sitdt an diesem Ort. Damit lassen
sich digitale Bilder aufnehmen.
Um diese auszulesen, werden die
Elektronen in einer Art ,,Eimerket-
te” von einem Potentialtopf zum
nichsten weitergegeben und am
Ende registriert. Durch die Analyse
der ,,Eimer* ldsst sich also aus dem
elektronischen Signal schliefSlich
das digitale Bild rekonstruieren.

Heute sind CCDs und Glasfa-
sern aus dem Alltag und aus der
Wissenschaft nicht mehr wegzu-
denken. Der schnelle, bequeme
Austausch von Urlaubsbildern tiber
das Internet wire ohne die Ent-
wicklungen von Boyle, Smith und
Kao nicht méglich. CCDs haben
die moderne Astronomie revolutio-
niert und die faszinierenden Bilder

Tumore unter schwerem Beschuss

Am 2. November 6ffnete das Heidelberger lonenstrahl-Therapiezentrum

seine Tiiren fiir die ersten Patienten.

Schwere Geschiitze fahren Heidel-
berger Mediziner kiinftig im Kampf
gegen Krebs auf: Nach monatelan-
gen Verzogerungen startet nun am
Heidelberger Universititsklinikum
das Ionenstrahl-Therapiezentrum
HIT, bei dem Protonen- oder
Schwerionenstrahlen Tumoren
gezielt zu Leibe riicken sollen.”
Dafiir kommen vor allem sol-
che infrage, die tief im Korper
eines Patienten sitzen oder neben
wichtigen Organen liegen (z. B.
Hirntumore) und daher herkomm-
lichen Bestrahlungstechniken mit
hochenergetischen Photonen nicht
zugénglich sind. Vier Partner haben
seit 1993 eng zusammengearbeitet,
um die 120 Millionen Euro teure
Anlage zu realisieren: die Univer-
sitatsklinik fir Radioonkologie
und Strahlentherapie Heidelberg,
die Gesellschaft fiir Schwerionen-
forschung Darmstadt (GSI), das
Deutsche Krebsforschungszentrum
Heidelberg und das Forschungszen-
trum Rossendorf bei Dresden.
Eigentlich sollte das HIT bereits
im letzten Jahr in Betrieb gehen,
doch das Zusammenspiel der ein-
zelnen Komponenten funktionierte
nicht. ,Wir haben mit dem gleichen
Problem gekdmpft wie der A380°¢
vergleicht Jiirgen Debus, drztlicher
Direktor der Abteilung Radioonko-
logie und Strahlentherapie am
Universitatsklinikum Heidelberg.
»50 wie man bei einem grofien
Flugzeug nicht alles komplett mo-
dellieren kann, sind auch wir darauf
angewiesen, die Anlage in Echtzeit
zu betreiben, um eine Vorstellung

Fur die lonenstrahltherapie eines Hirntu-
mors ist es ndtig, den Patienten mit einer

davon zu bekommen, wie sie funk-
tioniert.“ Doch nun beginnt in zwei
der vier Behandlungsrdume die
Arbeit, ein dritter ist fiir die For-
schung vorgesehen, und der vierte
wird erst im Laufe des kommenden
Jahres fiir Bestrahlungen bereit-
stehen. Die ersten Patienten sind
bereits ausgewahlt. Wie viele sich
in Heidelberg noch in diesem Jahr
einer Strahlentherapie unterziehen
konnen, ist unklar. ,Wir miissen
abwarten, wie gut das Gerit lauft.
Aber eine zweistellige Zahl wird es
sicherlich sein‘, meint Debus. Kiinf-
tig sollen es rund 1300 Patienten
pro Jahr sein.

Schon in den 70er-Jahren be-
gannen Wissenschaftler der GSI,
schwere Ionen fiir die Tumorthe-
rapie zu erforschen.? Vor mehr
als zehn Jahren konnten sie damit
die ersten Patienten behandeln.”
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entfernter Galaxien erméglicht, die
wir z. B. vom Hubble-Weltraum-
teleskop kennen. Aber auch andere
Wissenschaften und insbesondere
die medizinische Bildgebung haben
von der Erfindung des CCD und
der Kommunikation tiber Glasfa-
sern profitiert.

Hannah Tomczyk

» |
kN

Kopfmaske zu fixieren, damit sich der

Tumor millimetergenau treffen lasst.

Wihrend Rontgen- oder Gamma-
strahlen auf dem Weg zum Tumor
im Gewebe schnell an Energie
verlieren, gibt ein Ionenstrahl erst
am Ende seiner Reichweite (Bragg-
Peak) den Grofiteil seiner Energie
ab. Dadurch lassen sich mit Ionen
Tumore gezielt bestrahlen, wiahrend
das umliegende Gewebe weitge-
hend verschont bleibt. Zudem
dringen Ionen je nach Geschwin-
digkeit bis zu 30 cm in den Korper
eines Patienten ein und erreichen
somit auch tief liegende Tumore.
Sie beschédigen das Erbgut in den
Krebszellen, sodass diese sich nicht
mehr teilen kénnen und absterben.
Ein weiterer Vorteil ist, dass Ionen-
strahlen sich mit Magnetfeldern ab-
lenken lassen. ,,Damit kann man im
Prinzip beliebig geformte Volumina
gezielt bestrahlen®, erklart Jirgen
Debus.
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1) www.klinikum.uni-
heidelberg.de/Heidelber-
ger-Tonenstrahlen-The-
rapie-HIT.1165.0.html

2) vgl. Physik Journal,
Februar 2007, S. 29

3) vgl. Physik Journal,
Mirz 2003, S. 8
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Abb.1 Riesige Magnete der Gantry lenken den lonenstrahl im
gewtinschten Winkel in den Behandlungsraum. Das Strahl-
transportsystem ist auf einem komplizierten Gestange aufge-
hangt, wie es auch bei Radioteleskopen zum Einsatz kommt.

Am HIT werden die Ionen zu-
néchst in einem fiinf Meter langen
Linearbeschleuniger auf mehr als
ein Zehntel der Lichtgeschwindig-
keit gebracht, im anschlieflenden
Synchrotron erreichen sie rund 75
Prozent der Lichtgeschwindigkeit.
In Vakuumrohren gelangt der
Strahl zu den einzelnen Behand-
lungspldtzen. In zwei Rdumen
schief3t er horizontal aus einem
Fenster auf den Patienten. Auf diese
Weise lassen sich z. B. Hirntumore
gut erreichen. ,,Liegt der Tumor
aber in der Lunge, im Bauch oder
an der Wirbelsdule, ist der Weg
fiir den Strahl kiirzer, wenn er von
oben kommt*, beschreibt Jiirgen
Debus. Dies ist moglich dank einer

Vor dem Hauptgebaude der Tech-

nischen Universitat im polnischen Kos-
zalin (Politechnika Koszalinska) erinnert

seit Ende September ein Gedenkstein
daran, dass Rudolf Clausius, der Mitbe-
grinder der modernen Thermodyna-
mik, ein Sohn der Stadt ist. Der Ge-
denkstein wurde im Rahmen
eines gemeinsam von der Pol-
nischen und der Deutschen
Vakuumgesellschaft organi-
sierten Symposiums ent-
hallt. Kinftig soll auBBer-

dem ein Clausius-Turm
Wahrzeichen der Universi-

tat werden und einen Hor-
saal mit Clausius-Gedenkstatte
sowie ein Foucaultsches Pendel
beherbergen. Auch wenn die Finanzie-
rung des anspruchsvollen Vorhabens
noch nicht endgliltig geklart ist -
potente Spender sind willkommen -,
hoffen die Initiatoren auf eine ziigige
Realisierung in den néchsten zwei bis
drei Jahren.
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sog. Gantry (Abb. 1). Diese weltweit
einzigartige aufwindige Kons-
truktion ist drei Stockwerke hoch
und wiegt 600 Tonnen. Die riesigen
Magnete lenken den Ionenstrahl
mit einer Genauigkeit von einem
halben Millimeter unter beliebigen
Winkeln auf den Tumor.

Vor der Bestrahlung ermitteln
die Mediziner mittels der Com-
puter- oder der Magnetresonanz-
Tomografie die genaue Lage und
Struktur des Tumors. Im Raster-
scan-Verfahren, das in Heidelberg
zum Einsatz kommt, wird der
Tumor in millimeterdiinne Schei-
ben unterteilt und jede Scheibe
wiederum mit einem Punktraster
versehen. Fiir jeden einzelnen
Punkt lasst sich dann exakt die
erforderliche Strahlendosis berech-
nen. Eine Bestrahlung nimmt etwa
20 Minuten in Anspruch, wobei der
Grofdteil der Zeit notig ist, um den
Patienten genau zu positionieren
und zu fixieren. Die Bestrahlung
selbst dauert nur zwischen einer
und fiinf Minuten. Die Patienten
kommen mehrere Tage hinterein-
ander téglich zur Bestrahlung, ein
durchschnittlicher Zyklus besteht
aus 15 Tagen. Um sicher zu gehen,
dass der Ionenstrahl genau den
Tumor trifft, rontgen die Medizi-
ner den Patienten und vergleichen
das Rontgenbild mit den zuvor

O0SZALIN/KOSLIN EHRT RUDOLF

Clausius wurde 1822 im damaligen
Koslin als Sohn eines Pfarrers und
Schulrats geboren und verlebte dort
seine Kindheit. 1834 verliel die Familie
Koslin, und Clausius besuchte das Gym-
nasium in Stettin. Ab 1840 studierte er
in Berlin, wo er anschlieBend tiber ein
Jahrzehnt als Lehrer und Physikdozent
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gemachten CT- oder MRT-Bildern.
Anhand der Knochenstrukturen
lisst sich die korrekte Lage des Pa-
tienten beurteilen. ,Beim Rontgen
sind aber nur geringe Dosen erfor-
derlich, die in der gleichen Gro-
Benordnung liegen wie bei einem
transatlantischen Flug®, beruhigt
Jiirgen Debus.

Die Kosten fiir eine Bestrahlung
am HIT betragen rund 20 000 Euro
pro Patient und sind damit dreimal
hoher als bei der herkémmlichen
Bestrahlung. ,Verglichen mit ande-
ren medizinischen Verfahren liegen
wir aber im unteren Bereich®, sagt
Debus. ,,Bestimmte Medikamente
in der Tumortherapie kosten 50000
Euro.“ Die Kosten fiir die Bestrah-
lung tibernehmen die Krankenkas-
sen, auch die gesetzlichen.

In Heidelberg ist alles vorbe-
reitet: Probebestrahlungen haben
unter Beweis gestellt, dass die Anla-
ge funktioniert und sich Patienten
dort bedenkenlos in Behandlung
begeben konnen. ,,Wir haben Si-
cherheitsvorschriften wie in der
Luftfahrtindustrie: Selbst wenn drei
Computer ausfallen, gibt es noch
einen vierten, der das System {iber-
wacht, erklart Debus. ,,Die ersten
Patienten konnen also kommen.“

Maike Pfalz

wirkte. In Berlin formulierte er auch
erstmals den zweiten Hauptsatz der

Thermodynamik und das Entropieprin-
zip, das er an den weiteren Stationen

seines Wirkens, in Zurich, Wiirzburg
und Bonn, weiter vertiefte. 1888 starb

Clausius in Bonn.

Dieter Hoffmann



