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INTISARI 

 

 

 
Boron Neutron Capture Therapy merupakan modalitas terapi yang menjanjikan dengan 

kerusakan maksimal pada jaringan kanker (GTV) dan dosis radiasi minimal pada 

jaringan sehat. Penelitian ini bertujuan mengoptimalkan waktu iradiasi tersingkat 

dengan variasi sudut dan menentukan dosis yang tepat untuk menghancurkan sel 

kanker lambung dengan kerusakan jaringan sehat minimal menggunakan metode 

BNCT berbasis software PHITS versi 3.341. Penelitian dilakukan dengan variasi sudut 

penyinaran neutron pada 0°, 30°, 45°, 60°, dan 90° serta konsentrasi Boron 20, 40, 60, 

80, dan 100 μg/g jaringan. Hasil menunjukkan bahwa konsentrasi Boron 100 μg/g dan 

sudut penyinaran neutron 0° menghasilkan waktu tersingkat sebesar 26,97 menit 

dengan laju dosis pada GTV sebesar 3,12·10⁻² Gy/s, sedangkan waktu iradiasi terlama 

tercatat 104,71 menit pada sudut penyinaran neutron 90°. Pada OAR, dengan 

konsentrasi Boron 100 μg/g dan sudut penyinaran neutron 0°, dosis radiasi yang 

diterima masing-masing kulit, lambung, tulang rusuk, hati, sumsum tulang belakang, 

usus halus dan ginjal berturut-turut adalah 150, 674, 255, 117, 34, 111, 220 (10⁻² 

Gy.Eq). 

 

Kata kunci: BNCT, Waktu Penyinaran, Kanker Lambung, PHITS, Dosis 
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DETERMINING DOSAGE DISTRIBUTION IN GASTRIC CANCER WITH 

BNCT (BORON NEUTRON CAPTURE THERAPY) THERAPY MODALITY 

USING PHITS SOFTWARE VERSION 3.341 

 
Dini Ely Elvina 

20106020013 

 

ABSTRACT 

 

 

 

Boron Neutron Capture Therapy (BNCT) is a promising therapeutic modality that 

maximizes damage to cancerous tissues (GTV) while minimizing radiation exposure to 

healthy tissues. This study aims to optimize the shortest irradiation time by varying 

angles and to determine the appropriate dose for destroying stomach cancer cells with 

minimal damage to healthy tissues using the BNCT method based on PHITS software 

version 3.341. The research was conducted by varying the neutron irradiation angles 

at 0°, 30°, 45°, 60°, and 90°, as well as Boron concentrations of 20, 40, 60, 80, and 

100 μg/g of tissue. The results indicated that a Boron concentration of 100 μg/g and a 

neutron irradiation angle of 0° produced the shortest irradiation time of 26.97 minutes, 

with a dose rate at the GTV of 3.12·10⁻² Gy/s. In contrast, the longest irradiation time 

was recorded at 104.71 minutes with a neutron irradiation angle of 90°. For the OAR, 

with a Boron concentration of 100 μg/g and a neutron irradiation angle of 0°, the 

radiation doses received by the skin, stomach, ribs, liver, spinal cord, small intestine, 

and kidneys were 150, 674, 255, 117, 34, 111, and 220 (10⁻² Gy.Eq), respectively. 

 

Keywords: BNCT, Exposure Time, Gastric Cancer, PHITS, Dose 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang  

Kanker merupakan kondisi medis yang mengakibatkan tingkat kematian 

tertinggi pada tahun 2020 karena pertumbuhan sel yang tidak terkendali  (WHO, 2022). 

Kanker lambung merujuk pada perkembangan sel yang tidak normal dan tidak 

terkontrol di dalam perut yang ditunjukkan pada Gambar 1.1. Perubahan struktur sel 

DNA dapat diperparah oleh eksposur berulang terhadap sinar UV, sinar-X, dan bahan 

kimia yang bersifat radioaktif (Wulandari dkk., 2018). Berbagai penyebab kanker 

lambung dapat berasal dari faktor eksternal, seperti kebiasaan merokok, gaya hidup 

yang tidak sehat, infeksi bakteri atau virus, serta paparan terhadap radiasi pengion 

(Yusefi dkk., 2018).  

 

Gambar 1.1 Citra kanker menggunakan a) esofagogastroduodenoskopi b) PET-CT scan (Chun dkk., 

2018) 

Penyakit kanker di Amerika menduduki penyebab kematian nomor dua dengan 

perkiraan mencapai 2.000.140 kasus kanker dan 611.720 kasus kematian di tahun 2024 

(Siegel dkk., 2024). Pada tahun 2020, terdapat 396.914 kasus kanker yang tercatat di 

Indonesia, dengan jumlah kematian mencapai 234.511 (GLOBOCAN, 2020). 
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American Cancer Society (2023) melaporkan sekitar 26.500 kasus baru kanker 

lambung di Amerika. Sekitar 11.130 kematian dikaitkan dengan jenis kanker ini, 

dengan 6.690 kasus pada pria dan 4.440 kasus pada wanita (Siegel dkk., 2023). Selain 

itu, kanker lambung sering terjadi di negara-negara dengan tingkat ekonomi menengah 

ke atas dan masuk dalam sepuluh penyebab utama kematian (WHO, 2020). Menurut 

data Global Cancer Statistik tahun 2022, tercatat 19,3 juta kasus kanker dengan 7,1% 

kasus kanker lambung pada laki-laki dan 4% pada perempuan. Total kematian 

mencapai 9,9 juta, dengan 9,1% pada laki-laki dan 6,0% pada perempuan (Sung dkk., 

2021; Thuler, 2022). Pada tahun 2020, kasus kanker lambung di Indonesia menduduki 

urutan ke-19 dengan kematian di peringkat ke-16. Pada tahun 2022, kasus meningkat 

ke urutan ke-18 dan kematian ke urutan ke-14 (Sung dkk., 2021; Ferlay dkk., 2023). 

 
Gambar 1.2 Kasus kanker diseluruh dunia menurut Global Cancer Observatory a) semua jenis 

kelamin b) perempan c) laki-laki (Sung dkk., 2021) 
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Melihat banyaknya penderita kanker dan risiko kematian yang tinggi, semua 

orang memiliki tanggung jawab untuk memberikan bantuan dan mencari solusi atas 

masalah tersebut. Dalam ajaran Nabi, terdapat banyak petunjuk untuk mencari 

pengobatan dan penyebutan mengenai manfaat obat-obatan. Menurut riwayat dari Jabir 

bin Abdillah RA, Nabi Muhammad SAW menyatakan bahwa: 

 "اللِ  بِإذِْنِ  بَرَءَ  الدَّاءِ  دوََاءُ  أصُِيْبَ  فَإذِاَ ،دوََاء   داَء   لِكُلِ  "

Artinya: “Semua penyakit ada obatnya. Jika sesuai antara penyakit dan obatnya, maka 

akan sembuh dengan izin Allah” (HR Muslim 2204). 

 

Dalam hadis tersebut dijelaskan bahwa segala sesuatu mungkin terjadi jika Allah 

menghendaki (Hakim dan Ismail, 2020). Saat seseorang diberikan cobaan berupa 

penyakit, maka harus aktif dalam usaha penyembuhan dan berupaya sebaik mungkin 

dengan hasil akhirnya tetap merupakan ketentuan Allah. 

Penyakit kanker lambung dapat diobati dengan berbagai metode yang telah 

digunakan di seluruh dunia salah satunya radioterapi (Srivastava dkk., 2014). Aplikasi 

metode radioterapi terdiri dari carbon ion therapy, proton therapy, brachytherapy, x-

ray therapy, gamma knife, dan Boron Neutron Capture Therapy (BNCT) (Matsumoto 

dkk., 2021). Sinar-x, proton, dan karbon ion terapi dilakukan dengan beberapa 

fraksinasi. Fraksinasi yang berulang dapat menyebabkan dosis yang diterima pada sel 

sehat lebih banyak dibandingkan dengan sel kanker. BNCT dipilih karena dapat 

membunuh sel kanker secara tertarget dengan sekali fraksinasi.  

BNCT adalah radioterapi yang menggunakan reaksi nuklir 10B (n, α) 7Li di dalam 

tubuh pasien. Teknologi BNCT dipilih karena memberikan potensi yang cukup besar 
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dengan dasar penggunaan tangkapan neutron. Boron adalah salah satu jenis atom yang 

memiliki kemampuan penyerapan neutron yang tinggi. Reaksi tersebut berada di 

jaringan, ketika partikel α dan 7Li secara akurat menghancurkan sel kanker karena sifat 

dari Linear Energy Transfer (LET) (Sauerwein dkk., 2021). Sebelum melakukan 

treatment dengan BNCT maka diperlukan TPS (Treatment Planning System) yang 

berguna untuk mengevaluasi kualitas rencana radioterapi yang akan dilakukan terkait 

kesesuaian klinis dari distribusi dosis yang akan diaplikasikan (Hernandez dkk., 2020).  

Distribusi dosis merupakan penyebaran dosis radiasi dalam suatu volume atau 

area tertentu. Perhitungan distribusi dosis dapat dilakukan dengan menggunakan 

program Monte Carlo (MC) yang saat ini dikembangkan dengan simulasi. Simulasi 

Monte Carlo adalah teknik komputasi yang menerapkan sistem probabilistik yang 

ditentukan oleh mikroskopis cross section. Simulasi yang berbasis Monte Carlo yakni 

MCNP, FLUKA, GEANT4 dan PHITS (Chen dkk., 2019). Masing-masing dari 

program yang berbasis Monte Carlo memiliki kelebihan dan kekurangan. Program 

PHITS dipilih karena pada tahun 2017 peningkatan pengguna PHITS mencapai 3000 

pengguna serta dapat mensimulasi berbagai partikel seperti neutron, proton, elektron, 

dan sebagainya. Program PHITS menyediakan data library mikroskopis crossection 

yang terdistribusi dari energi 0,0001 eV hingga 1 TeV, dengan data library itu maka 

PHITS dapat menghitung reaksi yang banyak (JAEA, 2024; Sato, 2023). Program 

PHITS dapat diunduh pada web JAEA secara gratis (Sato dkk., 2018).  

Beberapa penelitian telah dilaksanakan terkait terapi BNCT. Bilalodin dkk (2023) 

melakukan penelitian menganalisis dosis dari terapi BNCT untuk penyakit head cancer 
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menggunakan kode PHITS. Penelitian yang dilakukan Bilalodin (2023) mendapatkan 

hasil dosis yang optimum sebesar 80 μg/g dengan waktu iradiasi tersingkat 13 menit 

08 detik. Penelitian serupa dilakukan oleh Fitriani dkk (2018) yaitu menganalisis dosis 

kanker paru-paru pada terapi dengan menggunakan PHITS. Hasil dari penelitian 

Fitriani diperoleh hasil dosis Boron yang optimal adalah 150 μg/g dengan waktu 

iradiasi 36 menit 23 detik arah Anterior Posterior (AP). Waktu tersingkat dengan dosis 

Boron yang optimal maka akan meningkatkan penghancuran sel kanker sekaligus 

meminimalkan kerusakan pada jaringan sehat.  

Optimasi waktu sebagai fungsi arah penyinaran partikel neutron untuk 

konsentrasi boron yang sama. Arah penyinaran partikel neutron akan berpengaruh pada 

distribusi dosis kanker yang dihasilkan (Ntoy dan Sardjono, 2017). Namun perlu 

diketahui konsep dari proteksi radiasi yaitu justifikasi, limitasi, dan optimasi (Rahman, 

2020). Arah penyinaran partikel neutron harus tetap diperhatikan agar dosis yang 

terserap pada organ sehat tidak melebihi batas ambang.  

Berdasarkan studi Bilalodin (2023) dan Fitriani (2018), belum ada penelitian 

yang memfokuskan distribusi dosis dan Arah penyinaran partikel neutron dengan 

waktu tersingkat pada terapi kanker lambung melalui BNCT.  Pada penelitian ini akan 

melakukan analisis tentang penentuan distribusi dosis pada kanker lambung dengan 

modalitas terapi Boron Neutron Capture Therapy (BNCT) menggunakan software 

PHITS versi 3.341.  
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1.2 Rumusan Masalah  

Berdasarkan uraian latar belakang diatas maka didapatkan rumusan masalah 

sebagai berikut: 

1. Berapa distribusi dosis pada kanker dan organ berisiko di sekitarnya menggunakan 

metode BNCT dengan software PHITS versi 3.341? 

2. Berapa waktu yang optimum untuk membunuh kanker menggunakan metode 

BNCT berbasis software PHITS versi 3.341 dengan arah penyinaran partikel 

neutron yang berbeda? 

1.3 Tujuan Penelitian 

Penelitian yang akan dilakukan memiliki tujuan yaitu: 

1. Menentukan distribusi dosis pada kanker dan organ berisiko di sekitarnya 

menggunakan metode BNCT dengan software PHITS versi 3.341? 

2. Menentukan waktu yang optimum untuk membunuh sel kanker menggunakan 

metode BNCT berbasis software PHITS versi 3.341 dengan arah penyinaran 

partikel neutron yang berbeda? 

1.4 Batasan Penelitian  

Pada penelitian ini memiliki batasan masalah sebagai berikut: 

1. Jenis kanker yang disimulasikan dalam penelitian ini adalah kanker lambung 

stadium IB. 

2. Karakteristik dari phantom adalah Oak Ridge National Laboratory (ORNL) dengan 

komposisi phantom mengacu pada International Commission on Radiological 

Protection (ICRP) publikasi 145. 
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3. Penentuan terbatas pada terapi radiasi BNCT dengan sumber neutron yang 

dihasilkan dari siklotron 30 MeV dengan arus 1 mA. 

4. Variasi konsentrasi senyawa Boron yang digunakan sebesar 20, 40, 60, 80, dan 100 

μg/g jaringan. 

5. Variasi arah yang digunakan sudut 0o, 30o, 45o, 60o dan 90o. 

6. Visualisasi terkait distribusi dosis total pada kanker lambung tidak dibuat, hanya 

menampilkan nilai dari dosis yang didapatkan 

1.5 Manfaat Penelitian  

Penelitian ini memiliki manfaat untuk menambah wawasan dan khasanah 

keilmuan terkait modalitas BNCT untuk terapi kanker. Informasi yang diperoleh dari 

penelitian ini dapat berupa rencana radioterapi pada BNCT serta dapat menentukan 

dosis yang sesuai untuk kanker lambung pada terapi BNCT. Manfaat lainnya dapat 

mengembangkan software PHITS dalam terapi BNCT. 
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BAB V 

PENUTUP 

5.1 Kesimpulan  

Berdasarkan berbagai penelitian yang telah dilakukan dan analisis hasil yang 

diperoleh, dapat disimpulkan bahwa: 

1. Laju dosis yang terdistribusi untuk GTV sebesar 3,12.10-2 Gy/s pada arah 

penyinaran neutron dengan sudut 0o. Penelitian ini juga memastikan bahwa dosis 

ekuivalen yang diterima oleh semua OAR sudah sesuai dengan standar keselamatan 

dosis yang diizinkan. Dosis yang diterima oleh masing-masing OAR adalah 

sebagai berikut: kulit menerima dosis sebesar 150.10-2 Gy.Eq, lambung 674.10-2  

Gy.Eq, tulang rusuk 255.10-2 Gy.Eq, hati 117.10-2  Gy.Eq, sumsum tulang belakang 

34.10-2 Gy.Eq, usus halus 111.10-2 Gy.Eq, dan ginjal menerima dosis sebesar 

220.10-2 Gy.Eq.  

2. Kesimpulan dari penelitian ini, hasil yang paling optimal diperoleh pada sudut 

penyinaran 0° dengan konsentrasi Boron tertinggi, yaitu 100 μg/g jaringan kanker. 

Waktu iradiasi tersingkat yang diperoleh adalah 26,97 menit. 

5.2 Saran 

Terdapat beberapa saran yang dapat dilakukan oleh penelitian selanjutnya yaitu:  

1. Penelitian ini dilakukan dengan histori 300 juta partikel dengan rata-rata error 

sebesar 10%, namun presentase 10% dapat ditoleransi karena mendekati 

realitasnya. Diharapkan penelitian selanjutnya mensimulasikan dengan histori
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lebih banyak agar error semakin kecil yaitu <0,05 atau 5%, sehingga hasil yang 

didapat semakin akurat. 

2. Variasi konsentrasi Boron yang digunakan dalam penelitian ini hanya sampai 100 

μg/g diharapkan untuk melakukan sampai 150 μg/g di penelitian yang akan datang. 

3. Variasi yang digunakan dapat berupa energi dan intensitas arus dari siklotron yang 

berbeda. 

4. Menggunakan phantom  yang menyerupai dengan tubuh manusia seperti phantom 

voxel ataupun phantom mesh.
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