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integralnym dojrzewamy do rozumienia zyznej i bogatej catosci,
catosci Swiata, swiata, do ktérego przynalezymy, za ktéry ponosimy
jakas odpowiedzialnos¢. Pisat o tym poruszajgco Adam Zagajewski
w zbiorze esejow W cudzym pieknie. Tylko idacy w Swiat absolwenci
takiego uniwersytetu moga ten $wiat czyni¢ lepszym, choc, istotnie,
nie zawsze tak czynig.

Entuzjasci zdalnej przysziosci uniwersytetu argumentuja, ze
na jego rzecz przemawia kryterium efektywnosci, czyli gtéwnie
kosztéw. To prawda, ona stata sie wspotczesnie w pewnych srodo-
wiskach obsesjg i wyrzadzita juz niejedng szkode, takze w procesie
globalizaciji, co widzimy dzisiaj w zwigzku z pandemig koronawirusa.
Z ta efektywnoscig jest troche jak z ,efektami ksztatcenia”, iluzja,
ktérg tworzymy dla wypetnienia biurokratycznego kwestionariusza.
Byta o tym niedawno mowa na tamach PAUzy. Efekty prawdziwego
uniwersytetu sg niepoliczalne i nieprzeliczalne. Niech nas pragma-
tyczni technokraci nie strasza, ze jesli uniwersytet nie stanie sie
zdalny, to jego role przejma wyspecjalizowane firmy edukacyjne,
a dyplomy uniwersyteckie beda sie nadawa¢ na podktadki pod
doniczki. Takie firmy moga w ramach kilkumiesiecznych kurséw

dostarczy¢ jedynie wyspecjalizowanej wiedzy ludziom juz wyksztat-
conym. Takie kursy byty od zawsze i one uniwersytetu nie zastgpity.
A jesli tak miatoby sie stac¢, stracimy wszyscy — cate spoteczenstwa
i ich kultura.

Gdyby zdalny uniwersytet miat sie utrwali¢ i zastgpi¢ uniwer-
sytet prawdziwy, to bytby to ,sztuczny mioéd” z piosenki Agnieszki
Osieckiej. Nieco tylko trawestujac jej stowa, to bytby ,ersatz, cholera,
nie uniwersytet”. W oryginale zamiast uniwersytetu jest ,zycie”. Za-
tem wiadze szkolnictwa wyzszego i wtadze uniwersytetéw powinny
zrobi¢ wszystko, aby od poczatku roku akademickiego do polskich
uniwersytetow zaczeto wraca¢ zycie. Oczywiscie, nie ignoruje od-
powiedzialnosci, spoczywajacej na wtadzach uniwersytetu za bez-
pieczenstwo zdrowotne tych, ktérzy sie znajdujg na jego terenie.
Dlatego to bedzie wymagac¢ wysitku, kreatywnosci, by¢ moze pew-
nych naktadéw zwigzanych z zapewnieniem tego bezpieczenstwa
studentom i pracownikom. Ale stawka jest sam uniwersytet, wiec nie
wolno go fatwo oddawa¢ zdalnej technologii, co mogtoby by¢ moze
nawet wygodne dla samych wtadz. Ale to technologia ma stuzyc¢
uniwersytetowi, nie odwrotnie.

ROMAN KUZNIAR
Uniwersytet Warszawski

Centrum Cyklotronowe Bronowice
- od fizyki do medycyny

PAWEL OLKO, MAREK JEZABEK, RENATA KOPEC, ADAM MAJ

15 pazdziernika 2015 roku uroczyscie otwarto Centrum Cyklo-
tronowe Bronowice w Instytucie Fizyki Jadrowej Polskiej Akademii
Nauk (CCB IFJ PAN) w Krakowie. W lutym 2016 roku napromienio-
no w osrodku pierwszego pacjenta z nowotworem oka. W listopa-
dzie 2016 roku ruszyto napromienianie pacjentéw Centrum Onkologii
w Krakowie na stanowiskach gantry. Od tego czasu CCB IFJ PAN, jako
jedyny w osrodek Polsce, tgczy codzienne napromieniania pacjentow
na ultranowoczesnych stanowiskach do radioterapii protonowej z pro-
wadzeniem badan z zakresu fizyki jgdrowej, dozymetrii i radiobiologii.

Zaletg radioterapii protonowej jest zdolnos¢ precyzyjnego po-
dania dawki na leczong objeto$¢ przy minimalizacji dawki na zdrowe
tkanki. Jest to mozliwe dzigki wykorzystaniu zjawiska tzw. piku Brag-
ga, czyli przekazu najwiekszej energii wigzki pod koniec jej zasiegu.
Wiasciwy dobor energii protonéw zapewnia wiec podanie najmniej-
szej dawki wejsciowej i chroni potozone za guzem zdrowe narzady.

Budowa

Budowa CCB IFJ PAN sfinansowana zostata z Programu Ope-
racyjnego Innowacyjna Gospodarka. Za kwote 265 min zt zbudo-
wano kompletnie wyposazony osrodek z halg eksperymentalng,
dwoma stanowiskami terapeutycznymi typu gantry oraz kompletna,
nowoczesng infrastrukturg medyczng. Umozliwia ona prowadzenie
napromieniania w kazdej lokalizacji guza, rowniez u dzieci w znie-
czulenie ogdlnym. Ogromnym sukcesem projektu byto zaprojekto-
wanie i zbudowanie przez zespdt fizykow, inzynieréw i technikow
z IFJ PAN stanowiska do radioterapii protonowej oka oraz uzyska-
nie jego europejskiej certyfikacji medycznej CE Medical. Rowniez
skomplikowana integracja informatyczna o$rodka zostata prze-
prowadzona przez naszych specjalistow. Czes¢ naukowa z halg
eksperymentalng i laboratoriami do przygotowania eksperymentéw
zostata wydzielona w odrebnej czesci budynku i nie koliduje z ruchem
pacjentéw. Otwarcie CCB IFJ PAN nastgpito po 4 latach budowy,
zgodnie z programem i bez opdznien.

Projekt zostat podjety w okresie przetomu w rozwoju radio-
terapii protonowej. PostawiliSmy na raczkujgcg wtedy technologie
wigzki skanujgcej. Przetom polegat na wyeliminowaniu z radio-
terapii mechanicznych elementéw formujgcych wigzke protonow,
przygotowywanych w warsztatach mechanicznych indywidulanie dla
kazdego pacjenta. Zastosowanie w przekroju kilkumilimetrowej, od-
chylanej magnetycznie wigzki protonowej — o energii dobieranej do
gtebokosci guza, umozliwia precyzyjne objecie dawka leczonego ob-

szaru. Sklejenie kilku pdl z réoznych kierunkéw daje mozliwos¢ for-
mowania skomplikowanych ksztattow obszaréw leczonych, nieosig-
galnego innymi technikami. Dzigki temu IFJ PAN zostato jednym
z pierwszych w Europie i jednym z nielicznych o$rodkéw w Swiecie
prowadzgcych rutynowo najbardziej zaawansowany rodzaj napro-
mienienia — radioterapie protonowg o modulowanej intensywnosci
(Intensity Modulated Proton Therapy, IMPT).

Rys. 1. Cyklotron izochroniczny Proteus C-235. Dostarcza wigzke proto-
now o energii maksymalnej 230 MeV do hali eksperymentéw fizycznych,
hali radioterapii oka oraz do dwdch stanowisk terapeutycznych gantry.

Technika

Osrodek CCB-IFJ PAN wyposazony jest w cyklotron Proteus
C-235 i dwa stanowiska terapeutyczne typu gantry, belgijskiej
firmy lon Beam Applications, $wiatowego lidera w budowie instalacji
protonowych (Rys.1). Cyklotron produkuje wigzke o maksymalnej
energii wigzki 226 MeV i pradzie protonéw od 0,5 do 500 nA. Wigz-
ka wyprowadzona z cyklotronu przechodzi przez berylowo-grafito-
wy degradator energii, umozliwiajgcy szybkie zmniejszenie energii
w zakresie od energii maksymalnej do 70 MeV. Wigzka przechodzi
nastepnie przez selektor energii, zmniejszajgcy jej rozmycie ener-
getyczne i jonowodem kierowana jest na odlegto$¢ kilkudziesieciu
metrow do stanowisk w hali eksperymentalnej, w hali terapii oka
oraz do dwdch stanowisk gantry. Stanowiska gantry zapewniajg
mozliwo$¢ napromienienia pacjenta z dowolnego kierunku w za-
kresie katéw 0-360°. W tym celu zestaw magnesow prowadzacych
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» wigzke o wadze 20 ton jest zamontowany na obracanej, stutonowe;j

kratownicy o $rednicy 11 metrow. Magnesy odchylajgce wyznaczajg
kierunek padania wigzki, ale gtebokos¢ jej penetracji zalezy od
doboru jej aktualnej energii. Bezpieczenstwo zapewniajg wielostop-
niowe systemy kontroli potozenia i intensywnosci wigzki.

Osrodek jest wyposazony w hale eksperymentalng o po-
wierzchni ok. 100 m?, wykorzystywang przez fizykéw jadrowych, oraz
pokoje przygotowania eksperymentéw. Radiobiolodzy mogg korzy-
sta¢ z dwoch w petni wyposazonych laboratoriéw biologicznych do
przygotowania i wstgpnej obrébki napromienionego materiatu.

Napromienianie

Podstawg bezpiecznego napromieniania pacjenta jest dozyme-
tria wigzki. Tradycje badawcze w IFJ PAN i prowadzona od 2011 roku
radioterapia protonowa oka na cyklotronie AIC-144 pozwolity na
wypracowanie wysokich standardéw w tej dziedzinie. Pomiary
poréwnawcze prowadzone corocznie z Laboratorium Dozyme-
trycznych Wzorcéw Wtérnych w Narodowym Instytucie Onkologii
(NIO) w Warszawie dajg zgodnosci ponizej 0,5%. W 2016 IFJ
PAN, jako osrodek wiodgcy w tej dziedzinie, zorganizowat pomiary
poréwnawcze wysytkowych dozymetréow wigzki protonowej dla 14
osrodkéw terapii protonowej w Europie i USA. Zespdt IFJ PAN
koordynuje tez pomiary dozymetryczne promieniowania rozpro-
szonego w terapii protonowej w ramach prac Europejskiej Grupy
Dozymetrycznej EURADOS. Pomiary te wykazaty, ze uzytkowane
w IFJ PAN stanowiska gantry zapewniajg najlepszg ochrone pa-
cjenta ze wzgledu na niepozgdane dawki od promieniowania roz-
proszonego.

Proces szkolenia kadr i testowania aparatury trwat od 2014 roku,
kiedy to nastgpito testowe uruchomienie pierwszego stanowiska
gantry. Ze wzgledu na brak w Europie analogicznych instalacji nowo
powstajgce osrodki w Trento, Krakowie, Wiener Neustadt, Pradze
i w Uppsali zawarty porozumienie IPACS (I-PL-A-CZ-S), by wypra-
cowac wspolne procedury i standardy dla nowej radioterapii. Od
tego czasu wspotpracujace zespoty poréwnujg i optymalizujg plany
leczenia wykonywane na tych samych zanonimizowanych danych
pacjentow. Pozwala to na zapewnienie jakosci i standaryzacje pro-
cesu planowania leczenia w Europie. Leczenie kazdego pacjenta
w CCB IFJ PAN jest planowane wg tych procedur.

Caly cykl codziennego napromieniania pacjentéow roztozony
jest na wiele tygodni, a procesu tego nie powinno sie przerywac.
Dlatego osrodek dziata nieprzerwanie, zas awarie sprzetu sg nie-
zwtocznie usuwane. Dzigki ponad 50-letniemu doswiadczeniu IFJ
PAN w budowie i uzytkowaniu cyklotronéw, caty kompleks tera-
peutyczny jest obstugiwany i prawie w catosci serwisowany przez
naszych inzynieréw i informatykéw. Pozwala to zaoszczedzi¢ wiele
milionéw ztotych rocznie. W chwili obecnej tzw. beam-on time, czyli
dostgpnosc kliniczna wigzki w ciggu roku, wynosi 95%, co po 5 latach
pracy jest doskonatym wynikiem. Warto nadmieni¢, ze zaledwie
kilka osrodkéw na swiecie nie jest obstugiwanych i serwisowanych
przez producentoéw systemow terapii.

Obecnie napromienianych jest okoto 20 pacjentéw dziennie
i nie ma kolejek do leczenia. Naszymi gtéwnymi partnerami klinicznymi
sg Narodowy Instytut Onkologii Oddziat w Krakowie (radiotera-
pia na gantry) oraz Szpital Uniwersytecki w Krakowie (radioterapia
oka). Pacjenci dowozeni sg transportem medycznym lub przyjez-
dzajg samodzielnie, gdy leczenie prowadzone jest ambulatoryjnie.
Pacjentom zawsze towarzyszy lekarz. Przygotowanie do napro-
mieniania jest kilkustopniowe. Przy pierwszej wizycie pacjent ma
przygotowane indywidualne elementy do unieruchomienia, co jest
podstawg precyzyjnego napromieniania. Wykonywany jest skan to-
mografii komputerowej, ktéry nastepnie stuzy do wykonania planu
leczenia. W procesie tym lekarz radioterapeuta wyznacza obszary
podlegajgce napromienianiu oraz zakresy podania dawki, a fizyk
medyczny ustala optymalne kierunki, energie i intensywnosci po-
danych wigzek. Po zatwierdzeniu planu leczenia fizycy medyczni
z CCB IFJ PAN przeprowadzajg pomiary dozymetryczne z uzyciem
fantoméw, potwierdzajgce spetnienie warunkéw ekspozycji. Po wie-
lostopniowej, codziennej kontroli aparatury i dozymetrii wigzki moz-
na przystgpi¢ do napromieniania. Pacjent jest unieruchamiany na
stanowisku terapii i pozycjonowany z wykorzystaniem zaawanso-
wanych systemoéw rentgenowskich i optycznych. Dla osoby dorostej
cata procedura trwa przecietnie od 20 do 30 minut. W przypadku

napromieniania dzieci stoi do dyspozycji zaawansowana apa-
ratura anestezjologiczna, przystosowana do pracy w warunkach
terapii protonowe;j.

Nauka

Zasadniczg role w sformutowaniu celéw naukowych projektu
CCB odegrato polskie $rodowisko fizyki jadrowej. Dostepnos$c¢
profesjonalnie zaprojektowanej hali eksperymentalnej i wigzki
o regulowanej energii stworzyty doskonate warunki do realizacji
projektéw z zakresu fizyki jgdrowej, fizyki medycznej, radiobiologii
i elektroniki. Juz w kwietniu 2011 roku odbyto sie pierwsze spotkanie
przysztych uzytkownikow CCB, a w sierpniu 2013 powotano Mie-
dzynarodowy Komitet Doradczy. Komitet spotyka sie raz w roku,
by oceni¢ i rekomendowac do realizacji zgtaszane eksperymenty.
W hali doswiadczalnej zainstalowano dwa podstawowe zestawy
eksperymentalne: uktad do badania wzbudzen jadrowych i rozsz-
czepienia, sktadajgcy sie z zestawu detekcyjnego PARIS (Photon
Array for Radioactive and Stable ion studies), sprzezonego do zestawu
detektorow KRATTA (Krakow Triple Telescope Array) oraz uktad do
badania oddziatywania kilkunukleonowego BINA (Big Instrument for
Nuclear polarization Analysis). Stanowiska te zostaty udostepnio-
ne dla uzytkownikéw z catego Swiata poprzez tzw. dostep trans-
graniczny (TNA - TransNational Access), finansowany w ramach
europejskiego projektu ENSAR-2 (European Nuclear Science and
Applications Research). Wigzki protonéw z cyklotronu Proteus byty
wykorzystywane do realizacji projektow naukowych z 27 instytucji
i 14 krajow. Od 2018 roku, w ramach TNA z projektu INSPIRE
(INfrastrucure in Proton International Research), finansowany jest
dostep rowniez do urzadzen terapeutycznych CCB dla zespotow
fizykéw medycznych i radiobiologéw catego swiata. Prowadzone sg
réwniez napromieniania odpornosci elektroniki na promieniowanie
dla eksperymentéw fizycznych i lotéw kosmicznych. Od 2015 roku w
ramach dziatalnos$ci Europejskiej Grupy Dozymetrycznej (European
Radiation Dosimetry Group, EURADOS), koordynowanej przez IFJ
PAN, prowadzone sg regularne pomiary w dziedzinie dozymetrii

Rys. 2. Zespot Europejskiej Grupy Dozymetrycznej EURADOS po za-
konczeniu pomiaréw na stanowisku gantry w CCB IFJ PAN. Pomiary
wykazaty, ze niepozgdane dawki promieniowanie rozproszonego dla pa-
cjentow w CCB sg przynajmniej rzad wielkosci nizsze niz w radioterapii
konwencjonalnej.

promieniowania rozproszonego generowanego przez wigzki proto-
néw (Rys. 2). Uczestniczg w niej zespoty z 9 europejskich krajow.
Do chwili obecnej obroniono 8 rozpraw doktorskich prowadzonych
z wykorzystaniem infrastruktury CCB.

Centrum Cyklotronowe Bronowice IFJ PAN stato sie waz-
nym obiektem na mapie naukowej Polski i Europy. CCB bedzie
w dalszym ciggu rozwijato regularne napromienianie pacjentéw
onkologicznych. Planowane poszerzenie wskazan do takich za-
biegdéw, finansowanych z Narodowego Funduszu Zdrowia, umoz-
liwi petne uzycie potencjatu terapeutycznego osrodka, obecnie
spozytkowywanego w 50%. Pozostaty czas na wigzce protonowej
nie jest tracony i jest wykorzystywany do eksperymentéw nauko-
wych. Doswiadczenia zdobyte w budowie i uzytkowaniu CCB-IFJ
PAN beda wyzyskane przy budowie kolejnych osrodkéw terapii
protonowej w Polsce. Osrodek w Krakowie bedzie petnit dla nich
role osrodka referencyjnego z fizyki medycznej i dozymetrii wigzki
protonowej.
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