
РЕФЕРАТ
Цель: Клинические испытания разработанного способа

комбинированного лечения с интраоперационной лучевой тера!
пией (ИОЛТ) и дистанционной гамма!терапией (ДГТ) рециди!
вов дифференцированного рака щитовидной железы (РЩЖ).

Материал и методы: Проведено комбинированное лечение с
ИОЛТ и ДГТ 32 больным с рецидивами РЩЖ. Преобладающим
морфологическим вариантом опухоли в 65,6 % случаях был
папиллярный рак. ИОЛТ проводили быстрыми электронами с
энергией 6 МэВ малогабаритного бетатрона на ложе удаленной
опухоли круглым тубусом из алюминия диаметром 5 см или
овальным – 5×7 см с одного или двух полей облучения. На
мишень – ложе удаленной опухоли применяли ИОЛТ однократ!
ной дозой 8 Гр. В послеоперационный период проводили ДГТ в
стандартном режиме, РОД – 2 Гр, пять раз в неделю, на область
мишени и зону регионарного лимфооттока. Общее число сеан!
сов ДГТ для каждого больного определяли по формуле:
N = 8,9 (3,4 – Х!0,169), где N – количество сеансов послеопераци!
онной ДГТ, Х – временной интервал в сутках между сеансом
ИОЛТ и ДГТ при условии, что доза от смешанного облучения
(ИОЛТ и ДГТ) на область удаленной опухоли щитовидной желе!
зы или рецидива РЩЖ составляет за курс лечения 60 Гр по изо!
эффекту, или 100 усл. ед. ВДФ.

Результаты: Переносимость разработанного комбинирован!
ного метода оказалась вполне удовлетворительной. В одном из 32
случаев (3 %) наблюдали отек гортани, который купировали сим!
птоматической терапией. Выявлены особенности течения
послеоперационного периода при реоперациях с проведением
ИОЛТ в дозе 8 Гр. Местные лучевые реакции после смешанного
облучения при ИОЛТ и ДГТ были умеренными. В двух случаях
(6,3 %) через один–два года отмечено появление метастатиче!
ских лимфоузлов. Все пациенты прослежены за период в среднем
семь лет без рецидивов в области очага!мишени после смешан!
ного облучения. Осложнений и лучевых повреждений в отдален!
ный период не наблюдали. 

Выводы: Комбинированный метод с ИОЛТ и ДГТ при реци!
дивах высокодифференцированного РЩЖ курсовой дозой
60 изоГр клинически, эффективен.
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ABSTRACT
Purpose: Clinical tests of the developed treatment method combi!

ning intraoperative radiation therapy (IORT) and distant gamma the!
rapy (DGT) of relapses of differentiated thyroid cancer.

Material and methods: The combined treatment with IORT and
DGT was carried out in 32 patients with relapses of the thyroid can!
cer. The predominant morphological variant of the tumor seemed to
be papillary carcinoma in 65.6 % of cases. I IORT was performed
using fast 6 MeV electrons provided by the small!sized betatron to the
bed of the removed tumor using round aluminum cone with a diame!
ter of 5 cm or an oval one with 5×7 cm parameters from one or two
fields of radiation exposure. IORT was done in a single dose of 8 Gy
to the target!bed of the removed tumor. In the postoperative period,
DGT was performed in the standard mode: in a single focus dose
(SFD) of 2 Gy, 5 times per week to the regional lymph drainage. The
total amount of DGT procedures for every patient was defined accor!
ding to the formulae: N = 8.9 (3.4 – Х!0.169), where N is an amount of
DGT postoperative procedures, X is a time interval in twenty!four!
hour periods between IORT and DGT procedures on condition that
the dose from combined radiation (IORT and DGT) to the field of the
removed thyroid tumor or relapse of carcinoma makes up 60 Gy by iso!
effect during the course of therapy or 100 conventional TDF units.

Results: Patient tolerance of the developed combined method
with IORT and DGT of thyroid cancer relapses was satisfactory. In one
case (3%) out of 32 patients, the edema of the larynx was seen which
was cured by symptomatic therapy. The peculiarities of the postopera!
tive course in re!operations and 8 Gy IORT were revealed. The local
radiation responses after combined radiation, i.e. IORT and DGT were
of moderate grade. In two cases (6.3 %), metastatic lymph nodes have
appeared in years 1–2 since therapy. All patients were under observa!
tion during the overall period of 7 years without relapses in the field of
the focus!target after combined irradiation. Complications and radia!
tion damages in the distant period were noted.

Conclusions: Application of the method combining IORT and
DGT in relapses of high!differentiated thyroid cancer using a dose of
60 isoGy per course should be continued.
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