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atomica (F,)
120,000 3.600 77.000
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25,000 (1.000)
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HLife Span Study (Estudio de Tiempo de Vida)

El Estudio de Tiempo de Vida es un programa de investigacion epidemioldgica que investiga los efectos de por vida de la
radiacion de la bomba atémica sobre la salud. Su objetivo mas importante es investigar los efectos a largo plazo de la
radiacion de la bomba atémica en las causas de defuncion o incidencia de cancer. Se ha realizado un seguimiento de
alrededor de 120.000 individuos seleccionados entre los residentes de Hiroshima y Nagasaki identificados en el censo
nacional de 1950, entre los que se incluyen aproximadamente 94.000 supervivientes de la bomba atémica y aproximadamente
27.000 individuos no expuestos.

B Adult Health Study (Estudio sobre la Salud de Adultos)

El Estudio sobre la Salud de Adultos es un estudio clinico de una subcohorte del Life Span Study (Estudio de Tiempo de Vida).
Cada dos afios se realizaron examenes médicos a los individuos en estudio supervivientes de la bomba atémica, lo que
permitié tener un perfil de salud continuo de esta poblacién a medida que envejecia. Ademas, se recogieron muestras de
sangre para futuros andlisis con el consentimiento informado de los individuos examinados. Este estudio hace énfasis en
establecer el riesgo relacionado con la radiacion en enfermedades no cancerigenas e investigar los cambios fisioloégicos
relacionados con la radiacién y el envejecimiento. Se continuara a lo largo de la vida de los supervivientes para comprender con
mayor precision la asociacion de la radiacion y el riesgo de desarrollo de enfermedades no cancerigenas. El estudio también
proporciona informacion Util para el tratamiento de la salud de los supervivientes de la bomba atémica.

M Estudio In Utero

El estudio In Utero esté disefiado para examinar el estado de salud de por vida de 3.600 personas que se encontraban en el
Utero (en gestacion) en el momento del bombardeo. Se sabe que, dependiendo de la dosis de radiacion, los fetos expuestos con
8-15 semanas de gestacion han demostrado tener un elevado riesgo de microcefalia y deficiencia intelectual. Hasta la fecha, la
incidencia de cancer en los individuos expuestos en periodo prenatal tiende a aumentar con la dosis de exposicion a la
radiacion en torno al mismo nivel de la incidencia en aquellos individuos expuestos durante su infancia (periodo entre 0-5
afos). Se cree que se obtendran numerosos descubrimientos con el seguimiento continuo de esta cohorte de estudio in utero.

B Estudio sobre Nifios Supervivientes a la Bomba Atomica (F1)

El Estudio sobre Nifios Supervivientes a la Bomba Atémica dirige la investigacién en estos nifios para determinar si existe algin
efecto genético que pueda estar relacionado con la exposicion paterna. Un estudio inicial sobre los defectos en nacimientos no
revel6 ningun efecto perceptible. También se realizaron estudios posteriores sobre la incidencia de cancer y mortalidad,
anormalidades cromos6micas y proteinas en suero, pero nuevamente, no se observaron efectos relacionados a la exposicion
paterna. En la actualidad, estos estudios de seguimiento de incidencias en cancer y mortalidad se continGan realizando y se
han comenzado recientemente estudios de ADN. En 2002, se inici6 un nuevo estudio clinico para investigar las enfermedades
relacionadas con el estilo de vida, no observables en el nacimiento, sino que comienzan a aparecer a mediana edad (p. €j.
hipertension, diabetes mellitus, etc.). Este estudio clinico se encuentra en proceso en la actualidad.

Numero de individuos estudiados Periodo del informe

Detalles del informe

(4) Mortalidad e incidencia de cancer

(5) Examen clinico de enfermedades relacionadas con el estilo de vida

77.000 personas

12.000 personas

(1) Anomalias fisicas en el momento del nacimiento 77.000 personas 1948-1954
(2) Aberraciones cromosoémicas 16.000 personas 1967-1985
(3) Anomalias en las proteinas en sangre 24.000 personas 1975-1985

1946—presente

2002—presente
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Efectos Tardios de la Radiacion

MIincidencia de Cancer y Mortalidad entre
los Supervivientes de la Bomba Atémica

Se ha descubierto que la incidencia de cancer y mortalidad son Alcance del aumento en mortalidad excesiva por
mayores entre los supervivientes a la bomba atémica que entre los leucemiay por cancer debido ala exposicién a
que no estuvieron expuestos (véase figura de la derecha). El la radiacion (diagrama esquematico)

mayor aumento de porcentaje en la incidencia de céncer y
mortalidad debido a la exposicién a radiacion, se observa en la
leucemia. La leucemia comenzé6 a aumentar durante los dos o tres
primeros afos después de la exposicion, alcanzandose un pico

Canceres sélidos

(%]
g
@
=}
Ee
durante los cinco a diez afios y descendi6 a partir de ese momento. I Leucemia
No obstante, la incidencia y mortalidad provocada por la leucemia % =3
continda apareciendo incluso en la actualidad ligeramente mas g
entre los supervivientes de la bomba atémica que en los no z
expuestos. Por otra parte, la incidencia de los canceres solidos 0 10 20 20 20 50

(todos los canceres excepto la leucemia) comenzé a aumentar

Afos desde la exposicion a la radiacion

cerca de diez afios después de la exposicion y ha continuado
aumentando desde entonces.

Numero de personas muertas por leucemiay
gue contraian cancer en la cohorte de Estudio
de Tiempo de Vida

Leucemia
(Muertes)
(1950-2000)

Cénceres
(Incidencia)
(1958-1998)

]
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En la figura de la izquierda se muestra el nimero de muertes por
leucemia y otros casos de cancer entre los supervivientes de la
bomba atémica expuestos a al menos 0,005 Sv (5 mSv) en la
cohorte de Estudio de Tiempo de Vida. Las partes en azul
(aproximadamente la mitad de las muertes por leucemia y cerca
del 10% de otros casos de céancer) indican un exceso de muertes
por leucemia y casos de cancer atribuidos a la exposicion a la
radiacion.

BRiesgo debido a la Radiacion (a los 70 afios) Riesgo de cancer por exposicion aradiacion

La investigacion epidemiologica de la RERF sobre los supervivientes de
la bomba atomica ha demostrado que una dosis de radiacion de 1 Sv
(1.000 mSv) a los 30 afios de edad aumenta el riesgo mortal de
canceres s6lidos a los 70 afios de edad en una media de cerca de 1,5
veces para ambos sexos. El riesgo aumenta de manera directamente
proporcional cuando la dosis de radiacion se encuentra entre los 100 y
200 mSv. No obstante, con otras dosis menores, la relacién permanece
poco clara. Si asumimos que el riesgo de cancer es proporcional a la
radiacion sin "umbral” (el punto de demarcacién sobre el cual existen
efectos y bajo el cual no existen efectos), las proyecciones indican que
la exposiciéon a 100 mSv y 10 mSv aumenta el riesgo de cancer en

aproximadamente 1,05 y 1,005 veces, respectivamente.
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BRiesgo a la Radiacion (alo largo de la vida)
Basandose en los datos expuestos anteriormente, se considera que la exposicion a una dosis de radiacion de
aproximadamente 100 mSv a los 30 afios de edad aumenta el riesgo de mortalidad por cancer de un 20%, sin exposicién a la
radiacion, a aproximadamente un 21% (aumento de 1 punto porcentual), en media, para ambos sexos. La exposicion a la
bomba atémica supuso sé6lo una exposicién aguda, mientras que la contaminacién ambiental representa una exposicion
cronica. Los efectos a una exposicion cronica, incluso en el caso de una dosis total igual, se considera menor que los efectos
a una exposicién aguda (1/2 6 1/1,5). Basandose en esta teoria, la exposicién cronica a 100 mSv aproximadamente
aumentaria el riesgo de por vida de 0,5 a 0,7 puntos porcentuales. Basandose en los estudios de los supervivientes de la
bomba atémica, también se sabe que el riesgo de radiacion es mayor en aquellos individuos expuestos cuando eran jovenes,
tal y como se expone en la tabla que se muestra a continuacion.

Riesgo de cancer después de una exposiciéon tnica de 100 mSv

Edad en el momento de la
exposicion

5 Hombres

10 afios de edad )
Mujeres
5 Hombres

30 afos de edad )
Mujeres
5 Hombres

50 afos de edad .
Mujeres

Exceso de riesgo  Riesgo durante la vida

durante la vida (%) sin exposicion (%)

2,1% 30%
2,2% 20%
0,9% 25%
1,1% 19%
0,3% 20%
0,4% 16%
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Estimacion de la Dosis de Radiaciéon

B Dosimetria Fisica

Con la introduccion de un sistema de dosimetria de
radiacion de la bomba atémica, se hizo posible
estimar las dosis de cada individuo basandose en
informaciones relacionadas con la ubicacion y el
estado de proteccion de cada superviviente en el
momento de la detonacién. El sistema de dosimetro
actual ha sido introducido en el 2002 y por lo tanto se
le llam6 DS02. ElI DS02 ha sido creado empleando los
Gltimos datos de la fisica nuclear. Las estimaciones
del DS02 son consistentes con medidas obtenidas a
partir de materiales expuestos recolectados después
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de la detionacidn, incluyendo azulejos y ladrillos.

Esta figura muestra la relacion entre la distancia del hipocentro y la

dosis de aire (sin proteccion), de acuerdo con el DS02. Cuando una

persona se encuentra expuesta a la radiacion en una casa tipica

japonesa, la radiacién disminuye a la mitad de las dosis presentadas
BDosimetria Biologica o
Ademas del sistema de dosimetria de radiacion DS02, hemos usado
un método utilizado desde los afios 60 para el estudio de
cromosomas. Una gota de sangre contiene unos pocos millones de
linfocitos (un tipo de glébulo blanco). Cuando las células comienzan
a dividirse después de haber sido cultivadas durante dos dias,
pueden observarse los cromosomas. El examen microscoépico de
anomalias llamado translocacion que se produce en los
cromosomas, revelara la cantidad de radiacion a la que fue
expuesta la persona (véase la imagen de la derecha). También es
posible estimar la dosis de radiacién utilizando la técnica llamada
Resonancia del Electron Paramagnético (spin) (ESR) en el esmalte
de dientes extraidos.

La imagen muestra una
célula dividiéndose con
anomalias, como se
indican con las flechas.
Los cromosomas
anomalos
(translocacion) que se
muestran en dos
colores, se produjeron
por el intercambio entre
segmentos de dos
cromosomas diferentes.

Estudios Mecanisticos de los Efectos de la Radiaciéon en el Cuerpo

B Estudio Inmunolégico

Se han observado alteraciones en el sistema inmunitario asociadas Efectos 4 Envejecimi |
L . . ez s ii nvejecimiento natura

con el envejecimiento y la dosis de radiacién recibida por la bomba Ei[jci';?oie la !

atémica entre los supervivientes de la bomba atémica. Analizando : )

, . . . . , Alteraciones en el nUmero y
los nimeros y cambios funcionales de diversos tipos de células Radiacion funcion de las células
inmunes, hemos estudiado si el envejecimiento del sistema inmunitarias
inmunitario, un proceso que parece ser acelerado por la radiacion, r?fil‘;nii;da; I

. . . . i
puede estar relacionado con mayor riesgo de contraer diversas Timo Células T :
enfermedades relacionadas con la edad entre los supervivientes de O Inflamacion
la bomba atémica, entre las que se incluyen enfermedades persistente
cardiovasculares y algunos canceres (véase figura a la derecha). Células NK
—

|

Enfermedades
asociadas con
inflamacion y la edad,
p. €j., cancer,
enfermedades
cardiovasculares

B Estudio del Genoma

Se cree que la tendencia a desarrollar enfermedades relacionadas con la
radiacion varia con cada persona. Una de las razones para esta diferencia
se cree que es debido a ligeras variaciones que se ven en las estructuras
genéticas de cada individuo. La asociacion entre los riesgos de desarrollo
de varias enfermedades y la estructura completa genética (el genoma) se
esté estudiando a nivel mundial, para utilizar este conocimiento para la
prevencion de enfermedades, asi como el desarrollo de medicamentos
relacionados.

En la RERF, utilizamos algunas muestras de sangre de nuestros participantes del estudio clinico para los estudios del genoma,
con su consentimiento, para comprender los mecanismos que explican cémo la radiacién provoca enfermedades con el fin de
prevenir y desarrollar tratamientos para futuras enfermedades relacionadas con la radiacion.

©  Células madre

B Estudio de Carcinogénesis Relacionada con la radiacién

Estudiamos las caracteristicas a nivel molecular de los canceres en desarrollo a causa de la exposicion a la radiacion. Las
células normales se transforman en células cancerigeras como resultado de la acumulacion de varias anomalias genéticas.
Muchos canceres tienen varios patrones en términos de tipos de genes relacionados y sus respectivas anomalias. Nuestros
estudios de canceres de tiroides y colon sugieren gque los patrones particulares (acumulacién de anomalias caracteristicas en
genes especificos) se observan con frecuencia en canceres relacionados con la radiacion.
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