Group on Lung Dynamics (1966). Deposition and retention models for 

internal dosimetry of the human respiratory tract. Health Phys.， 12， 173-207. 
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フランシウムの同位体に関する年摂取限度 AL1(Bq)および誘導空気

中濃度 DAC(Bq/:n:il) (40 h/wk) 

AL1 (Bq) 

吸 入

経 口 クラスD

放射性核種 1，= 1 1，= 1 

222Fr 8X 107 2X107 

223Fr 2X107 3X107 

DAC (Bq/:n:il) (40 h/wk) 

吸 入

クラス D

放射性核種 f，= 1 

222Fr 7X 103 

223Fr 1 X 10' 
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アクチニウムの代謝データ

1.代謝

アクチニウムに関しては， 1"標準人JCICRP， 1975)にデータが与えられて

いない。

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

Hamilton による初期の研究 (1948)は， アクチニウムの胃腸管からの吸収

割合が0.05より小さいことを示した。その後の研究 (Campbell，Robajdekお

よび Anthony，1956)は，アクチニウムを塩化物としてラットに投与した場

合，この元素の胃腸管からの吸収割合が， 0.01よりかなり小さいことを示して

いる。この報告書では，アグチニウムのすべての化合物について flを10-3と

する。

(b) 吸入のクラス

ICRPの「肺動態課題グループJ (1966)は，アグチニウムの酸化物および

水酸化物を吸入のクラス Yに，ハロゲン化物および硝酸塩を吸入のクラス W

に，そしてふつうに存在するこの元素のその他すべての化合物を吸入のクラス

Dに指定した。ヒトの事故による被爆からのデータ (Newton，1966， 1968)は，

アクチニウムの化合物が吸入のクラス Yの物質のようにふるまうことがありう

ることを示している。これより詳細な実験データがないので，ここでは「肺動

態課題ク・ループ」によるアクチニウムの化合物の分類を採用する。
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吸入のグラス f， 

D 10-3 

W 10→ 
Y 10→ 

(c) 分布と残留

他のアグチニドのように，静脈内または筋肉内に注射されたアクチニウム

は，肝臓および骨格に濃縮され，またある程度は腎臓に濃縮される (Hamilton，

1948; Campbell， Robajdekおよび Anthony，1956; Taylor， 1967; Newton， 

Rundoおよび Sandalls，1968; Taylor， 1970; Newtonと Brown，1974)。こ

れらのデータは，プルトニウムについて用いた代謝モデルを他のアクチニドに

ついても用いるべきであるという ICRP勧告 (1972)とだいたい一致してい

る。

この報告書では，通過コ γパートメントを出ていくアグチニウムのうち，

0.45および0.45の割合がそれぞれ無機質骨および肝臓に移行すると仮定する。

生殖腺に移行するアクチニウムの割合は，精巣について 3.5X10六卵巣につ

いて1.1X10“‘であると仮定する。 これらの値は生殖腺組織の 1g当たり 10-5

の割合で生殖腺に移行することに相当する。通過コンパートメントを出ていく

アグチニウムのうち，残りは直接排i世されるものと仮定する。

無機質骨に移行したアグチニウムは， 100年の生物学的半減期で残留すると

仮定するが，肝臓に移行したアグチニウムは40年の生物学的半減期で残留する

と仮定する。生殖腺に移ったアクチニウムはそこに無期限に残留すると仮定す

る。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

ラットの骨格中のアグチニウムの分布は，アメリシウムおよびキュリウムの

「
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分布に類似している CHamilton，1948)。これら他のアクチニドとの類推か

ら，この報告書で考察するアグチニウムのすべての同位体は，無機質骨に沈着

した後いつでも骨表面に均等に分布していると仮定する。
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アクチユウムの同位体に関する年摂取限度 AL1(Bq)および誘導空気

中濃度 DAC(Bq/rre) (40 h/wk) 

AL1 (Bq) 

吸 入

経 口 クラスD グラスW クラスY

放射性核種 f，=lX10→ f， =lX 10-3 f，=lX 10-3 f，=lXlO-3 

224Ac 7X107 1X106 2X106 2X10' 

大(腸7X下1部07)壁 (1 X 10') 
骨表面

22~Ac 2X106 1 X 104 2X104 2X10' 

大(腸2X下1部0')壁 (2X10商4) 
骨表

226Ac 5X10' 1X10' 2X10~ 2XlO' 

大(腸5X下1部06)壁 (骨1X表10面~) 

227Ac 7X103 2X10' 6X10' 1X10' 
(骨1X表1面04) (3骨×表10面') (1骨×表10面') 

"8Ac 9X107 4XlO' 1X106 2X10' 
(6X10') (2骨×表10面6) 
骨表面

DAC (Bq/rre) (40 h/wk) 

吸 入

グラスD グラスW グラスY

放射性核種 f，=lXlO-3 f，=l XlO-3 f，=lX10-3 

224Ac 4X102 8X102 7X102 

22'Ac 4 1X10' 1X10' 

226Ac 5X10' 8X10' 7X10' 

227Ac 6X 10-3 3X 10-' 6X 10-' 

2.8Ac 1X10' 6X10' 7X10' 
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プロトアクチニウムの代謝データ

1.代謝

プロトアグチニウムに関しては 「標準人J(ICRP， 1975)にデータが与えら

れていない。

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

Hamiltonの実験 (1948)は，プロトアクチニウムのラットの胃腸管からの

吸収割合が 5X 10-.より小さいことを示している。近年の実験は，グエン酸塩

として投与したプロトアグチニウムのラットの胃腸管からの吸収割合が， 0.01 

ー0.02を超えず (Zalikin，1966 a)， 6 X 10-5程度に低いであろうということ

(Zalikin， 1966 b)を示した。この元素の化学形が確認されていない化合物に

ついて Zalikinが行った別の実験 (1969)は， 約 10-3とし、う吸収割合を示し

た。この報告書では， プロトアグチニウムのすべての化合物について，ftを

10-3とする。

くb) 吸入のクラス

ICRPの「肺動態課題グループJ (1966)は，プロトアクチニウムの酸化物

および水酸化物を吸入のクラスYに，ハロゲン化物および硝酸塩を吸入のクラ

スWに，また，ふつうに存在するこの元素のその他すべての化合物を吸入のク

ラスDに指定した。事故により Pa20:;または KPaOsを吸入したヒトについて

の研究 CNewton，1968)の結果は， この分類と一致している。しかし，ラッ
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トの気管内に投与した 2S'Paのグエン酸塩についての研究 CZalikin，1966 b)で

は，プロトアクチニウムが約70日の生物学的半減期で肺に残留することが見出

された。

この報告書では，プロトアグチニウムの酸化物および水酸化物を吸入のクラ

スYに，また，ふつうに存在するこの元素のその他すべての化合物を吸入のク

ラスWに指定する。

Cc) 分布と残留

吸入のクラス fl 

D 

W 

Y 

10-' 

10-3 

ラットについての研究 CHamilton，1948; Zalikin， 1966 a; Zalikin， 1969) 

は，全身の循環系に入ったプロトアクチニウムはおもに骨格に沈着するが，そ

れに次ぐ沈着部位は肝臓および腎臓であることを示した。骨格に沈着したプ戸

トアクチニウムは，そこに 100日を超える生物学的半減期で残留する CHamil-

ton， 1948; Zalikin， 1969)が，肝臓または腎臓に沈着したプロトアグチニウム

は，それぞれ約10日と約60日の生物学的半減期を有する 2つの成分からなる残

留を示す CZalikin，1969)。

事故により手の刺し傷を通して2SIPaに汚染した 1人のヒトについての研究

から得られたデータ CNewton，Rundo および Sandalls，1968; Newtonと

Brown， 1974)は，早期の排世後に残ったプ戸トアグチニウムが，体内，たぶ

ん主として骨格中に，ほとんど無期限に残留することを示している。

この報告書では，通過コンパートメントを出ていくプロトアグチニウムの

0.4， 0.15および 0.02の割合が，それぞれ無機質骨，肝臓および腎臓に移行す

ると仮定する。通過コンパートメントを出ていくプロトアクチニウムのうち残
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りの割合は直接に排世されると仮定する。プルトニウムおよびプルトニウムよ

り重いアグチニドとの類推から，無機質骨に沈着したプロトアクチニウムは，

100年の生物学的半減期で残留すると仮定する。肝臓に沈着したプロトアグチ

ニウムのうち， 0.7および 0.3の割合は，それぞれ10日および60日の生物学的

半減期で残留すると仮定する。腎臓に沈着したプロトアクチニウムのうち，0.2

および 0.8の割合は，それぞれ10日および60臼の生物学的半減期で残留すると

仮定する。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

骨格中のプロトアクチニウムの分布に関する適切なデータはないようであ

る。その他のアグチニドとの類推から，プロトアクチニウムのすべての同位体

は，無機質骨に沈着した後いつでも骨表面に均等に分布していると仮定する。
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プロトアクチニウムの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘

導空気中濃度 DAC(Bq/ffil) (40 h/wk) 

ALI (Bq) 

吸 入

経 口 クラスW グラスY

放射性核種 !1=1X10→ !1=1XlO-3 !1=1XlO-8 

227Pa 1X 108 4X106 4X10. 

228Pa 5X107 5X10' 4X10' 
(骨8X表1面0') 

230Pa 2X107 2X10' 1X10' 

(骨3X表1面07) 

23!Pa 7X103 6X10' 1 X102 
(2X 10') (1X 102) (骨2X表1面02) 
骨表面 骨表面

232Pa 5X107 8XlO' 2X10. 

(骨2X表1面06) (骨3X表1面0.) 

233Pa 5X107 3X107 2X107 

腸(6X10壁7) 大下部

284Pa 9X107 3X108 2X108 
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DAC (Bq/Jril) (40 h/wk) 

吸 入

クラスW クラスY

放射性核種 11=1 X 10-3 II=lX10-3 

.27Pa 2X103 2X103 

•28Pa 2X102 2X10' 

230Pa 7X101 5X101 

28IPa 2XlO→ 6X 10-2 

.3'Pa 3X102 9X102 

'33Pa 1 X10' 9X103 

.3.Pa 1XlO' 1X10' 
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パークリウムの代謝データ

1.代謝

ノミーグリウムに関しては， I標準人JCICRP， 1975)にデータが与えられて

いない。

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

ラットの胃内に投与した 248BkClsの胃腸管からの吸収割合は，約 10吋と推

定することができる (Hungateら， 1972)。アメリシウムとの類推から，ハー

グリウムのすべての化合物について，flを 5XlQ-4とする。

(b) 吸入のクラス

ノミークリウムの吸入 (RundoとSedlet，1973)および気管内投与 (Hungate

ら， 1972)について入手できるデータの量は限られており，この元素の吸入の

グラスを指定するためには不十分である。アメリシウムとの類推からパーグリ

ウムのすべての化合物を吸入のグラスWに指定する。

吸入のクラス 1， 

D 

w 
y 

5XI0-4 
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Cc) 分布と残留

ラットについての実験から得られたデータ CHungateら， 1972)は，全身の

循環系に入ったパークリウムのうち，わずかの割合は腎臓および牌臓に移行す

るようであるが，大部分が肝臓および骨格に移行することを示している。この

報告書では，プルトニウムについて用いた代謝モデルをその他のアクチニドに

ついても使用すべきであるという ICRP(1972)の勧告をパークリウムについ

て採用した。

通過コンパートメントを出ていくノミークリウムのうち 0.45が無機質骨に，

0.45が肝臓に移行すると仮定する。この元素が生殖腺に移行する割合は，精巣

について 3.5X10て卵巣について1.1X10寸であると仮定する。 これらの値

は生殖線組織 1g当たり 10-6の割合で生殖腺に移行することに相当する。通過

コンパートメントを出ていくパークリウムのうち，残りは直接排世されると仮

定する。

無機質骨に沈着したパーグリウムは， 100年の生物学的半減期で残留すると

仮定するが，肝臓に沈着したノミーグリウムは， 40年の生物学的半減期で残留す

ると仮定する。生殖腺組織に沈着したパークリウムはそこに無期限に残留する

と仮定する。

Cd) キレート化合物

キレート形のパーグリウムはこの報告書では考察しない。それらは他のパー

クリウム化合物よりも生物学的に動きやすいようである。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

他のアグチニドとの類推から，この報告書で考察するパーグリウムのすべて

の同位体は，無機質骨に沈着した後いつでも骨表面に均等に分布していると仮

定する。
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パータリウムの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気

中濃度 DAC(Bq/ffil) (40 h/wk) 

AL1 (Bq) 

吸 入

経 口 クラスW

放射性核種 !1=5X10-4 !1=5XlO-' 

2"Bk 8X107 5X107 

246Bk 1X10' 1 X108 

247Bk 4X104 2X102 

(8骨×表10面4) (骨3X表1面02) 

249Bk 2X107 8X10' 

(3骨×表10面7) (骨1X表1面0$) 

2$OBk 4X108 2X107 

骨
(3XW) 
表面

入
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クラスW

放射性核種 !1=5XlO-' 

24'Bk 2X104 

246Bk 5XIO' 

247Bk 8X 10-2 

2'9Bk 3X101 

2$OBk 7X103 
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アインスタイニウムの代謝データ

1.代謝

アインスタイニウムに関しては， r標準人J(ICRP， 1975)にデータが与え

られていない。

2. 代謝モデル

Ca) 血液への取り込み

ラットについての実験 CHungateら， 1972)は，アインスタイニウムおよび

アメリシウムが，両者とも同程度に胃腸管から吸収されることを示している。

それゆえ，アメリシウムとの類推から，ここではアインスタイニウムのすべて

の化合物について，11を 5X lO-~とする。

Cb) 吸入のクラス

ラットについての実験から得られたデータ (Hungate ら， 1972; Ballou， 

Dagleおよび Morrow，1975; Ballouら， 1979) は，アインスタイニウムの

塩化物，硝酸塩および水酸化物を，吸入のグラスWに指定すべきであることを

示唆している。したがって，これらのデータから，また，いっそう広範囲に研

究されているアメリシウムとの類推から，アインスタイニウムのすべての化合

物を吸入のクラスWに指定する。



(c) 分布と残留

アインスタイニウムの代謝データ

吸入のクラス f， 

D 

w 
y 

5XlQ→ 

( 199) 

全身の循環系に入ったアインスタイニウムは，他のアグチニドと同様に，骨

格，肝臓に選択的に沈着し，またある程度腎臓にも沈着する (Hungateら，

1972; Parkerら， 1972; Ballou， Dagleおよび Morrow，1975; Lloydら，

1975)。これらのデータは，フ・ルトニウムについて用いた代謝モデルをその他

のアグチニドについても用いるべきであるという ICRP(1972)の勧告と一般

的には一致する。

この報告書では，通過コンパートメントを出ていくアイシスタイニウムのう

ち， 0.45および0.45の割合が，それぞれ無機質骨および肝臓に移行すると仮定

する。生殖腺に移行するアインスタイニウムの割合は，精巣について3.5X10ーへ

卵巣について1.1X10-'であると仮定する。これらの値は，生殖腺組織 1g当

たり10-5の割合で生殖腺に移行することに相当する。通過コンパートメントを

出ていくアインスタイニウムのうち，残りは直接に排i世されるものと仮定す

る。

無機質骨に移行したアインスタイニウムは 100年の生物学的半減期で残留す

ると仮定するが，肝臓に移行したアインスタイニウムは40年の生物学的半減期

で残留すると仮定する。生殖腺に移行したアインスタイニウムはそこに無期限

に残留すると仮定する。

(d) キレート化合物

キレート形のアインスタイニウムはこの報告書では考察しない。これらの生
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物学的挙動は，この元素の他の化合物のそれとかなり異なっていることが知ら

れている (Hayesら， 1973)。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

オートラジオグラフィによる研究 (Ballou，Dagle， Giesおよび Smith，1979) 

は，ラットの骨中のアインスタイニウムの分布がプルトニウムの分布に類似し

ていることを示している。したがって，その他のアクチニドとの類推から，こ

の報告書で考察するアインスタイニウムのすべての同位体は，無機質骨に沈着

した後いつでも骨表面に均等に分布していると仮定する。
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アイシスタイユウムの代議データ

アインスタイユウムの同位体に関する年摂取限度 AL1(Bq)および誘

導空気中濃度 DAC(Bq/m3) (40 h/wk) 

AL1 (Bq) 

吸 入

経 口 グラスW

放射性核種 fl=5XlO→ fl=5X10-' 

250Es 2XI09 2XI07 

(骨4X表1面07
) 

251Es 3XI08 4XI07 

(骨4X表1面07
) 

253Es 8XI0. 6XI0' 

大(腸8X下1部06壁〉

254mEs 1 XI07 4XI0' 

大(腸lX下1部07
壁〉

254Es 8XI0' 4XI03 

(骨lX表1面06) (骨5X表1面03
) 

入

、t
gノ

E

'K

一

川
一
吸

'
h

一

ハU
-

d
u
τ
-

f
t
、
、
-

、，ノ
-

d

一

J
f
r

一

n
u
E

一

日
u

-

r
f
t

、
-

C

一

A

一

D

一

クラスW

放射性核種 fl=5XlO-' 

2.0Es lX10' 
251Es 2XlO' 
253Es 2XI01 

254mEs 2XI02 

254Es 2 

(201) 
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フェルミウムの代謝データ

1.代謝

フェルミウムに関しては， I標準人JCICRP， 1975)にデータが与えられて

いない。

2. 代謝モデル

(a) 血液への取り込み

胃腸管からのフェルミウムの取り込みについて入手できるデータはない。ア

メリシウムとの類推から，この元素のすべての化合物について 11を 5XlQ-4 

とする。

(b) 吸入のクラス

アメリシウムとキュリウムとの類推から，フェルミウムのすべての化合物を

吸入のクラスWに指定する。

吸入のクラス 11 

D 

W 5xlO-' 

Y 

(c) 分布と残留

ICRP (1972)は，プルトニウムに用いた代謝モデルを，その他のアグチニ

ドにも使用すべきであると勧告した。 この勧告は， アメリシウム， キュリウ
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ム，カリホルニウムおよびアインスタイニウムに関する研究結果におおむね一

致しており，ここでは，フェルミウムについても，この勧告を採用した。

運過コンパートメントを出ていくフェルミウムのうち 0.45は無機質骨に，

C:45は肝臓に移行すると仮定する。生殖腺に移行するフェルミウムの割合は，

精巣について3.5XlO-4，卵巣について1.1 X 10-4 と仮定する。これらの値は，

生殖腺組織 1g当たり 10-5の割合で生殖腺に移行することに相当する。通過コ

ンパートメントを出ていくフェルミウムのうち，残りは直接に排i世されると仮

定する。

無機質骨に沈着したフェルミウムはそこに 100年の生物学的半減期で残留す

ると仮定するが，肝臓に沈着したフェルミウムはそこに40年の生物学的半減期

で残留すると仮定する。生殖腺に沈着したフェルミウムは，そこに無期限に残

留すると仮定する。

Cd) キレー卜化合物

キレート形のフェルミウムはこの報告書では考察しなし、。これらはこの元素

の他の化合物よりも生物学的に動きやすいであろう。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

他のアグチニドとの類推から，またフェルミウムの同位体で 100日をはるか

に超える放射性半減期のものはないので，この報告書で考察するフ zルミウム

のすべての同位体は，骨格に沈着した後いつでも骨表面に均等に分布している

と仮定する。

文献

ICRP Publication 19. The Metabolism 01 Compounds 01 Plutonium and other 

Actinides. Pergamon Press， Oxford， 1972 
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ICRP Publication 23. Report of the Task Grouρon ReプerenceMan. Pergamon 

Press， Oxford， 1975 

フェルミウムの同{立体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気

中濃度 DAC(Bq/JIil) (40 h/wk) 

ALI (Bq) 

吸 入

経 口 クラスW

放射性核種 fl=5XlO-4 j.=5XlQ-4 

252Fm 2XlO' 5X 10' 

253Fm 5XlQ' 4XIO' 
大(腸5X 10') 

下部壁

254Fm 1 X 108 4XI08 

25'Fm 2X 10' 8XIO' 

25'Fm 2X 106 9XlQ' 
(3 X 106) 

骨表面

DAC (Bq/JIil) (40 h/wk) 

吸入

クラスW

放射性核種 fl=5XlQ-' 

252Fm 2X1Q2 

253Fm 2XIO' 

'MFm 2XI08 

"'Fm 3XIO' 

"'Fm 4 
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メンデレピウムの代謝データ

1.代謝

メンデレピウムに関しては， I標準人J(ICRP， 1975)にデータが与えられ

ていない。

2. 代謝モテ守ル

(a) 血液への取り込み

胃腸管からのメンデレピウムの取り込みについて入手できるデータはない。

アメリシウムとの類推から，この元素のすべての化合物について1，を 5XlQ-4 

とする。

(b) 吸入のクラス

アメリシウムとキュリウムとの類推から，メンデレピウムのすべての化合物

を吸入のクラス W に指定する。

吸入のクラス 1， 

D 

W 5XI0-4 

Y 

(c) 分布と残留

ICRP (1972)は，フ。ルトニウムに用いた代謝モデルを，その他のアクチニ

ドにも使用すべきであると勧告した。この勧告は，アメリシウム，キュリウム，
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カリホルニウムおよびアインスタイニウムに関する研究結果とおおむね一致し

ており，ここでもこの勧告を採用した。

通過コンパートメントを出ていくメンデレピウムのうち0.45は無機質骨に，

0.45は肝臓に移行すると仮定する。生殖腺に移行するメンデレピウムの割合

は，精巣について 3.5X10て卵巣について1.1 X 10-4と仮定する。これらの

値は生殖腺組織の 1g当たり10-6の割合で生殖腺に移行することに相当する。

通過コンパートメントを出ていくメンデレピウムのうち，残りは直接に排?世さ

れるものと仮定する。

無機質骨に沈着したメンデレピウムは 100年の生物学的半減期で残留すると

仮定するが，肝臓に沈着したメンデレピウムは40年の生物学的半減期で残留す

ると仮定する。生殖腺に沈着したメンデレピウムは，無期限にそこに残留する

と仮定する。

(d) キレート化合物

キレート形のメンデレビウムはこの報告書では考察しない。これらは，この

元素の他の化合物よりも生物学的に動きやすいであろう。

3. 骨線量算定のための同位体の分類

他のアグチニドとの類推から，またメンデレピウムの同位体で55日より長い

半減期をもつものはないので，この報告書で考察するメンデレビウムのすべて

の同位体は，無機質骨に沈着した後いつでも骨表面に均等に分布していると仮

定する。

文献

ICRP Publication 19. The Metabolism of Compounds of Plutonium and other 

Actinides. Pergamon Press. Oxford， 1972. 
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ICRP Publication 23. Report of the Task Grouρon RザerenceMan. Pergamon 

Press， Oxford， 1975. 

メンデレピウムの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空

気中濃度 DAC(Bq/m') (40 h/wk) 

ALI CBq) 

吸 入

経 口 クラスW

放射性核種 fl=5X 10-4 fl=5XlO-' 

"'Md 3X 108 4X 106 

258Md 3X106 1 X 104 

(3 X 106) (骨1X表1面0') 
ff表面

DAC CBq/m') (40 h/wk) 

放射性核種

257Md 

2日Md

l汲 入

クラスw
fl=5X10-'l 

1X10' 

5 
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追 補

ICRP Publication 30， Part 1， 1979 

本文の次の行を次に示すように訂正する。

37ページ，下から 5行自(邦訳版70ページ， 4行目): >0.006 (二三でない〉本v

38ページ 3行日(邦訳版70ページ， 12行目): 0.006<AF (BS (ζでな ~

い〉水

50ページ，下から11行目および最後の行(邦訳版91ページ， 13行自と92ベー

ジ， 4行目): (Sv ffil Bq-1 h-1) (m-3でないア

ICRP Publication 30の24と25ページ(邦訳版47ページおよび48ページ〉に

掲載した図 5.1および図 5.2を次のように訂正するヘ

*訳注 邦訳版はすでに訂正済である。
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ばfH0.5 

0.2 

0.1i 

111、M、、'.可

5 102030 50 70809095 99 

沈着の百分率

図 5.1 呼吸器系における塵挨の沈着

N-P領域， T-B領域およびP領域に沈着するエーロゾルの放射能百分率または質量

百分率を，エーロゾノレ分布の空気力学的放射能中央径 (AMAD)と関係づけて表してい

る。このモデルは， AMADが0.2μmと10μmとの聞で，幾何学的標準偏差が4.5未満

のェーロゾノレ分布について使用することを意図している。この範囲外の粒子に対する沈

着の暫定的推定値は破線によって与えられている。 AMADが20μmを超える一般的で

ない分布については， N-P領域に全量が沈着すると仮定できる。このモデルは AMAD
が0.1μm未満のエーロゾルには適用きれなし、。

DN-P 
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グ フ ス

領 域 コソパー
D w Y トメント

T F 
T 

F 
T 

F (d) (d) (d) 

N-P a 0.01 0.5 0.01 0.1 0.01 0.01 

(DN-P=0.30) b 0.01 0.5 0.40 。目9 0.40 0.99 

T-B c 0.01 0.95 0.01 0.5 0.01 0.01 

(DT-B=0.08) d 0.2 0.05 0.2 0.5 0.2 0.99 

e 0.5 0.8 50 0.15 500 0.05 

P f n.a. n.a. 1.0 0.4 1.0 0.4 

(Dp=0.25) g n.a. n.a. 50 0.4 500 0.4 

h 0.5 0.2 50 0.05 500 0.15 

L 0.5 1.0 50 1.0 1000 0.9 

n.a. n.a. n.a. n.a c:o 0.1 

図 5.2 呼吸器系からのクリアランスを記述するために用いられる数学的モデル

除去の半減期 T.から Ttの値と各領域内のコンパートメント聞の割合 F.から Ftの

値は，残留している物質の 3つのクラス別に，この図の表の部分に与えられている。

DN-P， DT-B および Dp として与えられている値(最左欄〕は，ANADが 1μmのェー

ロゾルの各領域への沈着割合である。上の模式図は， 4つの呼吸器領域 N-P，T-B， P 

および Lの中の aから iまでのコシパートメ γトからのいろいろなクリアランス経路を

表す。 n.a.は適用されないとし、う意味を表す。

Part 1の76ページ(邦訳版 133ページアおよびその補遣の54および55ペー

ジ:限の水晶体の線量当量限度の勧告値を 1年につき O.3SvからO.15Svに

低減するという委員会の決定の結果として， 81krと 83mKrについての DACの

値を次のように修正する。

ホ訳注 との訂正記事の邦訳は， ICRP Publication 30 Part 2の邦訳版の追補 127

ページにすでに掲載されている。
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クリプトンの同位体に関する誘導空気中濃度

DAC (Bq/ffil) (40 h/wk) 

放射性核種 半無限大の雲 1， OOOffilの部屋 500ffilの部屋

61Kr 2X107 1 X108 

1×11
体
00887 1 水

(5X106) 
(水6X

晶品体

63mKr 4X106 4X108 4X108 

(7水×晶10体
9) (水7X 109) 

晶体 (水7X
品
1
体
0') 

(211) 

/ 

42fv 
4X 108 

(8X109) 

水晶体 / 

『、、/

78ページ(邦訳版 137ページ): 80Srに関する ALIおよび DACの値は，

80Srの娘核種である 80Rbの預託線量当量への寄与についての配慮がなされて

いないため正確でない。訂正した線量算定用データを Part 3に対する補遺 B

に示す。

ALIとDACの正確な値は，次のようである。

ストロンチウムの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空

気中濃度 DAC(Bq/ffil) (40 h/wk) 

吸 入

経 口 クラスD クラスY

放射性核種 !1=3X10-1 !1=lX10-2 !1=3X10-1 !1=lXlO-2 

80Sr AL1 2X108 2X108 4X108 5X108 

DAC 2X10' 2XlO' 

82ページ(邦訳版 145ページ):93mNbに関する ALIと DACの値は，代

謝データで述べたような無機質骨の体積全体への分布で、なく，骨表面に均等に

分布するであろうという不正確な仮定を用いて計算されていた。 ALIおよび

DACの正しい値を下に示す。訂正した線量算定データの表を， Part 3に対す

る補遺Bに示す。
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ニオプの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気中濃度

DAC (Bq/ffil) (40 h/wk) 

経ロ

放射性核種 !，=lX10-2 

93mNb ALI 3 X 108 

DAC 

(4X 108) 

大腸下部壁

吸入

グラスw グラスY

!，=lX10-2 !，=lX10→ 

7X107 6X10' 

3X10' 3Xlu3 

84ページ(邦訳版 147ページ):考察したモリブデンの放射性同位体はいず

れも 3日より長い放射性半減期をもたないと第 3節で、述べたことは正しくな

い。 93Moは3.5X 103年の半減期をもちへそして，この核種は骨格に沈着し

た後に骨格表面よりは，むしろ無機質骨全体に分布すると考えるべきである。

このような仮定をしても，掲載した ALIおよび DACの値には，とりあげて

記すほどの差異はあらわれないであろう。

86ページ(邦訳版 151ページ):考察するテルルの放射性同位体で 200日を

超える放射性半減期のものはないと第 3節で述べたことは正しくない。 123Te

の放射性半減期は 1013年である判。そして，この核種は，おそらく無機質骨に

おいて表面に集まるのではなくて，体積全体に集まると考えるべきであろう。

このことは，すでに示した ALIの値を大きくする効果をもつであろう。しか

しこの ALIに相当する質量が非常に大きいので，いかなる現実の環境にお

いても山Teによる放射線障害は起こらないであろう。

87ページ(邦訳版 153-154ページ判): テルルの放射性同位体に関して示し

*1 邦訳版 148ベージに脚注あり。
本2 邦訳版 152ベージに脚注あり。
*3 邦訳版はすでに訂正済である。
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た ALIおよび DACの値のあるものは，転写ミスのため正しくなし、。正しい

値を以下に示す。

テルルの同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気中濃度

DAC (Bq/m'l) (40 h/wk) 

ALI (Bq) 

吸 入

経 口 クラス D クラスW

放射性核種 !1=2X10-1 !，=2XlO-1 !1=2X10-1 

131Te 1X10S 2X108 2X108 

(2甲×状10腺8) (甲5 X 108) 

状腺
〔甲4X状1腺08

) 

131mTe 1X10' 2X10' 1X107 

(2X10腺') 
甲状

〔甲5X10') 
状線

(甲3X状1腺07
) 

132Te 8X106 9X106 8X 106 

(2X10腺7) 

甲状
(甲3X107) 

状腺
(甲2X状1腺07

) 

13'Te 5X108 8X108 8X108 

(lX10腺') 
甲状

(甲2X 109) 

状腺
(甲2X状1腺09

) 

133mTe 1X10S 2X108 2X108 

(2甲×状10腺8) 
(5X108) (甲5X状1腺08) 
甲状腺

134Te 6X108 9X108 9X108 

(9甲×状10腺8) 〔甲2X109) 

状腺
〔甲2X状1腺09

) 

てノ
DAC (Bq/m'l) (40 h/wk) 

吸 入

クラス D クラスW

放射性核種 !1=2X10-1 /J=2X10-1 

131Te 8X104 8X10' 

131mTe 6XlO' 6X10' 

132Te 4X10' 3X10' 

133Te 4X10' 4X10' 

133mTe 8X10' 8X10' 

134Te 4X10' 4X10' 
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88ページ(邦訳版 156ページ): (c) 分布と残留の第 2段落は次のように

読み替えるものとする。

“通過コンパートメントに入ったヨウ素のうち， 0.3の割合が甲状腺に移行

するものと仮定し，残りは直接に排、世されるものと仮定する。甲状腺中のヨウ

素は， 80日の生物学的半減期で残留し，有機ョウ素の形で甲状腺から失われる

と仮定する。有機ヨウ素は甲状腺以外の人体のすべての器官および組織に均等

に分布し，そこに12日の生物学的半減期で残留すると仮定される。この有機ョ

ウ素の1/10は，直接，糞便中に排f世されると仮定し，残りは無機ヨウ素として

通過コンパートメントに戻されると仮定する。その結果，甲状腺中のヨウ素の

実効半減期は 120日になる。

ヨウ素の放射性同位体についての ALIと DACの値は変わらない。

ICRP Publication 30， Part 2， 1980 

51ページ(邦訳版90-91ページつ: 178Reについての ALIと DACの値

は， 178Ta (9.31 min)の代わりに 178Ta(2.2 h)が，誤って崩壊系列に含まれ

ていたため正しくない。訂正された崩壊図式および線量算定用データの表を

Part 3に対する補遺Bに示す。 ALIと DACの修正後の値を以下に示す。

レニウムの同位体に関する年探取限度 ALI(Bq)および誘導空気中濃

度 DAC(Bq/m:'l) (40 h/wk) 

放射性核種

17BRe ALI 

DAC 

経口

!1=8X10-1 

3X109 

(4 X 109) 

胃壁

*邦訳版はすでに訂正済である。

吸入

クラス D

!1=8X10-1 

1 X 1010 

4X10' 

グラスW

!1=8X10-1 

1X1010 

5X10B 
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57ページ(邦訳版102-103ページ勺:計算機に代謝データを誤って入力した

ため，金の同位体の ALIと DACの値に多少誤差が生じた。正しい線量算定

用データを Part3に対する補遺Bに，また，以下に ALIと DACの正しい値

を示す。

金の同位体に関する年摂取限度 ALI(Bq)および誘導空気中濃度

DAC (Bq/ffil) (40 h/wk) 

ALI (Bq) 

吸 入

経 口 クラスD グラスw グラスY

放射性核種 ft=lXIO→ !1=lXIO-1 ft=lXIO-l !l=lXIO-l 

198Au 3XIO' lXl09 8XIO' 7XlO' 

194Au 1 XIO' 3XIO' 2XIO' 2XIO' 

19'Au 2X10' 4X10' 5XI07 2X107 

19'mAu 4X107 1 X 10' 4X107 4X107 

19'Au 5X107 1 X 10' 7X107 6X107 

1.9Au 1XlO' 3XIO' 1 X10' lXlO' 

大(腸1X下10部')護

200mAu 4X107 1 X10' 1 XIO' 9X107 

200Au lX109 2XI09 3XIO' 3X109 

201Au 3X10' 8X109 9X10' 8XIO' 
(3X 109) 
胃壁

*邦訳版はすでに訂正済である。



(216 ) 専門委員会2の報告

DAC (Bq/rrr) (40 h/wk) 

'pk 入

クラスD クラス羽r グラスY

放射性核種 !1=lXIO-1 !l=lXIO→ !1=lXIO-1 

19'Au 4XIO' 3XIO' 3XIO' 

19'Au 1 XIO' 8XIO' 8XIO. 

190Au 2XIO' 2XI04 7XIO' 

19S"'Au 4XIO. 2XIO' 2XIO' 

19'Au 6XIO' 3X10' 3X10' 

199Au 1 X10' 6X10' 6XIO' 

200"'Au 5XIO' 4X10' 4XIO' 

200Au 1 XIO. 1 X 10. lXlO' 

201Au 3XIO. 4XIO. 3XIO. 
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Part 3に対する補遺(主文)*

本訳注 この補遺は原文で948頁であるが，ここにはその主文 (4頁分〕

のみを訳出した。





1.緒論

この補遣では， ICRP Publication 30， Part 3 (以下 Part3と記す〉で考察した

放射性核種の線量算定に関連のあるデータが与えられている。これらのデータ

は， Part 3に与えられている年摂取限度 (ALI)および誘導空気中濃度 (DAC)

の値を決定するために用いたコンピュータのプリントアウトを，直接に複写し

たものである。これらの表の中で使われている特別な約束ごとおよび記号で，

Part 1で用いたもの以外について，以下に簡単に説明する。引用しである章

は， Part 1の章である。

2. 放射性核種の崩壊図式

データをチェックするのに役立つように，簡略化した崩壊図式のみが示され

ている。計算に用いる詳細な崩壊図式は別に刊行される予定である。

3. データの諸表

3. 1 一般的事項

3.1.1 データの諸表はコンピュ ータのプリントアウトを直接に複写した

ものである。したがって，すべての値は通常の指数の表し方で与えられてい

る。たとえば， 3.0E-02は3.0XI0六 7.1E03は7.1X103と読む。そして崩
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壊図式では，これらの値は省略してそれぞれ3.0E-2および7.1E 3と記して

ある。

3.1.2 代謝モデルと崩壊図式データの不確かさを考慮して， ALIとDAC

の値は 1個の有効数字で与えられている。これら ALIの基礎になったデータ

を使用したいという読者の便宜のため，その他すべての表の中に示す量は，丸

めの誤差を減らすため 2個の有効数字で与えられている。

3.1.3 表に含まれるべきデータの選択にあたっては，初めに“10%規則"

を適用して標的器官を選び，次に“ 1%規則"を適用して線源器官を選んだ

(Part 1， 4.7節〉。

3.1.4 娘放射性核種に関するデータは，親放射性核種の体内での変換か

ら生ずる娘核種の諸量に関するものである (Part1， 4.6. 1項〉。娘放射性核種

に関するデータは，吸入あるいは経口による親放射性核種の摂取の仕方の少な

くとも 1つについて，その娘核種の寄与が荷重預託線量当量の総和の 0.1%以

上である場合にのみ表示されている。

3. 2 比実効エネルギー

3.2.1 多くの線源器官で生ずる変換に由来する多くの標的器官における

比実効エネルギー (SEE)の値が，指定した核種について与えられ，また，こ

の指定した核種の体内での変換から生成する娘放射性核種がある場合には，

SEEの値が， それら娘核種のいずれについても与えられている。

3.2.2 変換の数の表では全身 (totalbody)を線源器官として掲げてはい

ないが，身体のいろいろな器官および組織の預託線量当量を計算するために用

いた方法の関係で， SEEの表ではしばしば全身を線源器官としている。計算の

方法は以下の例で説明する (3.3.2項も参照〉。

質量 Mi(g)の器官 iにおける変換の総数を Uiとし，身体の残りの質量

(70，000-2J M;) (g)における変換の総数を UROBとすると，身体内の変換の
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分布は次の 2つの成分の和としても表すことができる。

(a) 身体のすべての器官および組織全体に均等に分布した変換の数，

UROBX70， 000 
(70，000-L: M;) 

(b) 各器官 iにおける変換の数，

行 Ar[;XUROB 

U i一(70，000-L: M;) 

特定の標的器官および組織の預託線量当量については，これら成分の各々を

別々に計算し，次にこれを加算すれば，その標的器官および組織の預託線量当

量の総和が得られる。したがって，全身を線源器官とした SEEの値は(a)で

与えられる変換の総数と組み合わせてつねに用いられ，特定の線源器官に関す

る SEEは (b)と関連して用いられる。

3.3 変換の数

3.3.1 指定した放射性核種の単位放射能を経口摂取および吸入した後の

50年間に種々の線源器官内で生ずる変換の数Uの値が与えられている。指定し

た放射性核種の体内での変換によって生成する娘放射性核種のいずれについて

のUの値も与えられている。経口摂取に関しては，Uの値は，経口摂取された

元素の化合物が血液に吸収される割合 fl(Part 1，第 6章〉のそれぞれの値ご

とに示されている。また吸入に関しては，吸入のクラス D，W，および Y(Part

1，第5章〉のそれぞれごとに，Uの値が示されている。異なる化合物につい

ての flの値および D，W，あるいはYの区分は， Part 3で論じられた各元素

の代謝データ中に与えられている。

3.3.2 考察した線源器官は，体内に入った放射性核種を含む組織をすべて

網羅している。“その他の組織"(othertissue)とは，その元素に関する代謝デー

タの 2c節中で記されている代謝モデルの中に挙げられていて同時に Part1 
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の表4.1にも線源器官として挙げられている器官および組織を，全身から差し

引いた身体の残りの部分(restof the body) (3. 2. 2項参照〉をし、う。たとえば，

Part 1に検討した， リンについては，代謝モデルの中に挙げられていて，同時

に第4章表4.1において線源組織として指定されたただ一つの組織は無機質骨

である。したがって， リンの同位体に関する“その他の組織"の質量は，全身

の質量 (70，000g)から無機質骨の質量 (5，OOOg)を差し引いた， 65，000g 

である。 “その他の組織"を表に示した個所では，その下にその質量(g)が括

弧内に与えられている。

3.3.3 通過コンパートメント (Part1， 4.6節および図4.1)における変換

は，身体のすべての器官および組織全体に均等に分布すると仮定する。それゆ

え，ある特定の器官または組織についての変換の数は，次の 2つの成分の和で

ある。

(a) 代謝モデルによって計算したその器官または組織における変換の

数，

(b) 通過コンパートメントにおける変換の一部分(Ua。

U，は次式で与えられる。

U， AI[X UTRANSFER 

70，000 

ここで、，

である。

M:器官または組織の質量 (g)， 

UTRANSFER: 通過コ ンパートメントにおける変換の数，

70，000 :全身の質量 (g)， 

3.4 預託線量当量および荷重預託線量当量

3.4.1 生殖腺の預託線量当量は，精巣と卵巣の預託線量当量のうち大き

い方とする。
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3.4.2 乳房には筋肉の預託線量当量を使用する。

3.4.3 ある吸入クラスの下に掲げた各器官または組織の預託線量当量の

値は，空気力学的放射能中央径 (AMAD)がlμmのエーロソールに用いる。肺

の N-P領域， T-B領域およびP領域のそれぞれに沈着した成分に由来する預

託線量当量の百分率は，預託線量当量の{直のすぐ下の括弧内に示されている。

これらの百分率は， 1μm以外の AMADをもっェーロゾルの預託線量当量を

計算するために使用することができる(第5章， 5.5節〉。

3.4.4 “残りの組織"(Remainder)とは，

(a) 代謝モデル，

(b) 胃腸管モデル(第 6章)，および

(c) 荷重係数の表(第 2章，表2.1)

に挙げられていない，すべての標的器官および組織をまとめて記述するために

与えられた名称である。

“残りの組織"に割り当てた預託線量当量は，第4章，表 4.1に示されてい

るが上の(a )， ( b )， ( c )のいずれにも含まれない任意の標的器官または組織の

うちの最大預託線量当量である。預託線量当量の表には， 0.06， 0.12， 0.18， 

0.24あるいは 0.30とし、う荷重係数が，“残りの組織"の預託線量当量の下に示

してある。この荷重係数は，“10%規則"によって除外されず，また上の(a)， 

(b)， (c)のいずれにも含まれず，さらに0.06という荷重係数をあてはめるべ

き，標的器官および組織の数(最大5つまで〉によって決まる (Part1， 2.2節

および4.7節〉。このような器官または組織がない場合には，残りの組織につい

て預託線量当量あるいは荷重預託線量当量は与えられていない。

例:その元素の代謝モデルでは，肝臓，腎臓および身体の残りの部分が挙げ

られているものとする。 ……(a) 

胃腸管モデルでは，胃，小腸，大腸上部および大腸下部の名が挙げられ

ている。 ……(b) 
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荷重係数の表では，生殖腺，乳房，肺，赤色骨髄，甲状腺および骨表面

の名が挙げられている。 ……(c) 

さらに，大腸下部，肝臓，および腎臓も，身体の残りの部分のうち子宮，牌臓

および副腎も， “10%規則"によって除外されないものとする。そうすると，

“残りの組織"には，子宮，牌臓あるいは副腎についての預託線量当量のうち

の最大値に等しい預託線量当量と，その下に示されている0.12とL、う荷重係数

が割り当てられることになる。他の 3つの器官すなわち大腸下部，肝臓および

腎臓の名称は，すでに述べた分類(a)， (b)ベc)の中に挙げられているので，

この0.12という荷重係数は“残りの組織"(第2章，表2.1)として許される最

大5つの組織のうちの 2つに対応するものである。

3. 5 年摂取限度および誘導空気中濃度

3.5.1 ALIが基本となる補助限度であることを強調する。したがって，

吸入に関しては，C(t) (Bq m-りをある放射性核種のある瞬間の空気中濃度と

し，B(t)を単位時間当たりのffi3で表したその瞬間の呼吸率とすると，被爆の

限度は次式で与えられる。

fCωωd凶 LI

ここで，この積分は就労している任意の 1年間について行う(第 3章，3.4節〉。

便宜のために， DACの値が与えられている。すなわち，

DAC=ALI/2. 4X103 Bq m-' 

この DACの債はつねに注意して使用すべきである。この値は“軽作業"の

条件で年間 2，000時間(1週40時間で50週)の作業をする標準人についてのみ

適用される(第 3章， 3.4節〉。

3.5.2 もし ALIがある特定の器官または組織の線量当量の非確率的限度

によって決まる場合 (Part1， 4.7節〉には，その器官または組織名を ALIの
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値の下に示す。また，確率的影響を制限するための委員会の勧告 CPart1. 

4.7節)守満たす年摂取量の最大値 1CBq)を括弧の中に示す。 ALIが確率的

限度によって決まる場合には， ALIの値の下に器官名は示さない。
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