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Бор-нейтронозахватная терапия (БНЗТ) в силу высокой биологической эффективности является одним из наиболее перспек-
тивных методов лучевой терапии злокачественных опухолей. В настоящее время исследования в этой области получили новый им-
пульс благодаря появлению принципиально новых компактных источников нейтронов, подходящих для клинического применения.

Цель исследования — изучить биораспределение препарата L-борфенилаланин (L-BPA) в органах экспериментальных жи-
вотных с подкожным ксенографтом опухоли и оценить возможности применения данной экспериментальной модели для оценки 
эффективности использования новых нейтронных источников.

Материалы и методы. Эксперименты проводили на мышах линии BALB/c с подкожным ксенографтом аденокарциномы мыши 
СТ26. Препарат L-BPA в молярном избытке фруктозы вводили внутривенно в дозе 350 мг/кг, исследуемые органы забирали через 
1,5; 3; 6 и 24 ч после введения препарата. Анализ содержания изотопа 10В выполняли с помощью масс-спектроскопии с индук-
тивно-связанной плазмой (МС-ИСП). Отсутствие токсического воздействия верифицировали с помощью патоморфологического 
анализа.

Результаты. Максимальное содержание L-BPA в опухоли оказалось равным 142,0±4,41 мкг/г через 1,5 ч после введения пре-
парата. Минимальная терапевтическая концентрация L-BPA в опухоли сохраняется до 5,4 ч после введения. Среди нормальных 
органов максимальное содержание наблюдалось в почках, что, вероятнее всего, связано не с истинным содержанием L-BPA в тка-
нях, а со структурно-функциональными особенностями органа. Гистологические исследования не выявили структурных нарушений 
и дистрофических изменений тканей на фоне введения L-BPA.

Заключение. Результаты проведенного исследования демонстрируют пригодность исследуемой опухолевой модели для оцен-
ки эффективности использования новых нейтронных источников для БНЗТ. Содержание L-BPA в опухоли и время сохранения 
минимальной терапевтической концентрации оказались достаточными для проведения эффективной БНЗТ. Высокая концентрация 
накопления 10В относительно непатологических тканей позволяет минимизировать возможные побочные эффекты данного метода 
терапии.

Ключевые слова: бор-нейтронозахватная терапия; L-борфенилаланин; L-BPA; масс-спектроскопия с индуктивно-связанной 
плазмой; биораспределение; лучевая терапия.
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Boron neutron capture therapy (BNCT), due to its high biological efficiency, is one of the most promising methods of radiation therapy 
for malignant tumors. Currently, research in this area has received momentum due to the emergence of fundamentally new compact 
neutron sources suitable for clinical use.

The aim of the investigation was to study L-boronphenylalanine (L-BPA) biodistribution in the organs of experimental animals with 
subcutaneous tumor xenografts, and evaluate the application of the experimental model to assess the effectiveness of new neutron sources.

Materials and Methods. The experiments were carried out on BALB/c mice with subcutaneous xenograft of mouse adenocarcinoma 
CT26. L-boronphenylalanine in a molar excess of fructose was administered intravenously at a dose of 350 mg/kg, the organs under study 
were taken 1.5, 3, 6, and 24 h after drug administration. The content of the 10B isotope was analyzed using inductively coupled plasma mass 
spectroscopy (ICP-MS). The absence of toxic effects was verified pathomorphologically.

Results. The maximum L-BPA content in the tumor was 142.0±4.41 µg/g 1.5 h after drug administration. The minimum therapeutic 
concentration of L-BPA in the tumor persists up to 5.4 h after drug administration. Among normal organs, the maximum content was 
observed in the kidneys, it is most likely being associated with the structural and functional features of the organ rather than the true content 
of L-BPA in the tissues. Histological studies revealed no structural disorders and dystrophic changes in tissues against the background of 
L-BPA introduction.

Conclusion. The results of the study demonstrate the feasibility of the studied tumor model to evaluate the efficiency of new neutron 
sources for BNCT. The L-borophenylalanine content in the tumor and the time of maintaining the minimum therapeutic concentration 
appeared to be sufficient for effective BNCT. The high contrast of 10B accumulation relative to non-pathological tissues minimizes the possible 
side effects of BNCT.

Key words: boron neutron capture therapy; L-boronphenylalanine; L-BPA; inductively coupled plasma mass spectroscopy; 
biodistribution; radiation therapy.

Введение

Бор-нейтронозахватная терапия (БНЗТ) является 
формой бинарной лучевой терапии и одним из наибо-
лее эффективных и перспективных методов лечения 
злокачественных новообразований на сегодняшний 
день. Метод основан на использовании реакций, воз-
никающих между ядрами изотопа 10B и потоком ней-
тронов, обладающих энергией в диапазоне 5·10–3–
5·104 эВ.

Одной из наиболее существенных проблем, пре-
пятствующих широкому клиническому внедрению 
БНЗТ, является отсутствие компактных источников 
нейтронного излучения, которые могут быть инстал-
лированы непосредственно в радиотерапевтической 
клинике. С самого начала развития метода БНЗТ для 
получения пучков тепловых и эпитепловых нейтронов 

использовали ядерные реакторы, что резко ограничи-
вало возможность внедрения методики в клиническую 
практику. Пучки получали на основе самоподдержива-
ющейся цепной ядерной реакции распада урана-235. 
Спектр таких нейтронов имеет энергию до 10 МэВ со 
средней энергией около 2 МэВ [1, 2]. Однако в насто-
ящее время уже появились прототипы компактных 
ускорительных источников различных модифика-
ций, которые позволяют получать пучки нейтронов с 
энергией, близкой к необходимой для клинического 
использования [3–9]. Помимо этого разработаны про-
тотипы D-D-нейтронных генераторов, позволяющие 
получать пучки нейтронов с рекордной для компакт-
ных систем плотностью [10, 11]. Таким образом, в на-
стоящее время БНЗТ получила свое второе рождение 
и решение связанных с ее реализацией биологиче-
ских задач вновь приобретает актуальность.

Биораспределение L-BPA — новая модель оценки нейтронных источников
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В качестве второго компонента БНЗТ выступа-
ют препараты бора, содержащие атомы 10В. В на-
стоящее время для клинического применения 
разрешены только два препарата: L-p-дигидрокси-
бор анилфенилаланин (4-(dihydroxyboranyl)-L-phenylal-
anine, L-BPA) и динатриевая соль меркаптоундека-
гидроклозо-додекобората (sodium borocaptate, BSH), 
структурные формулы которых представлены на 
рис. 1.

Препарат L-BPA является аминокислотой, которая 
способна относительно селективно (максимальный 
контраст 2:1) накапливаться в опухоли за счет более 
эффективной транспортной системы L-аминокислот 
в ее клетках по сравнению с нормальными [12, 13]. 
Соединение содержит только один атом бора, однако 
благодаря низкой токсичности препарата в целом дает 
возможность накопить в опухолевых клетках достаточ-
ное для терапии количество бора. В составе BSH 12 
атомов бора, что позволяет с большей вероятностью 
достигать необходимой терапевтической концентра-
ции (24–35 мкг/г) в клетках опухоли [14], хотя у этого 
препарата меньший контраст накопления (1,1–1,8 : 1) 
по сравнению с L-BPA [15].

Из этого следует, что контроль эффективности на-
копления изотопа 10В в опухоли-мишени, а также в 
окружающих нормальных тканях имеет важное и акту-
альное значение для развития БНЗТ.

Наибольшая точность определения содержания 
изотопа 10В достигается при использовании прямых 
методов, таких как гамма-спектроскопия [16–18], 
масс-спектрометрия с индуктивно-связанной плаз-
мой (МС-ИСП) [19, 20], альфа-радиография высокого 
разрешения, альфа-спектроскопия и нейтронозах-
ватная радиография [21, 22], вторичная нейтральная 
масс-спектрометрия [23], спектроскопия характери-
стических потерь энергии электронами [24], масс-
спектрометрия с ионной ловушкой [25]. С помощью 
указанных методов были получены данные о нако-
плении изотопа 10В в опухоли и некоторых тканях и 
органах. Однако подробные исследования динамики 
содержания изотопов 10В в опухоли и жизненно важ-

ных внутренних органах, которые могут стать мише-
нью для воздействия нейтронов, в настоящее время 
отсутствуют.

Выбор адекватной опухолевой модели для оценки 
эффектов БНЗТ также является важной задачей.

Цель исследования. В данной работе в качестве 
потенциальной модели для оценки эффективности 
использования источников нейтронов нами предло-
жена модель опухолевого подкожного ксенографта, 
полученного из клеточной линии аденокарциномы 
кишечника мыши СТ26 у мышей линии BALB/с. В ди-
намике методом МС-ИСП изучено биораспределение 
L-борфенилаланина в органах и тканях эксперимен-
тальных животных и определены перспективы исполь-
зования представленной модели для оценки эффек-
тивности применения новых источников нейтронов.

Материалы и методы
Приготовление раствора L-борфенилаланина 

в молярном избытке фруктозы. Препарат 
L-BPA для экспериментов предоставлен сотрудни-
ками Института ядерной физики им. Г.И. Будкера 
Сибирского отделения Российской академии наук 
(Новосибирск). Раствор препарата в молярном из-
бытке фруктозы изготовляли согласно протоколу 
J.A. Coderre и соавт. [26]. Для этого готовили навеску 
L-BPA для получения раствора с конечной концен-
трацией 35 мг/мл и навеску фруктозы из расчета со-
отношения L-BPA : фруктоза = 1 : 1,1. Навеску L-BPA 
растворяли в очищенной с помощью системы MilliQ 
(Milliport, Германия) воде с получением мутного рас-
твора с исходным значением рН=4,5–6,0. Затем с по-
мощью 10N раствора NaOH доводили значение рН 
до 9,0–10,5. Перемешивали полученный раствор в 
течение 20 мин до достижения прозрачности, добав-
ляли к нему навеску фруктозы и перемешивали еще 
в течение минимум 10 мин для образования комплек-
са L-BPA и фруктозы. Далее с помощью концентриро-
ванной 1 М HCl постепенно доводили рН до значения 
7,4, избегая преципитации раствора. Готовый раствор 
использовали в день приготовления или хранили при 
температуре 4°С не более 12 дней. Перед использо-
ванием раствор фильтровали через антибактериаль-
ный фильтр с диаметром пор 0,2 мкм.

Эксперименты на животных. Исследования 
про водили на мышах линии BALB/c. У животных 
формировали подкожную опухоль путем инъекции 
суспензии клеток СТ26 в концентрации 5·105 клеток 
в 100 мкл фосфатно-буферного раствора в область 
правого бедра. По достижении опухолью объема 
около 50 мм3 животным внутривенно в латеральную 
хвостовую вену вводили препарат L-BPA в насыщен-
ном растворе фруктозы в дозе 350 мг/кг массы тела. 
Исследования были одобрены локальным этическим 
комитетом Приволжского исследовательского меди-
цинского университета (Нижний Новгород) (протокол 
№19 от 09.12.2022).

L-BPA BSH

Рис. 1. Структурные формулы L-BPA (L-p-дигид р окси- 
бо ран илфенилаланин, 4-(dihydroxyboranyl)-L-phenyl- 
 alanine) и BSH (динатриевая соль меркаптоун дека-
гидро клозо-додекобората, sodium borocaptate), раз ре-
шенных для клинического применения в качестве бор-
содержащих агентов
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Для забора тканей животных наркотизировали сме-
сью Золетила в дозе 40 мг/кг и 2% Рометара в дозе 
10 мг/кг с последующей эвтаназией путем дислока-
ции шейных позвонков. Образцы тканей животных, 
а именно печени, почек, селезенки, кишечника, лег-
ких, опухоли, кожи, мышечной ткани и крови забира-
ли через 1,5; 3; 6 и 24 ч после введения препарата в 
объеме не менее 100 мг. Образцы собирали в про-
маркированные пробирки и помещали на хранение в 
морозильную камеру при –80°С до проведения ана-
лиза. В каждой временнóй точке забирали образцы 
тканей у трех животных (n=12). По аналогичной схеме 
проводили анализ биораспределения L-BPA в тканях 
животных без опухоли (n=12). Всего в исследование 
включено 24 животных.

Определение содержания изотопа 10В мето-
дом масс-спектрометрии с индуктивно-свя-
занной плазмой. Данная часть работы выполнена в 
Институте проблем технологии микроэлектроники и 
особочистых материалов РАН (Черноголовка).

Разложение образцов тканей. Эту процедуру про-
водили в системе автоклавного разложения с рези-
стивным нагревом. Навески анализируемых образцов 
массой от 60 до 200 мг помещали в тефлоновые реак-
ционные емкости автоклавов, добавляли по 2 мл кон-
центрированной азотной кислоты — HNO3, 65% (Merk, 
Германия) и выдерживали 20 мин при 160°С и 1 ч при 
200°С.

Масс-спектральный анализ с индуктивно-связан-
ной плазмой. Содержание изотопов 10В и 11В, а также 
9Ве и 115In (используются как внутренние стандарты 
для учета временных изменений чувствительности 
масс-спектрометра и учета матричного эффекта) в 
образцах определяли с помощью масс-спектрометра 
XSeries 2 (Thermo Fisher Scientific, США) при следу-
ющих параметрах его работы: выходная мощность 
генератора — 1350 Вт; распылитель — концентриче-
ский PolyCon (Glass Expansion); распылительная ка-
мера — кварцевая охлаждаемая (3°С); расход плаз-
мообразующего потока аргона — 13 л/мин; расход 
вспомогательного потока аргона — 0,89 л/мин; рас-
ход анализируемого образца — 0,8 мл/мин; разреше-
ние — 0,8 М.

Определение изотопов в образцах выполняли с 
применением внешней калибровки по градуировоч-
ным растворам (содержащим от 1 до 500 мкг/л опре-
деляемых элементов), в числе которых использовали 
многоэлементный стандартный раствор ICP-MS-68; 
раствор А; многоэлементный стандартный раствор 
ICP-AM-6A; сертифицированный эталонный матери-
ал «Следы металлов в питьевой воде», Standard B 
CRM-TMDW-B (все растворы производства High-Purity 
Standards, США).

Статистическая обработка данных. Данные 
представлены в виде среднего арифметического по 
трем измерениям ± среднее квадратичное отклоне-
ние. Контраст накопления рассчитывали как отно-
шение содержания 10В в опухоли к содержанию его в 

исследуемых органах и тканях (крови). При расчете 
времени достижения минимальной терапевтической 
концентрации для кривой снижения содержания 10В в 
опухоли была построена линия тренда с максималь-
ным значением R2 (степенная зависимость), время t 
рассчитывали по формуле:

t=[Cmin/252,41][1/(–1,394)],

где Cmin — минимальная терапевтическая концентра-
ция, равная 24 мкг/г.

Результаты
В ходе работы с целью выявления распределения 

L-BPA проанализировано содержание изотопа 10В ме-
тодом МС-ИСП в следующих тканях и ораганах жи-
вотных: печени, почках, селезенке, кишечнике, легких, 
коже, мышечной ткани, крови и опухоли (при наличии). 
Образцы органов и крови забирали через 1,5; 3; 6 и 
24 ч после внутривенного введения L-BPA.

Биораспределение L-борфенилаланина в орга-
нах и тканях животных с привитой опухолью. 
Среднее содержание изотопа 10В в исследуемых тка-
нях животных с привитой опухолью после введения 
препарата приведено в табл. 1.

На рис. 2 представлена кривая, отражающая сни-
жение содержания изотопа 10В в опухоли в зависи-
мости от времени после введения препарата, и ди-
аграмма, показывающая содержание изотопа 10В в 
органах и крови через 1,5 ч после введения препа-
рата.

Через 1,5 ч после введения L-ВРА контраст содер-
жания изотопа 10B в опухоли относительно крови со-
ставил 4,4, а относительно исследованных органов — 

Т а б л и ц а  1
Содержание изотопа 10В в органах  
и ткани животных с привитой опухолью  
после введения L-борфенилаланина

Орган/ткань
Содержание 10В, мкг/г

1,5 ч 3 ч 6 ч 24 ч
Опухоль 142,0±4,41 59,30±3,63 18,67±4,0 3,10±0,01

Легкое 45,0±1,40 18,90±1,16 6,57±1,41 <ПО

Печень 31,50±0,98 15,13±0,93 5,33±1,14 <ПО

Почка 107,30±3,34 35,70±2,19 11,60±2,49 0,82±0,01

Селезенка 50,77±1,58 25,13±1,54 6,90±1,48 <ПО

Кишечник 39,73±1,24 30,57±1,87 7,87±1,69 0,59±0,01

Мышца 67,40±2,10 25,37±1,55 7,50±1,61 0,75±0,01

Кожа 73,17±2,27 28,70±1,76 9,70±2,08 <ПО

Кровь 32,17±1,0 16,33±1,0 4,67±1,0 <ПО

П р и м е ч а н и е: ПО — предел определения.
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от 1,3 до 4,5 (табл. 2). При этом содержание изотопа 
10В в опухоли значительно превышало необходимую 
(согласно данным литературы) терапевтическую кон-
центрацию (24–35 мкг/г).

При аппроксимации кривой снижения содержания 
изотопа 10В в опухоли и непатологических органах 
рассчитано время достижения минимальной необ-
ходимой терапевтической концентрации (24 мкг/г). 
Установлено, что минимальная концентрация в опу-
холи достигается спустя 5,4 ч после введения препа-
рата, тогда как для большинства внутренних органов, 
кроме кожи и почек, это время составляет от 1,0 до 
2,6 ч. Следовательно, оптимальным временем для об-
лучения опухоли можно считать время от 1,5 до 5,5 ч 
после введения препарата.

Биораспределение L-борфенилаланина в орга-
нах животных без опухоли. Исследование биорас-
пределения L-BPA в органах и тканях животных без 

опухолей показало, что через 1,5 ч после введения 
препарата содержание изотопа 10В в целом не отлича-
лось от такового у животных с опухолью, однако мож-
но отметить более быстрое его снижение в органах 
этих животных. Средние значения содержания изото-
па 10В в органах животных без опухоли представлены 
в табл. 3.

Гистологические исследования. Для верифи-
кации данных об отсутствии токсического эффекта 
L-BPA на органы животных с подкожным ксенограф-
том опухоли без введения и после введения L-BPA 
были собраны образцы отдельных органов и тканей. 
Патоморфологический анализ не выявил структурных 
нарушений и признаков клеточной дистрофии в тканях 

Т а б л и ц а  3
Содержание изотопа 10В в органах и ткани животных 
без опухоли после введения L-борфенилаланина

Орган/ткань
Содержание 10В, мкг/г

1,5 ч 3 ч 6 ч 24 ч

Легкое 45,20±7,10 13,53±3,04 3,73±1,45 <ПО

Печень 27,80±3,97 12,05±2,09 3,40±1,22 <ПО

Почка 59,73±4,16 28,80±9,43 9,27±4,37 <ПО

Селезенка 46,83±1,38 19,77±4,72 5,13±2,18 <ПО

Кишечник 36,37±5,06 14,87±3,13 3,93±1,27 <ПО

Мышца 39,20±6,75 17,87±9,21 3,10±1,76 <ПО

Кожа 76,93±17,24 22,0±8,69 4,53±2,23 <ПО

Кровь 27,37±3,15 11,13±1,86 3,03±1,26 <ПО

П р и м е ч а н и е: ПО — предел определения.
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Рис. 2. Содержание изотопа 10В в органах животных с привитой опухолью после введения L-борфенилаланина:
а — динамика снижения содержания 10В в опухоли; б — распределение 10В в органах животных через 1,5 ч после введе-
ния L-борфенилаланина

Т а б л и ц а  2
Контраст накопления изотопа 10В в опухоли

Орган/ткань
Относительно органа Относительно крови

1,5 ч 3 ч 1,5 ч 3 ч
Опухоль 1,0 1,0 4,41 3,63

Легкое 3,15 3,14 1,40 1,16

Печень 4,51 3,92 0,98 0,93

Почка 1,32 1,66 3,34 2,19

Селезенка 2,80 2,10 1,58 1,54

Кишечник 3,57 1,94 1,24 1,87

Мышца 2,11 2,34 2,10 1,55

Кожа 1,94 2,10 2,27 1,76

Кровь 4,41 3,63 1,0 1,0
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и органах животных с подкожным ксенографтом опу-
холи на фоне введения L-BPA по сравнению с конт-
рольными животными (без введения L-BPA) (рис. 3).

Обсуждение
С помощью метода МС-ИСП максимальное со-

держание изотопа 10В в опухоли (142,0±4,41 мкг/г) 
было определено через 1,5 ч после введения L-ВРА, 
при этом контраст содержания изотопа 10В в опухо-
ли относительно крови составил 4,4, а относительно 
опухоли и исследованных органов — от 1,3 до 4,5. 
Необходимая терапевтическая концентрация изотопа 
10В в опухоли сохранялась до 5,5 ч после введения 
препарата с поддержанием контраста накопления 
относительно крови 3,63 и относительно других орга-
нов — 1,66–3,92.

Данные показатели являются одними из наиболее 
высоких из приведенных в литературе. Так, в работе 
I.H. Seo с соавт. [27] для модели подкожной гетерото-

пической опухоли U87 (глиома человека) при внутри-
венном введении L-BPA в дозе 500 мг/кг содержание 
изотопа 10В через 1 ч после инъекции составляло 
23,7±5,1 мкг/г при контрасте накопления относительно 
крови 2,8. Для модели DLD-1 (колоректальный рак) в 
забрюшинном пространстве при внутрибрюшинной 
инъекции L-BPA в дозе 250 мг/кг накопление в опухоли 
достигало максимума к четырем часам после инъек-
ции и составляло 123,6±29,9 мкг/г при контрасте на-
копления относительно крови 8,69±3,24 [28]. В работе 
K. Yoshimura с соавт. [29] при формировании лимфо-
мы в мозге мыши после внутриопухолевого введения 
L-BPA в дозе 24 мг/кг содержание 10В в опухоли со-
ставило 9,9±1,6 мкг/г с контрастом накопления отно-
сительно крови 0,7. В работе А.Р. Цыганковой с соавт. 
[30] на модели подкожной опухоли глиомы U87 при 
введении L-BPA в дозе 350 мг/кг в ретроорбитальный 
синус содержание изотопа 10В в опухоли через 2 ч по-
сле инъекции составило 11,0±2,0 мкг/г с контрастом 
накопления относительно крови 1,6. В работе W. Lee 

а б

Опухоль

Печень

Почка

Кишечник

Опухоль

Печень

Почка

Кишечник

Рис. 3. Репрезентативные гистологические изображения органов мыши и опухоли:
а — без введения L-BPA; б — после введения L-BPA. Бар — 200 мкм для всех изображений, пунктиром выделена область, 
снятая с бóльшим увеличением (на правой панели)
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и соавт. [31] на такой же экспериментальной модели 
через 1 ч после внутривенного введения содержание 
изотопа 10В было определено равным 152,2±12,1 мкг/г. 
Эти данные подтверждают более высокую эффектив-
ность внутривенного введения по сравнению с введе-
нием его в ретроорбитальный синус. Однако в данной 
работе не показано биораспределение изотопа 10В в 
других органах животных.

Следует отметить, что более высокое содержа-
ние по сравнению с другими нормальными тканями 
изотопа 10В наблюдалось в почках, однако, по-ви-
димому, это связано с функциональной и структур-
ной особенностью почек как фильтрующего органа, 
поскольку основную часть паренхимы составляют 
фильтрующие структуры: канальцы, фильтрующий 
аппарат (камера Боумена–Шумлянского), а также по-
чечные лоханки, в которых скапливается первичный 
фильтрат, представляющий собой по сути плазму 
крови. Данные значения отражают не столько содер-
жание изотопа 10В в тканях, сколько содержание его 
в биологических жидкостях. Относительно высокое 
содержание изотопа 10В наблюдалось также в коже, 
что, в частности, связано с активным поглощени-
ем L-BPA меланоцитами, поскольку его химическая 
структура аналогична тирозину, необходимому для 
меланогенеза [32].

Таким образом, в нашей работе впервые было вы-
полнено исследование биораспределения препара-
та L-ВРА в органах животных с привитой опухолью в 
динамике вплоть до 24 ч наблюдения. Полученные 
результаты демонстрируют возможность начала облу-
чения модельной опухоли через 1,5 ч после введения 
препарата, когда содержание изотопа 10В в опухоли 
составляет около 140 мкг/г, и возможность проведения 
облучения в течение как минимум 4 ч. При этом на 
протяжении всего планируемого времени облучения 
в опухоли будет сохраняться минимальная необходи-
мая концентрация изотопа 10В для проведения БНЗТ, 
а контраст накопления относительно крови будет под-
держиваться на уровне 4,4–3,5, что позволит достичь 
терапевтического эффекта.

Заключение
Полученные результаты динамики биораспреде-

ле ния L-борфенилаланина демонстрируют пригод-
ность опухолевой модели (подкожного ксенограф та 
опухоли СТ26 у мышей линии BALB/c) для про-
ведения исследований по оценке эффективности 
новых нейтронных источников для бор-нейтронозах-
ватной терапии. Установлено накопление препарата 
L-борфенилаланина в опухоли в достаточном количест-
ве для проведения эффективного лечения, сохранение 
минимальной терапевтической концентрации в течение 
длительного времени с хорошим контрастом накопле-
ния относительно непатологических органов, что позво-
ляет минимизировать выраженность возможных побоч-
ных эффектов бор-нейтронозахватной терапии.
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