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METODE
MODERNE DE STUDIU
UTILIZATE IN CERCETAREA
EFECTELOR MEDICO-BIOLOGICE
ALE EXPUSILOR LA RADIATII IONIZANTE

Rezumat

In vederea cuantificdrii schimbdrilor la nivel de celuld si
moleculd, in radiobiologie sunt utilizati termenii micro-
dozimetrie si nanodozimetrie. Microdozimetria determind
schimbadrile care au loc sub actiunea radiatiilor ionizante la
nivel de celuld, iar nanodozimetria - la nivel de moleculd,
inclusiv ADN. Evaluarea impactului accidentului nuclear
de la CAE Cernobil asupra sdndtdtii umane ii preocupd pe
savantii intregii lumi, inclusiv pe cei din tdrile care au fost
afectate direct: Ucraina, Republica Belarus si Federatia Rusd.
Populatia Republicii Moldova de asemenea a suferit in urma
acestui accident. Circa 3500 de persoane au participat la di-
minuarea consecintelor lui. In lucrarea de fatd sunt prezentate
metodele de studiu al efectelor medico-biologice ale radiatiilor
ionizante in cazul cercetdrii stdrii de sdndtate a grupelor de
risc: participantii la diminuarea consecintelor accidentului
nuclear de la Cernobil si descendentii acestora de prima si a
doua generatie. In acest sens, au un rol considerabil metodele
igienice de cercetare, metodele de cercetare a aspectelor clinice,
metodele epidemiologice de cercetare, metodele citogenetice
de cercetare a aberatiilor cromozomiale si testul micronucle-
ilor, utilizate in biodozimetria persoanelor expuse la radiatii
ionizante.

Cuvinte-cheie: accidentul nuclear de la Cernobil, radiatii
ionizante, metode de studiu al efectelor medico-biologice ale
radiatiilor ionizante, aberatii cromozomiale, testul micro-
nucleilor

Summary

Modern study methods used in the research of medical-
biological effects of ionizing radiation exposures

In order to quantify changes at the cell and molecular level in
radiobiology, the terms microdosimetry and nanodosimetry
are used. Microdosimetry determines cellular changes that oc-
cur under the action of ionizing radiation, and nanodosimetry
- at the molecular level, including DNA. Impact assessment
of the Chernobyl nuclear accident is of concern to the world's
researchers, including those from the countries directly af-
fected: Ukraine, the Republic of Belarus and the Russian
Federation. The population of the Republic of Moldova also
suffered as a result of the Chernobyl accident. About 3500
people participated in the mitigation of the consequences of
the accident. This paper is intended to expose the methods of
study of the medical-biological effects of ionizing radiation
in case of research on the health status of the risk groups: the
participants in the mitigation of the consequences of the Cher-
nobyl nuclear accident and their descendants of the first and
second generations. In this respect, hygienic research methods,
research methods of clinical aspects, epidemiological research
methods, cytogenetic research methods of chromosomal aber-
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rations and micronucleus test, used in ionizing radiation
exposure biodosimetry.

Keywords: Chernobyl nuclear accident, ionizing radiation,
methods of study of the medical-biological effects of ionizing
radiation, chromosome aberrations, micronucleus test

Pesrome

Cospemennvie Memoovt UCCIE006AHUS, UCNOTbIYeMbLe
071 u3yueHus meouxo-6uonozuteckux IPgdexmos 603-
OelicmUst UOHUSUPYIOULE20 USTYHEHUS

Jns xonuuecmeeHHOU OUeHKU USMEHEHUN HA KAemO4HOM
U MOEKYNIIPHOM ypOBHE 8 PAOUOOUOIOZUL UCHOTb3Y IO~
CA MepMUHbL MUKPOOOSUMEMPUS 1 HAHOOO3UMEMPUS.
Muxkpoodosumempus onpedensem usmeHeHus, KOmopoie
npoucxo0sm nod Oelicmeuem KiemouHo20 UOHUSUPYIO-
uie20 U3NYy4eHUs, a HAHOO03UMEMPUST — HA MONEKYNAPHOM
yposne, exmiouas JJHK. Ouenxa 603deiicmeust asapuu Ha
Yeprobvinvckoti ASC svi3visaem obecnokoeHHOCMY yue-
HbIX 6Ce20 MUPA, 8 MOM HUCTIE U3 CPAH, HeNoCPeoCneeHHO
nocmpaoaswiux: Yxpaunvl, Pecnybnuxu Benapyco u Poc-
cutickoii Pedepayuu. Hacenenue Pecnybnuxku Mondosa
maxsie nocmpaodano é pesynvmame YepHobbLnvckoil asapuul.
Oxono 3500 uenosex npuHANU yuacmue 8 TUKSUOAUUYU NO-
cnedcmeuti asapuu. Llenvio dannoil pabomot Aénsemcs
packpuimue mMemooo6 U3yueHus mMmeouKo-6uon0euecKux
aphexnos UOHUZUDYIOU4E20 USTLYHeHUS NPU UCCTIe008aHUU
COCMOAHUS 300P0OBbA 2PYNN PUCKA: YHACHHUKOS TUKEUOA-
yuu nocnedcmeuti asapuu Ha Yeproboinvckoii AIC u ux
NoMoMK06 nep6020 U 6Mopozo noxoneHutl. B cesasu c amum
NPUMEHTIOMCS 2UeUeHUYecKUe Memoobl UCCIe008AHUS,
Mermoobl UCCTIE008AHUS KITUHUMECKUX ACNeKN08, Memo0bl
9NUOEMUOTIOZUHECKO20 UCCTIE008AHUS, YyUmMOozeHemUYe-
cKue Memoovl UCCed08AHUST XPOMOCOMHBIX abeppayuil u
MUKPOAOEPHO20 Mecma, UCNONb3yeMble 8 6LU0003UMENpPUL
6030€iiCMBUST UOHUSUPYIOULe20 USTTYHEHUS.

Knioueevie cnosa: asapus na Yeprobuinvckoii ASC, uo-
HU3UpPYIOUsee U3NyHeHUe, Memoobl UCCIe008AHUS MeOUKo-

buonozuueckux IPPexmos UOHUSUPYIOULE20 UTYHEHUS,
XPOMOCOMHblE AOepPA UL, MUKPOIOEPHDLI mecm

Introducere

Politica Nationald de Sanatate reprezinta un
ansamblu de prioritati si directii de dezvoltare in
domeniul sanatatii, stabilite prin decizie politica
pe termen de 15 ani, in scopul fortificdrii sanatatii
populatiei si reducerii inechitatilor dintre diferite
grupuri sociale si regiuni ale tarii. Politica Nationala
de Sanatate isi propune crearea conditiilor optime
pentru realizarea maximd a potentialului de sanatate
al fiecarui individ pe parcursul intregii vieti si atin-




gerea unor standarde adecvate de calitate a vietii
populatiei. Obiectivele ei generale sunt: majorarea
sperantei de viata la nastere si sporirea duratei de
viatd sandtoasd; asigurarea calitatii vietii si redu-
cerea diferentelor in termeni de sdandtate pentru
toate grupurile sociale; consolidarea parteneriatului
intersectorial vizand fortificarea sanatatii populatiei;
sporirea responsabilitatii individului pentru propria
sanatate [1].

Deteriorarea stdrii de sanatate a populatiei,
determinata in mare masurd de cresterea riscurilor
de extindere a bolilor netransmisibile si degradarea
starii mediului ambiant, sporeste indicii morbiditatii,
mortalitatii si invaliditatii populatiei Republicii Mol-
dova, ceea ce determind abordarea complexa a feno-
menuluiintru elaborarea conceptelor si planurilor de
actiuni privind combaterea si controlul principalilor
factori de risc. Organizatia Mondiala a Sanatatii si
centrele stiintifice din Comunitatea Europeana pro-
moveazd, pe parcursul ultimilor ani, actiuni conjugate
de modificare a conceptelor bazate pe monitorizarea
strictd a bolilor infectioase, starii mediului, ocrotirii si
educatiei pentru sanatate, examinand in profunzime
starea populatiei, strategii intruchipate in conceptul
Noii Sanatati Publice. Acest fapt a impus elaborarea
actelor legislative si desfasurarea activitatilor orienta-
te spre monitorizarea si diminuarea factorilor de risc
pentru bolile netransmisibile, precum si elaborarea
recomandarilor privind eforturile intersectoriale de
protectie si de promovare a sanatatii [2, 3].

Evaluarea impactului accidentului nuclear de
la Cernobil (ANC) asupra sanatatii reprezinta un ex-
periment pe termen lung privind efectele expunerii
la radiatii ionizante a participantilor la diminuarea
consecintelor accidentului, descendentilor acestora,
precum si a populatiei [4].

Raportul Comitetului Stiintific al Natiunilor Uni-
te pentru Efectele Radiatiilor Atomice (UNSCEAR) pre-
vede principiile si criteriile pentru asigurarea calitatii
revizuirii de catre Comitet a studiilor epidemiologice
privind expunerea la radiatii, cu accent pe evaluarea
punctelor forte si a limitarilor acestor studii. Totodata,
este prezentatd evaluarea studiilor epidemiologice
care analizeaza riscul de cancer pe baza de doze in-
dividuale datorate expunerii la doze mici din surse
de mediu, inclusiv limitarile principale ale unor astfel
de studii (de exemplu, aportul analizelor statistice,
incertitudinea dozimetrica si confuzia).

Contaminarea cu radiatii ionizante in urma
declansarii ANC a bulversat comunitatea pentru
energie nucleara prin declansarea discordantelor
privind diagnosticarea efectelor biologice si a starii
de sanatate a generatiilor actuale si viitoare. Totusi,
in urma ANC a fost observata o crestere majora la
nivel celular prin deteriorarea acizilor nucleici, a pro-

IGIENA

teinelor si a altor componente, asociate expunerii la
radiatii ionizante [5].

Realizarea monitoringului radioecologic pe
parcursul multor ani a stabilit influenta radiatiilor io-
nizante, inclusiv a consecintelor accidentului nuclear
de la Cernobil, asupra poluarii mediului ambiant si
indicatorilor de sanatate [6, 7], fiind elaborate masuri
eficiente de diminuare a riscului in cauza [8, 9, 10].

in vederea prevenirii si/sau reducerii expunerii
populatiei Republicii Moldova la radon (gaz radioac-
tivemanat din soluri si roci la dezintegrarea radiului),
a fost efectuata determinarea concentratiilor de
radon atat in solurile si apele din diferite zone ale re-
publicii, cat si in institutiile medicale si incaperile de
locuit/producere. Au fost stabilite valorile de referinta
ale radonuluiin incaperi pentru Republica Moldova,
fiind elaborata Metodologia monitorizdrii surselor na-
turale de radon (**Rn) si evaluarea riscului radiologic
pentru populatia expusd, in care se aduc argumente
convingatoare despre necesitatea implementarii
unei strategii nationale si a unui plan de actiuni in
vederea diminuarii riscului expunerii populatiei la
sursele naturale, in special la radon [12].

Generarea de energii contribuie laacumularea
deseurilor radioactive cu un impact negativ semni-
ficativ pentru mediul ambiant. Actualmente, sunt
cunoscute tehnologii de tratare a deseurilor radio-
active, dar in urma utilizarii lor se formeaza deseuri
de ordin secundar. in acest sens, prezinta un interes
stiintifico-practic deosebit elaborarea si implemen-
tarea biotehnologiilor noi de reducere a riscului de
poluare a mediului ambiant cu substante radioacti-
ve. A fost propusa o metoda originala de utilizare a
microorganismelor nepatogene de fungiin vederea
accelerarii procesului de solubilizare a compusilor
din roci, apa, minereuri, depozite de deseuri etc.,
contaminate cu substante radioactive [13].

Rezultatele obtinute au stat la baza elaborarii
si implementarii unui nou concept de monitorizare
radioecologica a teritoriului, care permite implicarea
operativa in situatii de accident sau de urgenta radi-
oecologica. A fost elaborat un concept fundamental
de stabilire a efectelor biologice radioinduse in baza
utilizarii locilor-satelit ADN ca markeri moleculari in
dozimetria biologica a persoanelor expuse la radiatii
ionizante, constituind un element nou in biologia
moleculard. Totodatd, se pune accentul pe studierea
polimorfismului genelor responsabile de reparatia
afectiunilor ADN-ului induse de radiatiile ionizante.

S-a demonstrat ca persoanele expuse la stres
radiogen au un statutimunologic compromis, insoftit
de mutageneza radioindusa sporitd, din cauza radi-
calilor liberi ce conditioneaza modificarea indicilor
imunitatii T-celulare si diminueaza rezistenta organis-
mului. Acest fapt a conditionat necesitatea elaborarii
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si implementadrii masurilor de evaluare si
de reglare a reactiilor imune in vederea
prevenirii declansarii maladiilor canceroa-
se care, de obicei, se manifesta pe fondul
deregldrii imunitatii. Astfel, a fost elaborata
si patentata o metoda originala de evaluare
individuala a statutuluiimun la persoanele
expuse la radiatiiionizante. Implementarea
procedeului elaborat a permis evidentierea
unei corelatii semnificative intre expresia
indicelui de tensionare a raspunsuluiimun
si derularea clinica a patologiilor [11].

Asadar, scopul lucrdrii consta in eluci-
darea metodelor moderne utilizate pentru
detectarea efectelor medico-biologice
la persoanele expuse la radiatii ionizan-
te, cum ar fi participantii la diminuarea
consecintelor accidentului nuclear de la
CAE Cernobil si descendentii acestora de
prima si a doua generatie.

Material si metode

Studiul propus include un esantion
constituit din participanti la diminuarea
consecintelor accidentului nuclear de la
Cernobil (PDCANC) (n=320) si descendenti
ai acestora de prima generatie din Repu-
blica Moldova, cu varsta mai mare de 18
ani, de ambele sexe, si descendenti din a
doua generatie — adulti si copii cu varsta
dela 14 ani. Potentialii subiecti ai cercetarii
aufost identificati aleatoriu, finand cont de
marimea esantionului calculat din numarul
total al PDCANC si descendentii acestora
din prima si a doua generatie din Republica
Moldova.

Datele privind starea de sandtate a
grupului populational, precum si cele indivi-
duale vor fi codate, reprezentand conditiile
de expunere a parintilor la factorul de risc
radiational; cat timp s-a aflat subiectul
in zona de expunere la radiatii ionizante;
doza care a primit-o, inregistrata in livretul
militar sau in carticica personala; sexul,
varsta, patologia diagnosticata, gradul de
invaliditate, morbiditatea si alte compo-
nente. Informatia primara va fi colectata
din cadrul institutiilor ce cureaza grupurile
respective, Asociatia Curativ-Sanatoriala si
de Recuperare a Cancelariei de Stat a Re-
publicii Moldova (PDCANC si descendentii
de prima generatie) si Institutia Medico-Sa-
nitara Publica Institutul Mamei si Copilului
(descendentii de generatia a doua).
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Grupurile cercetate prezinta interes stiintific genetic
major pentru Republica Moldova. Rezultatele cercetarilor
nu presupun examinarea datelor personale private.

Cercetarea va fi realizata in cateva etape, avand la baza
principiile metodologiei moderne si cerintele inaintate fata de
un studiu stiintific, si va cuprinde anii 1986-2017 (figura 1).

* Analiza starii de sandtate a participantilor la diminuarea consecintelor W
accidentului nuclear de la Cernobil in dinamica.

7

* Analiza stirii de sanatate a descendentilor din prima generatie ai participantilor 1
la diminuarea consecintelor accidentului nuclear de la Cernobil in dinamica.

7

« Analiza starii de sanatate a descendentilor din generatia a doua ai participantior W
la diminuarea consecintelor accidentului nuclear de la Cernobil.

>
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+ Cercetarea efectelor biologice la descendentii PDCANC prin metode
citogenetice, in baza studierii formarii aberatiilor cromozomiale — markeri ai
radiatiilor ionizante (cromozomi dicentrici, inele si rupturi) si analizelor
imunologice — evaluarea sistemului imun prin cuantificarea limfocitelor T-
totale, T-helper si T-supresor si calcularea indecelui imun. Cercetirile vor fi
realizate 1n baza utilizarii anticorpilor monoclonali

Figura 1. Algoritmul studiului selectiv

Primele trei etape cuprind analiza starii de sanatate a
participantilor la diminuarea consecintelor accidentului nu-
clear de la Cernobil, descendentilor din prima si din a doua
generatie, datele fiind colectate din cadrul Asociatiei Curativ-
Sanatoriale si de Recuperare a Cancelariei de Stat a Republicii
Moldova si din IMSP Institutul Mamei si Copilului.

Etapa a patra va include investigatiile de laborator, fiind
inclusi in studiu doar descendentii din prima si din a doua
generatie a PDCANC care sunt curati de medicii de familie,
de la care se vor recolta probe de sange in cantitate de 5 ml
in eprubete speciale, codificate si transportate, pentru a fi
studiate prin metode citogenetice siimunologice, la Agentia
Nationala pentru Sanatate Publica, in cadrul proiectelor
institutionale de cercetare.

Aceste cercetadri sunt efectuate in baza unor contracte
interinstitutionale ale ANSP cu institutiile ce cureaza grupu-
rile de persoane incluse in studiul respectiv.

Metodele igienice de cercetare

in Republica Moldova, problema expunerii la radiatii io-
nizante tine de consecintele ANC, de acumularea deseurilor
radioactive ca rezultat al investigatiilor de terapie cu radiatii
ionizante si radiodiagnostic, precum si de unele activitati
industriale si cercetari stiintifice. Accidentul nuclear de la
Cernobil a avut consecinte majore atat prin poluarea radi-
oactiva a teritoriului, cat si prin afectarea starii de sanatate a
PDCANC, a descendentilor acestora si a populatiei generale.
Fondul de expozitie gama in primele zile dupa ANC a fost
evaluat la circa 60 pR/h, iar in unele regiuni din Nord — 100
pR/h, valorile alarmante constituind 25 uR/h [12, 14].

Lucrarea stiintifica va avea un caracter descriptiv inte-
gral pentru analiza starii de sanatate a subiectilor pe perioa-
da 1986-2017, generalizand datele cu privire la morbiditatea
celor expusi la radiatii ionizante.
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Metodele de cercetare a aspectelor clinice

Studiul va fi axat pe cercetarea unui esantion
(n=320) care include PDCANC si descendentii aces-
tora, in vederea detectarii consecintelor medico-
sociale ale accidentului nuclear de la Cernobil. Va fi
efectuata evaluarea in dinamica a particularitatilor
clinice ale patologiilor expusilor la radiatii ionizante
- participantii la diminuarea consecintelor avariei
nucleare si descendentii acestora in prima siin a
doua generatie, inclusiv evaluarea incidentei mala-
diilor neoplazice la grupele de risc expuse la radiatii
ionizante. Informatiile despre participantii in stu-
diu vor fi culese din registrele expusilor la radiatii
ionizante aflati in evidenta in cadrul Asociatiei
Curativ-Sanatoriale si de Recuperare a Cancelariei
de Stat a Repubilicii Moldova si in IMSP Institutul
Mamei si Copilului.

Probele de laborator - analiza hemoleuco-
gramei, glucoza sangelui, analiza sumara a urinei,
probele biochimice si imunologice - vor fi colec-
tate din laboratoarele specializate. Investigatiile
paraclinice includ analiza ECG, FGSD, EEG, ECO-EG,
REG, USG.

Metodele epidemiologice de cercetare

Pentru realizarea obiectivelor stabilite, vor fi
efectuate studii descriptive integrale pentru peri-
oada 1986-2018 si studii de cohorta prospective cu
componenta retrospectiva, cu utilizarea metodelor
moderne de cercetare.

Studiile descriptive descriu caracteristicile
grupului-tintd, factorii socioeconomici, pentru
a cunoaste situatia la momentul respectiv a
participantilor la diminuarea consecintelor acci-
dentului nuclear de la Cernobil. Aceste cercetari
nu incearca sa caute prezenta unor asociatii epi-
demiologice, ci permit generalizarea ipotezelor
privind asociatiile epidemiologice, ipoteze care pot
fi testate si demonstrate. Cunostintele fundamen-
tale furnizate de studiile descriptive sunt cheia de
succes in planificarea programelor de prevenire si
tratament [15].

Studiile de cohorta de tip descriptiv permit
calcularea esantionului pentru cercetare in baza
unor formule [16].

Esantionul reprezentativ a fost calculatin baza
formulei respective:

n = P(1-P) (Za/d)?,
unde d este distanta sau toleranta - d=0,05; a -
nivelul de incredere ca valoarea estimata este in
cadrul distantei proportiei cercetate, pentru 95,0%
de veridicitate a rezultatelor obtinute Za=1,96; P
- conform datelor bibliografice [16-21], impactul
negativ asupra sanatatii PDCANC constituie in
medie 75,0% (P=0,75) [23].

Introducand datele in formuld, am obtinut:
n=0,75x0,25(1,96/0,05)* =288 curata de 10,0% lip-
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sa deraspuns, esantionul reprezentativ este de 320 de
participanti la diminuarea consecintelor accidentului
nuclear de la Cernobil si descendenti ai acestora.

Pentru rezultatul final, trebuie utilizata media
aritmetica a rezultatelor a doua determinari para-
lele in laborator. Discrepanta admisa in rezultatele
a doua determinari paralele la P=0,95 nu trebuie
sa depaseasca 10% in raport cu media aritmetica.
Rezultatul final este rotunjit la a doua zecimala.

Studiul de cohorta prospectiv cu componenta
retrospectiva tine de identificarea bolilor in randul
PDCANC si al descendentilor acestora, cu efectuarea
analizei retrospective prin colectarea datelor din
trecut din cadrul institutiilor medicale ce cureaza
subiectii expusi cercetarii date [15].

Metodele diagnosticului de laborator cu utili-
zarea substraturilor biologice ale organismului
uman

Vor fi realizate investigatii de laborator cu utili-
zarea metodelor citogenetice si genetico-moleculare
de analiza a reactiei de raspuns a organismului expus
la stresul cauzat de radiatiile ionizante la nivel de
celula si ADN. Metode imunologice: evaluarea indi-
catorilor imunitatii tisulare, in special a subclaselor de
T-limfocite: T-limfocite totale, T-helper si T-supresor.
Studiul preconizat va fi efectuat in cadrul Labora-
torului Stiintific Igiena Radiatiilor si Radiobiologie al
Agentiei Nationale pentru Sanatate Publica, in cadrul
proiectelor institutionale de cercetare.

Totodatd, prezinta interes elucidarea meca-
nismelor de actiune a radiatiilor ionizante asupra
sanatatii la nivel molecular, inclusiv asupra ADN-ului.
Este foarte importanta determinarea influentei poli-
morfismului genelor responsabile de mecanismele
dereparatie aleziunilor ADN-lui, induse de actiunea
radiatiilor ionizante. In vederea stabilirii consecintelor
accidentul nuclear de la Cernobil si a efectelor tar-
dive asupra starii de sanatate a participantilor la
diminuarea consecintelor catastrofei nucleare si a
descendentilor acestora, este necesara studierea di-
namicii structurii morbiditatii generale si prin maladii
cancerigene in cadrul grupului de risc mentionat.

Metoda de cercetare a micronucleilor prin micro-
dozimetria expusilor la radiatii ionizante

Investigatiile citogenetice in microdozimetrie
sunt destinate pentru a stabili reactiile celulare la
actiunea radiatiilor ionizante. Determinarea numaru-
lui de micronuclei este o metoda rapida (expres), care
permite estimarea nivelului de expunere a persoanei
la factorii stresanti, inclusiv la radiatii ionizante, in
termen limitat, fiind utila si ca test-screening in caz
de accident/incident nuclear.

Principiul metodei consta in cuantificarea micro-
nucleilor formati. Testul respectiv pare a fi un indicator
mai putin costisitor de evaluare a lezarii cromozomilor
din cauza expunerii la radiatii sau la alti factori clas-
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togeni.Testul micronucleilor este o alternativa simpla
pentru analizarea cromozomilor in metafaza, avand
si avantajul detectdrii atat a agentilor clastogeni, cat
si a celor aneuploidogeni [24, 25, 26].

Mecanismul de producere a micronucleilor

Numeroase aberatii cromozomiale, ca rup-
turi sau schimburi cromozomiale si cromatidiene,
implica formarea fragmentelor acentrice. Acestea,
neavand centromer, nu pot participa in mitoza si in
consecinta vor fi incorporate numai in una din cele
doud celule-fiice [27].1n celuld, fragmentul respectiv
poate fuziona cu nucleul sau poate rdmane in cito-
plasma, formand un micronucleu. Micronucleii pot
lua nastere si din diverse configuratii aberante cu
mai mult de un centromer, deoarece aceste structuri
determina frecvent complicatii in timpul anafazei
[28]. De asemenea, micronucleii se pot forma si din
cromozomi cu configuratie normala, dar care sunt
anihilati prin deteriorarea fusului mitotic. intrucat nu
toate tipurile de aberatii cromozomiale produc frag-
mente acentrice si pentru cd nu toate fragmentele
acentrice sunt convertite in micronuclei, frecventa
observabild a micronucleilor poate subestima efectul
total asupra cromozomilor.

Micronucleii apar in telofaza primei mitoze dupa
tratament. Odata formati, ei pot sa persiste si sa se
acumuleze in citoplasma de-a lungul multor cicluri
celulare, si apoi sa dispara gradat prin dilutie si, pro-
babil, prin autoliza.

Numarul de micronuclei poate fi subestimat,
daca culturile nu au respectat timpul optim de
crestere sau dacd acestea nu au proliferat cores-
punzator [29, 30]. Micronucleii trebuie numarati in
celulele care au trecut de prima diviziune nucleara
dupa actiunea genotoxica [29].

Exista o dependentd clard intre frecventa mi-
cronucleilor si celulele care se divid imediat dupa
expunerea la agenti genotoxici [31].

Microscopia ne permite sa diferentiem celule
binucleate (figura 2), tetrade (figura 3), celule binucle-
ate cu un micronucleu (figura 4), celule binucleate cu
doi micronuclei (figura 5), care si reprezinta aberatiile
cromozomiale cauzate de radiatiile ionizante.

citoplasma

2 nuclei

Figura 2. Celuld binucleata Figura 3. Tetrade
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Micronucleu

—.2 micronuclei

Figura 4. Celuld binucle-
atd cu un micronucleu

Figura 5. Celuld binuclea-
td cu doi micronuclei

Pentru studierea aberatiilor cromozomiale, cul-
tura se creste 48 de ore, iar cu doud ore inainte (la 46
ore) se adauga colhicind sau colcemida pulbere (sau
demecolcina lichidd) — 10 pg/ml. Se solubilizeaza
in apa distilata sterila sau in mediu RPMI nesupli-
mentat. Pentru cariotipare, cultura este de 72 de
ore si colcemida se adauga cu 15 minute inainte de
expirarea timpului.

La fiecare pacient se analizeaza cate 1000 de
celule binucleate si se intocmeste o fisa de citire a
micronucleilor.

Metodele de evaluare statistica a rezultatelor

Tehnologia de selectare a esantioanelor de cer-
cetare, precum siinterpretarea rezultatelor studiului,
se vor baza pe metode statistice traditionale, asigu-
rand gradul de confidentialitate si de reprezentati-
vitate a datelor. Prelucrarea statistica a rezultatelor
va fi efectuata in baza programelor computerizate
Microsoft Excel, STATISTICA 7 si Epi Info™.

Concluzii

1. Studiul va contine rezultate originale cu
privire la datele din Registrele expusilor la radiatii
ionizante, aflati in evidenta Asociatiei Curativ-Sa-
natoriale si de Recuperare a Cancelariei de Stat a
Republicii Moldova si a IMSP Institutul Mamei si
Copilului: participantii la diminuarea consecintelor
accidentului nuclear de la Cernobil si descendenti
ai acestora, iar feedbackul pozitiv va avea ca scop
utilizarea datelor pentru optimizarea supravegherii
sanitare, cu evaluarea riscului asociat expunerii la
radiatii ionizante, inclusiv a stresului radiational,
si pentru elaborarea masurilor de protectie si de
profilaxie.

2. Bazade date va fi constituita din informatiile
obtinute in urma studiului si din situatia actuala
din Republica Moldova privind expusii la radiatii
ionizante, pentru monitorizarea starii de sanatate
in dinamica si supravegherea grupurilor-tinta cu risc
major de expunere la radiatii ionizante.

3. Datele obtinute in cadrul cercetarii vor servi
ca suport pentru elaborarea masurilor adecvate ce
vor creste gradul de constientizare si cunostintele
populatiei, vor contribui la reducerea nivelului de
expunere la radiatii ionizante si a riscului asociat
expunerii la aceste radiatii.
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