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Terapia hadronowa w Krakowie

Malgorzata Nowina-Konopka
Instytut Fizyki Jgdrowej PAN, Krakow

Pod koniec XIX wieku, wkrotce po odkryciu Roentgena, do leczenia nowotwo-
rOW uzywano promieniowania rentgenowskiego. Promieniowanie to wnikajac
w tkanke niszczy ja, stopniowo tracac energi¢. Stowo ,,stopniowo” jest tu waz-
ne. Oznacza, Ze tuz przy powierzchni tkanki straty energii wigzki sg najwigksze,
a nastepnie liniowo maleja z gltebokoscig. W konsekwencji uszkodzone zostaja
wszystkie komorki znajdujace si¢ na drodze wigzki: najbardziej zdrowe przed
guzem, nieco mniej komorki guza, a najmniej, ale jednak, komorki poza nim.

Terapia hadronowa jest rodzajem radioterapii wykorzystujacym do naswie-
tlania komorek nowotworowych strumien rozpedzonych czastek. Obecnie
W procesie leczenia stosuje si¢ glownie protony, a niekiedy ci¢zkie jony, np.
jony wegla.

Oddziatywanie protonéw z materia ma tzw. charakter zasiegowy. Rozpe-
dzone do pewnej predkosci protony wchodzac w tkanke traca poczatkowo nie-
wiele energii. Na pewnej $cisle okreslonej glebokosci, zaleznej od ich energii,
ta strata staje si¢ maksymalna, po czym zanika, gdyz protony si¢ zatrzymuja. Na
wykresie zaleznos$ci energii wigzki od glgbokosci penetracji powstaje pik, zna-
ny jako pik Bragga.
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Fot. 1. Zalezno$¢ strat energii wiazki fotonow i wiazki protonow wnikajacych w giab tkanki
od gtebokosci. Widoczny pik Bragga

Oznacza to, ze depozycja energii protondw ma maksimum w waskim prze-
dziale na koncu zasiggu, czyli protony niszcza tkanke tylko w wybranym obsza-
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rze. Mozna tak dopasowa¢ parametry wigzki protondéw, zeby zniszczy¢ wytacz-
nie komorki nowotworowe, zachowujac catkowicie zdrowa tkanke wokot guza.
Na tym wilasnie polega ogromna przewaga terapii protonowej w poroOwnaniu
Z rentgenowska.

Strumien wysokoenergetycznych protonéw otrzymuje si¢ w cyklotronach.
Cyklotrony sktadajg si¢ z magneséw dipolowych tworzacych obszar jednorod-
nego pola magnetycznego. W niewielkiej szczelinie pomigdzy dipolami gene-
rowane jest oscylujgce pole elektryczne. Protony ,,wstrzyknigte” ze zrodia
W obszarze jednorodnego pola magnetycznego poruszajg si¢ wewnatrz duantow
torem zblizonym do tuku. Gdy wpadaja w szczeling pomigdzy duantami zostaja
przyspieszone w polu elektrycznym, a nastgpnie ponownie zawracaja w polu
magnetycznym. Wraz z kazdym obrotem w cyklotronie wzrasta energia czastek
i zwigksza si¢ promien zataczanych przez nie tukéw. Wielkos$¢ cyklotronu i sita
magnesOw ograniczaja maksymalng mozliwg do uzyskania energi¢ ekstrakcji
czastek. Od niej zalezy gleboko$¢ penetracji w glab ciata pacjenta. Na przyktad
energia wigzki protonéw rowna 60 MeV wystarczy co najwyzej do leczenia
nowotworow oka, gdyz odpowiada gltebokos$ci penetracji tkanki okoto 30 mm,
czyli poréwnywalnej ze $rednicag oka. Natomiast leczenie nowotworoéw zlokali-
zowanych w glebszych rejonach ciata ludzkiego wymaga juz energii wiazki
rzgdu 230 MeV, majacej zasigg okoto 30 cm.

Poréwnanie mozliwosci formowania wiazki:
protony i fotony

105

Fot. 2. Poréwnanie mozliwosci formowania wiazki protonéw i fotonéw w oku pacjenta

Wielka inwestycja i kolejne etapy jej realizacji

Rosnaca wciaz liczba zachorowan na nowotwory dziesiatkujace spoteczenstwo
stata sie bodzcem do utworzenia we wrze$niu 2006 roku konsorcjum pod nazwg
Narodowe Centrum Radioterapii Hadronowej — NCRH, ktorego cztonkami
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zostalo 10 znaczacych polskich instytucji naukowych i medycznych, a miano-
wicie: Instytut Fizyki Jadrowej PAN — jako glowny koordynator — oraz: Cen-
trum Onkologii — Instytut Marii Curie-Sktodowskiej, oddziaty: w Warszawie,
w Krakowie i w Gliwicach, Swictokrzyskie Centrum Onkologii w Kielcach,
Uniwersytety: Jagiellonski, Warszawski, Slaski, Warszawski Uniwersytet Me-
dyczny, Akademia Gorniczo-Hutnicza w Krakowie, Politechnika Warszawska
i Instytut Probleméw Jadrowych im. Andrzeja Sottana w Swierku.

IFJ PAN koordynatorem projektu

O takim wyborze koordynatora zdecydowalo do$wiadczenie zespotu fizykow
i inzynieréw z Instytutu Fizyki Jadrowej PAN w pracy z wiazka protondéw
w cyklotronie AIC 144 oraz odpowiedni teren i zainteresowanie $rodowiska
medycznego.

Do celéw medycznych przeznaczono zbudowany w 1992 roku w IFJ PAN
cyklotron AIC 144. Maksymalna energia wigzki przyspieszanych protonow,
jaka mozna na nim uzyskac, wynosi 60 MeV, co jak wspomniano wczesniej,
odpowiada zasiggowi w tkance rownemu okoto 30 mm. Tak wigc uruchomienie
terapii nowotworow oka stato si¢ pierwszym celem realizowanego projektu.

Pierwsze eksperymentalne terapie

Budowa stanowiska do radioterapii protonowej trwata sze$¢ lat. Zaczynano od
przystowiowego ,,zera”. Najpierw ruszyly prace konstrukcyjne i mechaniczne
potem budowa elektroniki obstugujacej eksperyment, az po indywidualne ele-
menty dla pacjenta. Do zakupionego fotela terapeutycznego dostosowano dwa
uktady RTG dla pozycjonowania pacjenta i zoptymalizowano ich dziatanie.

Fot. 3. Fotel terapeutyczny
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Do napromienienia tak nietypowo umiejscowionych nowotworow wiazke szyb-
kich protonoéw przyspieszonych w cyklotronie izochronicznym AIC 144 formu-
je si¢ indywidualnie i z ogromng precyzja dla kazdego pacjenta. Stanowisko
radioterapii wraz z systemami formowania i dozymetrii wigzki protonéw zosta-
to skonstruowane przez fizykow, inzynierow i informatykow z IFJ PAN i jed-
nostek wspotpracujacych. W projekcie tym uczestniczyli takze fizycy i lekarze
z Uniwersytetu Charite w Berlinie.

Przygotowaniem pacjentow do terapii zajeli si¢ lekarze ze Szpitala Uniwer-
syteckiego Collegium Medicum UJ i Centrum Onkologii w Krakowie. Przed
zabiegiem okulisci wszywaja choremu do oka znaczniki tantalowe, ktore jak
lusterka odbijaja promienie rentgenowskie. Wzgledem tych znacznikow fizycy
ustalajg odpowiedni kierunek wigzki protonow. W IFJ PAN przygotowano sta-
nowisko do pracy z pacjentem, gdzie wykonuje si¢ ,,gryzak” i maske dla pa-
cjenta, wycina w niej odpowiedni otwor, obrysowuje kontury granic guza, by
w formie elektronicznej wprowadzi¢ je do komputera.

Fot. 4. Maska i gryzak Fot. 5. Wprowadzanie konturu oka do komputera

Wykalibrowano sprzet dozymetryczny. Dla kazdego indywidualnego przy-
padku projektuje sie i weryfikuje kolimatory i modulatory zasiegu oraz oczywi-
Scie szczegotowy ksztalt samej wiagzki protonéw. Wszystko to wymaga odpo-
wiednich systemow informatycznych i oprogramowania. Uruchomienie stano-
wiska jest rezultatem pracy wielu specjalistow: fizykow, informatykow,
technikow i lekarzy.

18 lutego 2011 roku w Instytucie Fizyki Jadrowej PAN w Krakowie zakon-
czyla si¢ u dwojga pacjentdw ostatnia sesja napromieniania zto§liwego nowo-
tworu, zlokalizowanego wewnatrz gatki ocznej. Zaleznie od indywidualnych
potrzeb sesja to 1-3-minutowe naswietlania wykonywane przez cztery kolejne
dni. Chodzi o to, by nie nastapita regeneracja lub mutacja nie catkiem zniszczo-
nych komorek rakowych. Podczas catej sesji protony niszcza DNA wszystkich
komorek guza. Rehabilitacja polega na stopniowym usuwaniu ich przez orga-
nizm.
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Przeprowadzona sesja napromieniania czerniaka oka (zwanego melanoma)
jest pierwszym tego typu zabiegiem nie tylko w Polsce, ale i pierwszym w Eu-
ropie Srodkowej. Wykonaty go wspélpracujace zespoty lekarzy ze Szpitala
Uniwersyteckiego w Krakowie, Collegium Medicum UJ i Centrum Onkologii
w Krakowie oraz fizykow i technikéw z Instytutu Fizyki Jadrowej PAN.

— Obecnie znanych jest kilka metod leczenia czerniaka oka, a mianowicie:
radioterapia, czyli brachyterapia i terapia protonowa, termoterapia przezzre-
niczna oraz metody chirurgiczne, jak: przeztwardowkowe wycigcie guza, wy-
luszczenie gatki ocznej (enukleacja) i wypatroszenie oczodotu (egzenteracja).
Brachyterapia polega na wszczepieniu izotopu promieniotworczego do wnetrza
guza lub w bezposrednim jego sasiedztwie. W Krakowie stosuje si¢ t¢ metodg
od 43 lat z uzyciem trzech izotopow: *°Co, '®Ru i **I. Terapia protonowa nie
jest metoda alternatywna do brachyterapii — mowi prof. Bozena Romanowska-
-Dixon ze Szpitala Uniwersyteckiego CM UJ, kierownik Kliniki Okulistyki
i Onkologii Okulistycznej — poniewaz stanowi jedyna szans¢ zachowania oka
i jego uzytecznej funkcji.

Zaleta wdrozonej w Krakowie metody jest niezwykta, nieosiggalna innymi
metodami precyzja napromieniania, si¢gajaca utamka milimetra. Wigzka pro-
tonéw poruszajaca si¢ z predkoscig ok. 100 000 km/s wnika w oko pacjenta,
zatrzymuje si¢ doktadnie w planowanym miejscu i niszczy komorki nowotwo-
rowe. Dzieki nieznacznym rozproszeniom i zjawisku piku Bragga, wiagzke
protonéw mozna niemal doskonale uformowac i zogniskowaé w obszarze
wystepowania nowotworu. Oznacza to, ze zdrowe tkanki, jak np. soczewka,
nerw wzrokowy czy centralna siatkdwka (plamka zo6tta) znajdujace si¢ na
drodze do guza sa oszczedzone, a niszczaca energia protonow zabija wylacz-
nie komorki rakowe.

— W ramach eksperymentu medycznego terapi¢ przeszto 15 pacjentow. Po
pozytywnym zaopiniowaniu Agencji Oceny Technologii Medycznych IFJ uzy-
skat w 2013 roku zgode NFZ na finansowanie takiej ustugi medycznej, dzieki
czemu kolejni pacjenci beda mogli by¢ leczeni — powiedziat prof. Pawet OlKko.
Szpital Uniwersytecki w Krakowie uzyskat kontrakt na regularne leczenie
wigzkg protonowa nowotworoéw oka. W ten sposob Polska weszta do elitarnego
klubu o$miu panstw europejskich dysponujacych terapig protonowa.

— Pacjenci, ktorzy przeszli terapie sa obserwowani u nas przez kilka mie-
siecy. Czujg si¢ dobrze. Efekt leczenia jest taki, jakiego sobie zyczyliSmy —
guz nie ros$nie, a w kilku przypadkach zaczat si¢ obkurcza¢. Najwazniejsze
jest jednak to, ze guz po napromieniowaniu staje si¢ nieaktywny, wiec nie ma
zagrozenia przerzutow — mowita prof. Bozena Romanowska-Dixon. Radiote-
rapia protonowa jest bardzo skuteczna i moze by¢ stosowana w leczeniu nie-
mal wszystkich nowotworéw oka, m.in. czerniaka, naczyniakow czy siatkow-
czaka u dzieci.



FoTtoN 123, Zima 2013 21

Cyklotron Proteus-235

Aby leczy¢ nowotwory dowolnych narzadoéw glgboko$¢ penetracji protonow
powinna wynosi¢ okoto 32 cm, co odpowiada energii wiazki rzgdu 230 MeV.
Stad konieczny jest wigekszy cyklotron, przyspieszajacy protony do takiej ener-
gii.

W Bronowickim Centrum Cyklotronowym zostat juz zainstalowany i uru-
chomiony izochroniczny cyklotron Proteus-235 wraz z infrastruktura technicz-
ng. Bedzie on stuzyt do radioterapii gatki ocznej, nowotworéw w poblizu nerwu
wzrokowego oraz guzéw pozagatkowych, a takze do leczenia nowotworow
potozonych glebiej. Osrodek bedzie przygotowany do $wiadczenia wysoko
wyspecjalizowanych ushlug medycznych w dziedzinie radioterapii protonowe;.
Docelowo bedzie mégt przyja¢ 150 pacjentow okulistycznych rocznie, a 500
Z nowotworami innych narzadow.

Grubosci $cian i sufitu pomieszczenia cyklotronu oraz hal eksperymental-
nych beda wynosity 3—4 m, jak w petno ostonowym bunkrze, co zapewni cat-
kowitg ochrong ludzi i $rodowiska przed promieniowaniem jonizujagcym. Uktad
zostanie wyposazony w tzw. selektor energii, umozliwiajacy doprowadzenie do
stanowisk eksperymentalnych wiazki o regulowanej energii w zakresie od 60 do
235 MeV i pradzie wigzki od 1 do 10 nA. Beda zastosowane najnowoczesniej-
sze metody formowania i prowadzenia wigzki z uwzglednieniem zmiany energii
i skanowania wigzki.

Wigzka protonow z cyklotronu Proteus-235 zostanie réwniez wykorzystana
do prowadzenia eksperymentow w zakresie fizyki jadra atomowego. Badania
dotyczy¢ beda struktury jader atomowych, gigantycznego rezonansu dipolowe-
go i kwadrupolowego, przekrojéw czynnych na transmutacje, a takze oddziaty-
wania nukleon-nukleon oraz podstawowych symetrii fizyki jadrowej. Beda
prowadzone badania wzglednej skutecznosci biologicznej promieniowania sil-
nie ]omzu]qcego i odpornoséci uktadéw elektronicznych na promieniowanie
silnie jonizujace.

Ramie gantry*

Druga faza budowy CCB dotyczy stanowiska gantry, czyli obracanego ramienia
stuzacego do protonoterapii nowotworéw zlokalizowanych w miejscach naj-
trudniejszych do leczenia. Rami¢ gantry umozliwi skierowanie monoenerge-
tycznej wigzki protonowej o $rednicy Kilku mm w petlnym zakresie katow na-
promienienia wokot wybranej osi poziomej, tzw. 0si izocentrum. Inaczej mo-
wigc, pacjent lezacy na stole bedzie mogl by¢ napromieniowany z dowolnej
strony, czyli tej, z ktorej dojscie do guza jest dla niego najkorzystniejsze.

! Gantry z ang. znaczy zuraw, w technice stowo gantry okresla konstrukcje wsporcza, np. mo-
stu lub zespotu $wiatet sygnalizacyjnych.
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Gantry stanowi zestaw magnesow o masie 10 ton umocowanych na kon-
strukcji stalowej wazacej 150 ton. Srednica konstrukcji wynosi 11 m. Urzadze-
nie pozwala na napromieniowanie powierzchni okreslonej z doktadnoscig lep-
sza niz 1 mm® Oprocz filtrow i kolimatoréw urzadzenie jest wyposazone
w niezwykle czutg tzw. wigzke skanujaca, dzigki ktorej mozna napromieniac
nieregularne objgtosci tarczowe polami o modulowanej intensywnosci wigzki
(IMPT) wewnatrz objetosci o wymiarach do 40 x 30 x 30 cm®. Przemiatanie
wigzkami protonowymi bedzie wkrotce powszechnie stosowane w radioterapii,
gdyz najlepiej nadaje si¢ do kompensacji ruchu narzgdéw w trakcie ich napro-
mieniania (np. ruchy oddechowe przy leczeniu nowotwordw ptuc).

W celu pelnego wykorzystania mozliwosci badawczych i terapeutycznych
gantry, budynek obstugi zostanie wyposazony w systemy umozliwiajace precy-
zyjne pozycjonowanie pacjenta, tomograf komputerowy, salg anestezjologii dla
przygotowania dzieci cierpiacych na nowotwory oraz w systemy planowania
leczenia dla radioterapii konwencjonalnej i protonowej. Zainstalowana zostanie
infrastruktura informatyczna, sprzegajaca stanowisko gantry z cyklotronem,
stanowiskiem radioterapii nowotworow gatki ocznej i stanowiskiem ekspery-
mentalnym z wigzka poziomg. Dzigki szybkiej zmianie energii i intensywnosci
wigzki bedzie mozliwe réwnolegte prowadzanie eksperymentow na wszystkich
stanowiskach eksperymentalnych i terapeutycznych. Zapewniona zostanie row-
niez kompatybilno$¢ systemoéw planowania leczenia NCRH z systemami sto-
sowanymi we wspotpracujacych osrodkach onkologicznych oraz mozliwosé
transferu danych medycznych pomigdzy wszystkimi osrodkami wspolpracuja-
cymi w projekcie.

Tak nowoczesne stanowiska gantry sg stosowane w zaledwie kilku o$rod-
kach w USA, Japonii, Niemczech i Szwajcarii. Koszt tej czesci projektu to ok.
95 mln zl, z czego 67,5 mln zt to $rodki UE. Catkowity koszt budowy Centrum
Cyklotronowego Bronowice to ok. 240 min zi, z czego ponad potowa bedzie
pochodzi¢ z unijnego dofinansowania w ramach Programu Innowacyjna Go-
spodarka. Pozostate pieniadze przekaze budzet panstwa. Instalacja tego typu
sprzetu sprawi, ze znajdziemy si¢ w Scistej czotdowce osrodkow stosujacych
i rozwijajacych tg technike eksperymentalng i radioterapeutyczna.

Fot. 6. Widok Centrum Cyklotronowego w Bronowicach



