
ЛУЧЕВАЯ ТЕРАПИЯ

Введение

В настоящее время в России на
официальном учёте состоит ~3,3 млн. больных
с онкологическими заболеваниями (~2,25 %
населения страны) и их число пополняется на
~500 тыс. человек в год [1].

В медицинской услуге – лучевой терапии с
плотноионизирующим излучением (быстрыми
нейтронами) – в России нуждаются ~50 тыс.
пациентов с некоторыми локализациями зло-
качественных новообразований в год [2, 3].

Медицинские требования к пучкам, пред-
назначенным для дистанционной терапии быст-
рыми нейтронами (ДТБН), определяются мощ -
ностью дозы (более 5 сГр/мин) и качеством ра-
диационной защиты здоровых тканей пациента.
Второе требование характеризуется величиной
полутени – расстоянием, на котором доза умень -
ша ется с 80 % до 20 % на выходе нейтронного ка-

нала в тени радиационной защиты на её поверх-
ности. Как правило, величина её со став ляет
~1,5 см. Важной характеристикой терапевтиче-
ской установки является глубина, на которой до-
за составляет половину от поверхностной дозы,
что позволяет планировать терапию для опреде-
ленных локализаций.

В настоящее время в мире работают 5
центров ДТБН. В 2-х зарубежных центрах в
США – Seattle/WA UW Med. Center и ЮАР –
Somerset West iThemba Labs в качестве источ-
ников нейтронов используют ускорители про-
тонов с мишенями из бериллия. Выход
нейтронов с энергией 20–29 МэВ составляет
(2÷5)×1012 н/с. Половинная доза расположена
на глубине 14 см и 16 см для РИП 150÷180 см с
величинами полутеней 1,3÷1,5 см соответ-
ственно. В качестве материалов для
радиационной защиты толщиной ~100 см ис-
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пользуются: железо, свинец, борированный
полиэтилен. На 2013 г. прошли курс лечения
4748 пациентов [4].

В России в НИИ онкологии Томского на-
учного центра ДТБН осуществляется  на базе
циклотрона У-120. Быстрые нейтроны со
средней энергией 6,3 МэВ и плотностью потока
6,5×109 н/стерадиан×мкА×с на выходе из кана-
ла генерируются ядерной реакцией 9Ве(d,n)10В
[5]. Пучок нейтронов, сформированный
специальным коллиматором 15×15 см длиной
85 см из железа и борированного полиэтилена,
выведен в медицинский блок. Мощность дозы
на поверхности фантома составляет
15 сГр/мин для РИП=100 см при величине
полутени 2,3 см. На 2013 г. прошли курс лече-
ния 1300 пациентов.

В Уральском центре нейтронной терапии
(УЦНТ) в качестве источника нейтронов генера-
тора НГ-12И используется ядерная реакция
3Т(d,n)4Не. Выход нейтронов 14,1 МэВ из
мишени ускорителя составляет 1,5×1012 н/с [6,
7]. В зависимости от локализации новообразо-
вания пациента в медицинском блоке разме-
щают на кресле или на кушетке при РИП,
равных 85 см и 105 см, соответствующих каж-
дому положению. Составной коллиматор распо-
ложен в радиационной защите и выполнен в
опре де лен ной последовательности: 45 см
железа + 15 см борированного полиэтилена
+ 5 см железа. Мощность дозы на поверхности
фантома составляет 9 сГр/мин и 5,5 сГр/мин
для РИП=80 см и 105 см соответственно при
величине полутени 1,5 см. Половинная доза
расположена на глубине 9 см, вклад гамма-из-
лучения в суммарную дозу составляет 4–8 %. На
2013 г. прошли курс лечения 1220 пациентов.

Среди источников быстрых нейтронов
для ДТБН нашли применение ядерные реакто-
ры. На одном из них – FRM II [4] в Мюнхене (Гер-
мания) – средняя энергия быстрых нейтронов в
пучке равна 1,9 МэВ, РИП=450 см, величина
полутени составляет 2,5 см при глубине
половинной дозы 5 см. На 2013 г. прошли курс
лечения 124 пациента.

В г. Обнинске на горизонтальном пучке
нейтронов Б-3 реактора БР-10 с 1985 г. нача-
лось клиническое применение нейтронов для
лечения больных методом ДТБН [8]. Мощность
дозы на выходе из канала при номинальной
мощности реактора 7,6 МВт составляла
~18,2 сГр/мин для РИП~10 м. В 2003 г. реактор
БР-10 выведен из эксплуатации. Курс лечения
прошли 500 пациентов.

Накопленный клинический опыт на реак-
торе БР-10 может быть использован для про-
ектирования устройства ДТБН с учетом меди-
цинских требований. Для этой цели во ВНИИА
им. Н.Л. Духова разрабатывается портативный
генератор НГ-24 (источник нейтронов с
энергией 14,1 МэВ с выходом ~1011 н/с по ядер-
ной реакции 3Т(d,n)4Не). При проектировании
устройства для формирования терапевтиче-
ских нейтронных полей в качестве прототипа
выбрана установка, действующая в УЦНТ.

Материал и методы

Для соблюдения величины мощности до-
зы, соответствующей диапазону клинического
использования, в терапевтическом устройстве
с генератором НГ-24 необходимо РИП
уменьшить до 20÷25 см, не ухудшая качество
защиты. Такие условия требуют нового кон-
структорского решения формы нейтронного
канала, а также использования в радиацион-
ной защите высокоэффективных материалов.

Расчетные исследования радиационных
полей терапевтического устройства проводи-
лось методом Монте-Карло [9].

На начальном этапе проектирования
устройства с генератором НГ-24 выполнены
расчетные исследования нейтронных полей
прототипа установки в УЦНТ. В этой установке
источник нейтронов диаметром 4,5 см в форме
диска расположен на расстоянии 1 см от вход-
ного отверстия нейтронного канала ко ни чес -
кой формы диаметром 3 см, выходной диаметр
– 9 см. Водный фантом размерами 30×30×30 см
располагался на расстоянии 21 см от
биологической защиты при РИП=86 см.

При формировании дозы в здоровых окру-
жающих опухоль тканях пациента, расположен-
ных в тени биологической защиты, половина её
определяется нейтронами источника с энергией
14,1 МэВ, а остальная – нейтронами из замед-
ленной части спектра нейтронов в области
энергий выше 0,1 МэВ. Поэтому при проектиро-
вании устройства с малой толщиной биологиче-
ской защиты необходимо выбирать материалы с
высокой эффективностью во всем спектре ней-
тронов.

Расчетные исследования терапевтиче-
ского устройства с генератором НГ-24 с мате-
риалами радиационной защиты в УЦНТ (желе-
зо, борированный полиэтилен, а также специ-
альный материал, используемый при транс-
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портировке отработанных тепловыделяющих
сборок с атомных станций [10]) показали, что
эти материалы не удовлетворяют качеству за-
щиты. Эффективными материалами, за мед -
ляю щи ми нейтроны с энергией 14,1 МэВ за
счёт неупругого рассеяния и (n, 2n) ядерных ре-
акций, являются тяжелые ядра с большой ядер-
ной плотностью или легкие ядра за счёт упруго-
го рассеяния, а для остальной части спектра
нейтронов (<1 МэВ) – водород. В качестве таких
материалов рассматривались: вольфрам, тан-
тал, а также их бориды, нитриды, карбиды.
Кроме того, вещества, содержащие легкие ядра
с высокой ядерной плотностью водорода:
LiBH4, NH3BH3, H2B(NH3)2BH4 [11], Li[AlH4], AlH3,
B3N3H6, LiNH2, ВеН2 и т. д.), BN, Li3N, Be3N2, гид-
рид мишметалла, гидрид циркония, фторид
циркония. Гидрид мишметалла состоит из
25–35 % лантана, 40–50 % церия, 4–15 %
празеодима, 4–15 % неодима, 1–7 % самарий +
гадолиний и 5,4 % водорода по массе [12].

На рис. 1 приведена схема терапевтиче-
ского устройства. Генератор НГ-24 (1) с источ-
ником нейтронов (2) располагался сверху био-
логической защиты (3). Для облучения опухо-
лей, например гортани, на выходе из канала в
определенной части защиты организовывалась
выемка под плечо, в соответствии с анатомиче-
ским строением тела пациента, и эта её часть
названа функциональной защитой (4). Ней-
тронный канал (5) встроен в обе защиты. Вод-
ный фантом (6) располагался на определенном
расстоянии от аппарата или вплотную к ней.

Улучшить качество радиационной защи-
ты терапевтического устройства можно другим
способом: за счёт уменьшения радиуса источ-
ника нейтронов до определенных размеров  и в
соответствии с этим – входной радиус нейтрон-
ного канала. При конструировании радиацион-
ной защиты введено понятие геометрической
эффективности F. Она определяется выраже-
нием F=N/L, где N – расстояние от выходного
отверстия  нейтронного канала (точка С) до
точки В на поверхности защиты (рис. 2), на ко-
тором доза составляет, например, 20 % от дозы
в центре пучка. Величина N характеризуется
нейтронно-физическими свойствами материа-
лов защиты, её толщиной и определяется из
расчетных исследований. Величина L – рас-
стояние, прошедшее нейтроном без взаимодей-
ствия с материалами защиты (рис. 2, ВА1, ВА2,
ВА3 и ВА4, где точки А – пересечение траекто-
рии движения нейтрона с поверхностью ней-
тронного канала) из отдельных частей источ-

ника, усредненное по всей его поверхности. Ве-
личина L также определяется геометрически-
ми размерами (толщиной) радиационной за-
щиты устройства. Источник нейтронов
толщиной 0,2 см (1) схематически разбит на 2
части (круг радиусом R1 и кольцо радиусами
R1, R2) и располагался на расстоянии 1 см от
входного окна нейтронного канала (3). При вы-
числении величины L поверхность источника
разбивалась на большее число колец. Детекто-
ры нейтронов в виде колец радиусами r1…….r7,
заполненные водой (2) толщиной 1 см, распола-
гались вплотную к радиационной защите (4)
устройства.

Определение величины геометрической
эффективности F осуществлялось с радиацион-
ной защитой из ТаН с толщиной 15 см и 20 см.
Минимальный радиус источника нейтронов
составлял 0,25 см, максимальный – соответ-
ствовал размеру входного отверстия канала.
Радиус выходного отверстия нейтронного
канала 3 см. Рассматривались две формы ней-
тронного канала. Усеченный конус (геометрия
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Рис. 1. Схема терапевтической установки с генера-
тором НГ-24: 1 – генератор НГ-24, 2 – мишень – ис-
точник нейтронов, 3 – биологическая защита, 4 –
функциональная защита, 5 – нейтронный канал, 6 –
водный фантом



№ 1), где радиус источника (Rист.) соответство-
вал входному радиусу (Rвх.) канала – (Rист.≈Rвх.).
При вычислении величины F изменялись раз-
меры источника нейтронов и входного отвер-
стия нейтронного канала. В геометрии № 2 (ци-
линдрическая форма канала) изменялись толь-
ко размеры источника нейтронов (Rист.≤Rвх.), при
постоянном радиусе канала 2,25 см.

Результаты и обсуждение

Результаты расчетных исследований про-
тотипа (установки в УЦНТ) приведены в табл. 1,
п.1. Мощность дозы на поверхности фантома
составляет 9 сГр/мин для РИП=86 см или
5,5 сГр/мин для РИП=100 см, Н=1,5 см, доза в
критическом органе на расстоянии 15 см от
выхода канала – Dор=1,4 %, что удовлетворяет
медицинским требованиям и соответствует ев-
ропейскому протоколу. Эти же характеристики
использовались при проектировании аппарата
с генератором НГ-24.

Результаты расчетов устройства с генера-
тором НГ-24 с биологической защитой тол щи -
ной 20 см из тантала и его гидрида (ТаН) без
функциональной защиты представлены в
табл. 1 (расчеты 2 и 3). Присутствие водорода в
тантале улучшает качество защиты. На рис. 3
приведены спектры нейтронов на глубине
0,5 см в водном фантоме с радиационной за-
щитой из тантала, гидрида тантала, нитрида
бора, вольфрама. В результате замедления ней-
тронов за счет неупругого рассеяния и (n, 2n)
ядерных реакций на ядрах тантала или воль-
фрама в нейтронном спектре наблюдается ши-
рокий максимум в области энергий
0,1–1,0 МэВ. Для этих энергий “сечение
замедления” ядром тантала
σТа≈(0,7–2,5)×10–24 см2, ΣТа=nTa* σТа=(0,0385–
0,138) 1/см, – ядром водорода
σН≈(11–4,3)×10–24 см2 [13], ΣТаН=(0,585–0,34) 1/см
(nTa – ядерная плотность тантала). В этом случае
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Рис. 2. Схема для расчета геометрической эффек-
тивности F устройства в геометрии № 1: (1 – ис-
точник нейтронов радиусами: R1, R2, 2 – детекто-
ры нейтронов радиусами: r1…r7, 3 – нейтронный
канал, 4 – радиационная защита)

Таблица 1
Состав материалов радиационной защиты и её характеристики

№ 
п/п 

Толщина, см – 
материал 

биологической защиты 

Материал 
функциональной 

защиты 

Расстояние от 
защиты до фантома 

– РИП, см 

Мощность дозы D, 
сГр/мин  

(для 1011 н/с) 

Н, 
см 

Dор, 
% 

1 
65 – (Fe – 45 cм +  

BCH2 – 15 cм + Fe – 5 см) 
нет 
нет 

20 – 86 
35 – 100 

9 (1,5⋅1012 н/с) 
5,5 (1,5⋅1012 н/с) 

1,5 1,4 

2 20 – Ta нет 1– 21 12,5 3,5 4,2 
3 20 – TaH нет 1– 21 10,2 2,1 1,7 
4 20 – TaH2 BN 1 – 31 5 1,4 1,4 
5 25 – TaH2 NH3BH3 1 – 36 3,6 1,6 1,0 
6 25 – TaH2 Be3N2 1 – 36 3,8 1,8 1,1 
7 25 – TaH2 AlH3 1 – 36 3,5 1,6 1,0 
8 25 – TaH2 LiBH4 1 – 36 3,5 1,7 1,2 
9 25 – TaH2 мишметалл 1 – 36 3,6 1,8 0,7 

10 15 – TaH2 TaH2 1 – 26 7 1,3 1,0 
11 15 –ТаН ТаН 0 – 25 6,8 0,6 0,9 
12 15– ТаН ТаН 0 – 25 6,7 0,4 0,8 
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эффективность замедления рассеянной части
спектра нейтронов ядрами водорода повыша-
ется, что способствует переводу быстрых ней-
тронов в область энергий с меньшими фактора-
ми кермы и, тем самым, объясняет лучшее ка-
чество защиты из ТаН. Кроме того, качество за-
щиты улучшается, если использовать функцио-
нальную защиту, например, с нитридом бора –
BN (расчет 4, табл. 1).

Кроме того, мощность дозы D с танталом
на 22 % больше, чем с гидридом тантала. Таким
образом, наличие этого максимума позволяет
увеличить мощность дозы, если в водородосо-
держащей защите внутри нейтронного канала
вставить вкладыш определенной толщины, не
содержащий водород, не меняя размеров кана-
ла из W, Ta.

С увеличением толщины биологической
защиты до 25 см из гидрида тантала материа-
лами функциональной защиты могут быть:
NH3BH3, AlH3, Be3N2, LiBH4, гидрид мишметалла
(расчеты 5÷9, табл. 1).

На рис. 4 приведены результаты расчетов
пространственных распределений доз в водном
фантоме на выходе из канала.

В верхнем распределении (15 – ТаН) био-
логическая защита из гидрида тантала
толщиной 15 см, расстояние от выхода канала
до фантома – 10 см, величина Н=6,2 см, что не
удовлетворяет качеству защиты. В распределе-
нии (15 – ТаН+ТаН) свободное пространство за-
полнено функциональной защитой также из

гидрида тантала, что существенно улучшает
качество защиты. При толщине биологической
защиты 20 см из гидрида тантала с нитридом
бора (20 – ТаН+BN) и борида вольфрама с гидри-
дом циркония (20 – W2B+ZrH2) характеристики
нейтронных полей также тождественны прото-
типу по величине полутени – Н и дозе в крити-
ческих органах – Dор.

Результаты расчета геометрической эф-
фективности F терапевтического устройства
представлены на рис. 5 для двух значений
толщины радиационных защит – 15 см и 20 см.
Для конусной геометрии Rист.≈Rвх. (2) величина F
возрастает с увеличением радиуса источника.
Для терапевтической установки в УЦНТ с ко-
нусной формой нейтронного канала с
РИП=86 см, D=1,55см, L=20,2 см, F=0,077.

При Rист.≤Rвх. (1) (в геометрии № 2) величи-
на F слабо меняется для обеих значений тол-
щины радиационных защит. В конусной
геометрии № 1 с толщиной защиты 15 см ве-
личина F=0,077 наблюдается при Rист.~0,45 см.
Для толщины защиты 20 см F=0,077 при
Rист.~0,95 см, а при Rист.~0,5 см F=0,047, что луч-
ше геометрической эффективности прототипа.
При равенстве радиуса источника и входного
отверстия нейтронного канала для двух
размеров 1 см и 2, 25 см (геометрия № 2), а так-
же “обратная” конусная геометрия (менялись
местами источник нейтронов и детектор), ве-
личина F увеличивалась, что ухудшало каче-
ство радиационной защиты. На рис. 4 два
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Рис. 3. Спектры нейтронов в фантоме на глубине
0,5 см по оси нейтронного канала для различных ма-
териалов радиационной защиты

Рис. 4. Пространственные распределения доз в
фантоме для различных композиций радиационных
защит



нижних распределения (15–ТаН+ ТаН) выпол-
нены с учетом геометрической эффективности
с радиусами источника 0,75 см и 0,5 см
(расчеты 11 и 12 в табл. 1). Полутени Н равны
0,6 см и 0,4 см соответственно, при этом
Dор<1%, что лучше характеристик прототипа.

В глубинных распределениях компози-
ций радиационных защит половинная доза
расположена на ~5 см, вклад дозы от гамма-
излучения составляет 8–10 % от полной дозы.

Таким образом, для удовлетворения меди-
цинских требований в спроектированном тера-
певтическом устройстве с источником нейтро-
нов генератором НГ-24 с энергией 14,1 МэВ с
выходом 1011 н/с необходимо использовать вы-
сокоэффективные защитные материалы. Они
состоят из веществ, содержащих водород: ТаН,
NH3BH3, AlH3, LiBH4, мишметалл и др. Функцио-
нальная защита состоит из веществ, содержа-
щих легкие ядра BN, Be3N2. Качество защиты
установки улучшается также с минимально
возможными размерами входного отверстия
нейтронного канала и соответствующего ему
радиуса источника нейтронов, например при
Rист.=0,5 см. Кроме того, увеличение мощности
дозы, например на 22 %, возможно, если в во-
дородосодержащей защите в нейтронный ка-
нал вставить вкладыш из тантала определен-
ной толщины.

По результатам расчетных исследований
устройства с источником нейтронов НГ-24 с
выходом 1011 н/с с энергией 14,1 МэВ получен
патент на установку для формирования тера-
певтических нейтронных полей [14].

Выводы

1. Выбраны материалы для радиационной за-
щиты с высокой эффективностью
замедления нейтронов с энергией 14,1 МэВ.

2. Определены конструкция терапевтического
устройства и размеры нейтронного канала с
источником нейтронов.

3. Показано, что в водородосодержащей защи-
те вкладыш из других материалов, не содер-
жащих водород, увеличивает дозу на 22 %.

4. Установлено, что характеристики терапев-
тической установки с генератором НГ-24 со-
ответствуют медицинским требованиям и
прототипу – установке в УЦНТ и по некото-
рым параметрам (при определенных разме-
рах источника нейтронов и входного отвер-
стия нейтронного канала) превосходят про-
тотип.

5. Создана установка на базе портативного ге-
нератора НГ-24 с выходом нейтронов в
1011 н/с для формирования терапевтиче-
ских нейтронных полей.
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Рис. 5. Зависимость геометрической эффективно-
сти F устройства от размеров источника нейтро-
нов и входного отверстия нейтронного канала: (1 –
Rист.≤Rвх. 15 см,  2 – Rист.≈Rвх. 15 см, 3 – Rист.≤Rвх. 20 см, 4
– Rист.≈Rвх. 20 см. 15 см, 20 см – толщины биологиче-
ской защиты)
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BEAM SHAPER HARDWARE FOR THERAPEUTIC FACILITY 
BASED ON NG-24 NEUTRON GENERATOR

V.M. Lityaev1, V.V. Fedorov1, A.N. Solovyev1,2, S.E. Uliyanenko1

1 A.F. Tsyb Medical Radiological Research Centre, Obninsk, Russia
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The therapeutic facility for fast neutron teletherapy based on neutron generator NG-24 was designed,
the 14.1 MV neutrons from 3Т(d,n)4Не reaction with 1011 n/s total energy fluence  was used. The dis-
tance between patient and the NG-24 source (SSD) is 20–25 cm. The Monte-Carlo method was used to
simulate neutron transport. The only number of materials with active neutron moderator effect could
used as radiological protection. The cone-shaped neutron beam line placed into radiation shield with a
proper ratio between beam line input hole and neutron source. The proposed therapeutic facility suc-
cessfully meets the requirements for dose rate and radiation shield quality for healthy parts of patient's
body. The obtained simulation results are expected to overcome the current characteristics of prototype
facility in Ural Neutron Therapy Center where NG-12 I accelerator having 14.1 MV neutrons with
1.5×1012 n/s total energy fluency was used.
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