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La fisica nucleare e subnucleare, dalla 
scoperta dei raggi X (1895, Röntgen, 
1901 Nobel) e della radioattività (A. 

H. Bequerel, M.S. Skłodowska, P. 
Curie, 1903 Nobel per la fisica) ha 

contribuito e continua a contribuire 
alle conoscenze di base ed anche 

a molte
applicazioni utili alla società. 

Radiografia della mano della 
signora Röntgen del 22/12/1895 
pubblicata sul New York Times del 
16/1/1896 2



Qualche esempio

Il web è nato al CERN

La PET (vedi talk Flavia)

GRID
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Molto è 
cambiato!
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Al CERN il nostro Paese partecipa attivamente con l’INFN che coordina il lavoro di oltre 800 nostri
connazionali Italiani che nel raggiungimento di questi importanti risultati hanno da sempre svolto,
e svolgono tuttora, un ruolo di primo piano, ricoprendo in molte occasioni incarichi di
responsabilità.
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• Acceleratori di particelle, esempio: LHC (al CERN di Ginevra) è 
il più importante al momento ed è composto da acceleratori 
creati nel tempo.

• Rivelatori, esempio; ATLAS per osservare processi che 
coinvolgono particelle subatomiche quindi apparentemente 
invisibili.

• Sistemi di calcolo: complicata griglia (GRID) per conservare 
dati e fare analisi distribuite

I principali strumenti dei fisici delle particelle
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LHC e il complesso di acceleratori del CERN
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Detectors: un esempio? ATLAS
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https://sketchfab.com/3d-models/cern-atlas-detector-e3c13e9a777c4c1db14cd75cf61855fb


La tecnologia, le tecniche di lavoro, le simulazioni Monte Carlo, lo 
studio approfondito delle interazioni radiazione materia hanno 
fatto scuola e aperto la strada a numerose applicazioni. Guardate il 
materiale di supporto che vi abbiamo messo nel sito.
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Oggi vedrete un esempio importante e spero, un vostro possibile futuro!



L’importanza dell’interazione radiazione materia
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Fotoni, protoni e vari altri ioni…

Sono tutte radiazioni ma nessuna di queste è uguale 
all’altra in termini di effetti sulla materia (vivente e non). 

I fotoni sono radiazione elettromagnetica, a seconda della 
loro energia interagiscono in modo diverso con la materia 
che incontrano, i principali processi fisici che li coinvolgono 
(alle energie di cui parliamo oggi) sono: 

l’effetto fotoelettrico, Compton e creazione di coppie.

11



Escluso l’effetto Compton, gli altri processi producono la scomparsa 
del fotone e la comparsa di elettroni secondari che hanno energia 
cinetica sufficiente per ionizzare la materia che incontrano. 12

Effetto Fotoelettrico

Effetto Compton

Produzione di coppie



I protoni e le particelle cariche pesanti

I protoni non sono particelle elementari, 
sono adroni (terne di quark: up up down) 

Perdono la loro energia principalmente per ionizzazione della 
materia che incontrano con una successione continua di urti che 
li rallentano piano piano. Un comportamento analogo lo 
seguono altre particelle molto massive e cariche.
Più alta è la ionizzazione e più frequentemente si producono 
danni della struttura del DNA all'interno della cellula cancerosa 
e diventa più difficile per la cellula cancerosa riparare il danno. 
Ad esempio, gli ioni di carbonio producono una maggiore 
densità di ionizzazione al termine del loro percorso nella materia 
dei protoni: è più alta l’efficacia biologica della dose. 13



Nessun 
picco di 
Bragg
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Bethe-Bloch
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Il cancro

Tumore (tumor, gonfiore, rigonfiamento) indica una patologia 
caratterizzata da un abnorme accrescimento di un tessuto dell’organismo. 
Si dividono in due grandi categorie: tumori benigni e tumori maligni.
Con cancro ci si riferisce in modo generico a tutti i tumori maligni.

E’ una massa di tessuto che cresce in eccesso ed in modo 
scoordinato rispetto ai tessuti normali, e che persiste in questo stato 
dopo la cessazione degli stimoli che hanno indotto il processo 
(Willis), tale crescita è dovuta ad alterazione del DNA della cellula.

Il cancro quindi è causato da mutazioni del DNA all'interno delle cellule
che contiene informazioni su come le cellule debbano crescere e 
moltiplicarsi. Errori in queste istruzioni fanno in modo che la cellula diventi 
cancerosa.
Sono causati da fattori ambientali (fumo, obesità, radiazioni, 
inquinamento, ecc..) o genetici.
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Numero previsto di nuovi casi di cancro nel mondo dal 2020 al 2040
Published by John Elflein, Feb 10, 2021 

Il cancro: i numeri
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https://www.statista.com/aboutus/our-research-commitment/1013/john-elflein


https://gco.iarc.fr/tomorrow/en/dataviz/bars?mode=population&sexes=0
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Il cancro: la cura

La chirurgia è l'opzione principale nella maggior parte dei tumori 
solidi. In alcuni casi supportata da chemioterapia o radioterapia pre-
operatoria.

La chemioterapia utilizza farmaci citotossici (tossici per le cellule) che 
bloccano la divisione delle cellule in rapida replicazione, non distingue 
cellule sane e malate. La chemioterapia ha effetti collaterali su tutti i 
tessuti a rapido ricambio (per es. mucose, capelli, sangue).
Inoltre: terapia ormonale, farmaci biologici, immunoterapia, ecc…
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Il cancro: la cura, il contributo della fisica

Il trattamento con 
radioterapia ha due 
grandi obiettivi:

rimuovere il tumore 
completamente!
proteggere il resto 
del corpo (OAR)!

La radioterapia può essere usata come unica terapia, se il tumore è molto sensibile all'effetto 
delle radiazioni. In particolari circostanze si fa uso della radioterapia intraoperatoria, che 
durante l'intervento permette di fornire un’alta dose di radiazioni proprio nella zona in cui il 
tumore si era sviluppato, riducendo il rischio di recidive. La brachiterapia (radioterapia interna) 
ponendo una sorgente permanente di radiazioni direttamente nella zona da trattare.
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✓Più di 400 centri di 
radioterapia convenzionale 

Tre centri di adroterapia con 
fasci di protoni o ioni 
carbonio:

✓Proton Therapy Center di 
Trento (APSS) 

✓Centro di AdroTerapia ed 
Applicazioni Nucleari 
Avanzate di Catania 
(CATANA)

✓Centro Nazionale di 
Adroterapia Oncologica di 
Pavia (CNAO)

La radioterapia in Italia
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Se uso più fasci di fotoni???

Fotoni Protoni

A parità di dose 
alla massa 
tumorale

la dose nelle zone 
limitrofe è diversa 

a seconda del 
fascio scelto
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Ad esempio 60-75 Gy in 30-35 frazioni (6-7 
settimane) per permettere ai tessuti sani di ripararsi
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Il trattamento vuole traferire la massima energia alla massa tumorale, 

questa energia è quantificata con la grandezza fisica dose (talk Flavia).

La dose complessiva viene decisa in base alla caratteristiche della 

massa da trattare e viene somministrata in frazioni per vari giorni alla 

settimana, per un certo numero di settimane, in modo che si possano 

uccidere tutte le cellule tumorali e dare il tempo ai tessuti sani di 

ripararsi.

Il piano di trattamento
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Ci sono molte cose di cui tenere conto: se c’è una massa 
tumorale nel polmone è meglio irradiare da…

?

? ?

?
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OAR!!!



Quali volumi irradiare?

Attenzione la respirazione muove il polmone! Anche l’intestino si 
muove autonomamente! In generale i volumi possono cambiare 
da trattamento a trattamento.

massima inspirazione                             massima espirazione
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ICRU 62:

GTV = Gross Tumor Volume: volume
tumorale macroscopicamente evidente.
CTV = Clinical Target Volume: volume
intorno al GTV in cui può esserci malattia
subclinica o il volume delle stazioni
linfonodali o che si considera comunque
necessario irradiare. È un puro concetto
clinico- anatomico
ITV= Internal Tumor Volume: margine da
aggiungere al CTV per compensare i
movimenti fisiologici.
PTV = Planning Target Volume: volume
aggiuntivo al CTV che tiene conto delle
incertezze di set-up tale da assicurare
che tutto il CTV riceva la dose necessaria.
OAR = Organs at Risk e cioè quegli
organi che si trovano nell’area del volume
irradiato.

matRad mostra: 
GTV, CTV e PTV
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matRad è stato sviluppato dal centro tedesco di ricerca sul 

cancro per gestire la pianificazione del trattamento in modo 

semplice con protoni, fotoni e ioni di carbonio. Voi tutti 
avete installato il programma.

Prepariamo un piano di trattamento
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matRad tiene conto di quanto detto finora

30



Bixel width
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Grantry angle
Il gantry può ruotare intorno al 

proprio asse. Il fascio, emergente 

dal collimatore situato nella testa, è 

perpendicolare all’asse del gantry.

L’asse centrale del fascio interseca 

l’asse del gantry in un punto dello 

chiamato ISOCENTRO.
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Radiation mode e IsoCenter
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Il piano assiale, 
sagittale e coronale
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Fantoccio TG119 o fantoccio a C, è un 
materiale acrilico di forma e volume standard 
usato dagli esperti per verificare se tutto 
l’apparato funziona correttamente.

Si vuole irradiare la parte a forma di C
Si vuole preservare con cura il  core ed in 
generale il corpo che contiene la C e il Core35



Obiettivi e limiti
Per ogni volume di interesse è 
assegnato un ruolo, in questo
esempio a ‘outer target’ è 
assegnato il ruolo di target e
a ‘core’ e ‘body’ il ruolo di 
organi a rischio (OAR)

Si può decidere cosa
mostrare

Le radiazioni sono dirette contro la massa 
cancerosa e danneggiano la capacità delle cellule 
cancerose di moltiplicarsi: la massa non è più in 
grado di crescere e si riduce progressivamente. Le 
cellule cancerose muoiono e il corpo le elimina.

La precisione della radioterapia è alta ma cellule 
sane, vicine alla zona malata, possono essere colpite 
dalle radiazioni. Rispetto alle cellule tumorali, però, 
quelle sane sanno riparare meglio il danno inflitto 
dalle radiazioni, ragione per cui è possibile 
effettuare trattamenti efficaci di radioterapia con 
effetti collaterali in genere contenuti. 
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Gli OAR: il caso del fegato

Sono organi a rischio (OAR): midollo 
spinale, polmoni, esofago, cuore, 
fegato, parete toracica, trachea e 
bronchi principali, grossi vasi 
mediastinici, plesso brachiale. 

Il fegato alloggia nella parte superiore 
dell'addome, in posizione di centro-destra; 
protetto dal tratto gabbia toracica compreso tra 
la VI e l'XI costola di destra, risiede appena più in 
basso del diaframma e poco al di sopra del 
cosiddetto antro dello stomaco, del rene destro, 
del surrene destro e del colon trasverso. 
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Gli OAR: il caso testa-collo
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Ma questa rappresentazione 
del risultato è difficilmente 
utilizzabile in modo 
quantitativo.

Abbiamo visto che diversi 
meccanismi di interazione 
con la materia producono 
diversi effetti!
(Flavia vi ha spiegato perché 
dose e dose-rbe.)
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DVH =Dose-volume histogram

ogni voxel riceve energia 
e quindi una certa 
quantità di dose (in Gy). 
In particolare, il 100% del 
volume totale investito 
riceve almeno 0 Gy! 
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Dopo pranzo giovanissimi fisici poco più grandi di voi vi aiuteranno a 
realizzare un piano di trattamento e quando sarete pronti vi 
indicheranno il vostro progetto di trattamento. I risultati li presenterete 
agli studenti degli altri Paesi che stanno lavorando come voi.

Adesso facciamo una piccola pausa e poi potrete vedere una fantastica 
realtà in cui le conoscenze di base e le tecnologie messe in campo 

hanno permesso di ottenere un risultato ottimo, cioè visiterete… 42



il CNAO! 

(Centro Nazionale di Adroterapia Oncologica)
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