





Veranstaltung: 8. ISRO-Workshop, Limburg

Auf Wunsch vieler Teilnehmer wurden im Vorfeld des Workshops an andere Strahlen-
therapien anonymisierte Patientenmodelle mit vorgegebenem Zielvolumen verschickt, die es
wie einen eigenen Patienten zu planen und auf dem Workshop vorzustellen galt. Auf diese
Weise konnten die unterschiedlichen VVorgehensweisen und technischen Mdglichkeiten (3D-
CRT, IMRT, IGRT, Dose Painting und andere Techniken) der einzelnen Abteilungen gegen-
ubergestellt und direkt verglichen werden, wobei sowohl Referenten aus der Strahlenthera-
piepraxis, dem MVZ, dem Krankenhaus, als auch aus dem Universitatsklinikum zu Wort ka-
men.

Hierzu ein Ausschnitt aus einem Interview mit Herrn Go6tz: ,,Dieser Vergleich mit anderen
Abteilungen ist fur alle Teilnehmer immer sehr spannend. Man erkennt aber auch deutlich,
dass durch die technische Aufristung, die in den anderen Strahlentherapieabteilungen bereits
stattgefunden hat, unser VVorsprung, den wir durch die Anwendung komplexer Bestrahlungs-
techniken hatten, praktisch aufgebraucht ist. Ich bin jedoch sehr zuversichtlich, dass auch wir
in absehbarer Zeit mit einer modernen Bestrahlungsanlage ausgestattet werden.*

Ein weiterer Schwerpunkt des Workshops war die Zielvolumendefinition in der Neuroonko-
logie, die sich wie ein roter Faden durch fast alle VVortrage zog. Sei es als konkretes Vortrags-
thema oder im Rahmen der Beitrdge zu neuen Operationsmethoden fur Hirn und Ricken-
mark, zum Teil basiert auf einer ALA-fluoreszenzgestutzter Resektion oder mit modernen
diagnostischen Methoden wie der FET PET oder der Diffusions-Tensor-Bildgebung. Dariber
hinaus bot der Workshop noch weitere spannende Vortrage zu den Themen Zielvolumen und
Bestrahlung von ZNS-Tumoren im Kindesalter, Wiederbestrahlung von Hirntumoren, Ganz-
hirnbestrahlung und Stereotaxie.

Im Rahmenprogramm stand eine gefuhrte Besichti-
gung der Limburger Altstadt oder die Teilnahme an
einem 5000 m-Lauf entlang des Lahnufers auf dem
Programm. Im Anschluss daran traf man sich im
Bootshaus des Limburger Clubs fiir Wassersport, zur
Abendveranstaltung, zu der die “Street Doctors” ein-
geladen waren, die mit Blues und Boogie firr gute
Laune sorgten.

»Auch 2009 mdchten wir wieder den Limburger IS-

RO-Workshop organisieren.”, so die Veranstalter,

,»Als Thema haben wir ,Palliative Strahlentherapie

und Strahlentherapie in der Palliativmedizin“ ge-
wahlt. Denn durch die Fortschritte sowohl bei den Chirurgen und Hamatoonkologen, als auch
bei den Strahlentherapeuten, gibt es heute fur Patienten im fortgeschrittenem Krankheitssta-
dium Therapiemoglichkeiten, die vor Jahren so nicht méglich waren.*

Pressestelle St. Vincenz-Krankenhaus, Limburg
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Lieber Beat!

Das Team des Luzerner Kantonsspitals
winscht dir alles Gute fiir den

vor kurzem begonnenen

dritten Lebensabschnitt!

Wir wiinschen dir viel Spass mit
deinem Abschiedsgeschenk, einem
rezyklierten Linac, und freuen uns
uber dein Abschiedsgeschenk

an uns, den neuen OBI #1000.

Danke fur alles, was du fur
die Radio-Onkologie Luzern
geleistet hast!

Die Luzerner Crew

30 b 3b

Nach fast sieben langen Jahren hat sich Angelika Pfafflin entschlossen, am Universi-
tatsspital Basel in der Radio-Onkologie aufzuhéren. Da sie sich in den letzten Jahren
verstarkt der Andragogik zugewandt hat, wird sie dies zum Schwerpunkt ihrer kiinftigen
Arbeit machen. Ab dem 1. Februar 2009 wird Angelika Pfafflin am Bildungszentrum
Gesundheit Basel-Stadt im Bildungsgang MTRA HF als padagogische Mitarbeiterin
anfangen.

N.B.: Das Bulletin macht sie weiter ©

30 b 3b
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Anmerkung der Redaktion: Hier finden sich interessante Artikel, die an anderer Stelle bereits erschienen sind.
Jede Leserin und jeden Leser bitten wir um weitere Zusendungen. Die Auswahl geschieht nach eigenen Kriterien
durch die Redaktion: Einerseits fachlich interessantes, aber auch fachlich haarstrdubendes. Andererseits Ami-
santes, auch aus unserem Leben als Medizinphysikerinnen und Medizinphysiker sonst. Gelegentlich zeigen diese
Pressebeitrage, wie viel Offentlichkeitsarbeit wir eigentlich noch leisten konnten ©. Damit ist jede Leserin und
jeder Leser aufgefordert, selbstandig an dieser Herausforderung mitzuwirken. In diesem Sinne: Viel Spass beim
Lesen!

Ausstellung im Museum Allerheiligen, Schaffhausen

Die Anatomie des Bdsen

Ein Schnitt durch Kdérper, Moral und Geschichte

2. November 2008 bis 10. Mai 2009

Derzeit befassen sich die Neurowissenschaften intensiv - und mit ei-
nem gewissen Anspruch auf Meinungsfihrerschaft - mit der Frage, ob
sich im Hirn des Menschen bestimmte physiologische Merkmale finden
lassen, die fir die Entstehung von bdsem Verhalten verantwortlich
sind. Der Hirnforscher Hans J. Markowitsch vermutet in einem Inter-

view des Nachrichtenmagazins Der Spiegel, dass ,sich alle Hirne von
Mérdern 1in mindestens einer Determinante von Hirnen aller Nicht-
Mérder unterscheiden und dass genau diese biologischen Abweichungen
bedingen, dass jemand mordet.“ Bereits ist in den Medien von einer
«Renaissance der Phrenologie"“ die Rede. Diese Formulierung zeigt an,
dass der Versuch, das BOse an einem bestimmten Ort im Kdérper ding-
fest zu machen, an eine Tradition anknlpft, die weit in die Vergan-
genheit zurltckreicht.

Mit der Ausstellung ,Die Anatomie des BOsen“ mdchte das Museum zu
Allerheiligen die gegenwartige Diskussion um die neurologische Ver-
ortung des Bb6sen aufnehmen und sie in einen grdsseren, insbesondere
historischen Kontext §Pellenm

-y

Hirnbilder eines wegen Mehrfachverewaltigung ngeklagten egenUer Hinbildrn von Normalpersoen.
Man sieht deutlich (farbig dann erst in der Ausstellung — Anm. d. Redaktion) die Abnahme seines Hirnstoffwechsels, die mit
einem Ruckgang seiner geistigen Fahigkeiten (nach Anklage) korreliert war.

Quelle: Pressemitteilungen Museum zur Allerheiligen, www.Allerheiligen.ch, 27.11.08
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VA hospital's cancer therapy used low doses, say regulators

By JOANN LOVIGLIO
Associated Press Writer

PHILADELPHIA -- Nuclear regulators have begun an investigation to determine why 55 prostate can-
cer patients received radiation treatments at lower than prescribed doses at the Veterans Affairs Medi-
cal Center in Philadelphia.

The Nuclear Regulatory Commission announced Tuesday that a special inspection is under way at the
facility in part because of the number of patients given incorrect radiation doses.

"We are concerned with the number of medical events that occurred," said James Caldwell, the
agency's regional administrator. "The special inspection is tasked with helping us understand their
causes."

The men underwent brachytherapy, which involves implanting radioactive iodine pellets (often called
"seeds") in the prostate to kill cancer cells.

Men who undergo only that type of treatment typically have low-risk prostate cancer.

The VA reported in May that one patient's CT scans revealed that he got a dosage that was less than
80 percent of what was prescribed, according to NRC reports.

VA officials then reviewed medical records and conducted tests on 112 veterans implanted with the
seeds since the program started in Feb. 2002 and found 55 received too-low doses.

Two more men who underwent the treatment had since died. Their deaths were unrelated to either
their prostate cancer or the treatment, said Dale Warman, spokesman for the Philadelphia VA Medical
Center.

The medical center, established in 1952, has suspended its prostate cancer treatment program as a
result of the ongoing probe.

"Throughout this process, the Philadelphia VA Medical Center has taken active steps to ensure every
veteran patient receives the best health care and information possible, while carrying out an investiga-
tion to prevent this situation from happening again," Warman said in a statement.

"The NRC visit is another step in the process and we welcome the opportunity to ensure our program
meets the highest possible standards."

The 55 affected veterans have been notified and VA doctors are reviewing each case to determine
what, if any, additional care the men may need, NRC spokeswoman Viktoria Mitlyng said.

The three-person NRC inspection team will review the medical center's policies and procedures, quali-
fications and training of those administering the treatment, and the center's response.

A report will be issued 45 days after the probe is finished, though no timetable is set for its completion.
"Hopefully by the time the inspection is completed we will have a better sense of how exactly this hap-
pened," Mitlyng said.

Quelle:
http://www.thedailyjournal.com/apps/pbcs.dll/article?AID=/20080910/NEWS01/809100336/
1002/NEWS01, 21.09.08

Wichtiger Schritt im Gesundheitswesen

Nachdem der Regierungsrat des Kantons Aargau dem Paul Scherrer Institut
(PSI) in Villigen im August 2008 einen Forderbeitrag aus dem Swisslos-Fonds
in der Hohe von 20 Millionen Franken gesprochen hat, wurden am Mittwoch die
entsprechenden Vertrage unterzeichnet.

Ende November soll laut Mitteilung des Kantons Aargau die erste Tranche von
10 Millionen Franken an das PSI Giberwiesen werden. Damit startet die Weiter-
entwicklung des Protonentherapie-Ambulatoriums am PSI.
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Der Forderbeitrag von insgesamt 20 Millionen
Franken kommt der Infrastruktur sowie der klini-
schen Forschung zugute. Damit wird die Zusam-
menarbeit zwischen dem PSI und der Kantonsspi-
tal Aarau AG, der Kantonsspital Baden AG und
weiteren interessierten Partnern gefordert.

Gemass Vertrag ist unter der Leitung des PSI ein
radioonkologisches Netzwerk gegriindet worden.
Mit dem Forderbeitrag des Kantons Aargau ist es PSI-Direktor Prof. Joel Mesot, Regierungsrat
maglicht, die Protonentherapie einer grésseren Emst Hasler und PSI-Stabchef Martin Jer-
Zahl von Patienten (national, international) zu- mann be der Vertragsunterzeichnung
ganglich zu machen.

Damit kann der Kanton Aargau im Bereich der Protonentherapie schweizweit einen
massgeblichen Beitrag zu einer hochspezialisierten ambulanten und gleichzeitig kos-
tengunstigen Patientenversorgung leisten.

Aufgrund der hohen Investitionen und der Patientenzahl ist es laut Kanton sinnvoll,
diesen hoch spezialisierten Bereich an einem Standort, der bereits Uber Erfahrung
und Infrastruktur verfligt zu konzentrieren. Dies ist ein wichtiger Schritt im Gesund-
heitswesen des Kantons Aargau. (pd/wst)

Quelle: http://www.azonline.ch, 20.11.08

Das Franzésische Zentrum fur Atomenergie
verstarkt die Produktion von radioaktiven

Elementen fiur medizinische Zwecke

Als Reaktion auf den Mangel an radioaktiven Elementen, die bei Szintigraphien verwendet
werden, hat das Franzdsische Zentrum fur Atomenergie (CEA) die Produktion von Techneti-
um-99m mit Hilfe des Forschungsatomreaktors ,,Osiris* verstarkt. Diese Mallnahme sichert
die Versorgung européischer Krankenhduser mit diesem Radioelement ab.

Der ,,Osiris* Forschungsatomreaktor, der sich auf dem CEA-Gelande Saclay befindet, ist ge-
genwartig die einzige europdische sich in Betrieb befindliche Einrichtung, die sich der Pro-
duktion von radioaktiven Stoffen flir medizinische [gemeint sind wohl nuklearmedizinische —
Anm. d. Red.] Verwendungszwecke widmet.

Ende August 2008 wurde der Forschungsatomreaktor im niederlandischen Petten aus Sicher-
heitsgriinden von der Europdischen Kommission abgeschaltet, da Gasblasen im Primarkihl-
kreislauf des Reaktors aufgetaucht sind. Der Pettener Forschungsatomreaktor deckt norma-
lerweise 60 Prozent des Bedarfs an Radionukliden fur die Nuklearmedizin in Europa ab. Nur
zwei weitere europdische Einrichtungen sind in der Lage, Technetium-99m zu produzieren:
der belgische BR-2 Reaktor und Osiris. Ungliicklicherweise musste auch der BR-2-Reaktor
wegen des unerwinschten Austritts von Jod-131 in die Umwelt abgeschaltet werden. Zu-
néchst wurden Kanada und Stidafrika darum gebeten, voriibergehend eine Mindestversorgung
zu gewahrleisten.

Um den temporaren Mangel, der die européischen Krankenh&user regelrecht lahm legte, zu
beheben, wurde das CEA Mitte September vom niederlandischen Radioisotopenhersteller fir
medizinische Anwendungen — dem Unternehmen COVIDIEN in Petten — ersucht, Techneti-
um-99m zu produzieren. Anfang Oktober wurden die ersten von Osiris hergestellten Techne-
tium-99m Muster in die Niederlande verschickt. Dank dieser Mobilisierung von franzosi-
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schen, niederldndischen und belgischen Akteuren sowie ihren Aufsichtbehdrden konnte die
ubliche Menge an Technetium-99m ab Mitte Oktober wieder an europaische Krankenhauser
geliefert werden.
Technetium ist ein kinstliches radioaktives Element, das bei mehr als 80 Prozent der Szinti-
graphien verwendet wird. Diese Technik wird z.B. in der Krebsforschung, bei Infektions-
krankheiten sowie bei Knochenbriichen angewandt. In Europa werden jahrlich 8 Millionen
Szintigraphien durchgefihrt, 1,5 Millionen davon allein in Frankreich.
Das Technetium-Produktionsverfahren erfolgt in 3 Schritten:
o Bestrahlung der "Uranziele” im Reaktor
e Transport und Entnahme der Uranziele zur Extraktion von Molybdéan-99 (Spaltprodukt
des Urans)
e Transport und Konditionierung von Molybdan-99 in Technetium-99m-Generatoren,
Lieferung an Krankenh&user.
Die Produktion und die Lieferung dauert insgesamt 10 Tage.
Kontakt: Service Information-média, CEA Saclay, F91191 Gif sur Yvette Cedex - Tel: +33
164 502 011
Redakteur: Julien Sialelli, julien.sialelli@diplomatie.gouv.fr
Quellen:
e Pressemitteilung des Franzosischen Zentrums fir Atomenergie - 06.10.2008
o Artikel der Stuttgarter Zeitung ,,Der Nuklearmedizin gehen die Strahlenmedikamente
aus“ - 06.09.2008

Oct 31, 2008
Radiation exposure: speculate to mitigate

Scientists at the University of Pittsburgh School of Medicine (Pittsburgh, PA)
have been awarded $2.7 million from the US Biomedical Advanced Research
and Development Authority (BARDA), part of the
Department of Health and Human Services (HHS), to
develop an easy-to-administer radiation-mitigator drug to
counter the effects of radiation in case of large-scale
public exposure. The group also has options for further
funding up to $9.8 million over the next three years.

The research team, led by Joel Greenberger, professor and
chairman of the department of radiation oncology at the
Pittsburgh School of Medicine, will develop the GS-nitroxide drug JP4- 039 (|dent|f|ed
as a radioprotector by the same group in 2004).

Using both mouse-model and human-cell and tissue research, Greenberger and
colleagues have shown that the drug, when delivered 24 hours after irradiation,
assists the mitochondria (the energy-producing areas of all cells) in combating
radiation-induced cell death.

"Currently, no drugs on the market counteract the effects of radiation exposure,”
Greenberger explained. "We know this drug can counteract the damage caused by
irradiation, but what we need to develop is the ideal dosage, one that is effective for
the general population while remaining non-toxic. Our goal is to take this drug
through a phase | clinical trial and, once the dosage is established, develop the drug
for late-stage clinical trials and market licensing."

In a related announcement, another Pittsburgh research team received a $1 million
grant from Project BioShield, funded by the US National Institutes of Health, National
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Institute of Allergy and Infectious Diseases and HHS, to develop a topical way to
administer the JP4-039 drug quickly to a large patient population.

"Our challenge is to develop a next-generation delivery strategy that will enable the
drug to protect the skin and, at the same time, use the skin as a depot for drug
delivery throughout the entire body," said Louis Falo Jr, professor and chairman of
dermatology at Pittsburgh School of Medicine.

The goal is a cream or patch that is inexpensive to produce and store and simple
enough to be self-administered. "If we can accomplish this, the technology likely will
be applicable to a broad range of drug-delivery applications,” Falo noted.

Quelle: http://medicalphysicsweb.org/cws/article/industry/36496

26. Oktober 2008, NZZ am Sonntag NZZ 0I‘I|i ne

Strahlende Aussichten

Bei Computertomografie am Schéadel setzen Radiologen oft zu hohe Strahlen-

dosen ein. Dabei mussten sie nur ihre Gerate besser einstellen.

Von Patrick Imhasly

Der Computertomograf ist ein Segen fiir die Medizin. [...] «Die Technik ist brillant», sagt Hatem Alkad-
hi, leitender Arzt am Institut fiir diagnostische Radiologie des Unispitals Ziirich. Und fiir die Arzte ver-
fuhrerisch: Uberall nimmt die Zahl der CT-Untersuchungen zu, allein in den USA werden jedes Jahr 62
Millionen Scans gemacht.

Risiken gehen vergessen

Ob der CT-Euphorie geht manchmal vergessen, dass die Methode mit Gefahren behaftet ist. So be-
fand der Radiologe David Brenner von der Columbia University letztes Jahr im Fachblatt «<New Eng-
land Journal of Medicine», dass die Rontgenstrahlen von Computertomografen fur 1,5 bis 2 Prozent
aller Krebsfélle in den USA verantwortlich sein kénnten. Solche Aussagen beruhen auf Hochrechnun-
gen der Krebsfalle unter Strahlenopfern der Atombombenabwiirfe im Zweiten Weltkrieg.

Doch auch wenn das Krebsrisiko von CT-Scans bisher noch nicht hieb- und stichfest bewiesen wor-
den ist: Es ginge oft mit einer viel geringeren Strahlendosis. Zu diesem Schluss sind Arzte des Berner
Inselspitals in einer neuen Studie gekommen, nachdem sie die Anwendung der CT bei der Diagnose
und operativen Behandlung von chronischen Entziindungen der Nasennebenhéhlen bei Erwachsenen
unter die Lupe genommen hatte («American Journal of Neuroradiology», online).

Unter chronischer Rhinosinusitis leiden etwa 7 Prozent der Schweizer Bevolkerung. Unbehandelt kann
sie zu schweren gesundheitlichen Problemen filhren — bis zum Verlust des Geruchssinns. «Versagt
die Behandlung mit Antibiotika oder entziindungshemmenden Corticosteroiden, bleibt oft nur noch die
Operation, um die Nasennebenhéhlen von den Infektionsherden zu befreien», erklart Marco Caver-
saccio, stellvertretender Chefarzt an der Klinik fiir Hals-, Nasen- und Ohrenkrankheiten des Inselspi-
tals.

Das CT kommt dabei doppelt zum Einsatz: einmal zur Diagnose der Sinusitis, dann auch zur Erstel-
lung einer dreidimensionalen «Landkarte» des Schadels. Ahnlich wie ein Satellitennavigationssystem
den Autofahrer durch eine fremde Stadt leitet, hilft diese Karte dem Chirurgen, sich bei der Operation
im Schéadel zurechtzufinden und die Beschadigung von heiklen Strukturen wie dem Sehnerv zu ver-
meiden.

«Friher brauchte unser CT-Gerét fir die Navigations-Aufnahmen der Nasennebenhdhlen sehr hohe
Strahlendosen von 1,75 Millisievert», erzahlt Claude Nauer, Oberarzt am Institut fir Neuroradiologie.
Fur die Sinusitis-Diagnose lagen die Werte bei 0,25 Millisievert. Zum Vergleich: Die jahrliche Strahlen-
belastung aus nattrlichen Quellen wie Radongas betragt fir eine Person in der Schweiz durchschnitt-
lich 3 Millisievert. Als Nauer die entsprechenden CT-Protokolle beziglich ihrer Strahlenbelastung op-
timieren wollte, stellte er fest, dass es in der Fachliteratur dazu keine Informationen gab.
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Also nahmen Nauer und Caversaccio zusammen mit weiteren Kollegen die Sache selbst an die Hand.
Zuerst befragten sie verschiedene Radiologie-Institute in der Deutschschweiz nach den CT-
Strahlendosen, die sie bei der Behandlung von Sinusitis einsetzten. Zur Uberraschung der Berner
Spezialisten unterschieden sich die rapportierten Werte von 15 Instituten massiv voneinander. An
manchen Orten sind die Strahlendosen bis 18-mal so hoch wie an anderen [...].

«Diese Differenzen sind nur zu einem kleinen Teil durch die verwendeten Gerate bedingt», sagt
Nauer. In den meisten Fallen sind sie zu erklaren mit den unterschiedlichen Anspriichen, welche die
Radiologen an die Qualitéat der Computertomogramme stellen. «Manche Fachleute legen Wert auf
besser aufgeloste Bilder und machen sich wenig Gedanken (ber die hdhere Strahlenbelastung, die
damit verbunden ist», so Nauer.

[...]

Dabei ist hochste Bildqualitat in der Praxis gar nicht immer nétig, wie die Forscher in Experimenten an
Leichen-Kopfen herausfanden. Dort senkten sie die Strahlendosis fir die Navigations-Aufnahmen
immer mehr. Das Ergebnis: «Eine saubere Navigation ist auch bei reduzierter Dosis und verringerter
Bildqualitat moglich», sagt Marco Caversaccio. Tests durch weitere Chirurgen an Patienten bestatig-
ten diese zentrale Erkenntnis. [...] Letztlich mussten sich die Berner Arzte selbst an der Nase nehmen:
Als Konsequenz aus den Resultaten ihrer Studie haben sie die Dosis fur Navigations-Aufnahmen am
Schéadel auf einen Siebtel des urspringlichen Wertes gesenkt.

«Diese Studie ist sehr schon», sagt der Radiologe Hatem Alkadhi vom Unispital Ziirich. Ahnliche Be-
funde habe es bei CT-Aufnahmen vom Herzen oder der Lunge gegeben. «Auch da machen einige
Leute Scans, ohne sich viel dabei zu denken.» [...]

Quelle: http://www.nzz.ch/nachrichten/wissenschaft/strahlende_aussichten_1.1168527.html

GE Healthcare
GE Healthcare selected as strategic supplier of

medical equipment for advanced cancer centers %

PITTSBURGH & CHALFONT ST. GILES, England--13 November 2008

With more than 10 million new cases every year, cancer has become one of the world’s most
devastating diseases, killing an estimated 20,000 people each day. To help meet the growing
demand for treatment, the University of Pittsburgh Medical Center (UPMC) today announced
collaboration with GE Healthcare, a unit of General Electric Company, to develop cancer
centers internationally. This effort will provide UPMC’s world-renowned cancer expertise to
patients now lacking such care. GE Healthcare will provide and service all the medical
equipment that it is capable of supplying to these facilities.

The agreement between UPMC and GE Healthcare leverages UPMC’s strength in developing
and operating oncology centers that offer advanced diagnosis and radiotherapy treatments
close to patients’ homes and GE’s expertise and presence in international markets as a global
provider of medical equipment. UPMC already operates one of the largest cancer programs in
the U.S., serving 30,000 newly diagnosed patients annually through more than 40 centers in
western Pennsylvania. UPMC also manages two cancer centers in Ireland.

As part of this collaboration GE Healthcare will conduct assessments to determine which
markets are most appropriate for cancer centers. Key factors will include the availability of a
suitable local partner, regulatory requirements and patient volumes. Once a market is selected,
UPMC will negotiate definitive agreements and take responsibility with local partners for the
construction, ownership and operation of the centers.

These new facilities are expected to be comprehensive cancer centers that include medical and
surgical oncology, radiation, and ancillary radiology and laboratory services. “By working
with global partners such as GE Healthcare, UPMC will be able to bring the most advanced
cancer care more quickly to more patients internationally, who now often wait months for

SGSMP-Bulletin 67 -36 -



Pressespiegel

access to advanced treatments,” said Charles Bogosta, president of the International and
Commercial Services Division of UPMC. “We expect to develop at least 25 cancer centers in
Europe and the Middle East over the next decade. At the community level, cancer poses
considerable challenges for the healthcare systems in poor and rich countries alike.”

In 2050, there will be 27 million new cancer cases and 17.5 million cancer deaths “simply due
to the growth and aging of the population” around the world, predicts The American Cancer
Society. According to the Society's first “Global Cancer Facts & Figures” report, lack of
access to medical care is one reason for the gap in cancer survival between economically
developed nations and developing countries. Lifestyle factors also play a role.

Reinaldo Garcia, President and CEO at GE Healthcare International, added, “The global
burden of cancer continues to increase. We are pleased to support UPMC’s worthy initiative
and share its vision of improving access to high-quality healthcare delivery. Our aim is to
bring quality care to developing and developed regions of the world, enabling the
transformation of healthcare delivery from being reactive — when diseases are diagnosed late
and could be more difficult to treat, to a proactive ‘Early Health’ model of care — possibly
preventing disease before it happens, with earlier diagnosis and accurate follow-up.”

UPMC’s collaboration with GE is part of the health system’s larger strategy of
commercializing its medical, technology and management expertise for the benefit of patients.
The goal of these ventures is to create new revenue to support UPMC’s mission of providing
excellent patient care and research. Recently in June 2008, the two organizations announced
the creation of Omnyx LLC, a jointly owned company that is developing and marketing
digital pathology systems that promise to revolutionize diagnostic work previously done
through microscopes and glass slides.

[...]

Quelle :
http://www.genewscenter.com/Content/Detail.asp?ReleaselD=4475&NewsArealD=2&Menu
SearchCategorylD=

Nature 455, 1089-1092 (23 October 2008) | doi:10.1038/nature07378; Received 30 December 2007; Accepted 27
August 2008

Correlation between nanosecond X-ray flashes and stick—slip
friction in peeling tape

Carlos G. Camara®?, Juan V. Escobar?, Jonathan R. Hird* & Seth J. Putterman?
1. Department of Physics and Astronomy, University of California, Los Angeles, Los Angeles, California 90095,
USA
2. These authors contributed equally to this work.
Correspondence to: Carlos G. Camara*2Juan V. Escobart? Correspondence and requests for materials should be
addressed to C.C. (Email: camara@physics.ucla.edu) or J.E. (Email: escobar@physics.ucla.edu).

Relative motion between two contacting surfaces can produce visible light, called
triboluminescence. This concentration of diffuse mechanical energy into
electromagnetic radiation has previously been observed to extend even to X-ray
energies. Here we report that peeling common adhesive tape in a moderate vacuum
produces radio and visible emission, along with nanosecond, 100-mW X-ray pulses
that are correlated with stick—slip peeling events. For the observed 15-keV peak in
X-ray energy, various models give a competing picture of the discharge process,
with the length of the gap between the separating faces of the tape being
30 or 300 rm at the moment of emission. The intensity of X-ray
triboluminescence allowed us to use it as a source for X-ray imaging. The
limits on energies and flash widths that can be achieved are beyond current
theories of tribology.
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Impression from our Annual Scientific Meeting in Chur:

Have you notlced that all scientific talks were ilven in English?
SGs;

625}? /}/4//0
5% 74

Ein Tipp fir alle leitenden Kolleginnen und Kollegen:

-

Sind Sie einsam?

Keine Lust alleine zu arbeiten?
Sie hassen es, Entscheidungen zu treffen?

Halten Sie ein Meeting!

Dort kénnen Sie

... Lhoute treffen

...Charts angucken

...sich wichtig fithlen

...mit einem Laserpeointer rumfuchieln
...alte Hekse eszen

...Jhre Kollegen beeindrucken
Und das alles wahrend der Arbeitszeit!

Meetings - die beste Alternative zur Arbeit
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Der Nationale Latsis-Preis 2008 geht an Franz Pfeiffer. Der Physiker
hat einen Weg gefunden, die in der Spitzenforschung angewandten
Verfahren der Rontgentechnik auch fur gewohnliche Rontgengerate
nutzbar zu machen. Der mit 100'000 Franken dotierte Preis wird
jahrlich vom Schweizerischen Nationalfonds (SNF) im Auftrag der
Latsis-Stiftung vergeben.

...-der 35-jahrige Franz Pfeiffer, Forschungsleiter am Paul Scherrer
Institut (PS1) in Villigen, hat einen Weg gefunden, ganz normale
Rontgengerate so «aufzutunen», dass die vertraute weichgezeichnete
Bildasthetik der Rontgenaufnahme bald der Vergangenheit angehoren
konnte. Die frisierten Apparate liefern gestochen scharfe und
ausserordentlich kontrastreiche Aufnahmen, auf denen sich nicht nur
Knochen, sondern auch Weichteile abzeichnen.

PSI-Medienmitteilung vom 28. Oktober 2008

...-und wir haben das Potential schon im Frihjahr erkannt: Details

©

sind:zu finden im: Bulletin 65, S. 16ff

Zitat des Medizin-
Physikers:

“our research has been
confined to the
development of the
methods of treatment and
has contributed little to
the analysis of the results
at the patient level; the
basic questions, such as
the global effect of
improved dose
distributions on the
effectiveness of the
treatment and the
complication rate, have
not been tackled. Even if
such multidisciplinary
studies are complex and
demanding, it is only in
this way that a rational
evolution in our specialty
can be brought about.”

Jean-Francois Valley — see full
article “Reflections on medical
radiation physics - Self-criticism
of a generation in 10
arguments” on page 23, Bulletin
66
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