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Chorioidea melanomak contact béta-
sugarkezelése
Ruthenium applicatorokkal”

Alberth Béla, Berta Andrds és Marek Péter

A kis és kozepesen nagy (TNM beosztds szerint T NO MO és
T, NO MO kategéridju) chorioidea melanomdk kezelése vildg-
szerte, a szem eltdvolitdsa helyett egyre inkabb, contact béta-
sugdrzo applicatorokkal torténik. A sugdrzé izotoptartalmu
applicatorokkal, arra alkalmas esetekben, a szemben 1évé da-
ganatot a szem €s gyakorlati szempontbdl is hasznalhato l4tas
megorzésével lehet elpusztitani, anélkiil, hogy a beteg életkila-
tdsai romlandnak. A sikeres sugarkezelés feltétele a megfeleld
indikdciés szempontok betartdsa, a pontos dozimetriai szamita-
sok és a tumor lokalizdciGja utdn a szabdlyoknak megfelelden
végrehajtott irradiatio, valamint a rendszeres ellen6rzés,

A chorioidea melanoma Ruthenium applicatorral térténé
contact béta-sugarkezelésre alkalmas, ha megfelel az alsbbi fel-
tételeknek:

1. Prominenti4ja, a sclera bels6 felszinétél ultrahanggal mért

legnagyobb vastagsdga nem nagyobb, mint 5 mm.

2. Alapjénak legnagyobb dtmérdje nem haladja meg a 15

mm-t.

3. Nem 4ll gsszefiiggésben a corpus ciliarevel,

4. Hatso széle legaldbb 1 papilla dtméré (1,5 mm) tdvolsdgra
van a papillatél.

5. Nem torte 4t a bulbus falat.

Monoculus beteg egyetlen szemén az indikacié kore tdgabb,
6-6,5 mm prominentia, a papilla vagy a corpus ciliare kozvetlen
kozelében levé daganat esetén is elvégezhetd az irradiatio.

A 106Ru/106Rh sugdrzé izotGpot tartalmazé applicatort, a
tumornak szdloptikds eszkdzzel t6rténd transscleralis atvilagi-
tas (intraoperativ diphanoscopia) segitségével torténé lokalizd-
cidja utdn tigy varrjuk a sclerara, hogy az eszkoz a tumornak a
sclerdra rajzolt alapjdt befedje és azon minden irdnyban leg-
alabb 1 mm-rel talérjen. Az applicator lokalizdcidjanak helyes-
segerol €s a sclerdhoz vald pontos illeszkedésérdl célszert int-
raoperativ ultrahangvizsgalattal meggyéz6dni. Az applicatort a
tumor elpusztitdsdhoz szitkséges besugarzasi ido elteltével egy
Ujabb mitét sordn tavolitjuk el a szemrdl. Az applicator felhe-
lyezése és eltdvolitasa kozotti idot a betegnek az irradiatiét vég-
z6 osztdlyon kell télteni.

Ahhoz, hogy a chorioidea melanoma sugdrkezelése sikeres
legyen, az dpplicatort addig hagyjuk a szemen, amig a tumor
belsé felszinén az osszdozis eléri a 100 Gy-t (10000 radot). A
szitkséges besugdrzdsi idot az applicator gyartasi idejének, a bé-
ta-sugarak szoveti elnyelodésének és az izotép felezési idejének
figyelembevételével hatdrozzuk meg. Kisebb prominentia és j
applicator esetén a sziikséges besugdrzasi idé 2-3 nap, régi app-
licatorok és 4-5 mm prominentia esetén 2-3 hét is lehet. B4r a
tumor elpusztitdsa szempontjdbdl az dsszddzis a legfontosabb,
az sem kozombos, hogy az adott sugdrmennyiség mennyi idd
alatt éri a daganatot. Az egységnyi idd alatt leadott optimalis
sugdrmennyiség, az optimélis dézisteljesitmény, 0,6-1 Gy/h
(60-100 rad/h). Az aktudlis dézisteljesitmény régebbi applica-

" A szemészeti kollégium felkérésére irt tanulmény. >

torokkal torténd besugédrzas esetén sem siillyedhet a kritikus
0,01 Gy/min (1 rad/min) ald,

A Ruthenium-106 sugdrzé izotSp felezési ideje 1 év. Masfél-
két év utdn az applicatorok mar nem haszn dlhatok, mert tumor-
616 dozis leaddsahoz harom hétnél is hosszabb idé lenne sziiksé-
ges, vagy az aktudlis dozisteljesitmény lenne kisebb, mint 0,01
Gy/min (1 rad/min). Ezért masfél-két évenként lij applicatoro-
kat kell vasarolni, ami az irradiatick kéltségeit jelentds mérték-
ben noveli. Egy teljes applicatorsorozat dra jelenleg 50 000
DEM. Az intraocularis tumorok sugarkezelését ennek ellenére
célszerlibb Magyarorszdgon megoldani, mert Németorszdgban
egyetlen irradiatio jelenleg 10 000 DEM-ba keriil. Ez az Osszeg
az dpolds, a kiutazas, a legtobbszor sziikséges kisérd, az ellendr-
z6 vizsgdlatok. a kiegészitd laserkezelések, és az esetleges ismé-
teltirradiatiok koltségeit még nem is tartalmazza.

Chorioidea melanomak irradiatiéjahoz és a betegek ellenor-
zéséhez a teljes applicatorsorozaton kiviil A és B iizemmaédban
hasznélhatd, standardizilt echographidra is alkalmas ultra-
hang-berendezésre; fluorescein angiographia elvégzésére al-
kalmas funduskamerdra; az egyes esetekben sziikséges postir-
radiatids photocoagulatio elvégzéséhez Krypton laserre vagy
Xenon photocoagulatorra is sziikség van. Az izotépok taroldsa-
val, nyilvantartasaval, a betegek irradiatio alatti ellenérzésével.
tovabbd a sugirexpoziciéban dolgozé szemorvosok és egeész-
ségiigyi szakdolgozok szirévizsgdlatdval kapcsolatos eldirdso-
kat be kell tartani. A sugdrforras hasznalatat a teriiletileg illeté-
kes kojal engedélyezi. A vonatkozd szabdlyokat a megjelenés
alatt MSZ 62-2 szabvény tartalmazza. Ajdnlatos, hogy a dozi-
metriai szimitdsokat sugarfizikus, vagy dozimetriai ismeretek-
kel rendelkezd orvos végezze, és hogy a sugérforrast alkalmazé
személyek megfeleld sugarvédelmi képzettséggel rendelkezze-
nek.

A betegeket az irradiatio utdn rendszeresen ellendrizni kell.
Az ellenbrzések a besugarzds utan az elsd negyedévben havon-
ta, az els6 év végéig 3 havonta, a mésodik évben 6 havonta, utd-
na évente torténnek. A controllok soran a visus, latotérvizsga-
lat, szemnyomdsmeérés, fundusfoto, fluorescein angiographids
vizsgdlat mellett, arra alkalmas ultrahang-berendezéssel, a pro-
minentia, a legnagyobb alapatmérd és a reflectivitas meghata-
rozdsat kell elvégezni. Az ellenérzéseket addig folytatjuk, amig
a daganat helyén a tumor teljes pusztuldsat mutatd, a sclerdig
terjedd heg ki nem alakul. A vizsglatnak az irradiatio elott. és
azt kovetden legaldbb évente egyszer, a metastasis keresésre is
ki kell terjedni. A metastasis irdnydban torténd kivizsgalds
mellkas rontgen- és hasi ultrahangvizsgdlatbél, laboratériumi
vizsgalatokbdl (vérsiillyedés, majfunkcids probék, vizelet me-
laninvizsgdlat) és lehetdség szerint orbita- és koponya CT-, va-
lamint csontscintigraphias vizsgilatokbél all. Az évenkénti me-
tastasis kivizsgalds a tumor teljes elpusztitasa utan is indokolt,
éppugy, mint enucleatio utdn, amit az illetékes onkolégiai gon-
dozdintézetben évente célszerii elvégeztetni. Bz utdbbi vizsgd-
latokat az indokolja, hogy még évtizedekkel az enucleatio utdn
is jelentkezhetnek, még az enucleatio el6tti széréddsbél eredd
metastasisok.

A tumor, a tapasztalat szerint, az irradiatio utdn megduzzad,
méretei 1-2 hénapig az irradiatio elotti értékeket meghaladjak.
Az ezt kdvetd idészakban fokozatosan zsugorodik a daganat, a
teljes hegesedés sokszor csak egy-masfél év alatt kovetkezik be.
Ha a daganat hegesedése megfeleld iitemben zajlik, az ellen6r-
z0 vizsgdlatok elvégzésén kiviil mas teendd nines. Ha a hegese-
dési folyamatot gyorsitani akarjuk, vagy az angiographids vizs-
galat a kialakult hegszévetben aktiv tumorrészeket mutat, post-
irradiatiés photocoagulatiot végziink Krypton laserrel. Ha a da-
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ganat méretei irradiatio utan nem véltoznak vagy ha a tumor
kezdeti zsugorodds utdn Gjbdl novekedni kezd, vagy ha az irra-
dialt heges tumor egyik részébdl recidiva indul, akkor tjabb be-
sugarzast, reapplicatiot lehet végezni, ha azt a daganat méretel
&s elhelyezkedése még lehetdvé teszik. Irradiatio utdn a szemet
akkor kell enucledlni. ha a daganat a besugdrzas, esetleg ismé-
telt irradiatiok utdn novekszik, és méretei a kiinduldsi értéke-

ket tumorndvekedés miatt tartdsan meghaladjdk. Cytostaticu-
mok adas4t csak metastasisok esetén tartjuk indokoltnak.
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Palyazati felhivas
A MOTESZ International Alapitvany Kuratériuma palydzatot
hirdet 1992. évre ., Az egészségiigy finanszirozasi rendszerének
teljesitményorientalt lehetdségei Magyarorszagon™ cimmel.

Pdlydzati feltételek:

Pélyizhat minden biintetlen eloéletd magyar allampolgar, aki
legalabb két éve tagja a MOTESZ valamely tagegyesiiletének,
illetve tarsasdganak, és nincs fenndlld tagdijtartozasa.

Az elkészitett palyamunkdkat, amelyeket az alapitvény kuraté-

riuma fog elbirélni, legkésobb

1993, marcius 31-ig kell benyujtani
a MOTESZ International Alapitvany székhelyén (1145 Buda-

pest, Columbus utca 11.)

A palydzat nyertesei az aldbbi dijazdsban részesiilnek:

elsé dij: 1 000 USD
mdsodik dij:
harmadik dij:

600 USD
400 USD

(A pilydzati dijakra vonatkozo valtoztatds jogat — a palyazatok
nivjatol fuggden — a kuratérium fenntartja maganak )

A palydzat jeligés. A pélydzok nevét, cimét és telefonszamat
zért boritékban csatolni kell a palydzathoz.

Budapest, 1992. jilius 7.

Prof. dr. Fiiredi Janos s. k.
a kuratorium elndke




