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Рассмотрены принципиальные возможности использования в медицинской практике ядерного реакто-

ра, как специализированного инструмента для проведения лучевой терапии. Приводятся физические характери-
стики одного из перспективных видов лучевой терапии – нейтронно-захватной. Представлен обзор зарубежных 
и отечественных ядерных установок и проектов, предназначенных для данной цели. Сформулированы базовые 
требования к ядерной установке как специализированному медицинскому инструменту. 
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Одной из проблем современной клинической медицины является борьба с онкологиче-

скими заболеваниями. Наряду с традиционными способами лечения в настоящее время пер-
спективным направлением представляется нейтронная терапия, обладающая высокой эффек-
тивностью за счет более выраженного повреждающего действия раковых клеток по сравне-
нию с электронами, рентгеновским и γ-излучением. 

Нейтронная терапия подразделяется на два вида: нейтронно-захватная (НЗТ) и терапия 
быстрыми нейтронами или нейтронно-соударная (НСТ).  

Идея НЗТ была сформулирована в 1936 году после открытия нейтрона. Ее физические 
основы просты и элегантны. Это бинарная система, использующая два отдельных компонен-
та для создания терапевтического эффекта. Каждый компонент в отдельности не обладает 
противоопухолевыми свойствами, но их комбинация производит высокий летальный эффект. 
Первый компонент – нетоксичный, нерадиоактивный изотоп, обладающий большим сечени-
ем поглощения нейтронов (сотни тысячи барн), который селективно накапливается или вво-
дится в опухолевые ткани, например, изотопы бор-10, гадолиний-64 и кадмий-113 (в экспе-
рименте). Второй – пучок плотноионизирующего излучения необходимой геометрической 
формы и спектрального состава (медленные нейтроны). Таким образом, достигается при-
цельное (таргетное) уничтожение опухолевых и сохранение здоровых клеток. 

В результате поглощения нейтрона изотопом бора-10 образуется возбужденное ядро 
бора-11, которое за 10−12 секунды распадается на ядро лития-7 и альфа-частицу, разлетаю-
щиеся с большой энергией. В 6 % случаев их суммарная энергия 2,8 МэВ, а в 94 % –  
2,3 МэВ, поскольку 0,48 МэВ выносится гамма-квантом. Эти заряженные частицы быстро 
тормозятся: ядро лития на длине 5 мкм, альфа частица на 7 мкм. Поскольку размер клетки 
порядка 10–12 мкм, то 80 % энергии ядерной реакции выделяется именно в той клетке, кото-
рая содержала ядро бора, которое поглотило нейтрон. Терапевтический эффект при этом 
достигается в основном за счет разрыва одной или двух спиралей нитей ДНК заряженными 
продуктами ядерных реакций медленных нейтронов с изотопом бора-10 (рис. 1). 

Если оставить проблему доставки дозообразующих 10В-содержащих препаратов к опу-
холи, то следующим шагом является создание интенсивного источника нейтронов, жела-
тельно различных энергий для проведения разных типов терапии. Нейтроны можно получать 
в результате реакций деления в ядерном реакторе или в теле мишени ускорительно-
управляемой системы. 

В настоящее время для нейтронной терапии используются медицинские пучки нейтро-
нов, получаемые на многоцелевых исследовательских реакторах. Поэтому представляется 
целесообразным создание специализированного медицинского реактора с пучком нейтронов 
заданных параметров как медицинского инструмента, с возможностью расположения его не-
посредственно в клинике. 
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быть рассчитана на 10-15 лет. Во-вторых, конструкция реактора должна предусматривать 
возможность смены целиком корпуса реактора со всем технологическим оборудованием 
первого контура (концепция одноразового блока, который просто меняется). На заводе по 
переработке ОЯТ этот блок вскрывается и из него извлекается активная зона. 

Так как реактор устанавливается непосредственно в медицинском центре, то он должен 
иметь приемлемые массогабаритные характеристики. И кроме того, они должны обеспечи-
вать возможность его транспортировки железнодорожным, а в идеале – автомобильным 
транспортом. Для обеспечения данного требования можно рассмотреть концепции энергети-
ческих реакторов малой мощности: Гиперион (США), Свеча (Япония), СВБР, КЛТ (Россия).  

Медицинский реактор может работать в старт-стопном режиме, и тогда процедура его 
подготовки и запуска не должна превышать нескольких часов: либо же это круглосуточная 
работа с «активным» и «спящим» режимами. 

Таким образом, можно сформулировать базовые требования к ядерному реактору как 
специализированному медицинскому инструменту: оптимальная характеристика получаемо-
го нейтронного пучка, несколько каналов вывода нейтронного пучка (с различными характе-
ристиками для разных целей), безопасность и экологичность, удобство и простота эксплуа-
тации, экономическая привлекательность и возможность установки на действующей пло-
щадке крупного медицинского центра.  
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Purpose: analysis of the possibility of using nuclear facilities for medical purposes, in particular for radiation therapy 
Design/methodology/approach: analytical review of the use of nuclear facilities for neutron capture therapy. 
Results: presented the physical characteristics of neutron capture therapy as one of the advanced methods 
of radiotherapy. Formulated the basic requirements for a nuclear installation as a specialized medical instrument. 
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