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 چكيده
 متري سه ي دوز هاي پيچيده اي را به وجود مي آورد، كه نيازمند دوز استفاده از ميدان هاي چندگانه و وجود ناهمگني ها، توزيع : مقدمه

 رسيده دوز متري سه بعدي، براي يافتن ي دوز روش ، به عنوان يك MAGIC ۱ متر ژل ي دوز در اين تحقيق، توانايي . مي باشد ) 3D ( بعدي
 . و ركتوم در پرتو درماني پروستات بررسي شده است به مثانه

 ك مكعب دوتايي كه معرف مثانه و پروستات و ي ك فانتوم ناهمگن لايه اي كه شامل استخوان ها بود، ساخته شد و ي : مواد و روش ها
 فانتوم به وسيله . ر داده شدند پر شده و داخل فانتوم قرا MAGIC اين ظرف ها با ژل . يك استوانه نيز كه بيانگر ركتوم بود ساخته شدند

 تصاوير آهنگ آسايش عرضي تشديد مغناطيسي به دست آورده شد و با استفاده از منحني . پرتودهي شد ۲ درماني چهار ميدان روش ي
 دوز بر حسب R ۲ ك خط به نمودار ي ون با استفاده از برازش ي براس ي كال ي تبديل شد كه اين منحن دوز ع ي كاليبراسيون به نقشه هاي توز

 ز ي آنال . هاي سيستم طراحي درمان سه بعدي مقايسه شدند دوز با توزيع دوز ي نقشه ها . معلوم به دست آمد ي ها
 متر با استفاده از داده هاي اتاقك ي دوز تعيين صحت و اعتبار ژل . انجام گرفت MATLAB 7 ر در نرم افزار ي ل تصاو ي داده ها و تحل

 . يونش انجام شد
 ميليمتر ۲ / ۹۸ در تمامي پروفايل » فاصله تا تطابق « متر، متوسط ي دوز ونش و ژل ي فايل هاي به دست آمده از اتاقك در مقايسه پرو : نتايج

 و ي دوزيمتر حجمي در داده هاي ژل دوز متوسط اختلاف نسبي منحني هاي توزيع . درصد به دست آمد ۶ / ۲ دوز و متوسط اختلاف
 . به دست آمد ۱۱ / ۷ % و براي ركتوم ۱۰ / ۴ % مثانه ، براي ۳ / ۰۴ % سيستم طراحي درمان، براي پروستات

 با اينكه در نواحي با گراديان دوز  بالا پاسخي با دقت پايين مي دهد ولي به طور كلي روش ي دوزيمتر ژل : بحث و نتيجه گيري
 بي صحت توزيع دوز حجمي سه بعدي براي ارزيا دوزيمتر سه بعدي مي باشد و مي توان از آن به عنوان تنها ي دوزيمتر مناسبي براي

 مجله فيزيك پزشكي ايران، ( . هاي پيچيده در درمان سه بعدي كانفورمال، به خصوص هنگامي كه ناهمگني وجود داشته باشد، استفاده كرد
 ) ۴۳ - ۵۱ : ۸۹ ، بهار ) ۲۶ ( ، پياپي ۱ شماره ، ۷ دوره

 اس لگن، تصويربرداري تشديد مغناطيسي ارگان هاي حس دوز ، راديوتراپي پروستات، MAGIC ، ژل ي دوزيمتر : واژگان كليدي

1 Methacrylic and Ascorbic acid in Gelatin Initiated 
by Copper 
2 Box
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 و همكاران حميدرضا صدوقي

 ۸۹ ، بهار ) ۲۶ ( ، پياپي ۱ ، شماره ۷ مجله فيزيك پزشكي ايران، دوره / ۴۴

 مقدمه - ۱
 استفاده از ميدان هاي چندگانه در راديوتراپي و نيز وجود

 هاي پيچيده اي را ايجاد دوز ناهمگني هاي متفاوت، توزيع
 . سه بعدي دارند ي دوزيمتر مي كند كه نياز به روش هاي

 هاي ژل پليمري، علاوه بر اينكه از لحاظ دوزيمتر
 ژيكي معادل بافت مي باشند، پتانسيل اندازه گيري راديولو

 سه بعدي با تفكيك مكاني و صحت بالا را، دوز اين توزيع
 ، تعداد راديكال هاي آزاد و دوز با افزايش . ] ۳ - ۱ [ دارا هستند

 افزايش مي يابد و اين دوزيمتر در نتيجه پليمرشدگي در اين
 ر منجر به تغييراتي مانند تغيير آهنگ هاي آسايش تشديد ام

 مغناطيسي، تغيير چگالي جرمي، تغيير شفافيت و تغيير
 اين تغييرات را مي توان به . ] ۴ [ كشساني محيط مي شود

 وسيله ي دستگاه هاي تصوير برداري مناسب، مانند
 آي، سي تي اسكن پرتوي ايكس، سي تي نوري، . آر . ام

 نتايج ] ۶ [ صداقت و همكاران . ] ۵ [ ، ثبت كرد ... فراصوت و
 سي تي اسكن پرتوي ايكس را اميد بخش ولي غير رضايت

 . بخش اعلام كرده اند
 هاي ژلي كه مي توان آن را در دماي اتاق و دوزيمتر كي از ي

 . مي باشد ] MAGIC ] ۷ در حضور اكسيژن تهيه كرد، ژل
 هاي ژل پليمري در اثر برخورد پرتوهاي يونيزان، دوزيمتر در

 راديكال هاي آزاد آب توليد مي شود، كه اين راديكال ها
 ميزان پليمرشدگي . باعث شروع پليمرشدن مي شوند

 البته پورفلاح و همكاران . ] ۸ [ جذبي است دوز متناسب با
 وابستگي بسيار زيادي بين نحوه ي ساخت ژل و پاسخ ] ۹ [

 هر چه ميزان پليمرشدگي بيشتر باشد، . ژل گزارش كرده اند
 بيشتر مي شود ) R ۲ ( اسپين پروتون ها - آهنگ آسايش اسپين

 و اين تغييرات را مي توان به وسيله ي تصوير برداري
 آي، كه با پروتكل هاي مناسبي انجام شده است، ثبت . آر . ام

 آي به دست آمده . آر . اي كه به وسيله ي ام R ۲ تصاوير . كرد
 دوز اند، با استفاده از منحني هاي كاليبراسيون به نقشه هاي

 در درمان راديوتراپي سرطان . ] ۱۰ [ تبديل مي شوند
 رسيده به ارگان هاي دوز پروستات، اطلاعاتي از ميزان

 حساس به پرتويي كه نزديك آن واقع شده اند، به صورت
 سه بعدي نداريم؛ بنابراين به دست آوردن آن ضروري به

 از اين رو، در اين مطالعه به توانايي ژل . نظر مي رسد
MAGIC ده به مثانه و ركتوم در رسي دوز براي ارزيابي 

 . پرتودرماني سرطان پروستات خواهيم پرداخت

 مواد و روشها - ۲
 فانتوم ها و ظرف هاي ژل ۱ - ۲

 ك فانتوم لگن انسان گونه ي هتروژن ي فانتوم مورد استفاده،
 بود كه در آن فضاهايي جهت قرار دادن ظرف هاي حاوي

 ركتوم كه شبيه سازي شده ي مثانه، پروستات و دوزيمتر ژل
 فانتوم ياد شده از روي . بودند، در نظر گرفته شده بود

 دو مكعب . واقعي يك بيمار ساخته شده است CT تصاوير
 چسبيده به هم، حجم مثانه و پروستات را تشكيل مي دادند
 كه حجم هر يك از آنها با حجم عضوي كه شبيه سازي مي

 ابعاد داخلي مثانه شبيه سازي شده . كردند يكسان بود
 ميلي متر و ابعاد داخلي پروستات شبيه سازي ۷۰ × ۶۰ × ۶۰

 شايان ذكر است كه اين . ميلي متر مي باشد ۴۰ × ۳۵ × ۳۵ شده
 ركتوم توسط . دو حجم يك حجم واحد را تشكيل مي دهند

 ميلي ۱۱۰ ميلي متر و طول ۳۴ يك استوانه به قطر داخلي
 ژلي دوزيمتر براي بررسي ميزان خطاي . متر شبيه سازي شد

 سانتيمتر و قطر ۱۳ / ۵ يك فانتوم استوانه اي به ارتفاع از
 ميليمتر ۵ سانتيمتر و ضخامت ديواره ي ۹ داخلي قاعده ي

 فانتوم ناهمگن لگن و ظرف هاي ۱ شكل . استفاده شد
 . شده را نشان مي دهد ياد

 جهت كاليبره كردن پاسخ ژل از چهار لوله ي آزمايش
 ۱۰ ي، طول سي س ۵۰ استوانه اي درپوش دار به حجم

. ميلي متر استفاده شد ۲۸ سانتيمتر و قطر خارجي
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 MAGIC ژل با پروستات راديوتراپي در ي دوزيمتر

 ۸۹ ، بهار ) ۲۶ ( ، پياپي ۱ ، شماره ۷ مجله فيزيك پزشكي ايران، دوره / ۴۵

 تصاويري از فانتوم ناهمگن لگن و ظرف هاي ژل استفاده - ۱ شكل
 ) ظرف ها پر از ژل پرتودهي شده هستند ( شده

 ساخت ژل ۲ - ۲
 و ۱ ژل استفاده شده، مطابق با ژلي كه توسط فانگ

 مواد اوليه مورد نياز . تهيه شده بود، ساخته شد ] ۷ [ همكاران
 ، ) A بلوم و نوع ۳۰۰ ( براي ساخت اين ژل، ژلاتين

 متاآكريليك اسيد، آسكوربيك اسيد، سولفات مس پنج آبه،
 . مي باشند HPLC ۲ هيدروكينون و آب خالص از درجه ي

 ابتدا : روش ساخت آن به  طور خلاصه به اين ترتيب است
 د شده، ژلاتين ريخته مي شود و به در مقداري از آب يا

 . دقيقه كنار گذاشته مي شود تا كاملا آماس كند ۳۰ مدت
 درجه سانتيگراد گرم مي شود و در اين دما ۵۰ سپس تا

 محلول ژل در دماي . محلول هيدروكينون اضافه مي شود
 . درجه سانتيگراد برسد ۳۷ اتاق سرد مي شود تا دمايش به

1 Fong 
2 High pressure liquid chromatography 

 . و سولفات مس اضافه مي شوند در اين دما اسكوربيك اسيد
 ژل آماده . بعد از چند لحظه متاآكريليك اسيد اضافه مي شود

 درب ظرف . شده، درون ظرف ها و تيوب ها ريخته مي شود
 ها و تيوب ها با استفاده از پارافيلم و درپوش تعبيه شده

 بعد از شست و شوي محيط . براي آنها كاملا بسته مي شد
 درجه سانتيگراد منتقل مي ۵ لي با دماي بيروني آنها، به يخچا

 فاصله ي زماني بين ساخت ژل و . شدند تا ژل كاملا ببندد
 . ساعت بود ۲۴ پرتودهي

 پرتودهي ۳ - ۲
 - هاي ژلي با استفاده از يك دستگاه كبالت دوزيمتر

۶۰ ) Theratron  780C,  Theratronics®,  Canada ( 
 روش روش كاليبراسيون استفاده شده، . پرتودهي مي شدند

 سي سي ۵۰ تيوب ۴ مولتي تيوب بود و براي انجام آن از
 استفاده شد كه سه عدد از اين تيوب ها كه از ژل پر شده

 . گري داده شدند ۷ / ۵ و ۵ ، ۲ / ۵ متفاوت دوز بودند سه
 صفر گري هيچ گونه دوز تيوب باقيمانده به عنوان تيوب با

 ي يك سانتيمتر ۵ اين تيوب ها در عمق . پرتويي داده نشد
 ۸۰ برابر با ) SSD ۳ ( ظرف آب و فاصله ي سورس تا سطح

 . سانتيمتر پرتودهي شدند ۱۵ × ۱۵ سانتيمتر و اندازه ي ميدان
 ۲ شكل . جهت هاي باريكه ها عمود بر محور تيوب ها بود

 نحوه ي قرار گيري تيوب ها براي پرتودهي را نشان مي
 ز رسيده، تيوب ها بعد ا دوز به دليل طبيعت تجمعي . دهد

 . كافي، به نوبت، از ظرف آب خارج مي شدند دوز گرفتن
 ۵ × ۵ پرتودهي فانتوم استوانه اي با استفاده از يك ميدان

 سانتيمتر، به صورت موازي با محور مركزي استوانه و از
 داده شده به عمق دوز ميزان . انتهاي مسطح آن، انجام شد

 . گري بود ۱۰ سانتيمتر آن، برابر با ۰ / ۵

3 Source to surface distance
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 و همكاران حميدرضا صدوقي

 ۸۹ ، بهار ) ۲۶ ( ، پياپي ۱ ، شماره ۷ مجله فيزيك پزشكي ايران، دوره / ۴۶

 نحوه قرار گيري تيوب هاي كاليبراسيون براي پرتودهي - ۲ شكل

 طرح درمان با استفاده از سيستم طراحي درمان
RtDosePlan تصاوير . انجام شد CT ۱ فانتوم با استفاده ي 

 LightSpeed VCT 64­slice ( از اسكنر مولتي اسلايس

Scanner  ­  GE  Healthcare ( به دست آمد و وارد 
 فانتوم انسان گونه در حالي كه . برنامه ي طراحي درمان شد

 ظرف هاي ژل در آن جاي داده شده بودند روي تخت
 ماركرهاي عرضي، ساژيتال و كرونال . درمان قرار داده شد

 . روي فانتوم با خطوط ليزر مربوطه تنظيم شدند
 گري با ۵ به نقطه ي ايزوسنتر، واقع در مركز پروستات، دوز

 پرتودهي به وسيله ي . شد گري بر دقيقه داده ۸۰ آهنگ دوز
 . چهار ميدان قدامي، خلفي، جانبي راست و چپ، انجام شد

 ) آي . آر . ام ( تصوير برداري تشديد مغناطيسي ۴ - ۲
 ,Avanto ( تسلا ۱ / ۵ تصوير برداري ژل در يك اسكنر

Siemens, Germany ( ساعت پس از پرتودهي ۳۰ ، حدود 
 - اسپين ، يك توالي R ۲ براي به دست آوردن تصاوير . انجام شد

 زمان اكوي مساوي، با استفاده از كويل سر ۳۲ اكوي چندگانه با
 به صورت سه R ۲ براي بررسي توزيع . استاندارد، انجام شد

 زمان : تصوير عرضي، با شرايط زير گرفته شد ۱۵ بعدي،
 - TE =( ۴۸۰ ( ۳ ميلي ثانيه، زمان اكو ۷۳۳۰ )= TR ( ۲ تكرار

1 Computed tomography 
2 Repetition time 
3 Echo time 

 ي متر، اندازه ميل FOV =( ۲۵۰ × ۲۵۰ ( ۴ ميلي ثانيه، ميدان ديد ۱۵
 ، NEX = ( ۱ ( ۶ ، تعداد تحريك ها ۱۹۲ × ۱۹۲ = ۵ ماتريس

 . ۱۵ = ميلي متر و تعداد اسلايس ها ۲ / ۴ = ۷ ضخامت برش
 براي داشتن نسبت . دقيقه بود ۲۰ - ۲۵ زمان كل تصويربرداري

 ظرف هاي ژل در هنگام تصويربرداري، ۸ سيگنال به نويز بهتر
 . داخل تانك آب قرار داده شدند

 هاي واقعي و R ۲ اثرات خطاي سيستماتيك بين براي حذف
 اندازه گيري شده، تصويربرداري تيوب ها و ظرف هاي ژل

 R ، ۳۲ ۲ براي محاسبه ي تصاوير . به طور همزمان انجام شد
 پردازش . ، به كامپيوتر منتقل شدند MR تصوير پايه ي

 ®MatLab تصوير در نرم افزار 7.0 ) Mathworks 

Inc. ( آهنگ هاي آسايش محاسبه ي . انجام شد ) ۲ R ( به 
 صورت پيكسل به پيكسل انجام شد، به طوري كه اعداد هر

 تصوير پايه ي پشت سر هم، به يك منحني ۳۲ پيكسل در
 تصوير پايه . ] ۱۱ [ واپاشي نمايي درجه ي يك، برازش شدند

 ي اول به دليل اينكه از منحني آسايش نمايي درجه ي يك
 به R ۲ بازسازي توزيع . ] ۱۲ [ انحراف داشت، حذف شد

 در bicubic صورت سه بعدي با استفاده از درون يابي
MatLab براي به دست آوردن منحني . انجام شد 

 ، برازش دوز بر حسب R ۲ ك خط به نقاط ي كاليبراسيون،
 به R ۲ شد و با استفاده از اين منحني كاليبراسيون، تصاوير

 . تبديل شدند دوز نقشه هاي
 ، پروفايل هاي به دست دوزيمتر براي بررسي صحت ژل

 اتاقك يونش دوزيمتر با پروفايل هاي دوزيمتر آمده از ژل
 در PTW ، كاليبره شده درشركت cc ، PTW 0.125 ( فارمر

 . نيز، مقايسه شدند ) 2007.4.4

4 Field of view 
5 Matrix size 
6 Number of excitation 
7 Slice Thickness 
8 SNR
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 MAGIC ژل با پروستات راديوتراپي در ي دوزيمتر

 ۸۹ ، بهار ) ۲۶ ( ، پياپي ۱ ، شماره ۷ مجله فيزيك پزشكي ايران، دوره / ۴۷

 نتايج - ۳
 كاليبراسيون ۱ - ۳

 نتيجه ي اندازه گيري هاي مربوط به تيوب هاي به ۳ شكل
 ذكر ي R ۲ مقدار . يون را نشان مي دهد كار رفته براي كاليبراس

 است و ۱ شده براي هر تيوب، متوسط يك ناحيه ي دلخواه
 در آن ناحيه را نشان ۳ ، انحراف استاندارد ۲ ستون هاي خطا

 است و از نمودار ۹ (s/1) ، ۴ مقدار بازه ي ديناميكي . مي دهند
 به پرتودهي در دوزيمتر نمودار مشخص است كه پاسخ ژل

 . خطي است ) = R 2 ۰ / ۹۷۰۷ ( اين ناحيه، تقريبا
 به دست دوز و منحني هاي هم دوز نقشه ي ۲ - ۳

 در فانتوم استوانه اي ي دوزيمتر ژل آمده از
 در فانتوم دوز و منحني هاي هم دوز نقشه ي ۴ در شكل

 . استوانه اي نشان داده شده است

y = ۱/۲۵۲۴x + ۷/۳۴۱۶ 
R ۲ = ۰/۹۷۰۷ 

۵ 
۷ 
۹ 

۱۱ 
۱۳ 
۱۵ 
۱۷ 
۱۹ 

۰ ۱ ۲ ۳ ۴ ۵ ۶ ۷ ۸ 
 دز (گری)

R
2(
1/
s)

 

 اسكن آي . آر . كه به وسيله ي ام دوز به دوزيمتر منحني پاسخ ژل - ۳ شكل
 ، تقريبا به صورت دوز در محدوده ي مورد استفاده پاسخ ژل به . ت شده اس

 . در اين منحني ستون هاي خطا نيز نمايش داده شده است . خطي است
 اتاقك دوزيمتر پروفايل هاي به دست آمده از ۳ - ۳

 ي دوزيمتر و ژل يونش
 براي مقايسه دو پروفايل با يكديگر از اصطلاحات اختلاف دوز

 ، كه اولي ] ۱۳ [ استفاده مي كنند ) DTA ( ۶ افق و فاصله تا تو ۵

1 Region of  interest 
2 Error bar 
3 Standard deviation 
4 Dynamic range 
5 Dose difference 

 اختلاف دوز  دو اندازه گيري در يك مكان : عبارتست از
 واحي با گراديان دوز  كم به كار مي رود و مشخص و در ن

 دومي برابر است با فاصله بين يك نقطه ي اندازه گيري و
 نزديك ترين نقطه ي محاسبه كه همان دوز  را نشان مي دهد و

 ۵ شكل . از آن در نواحي با گراديان دوز  بالا استفاده مي شود
 را و اتاقك يونش دوزيمتر پروفايل هاي به دست آمده از ژل

 DTA منحني هاي مربوط به ۶ سانتيمتري و شكل ۵ در عمق
 . و اختلاف دوز  را نشان مي دهد

 توم استوانه اي كه در فان دوز و نقشه ي دوز منحني هاي هم - ۴ شكل
 ) تك ميدان ( به دست آمده است ي دوزيمتر با استفاده از ژل

6 distance­to­agreement
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 و همكاران حميدرضا صدوقي

 ۸۹ ، بهار ) ۲۶ ( ، پياپي ۱ ، شماره ۷ مجله فيزيك پزشكي ايران، دوره / ۴۸

 پروفايل در عمق ۵ سانتيمتري

۰ 
۱۰ 
۲۰ 
۳۰ 
۴۰ 
۵۰ 
۶۰ 
۷۰ 
۸۰ 
۹۰ 

۱۰۰ 
۱۱۰ 

-۶۰ -۵۰ -۴۰ -۳۰ -۲۰ -۱۰ ۰ ۱۰ ۲۰ ۳۰ ۴۰ ۵۰ ۶۰ 
 فاصله(ميليمتر)

(%
ی(
سب
ز ن
 د

 اتاقك يونش

 ژل دزيمتري

 و ژل ونش ي اتاقك دوزيمتر پروفايل هاي به دست آمده از - ۵ شكل
 سانتيمتري ۵ در عمق ي دوزيمتر

سانتيمتري) در عمق ۵  فاصله تا توافق و اختلاف دز(

۰ 

۵ 

۱۰ 

۱۵ 

۲۰ 

-۶۰ -۵۰ -۴۰ -۳۰ -۲۰ -۱۰ ۰ ۱۰ ۲۰ ۳۰ ۴۰ ۵۰ ۶۰ 
 فاصله(ميليمتر)

ر)
مت
يلي
ق(م

واف
ا ت
ه ت
صل
 فا

صد)
در
ز(
ف د

تلا
اخ

 

 فاصله تا توافق
 اختلاف دز

 حاصل از پروفايل ها DTA و دوز اختلاف - ۶ شكل

 نقشه هاي دوز  و منحني هاي همدوز  در ژل و ۴ - ۳
 ) TPS ( ۱ سيستم طراحي درمان

 MATLAB همان طور كه ذكر شد، توسط نرم افزار
 محاسبه شده، با استفاده از منحني كاليبراسيون ي R ۲ تصاوير

 . تبديل شدند دوز به نقشه هاي ) دوز بر حسب R ۲ منحني (
 نيز با استفاده از اين نرم افزار محاسبه دوز منحني هاي هم

 اي انجام مي شد كه داده تصوير برداري به گونه . گرديد
 از كل ظرف گرفته شود تا در نتيجه ي R ۲ هاي مربوط به
 در . سه بعدي قابل استخراج از آن باشند دوز آن نقشه هاي

 . آورده شده است ۲ اينجا نماي كرونال

1 Treatment planning system 
2 Coronal 

 در مثانه و پروستات شبيه سازي شده در نماي دوز توزيع - ۷ شكل
 ) چهار ميدان ( به دست آمده است ي متر دوزي كرونال كه با استفاده از ژل

 ) DVH ۳ ( دوز هيستوگرام هاي حجمي ۵ - ۳
 ابزار بسيار مفيدي در بررسي هيستوگرام هاي حجمي دوز

 هيستوگرام هاي حجمي در . كيفيت طرح درمان مي باشد
 نشان دهنده ي دوز تجمعي مقدار مربوط به هر دوز

 برابر يا بيشتر ي دوز حجمي از ناحيه ي مورد نظر است كه
 با استفاده از اين فاكتور . از آن مقدار را دريافت كرده است

 هاي مختلف را در يك حجم دوز مي توان ميزان پوشش
 ايده آل براي حجم هدف، دوز پوشش . معين به دست آورد

 . براي تمام حجم مي باشد دوز پوشش صد درصدي
 در ي تر دوزيم مربوط به ژل هيستوگرام هاي حجمي دوز

 هيستوگرام هاي محاسبه شد و با MATLAB برنامه ي
 مربوط به برنامه ي طراحي درمان، كه به حجمي دوز

 . صورت عددي از آن استخراج شده بود، مقايسه گرديد
 . آورده شده است ۱۱ و ۱۰ ، ۹ نتايج در شكل هاي

3 Dose Volume Histogram
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 MAGIC ژل با پروستات راديوتراپي در ي دوزيمتر

 ۸۹ ، بهار ) ۲۶ ( ، پياپي ۱ ، شماره ۷ مجله فيزيك پزشكي ايران، دوره / ۴۹

 ر در مثانه و پروستات شبيه سازي شده د دوز منحني هاي هم - ۸ شكل
 TPS و در سيستم ) بالا ( ي دوزيمتر ا استفاده از ژل ب . نماي كرونال

 حجم نشان دهنده ي پروستات با خطوط مورب و ) چهار ميدان ( ) پايين (
 . حجم نشان دهنده ي مثانه با خطوط افقي نشان داده شده است

۰ 

۲۰ 

۴۰ 

۶۰ 

۸۰ 

۱۰۰ 

۰ ۵۰ ۱۰۰ ۱۵۰ ۲۰۰ ۲۵۰ ۳۰۰ ۳۵۰ ۴۰۰ ۴۵۰ ۵۰۰ ۵۵۰ ۶۰۰ 
 دز(سانتی گ ری)

(%
م(
حج

 

 ژل دزيمتري
 برنامه طراحي درمان

 براي حجم هدف در حالتي كه در دوز هيستوگرام حجمي - ۹ شكل
 سانتي گري براي آن در نظر گرفته ۵۰۰ ز دو سيستم طراحي درمان

 ) درصد ۳ / ۰۴ متوسط تفاوت ( شده است

۰ 
۱۰ 
۲۰ 
۳۰ 
۴۰ 
۵۰ 
۶۰ 
۷۰ 
۸۰ 
۹۰ 

۱۰۰ 

۰ ۵۰ ۱۰۰ ۱۵۰ ۲۰۰ ۲۵۰ ۳۰۰ ۳۵۰ ۴۰۰ ۴۵۰ ۵۰۰ ۵۵۰ ۶۰۰ 
 دز(سانتی گری)

(%
م(
حج

 

 ژل دزيمتري
 برنامه طراحي درمان

 براي مثانه در حالتي كه در سيستم دوز هيستوگرام حجمي - ۱۰ شكل
 سانتي گري براي حجم هدف در نظر گرفته ۵۰۰ دوز طراحي درمان

 ) درصد ۱۰ / ۴ متوسط تفاوت ( شده است

۰ 
۱۰ 
۲۰ 
۳۰ 
۴۰ 
۵۰ 
۶۰ 
۷۰ 
۸۰ 
۹۰ 

۱۰۰ 

۰ ۵۰ ۱۰۰ ۱۵۰ ۲۰۰ ۲۵۰ ۳۰۰ ۳۵۰ ۴۰۰ ۴۵۰ ۵۰۰ ۵۵۰ ۶۰۰ 
 دز(سانتی گری)

(%
م(
حج

 

 ژل دزيمتري

 برنامه طراحي درمان

 اي ركتوم در حالتي كه در سيستم بر دوز هيستوگرام حجمي - ۱۱ شكل
 سانتي گري براي حجم هدف در نظر گرفته ۵۰۰ دوز طراحي درمان

) درصد ۱۱ / ۷ متوسط تفاوت ( شده است
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 و همكاران حميدرضا صدوقي

 ۸۹ ، بهار ) ۲۶ ( ، پياپي ۱ ، شماره ۷ مجله فيزيك پزشكي ايران، دوره / ۵۰

 بحث و نتيجه گيري - ۵
 به عوامل مختلفي از قبيل MAGIC ژل دوزيمتر حساسيت

 وجود اكسيژن، غلظت متاكريليك اسيد و پليمرشدگي در اثر
 . ] ۱۱ [ گرما، بستگي دارد

 حضور اكسيژن باعث مي شود تا راديكال هاي : اثر اكسيژن
 پراكسيد ايجاد شوند و سريعا با راديكال ها وارد برهمكنش

 البته وجود . ] ۸ [ شوند و فرآيند پليمر شدن را متوقف كنند
 آنتي اكسيدان باعث مي شود اثر اكسيژن حذف شود؛ ولي
 ميزان آنتي اكسيدان محدود است و پس از مدتي تمام مي
 شود و چون پليمر شدن ژل بعد از پرتودهي تا زمان قابل

 ن باعث توقف فرآيند توجهي ادامه مي يابد، حضور اكسيژ
 پليمر شدن مي شود و در نتيجه ميزان دوز ، كمتر از ميزان

 اين اثر به خصوص در تيوب . واقعي نشان داده مي شود
 هاي كاليبراسيون به دليل نفوذ پذيري بالا به هوا، بايد در نظر

 . گرفته شود
 گزارش كرده اند كه در نواحي ] ۱۴ [ و همكاران ۱ هپ ورث

 بزرگ ي R ۲ نزديك به سطح ژل به دليل تبخير آب، نقاطي با
 در ( ، در كناره هاي ظرف ژل ۸ اين اثر در شكل . پديد مي آيد

 همخواني كناره هاي نا . كاملا مشهود است ) قسمت پايين آن
 ، نيز كه از ظرف ] ۱۵ [ و همكاران ۲ ظرف در نتايج روسو
 استفاده كرده اند وجود دارد كه آنها ۳ هاي پليمري باركس

 . دليل احتمالي آن را آلودگي اكسيژن اعلام كرده اند
 ك اسيد ژل هايي كه داراي متاكريلي : اثر دما و پليمر شدگي

 هستند چه در هنگام پرتودهي و چه در هنگام تصوير
 برداري به دما وابسته هستند و اين وابستگي به دما در هنگام

 در اين بررسي، . ] ۸ [ تصوير برداري بسيار شديدتر است
 نگه داشتن دما در هنگام تصوير برداري ) و ثابت ( براي پايين

 درجه ۲۰ در حدود ( ، MRI به دليل بالا بودن دماي اتاق

1 Hepworth 
2 Russo 
3 Barex 

 و همچنين هنگام پرتودهي، از يك تانك آب با ) سانتي گراد
 تغييرات . درجه سانتي گراد استفاده شد ۱۰ دمايي در حدود

 دماي قبل و بعد از تصوير برداري يك درجه سانتي گراد
 . ثبت گرديد

 ، روند كلي در منحني هاي ۱۱ و ۱۰ ، ۹ در شكل هاي
، اين گونه است كه شيب هاي هيستوگرام هاي حجمي دوز

 بسيار كمتر از ي دوزيمتر محلي در منحني مربوط به ژل
 اين اثر به دليل . مي باشد TPS شيب منحني مربوط به

 پخش مونومرها در نواحي داراي شيب زياد دوز  مي باشد
 با وجود اينكه پروستات و مثانه از لحاظ آناتوميكي . ] ۵ , ۳ [

 نزديك هم قرار دارند ولي بايد توجه داشت كه تمامي حجم
 پروستات و فقط حدود يك سوم از مثانه در فيلدهاي
 درماني قرار مي گيرد؛ كه در نظر گرفتن اين مورد و طبيعت

 هيستوگرام هاي مي تواند دليل اختلاف زياد دوزيمتر ژل
 براي مثانه TPS و ي دوزيمتر جمي دوز  حاصل از ژل ح

 . باشد
 دارد ۴ در پروفايل هاي به دست آمده ژل كمي برآورد اضافي

 به دست آورده است ] ۱۶ [ ۵ و اين با پروفايل هايي كه پاپاس
 مطابقت دارد و دليل آن اثر را نيز مي توان پخش مونومرها

 . دانست دوزيمتر در ژل
 در تنظيم پروتكل هاي تصوير برداري محدوديت زماني

 زيرا افزايش زمان . بيشتر از هر عامل ديگري، دخيل است
 برداري باعث مي شود تا  مراكز تصوير برداري كه تصوير

 عمدتا شلوغ نيز هستند، استقبال چنداني از كارهاي
 براي به دست آوردن زمان و . تحقيقاتي اين گونه نكنند

 . مراجعه كرد ] ۱۱ [ تعداد اكوهاي لازم، مي توان به مرجع
 ، اين قابليت MRI به صورت تركيبي با ي دوزيمتر پليمر ژل

 منحصر به فرد را دارد تا توزيع دوز  را به صورت واقعا سه
 با توجه به نتايج به دست آمده و وجود . بعدي نشان دهد

4 overestimation 
5 Pappas
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 MAGIC ژل با پروستات راديوتراپي در ي دوزيمتر

 ۸۹ ، بهار ) ۲۶ ( ، پياپي ۱ ، شماره ۷ مجله فيزيك پزشكي ايران، دوره / ۵۱

 ژل مجيك براي فوتون هاي دستگاه كبالت دوزيمتر خطا در
 نمي توان دوزيمتر و همچنين خاصيت ذاتي نسبي بودن اين

 مطلق و تعيين خطاهاي مطلق در ي دوزيمتر از آن براي
 سيستم طراحي درمان استفاده كرد ولي به نظر مي رسد

 . نسبي باشد ي دوزيمتر وسيله ي مناسبي جهت

 تشكر و قدرداني
 محترم بخش راديوتراپي انستيتو كانسر كه سهم از پرسنل

 . بسزايي در انجام اين بررسي داشتند، تقدير مي گردد
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