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 چكيده
 در اين ميان . سازي روشهاي براكي تراپي براي رسيدن به شرايط بهينه جهت انجام عملي آنها بسيار ضروري است شبيه : مقدمه

 در اين تحقيق با شبيه سازي چشم در .. استفاده از شبيه سازي براي بررسي دوزيمتري براكي تراپي چشمي حائز اهميت مي باشد
 چشم، تفاوت بين اين دو روش براي چشمه هاي متداول در براكي تراپي چشمي دو حالت فانتوم آب و تعريف كامل هندسه و مواد

 . مورد بررسي قرار گرفته است
 با تعريف كامل چشم اعم از قسمتهاي مختلف و تعريف مواد هر قسمت و همچنين فانتوم آب،  شبيه سازي كره چشم در : مواد و روشها

 ۲۰ همچنين براي دو چشمه براكي تراپي، پلاك هاي . انجام شده است MCNP كد هر دو حالت با استفاده از مدل هندسي سه بعدي در
 در كنار اين شبيه سازي، فانتوم آب نيز شبيه سازي و نتايج . سازي شده است شبيه Pd ۱۰۳ و I ۱۲۵ چشمه از ۲۴ شامل COMS ميليمتري

 . محاسبه شده است MCNP4C در كد F8* دوزيمتري اعم از دوز عمقي و دوز در قسمتهاي مختلف با استفاده از تالي
 نتايج نشان مي دهد كه دوز دريافتي در قسمتهاي مختلف چشم در دو فانتوم شبيه سازي شده متفاوت بوده و اين تفاوت به : نتايج

 . دوز در تومور افزايش يافته ولي در برخي قسمتهاي مهم چشم مانند عدسي كاهش مي يابد . نوع چشمه نيز بستگي دارد
 همچنين . تعريف كامل چشم انسان در شبيه سازي براكي تراپي چشمي نتايج دقيقتري را به دست مي دهد : تيجه گيري بحث و ن

 با توجه به اينكه اثرات آن در تومور و قسمتهاي سالم چشم متفاوت است، نتايج مربوط به فانتوم چشم آگاهي دقيقتري از زمان
 ) ۱۹ - ۲۶ : ۹۰ تابستان ، ) ۳۱ ( ، پياپي ۲ شماره ، ۸ مجله فيزيك پزشكي ايران، دوره ( . د داد درمان و نوع چشمه در اختيار پزشك قرار خواه

براكي تراپي، پلاك چشمي، ملانوما، دوزيمتري، شبيه سازي مونت كارلو : واژگان كليدي
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 و همكاران زهره دهقان نيا رستمي

 ۹۰ تابستان ، ) ۳۱ ( ، پياپي ۲ ، شماره ۸ مجله فيزيك پزشكي ايران، دوره / ۲۰

 مقدمه - ۱
 هاي تومورهاي چشمي عموما از پخش و گسترش سرطان

 موجود در قسمتهاي ديگر بدن مانند شش، پروستات و
 ناميده ۱ شكم ايجاد مي گردند كه به اصطلاح متاستاز

 اگرچه اين تومورها به عنوان تومورهاي ثانويه . مي شوند
 شوند، با اين حال تومورهايي همچون ملانوما و معرفي مي

 رتينوبلاستوم از تومورهاي اصلي چشم هستند كه در داخل
 ترين ملانوما رايج . كنند چشم به وجود آمده و رشد مي

 تومور داخل چشمي است كه احتمال به وجود آمدن آن،
 درصد از ۹۰ اگرچه منشا . باشد در سنين بالا بيشتر مي

 باشد اما احتمال رخ دادن آنها در م ها در پوست مي ملانو
 هر جايي كه ملانوسيت هست وجود دارد و از آنجايي كه

 شامل ملانوسيت مي ) هاي دروني چشم از لايه ( مشيميه
 درصد ۷۰ باشد تومورهاي ملانوم در داخل چشم با احتمال

 دسته بندي . كنند در اين قسمت به وجود آمده و رشد مي
 ا بر اساس ضخامت و عمق آنها در بافت اين توموره

 مي باشد كه مهمترين فاكتور تشخيصي اين تومورها
 اگرچه در گذشته تخليه چشم يكي از . ضخامت است

 روشهاي رايج درمان به حساب مي آمده، با اين وجود
 امروزه اين روش تنها براي تومورهاي بزرگ مورد استفاده

 حجم زيادي ار كره براي اين تومورها كه . قرار مي گيرد
 چشم را در بر مي گيرند، تابش دهي بيش از حد تحمل
 چشم بوده و به ناچار چشم آسيب ديده از حفره چشم

 تراپي با استفاده از پلاكهاي امروزه براكي . خارج مي شود
 چشمي روشي جايگزين در برابر تخليه چشم بوده

 - ۵ [ بطوريكه نرخ بقا آن با تخليه چشم حدودا مشابه است
 هاي راديوتراپي شامل چشمه تراپي از پلاك در براكي . ] ۱

 ، ۱۲۵ هاي ساطع كننده بتا و فوتون هاي كم انرژي نظير يد
 . شود استفاده مي ۶۰ و كبالت ۱۰۶ ، روتينيوم ۱۰۳ پالاديم

 با جايگذاري اين چشمه ها در مجاورت جراحت در طول
 آنچه در . تابش دهي دوز بالايي به تومور خواهد رسيد

  تراپي اهميت زيادي دارد ميزان دوز رسيده به بافت اكي بر

1 Metastasis 

 هدف در طراحي درمان، . باشد هاي سالم و تومور مي
 رسيدن كمترين دوز به بافت هاي سالم در مقابل تابش

 اين تكنيك كم خرج و . ] ۶ - ۸ [ دهي مناسب به تومور است
 . به طور كلي قابل دسترس مي باشد

 هاي ر اندازه و شكل هاي چشمي د در براكي تراپي، پلاك
 اند و با توجه به جايگاه و اندازه مختلفي طراحي شده

 عوارض بعد از معالجه با . ] ۹،۱۰ [ شوند تومور انتخاب مي
 تراپي معمول است و همچنين ، موفقيت هاي براكي پلاك

 ميليمتر ۸ نسبتا كمي در درمان تومورهاي با ابعاد بزرگتر از
 اس بودن چشم و با توجه به حس . مشاهده شده است

 وابسته بودن عوارض ناشي از درمان به ميزان تابش دهي
 به بافتهاي مجاور تومور، تعيين دوزيمتري دقيق براي اين
 پلاكهاي چشمي اهميت زيادي دارد، چرا كه عوارض ناشي

 همچنين گاهي . از درمان وابسته به مقدار دوز مي باشد
 براي اوقات تعيين توزيع دوز در مناطق مختلف چشم

 ] ۱۱،۶ [ . تجزيه و تحليل مناسب باليني مورد نياز است
 نتايج مربوط به براكي ريوارد و همكاران نشان داده اند كه

 داراي TPS ۲ و روش MCNP تراپي با استفاده از كد
 ، دوز و بهترين روش براي محاسبه مي باشد توافق مناسبي

 . ] ۱۲ [ اده از شبيه سازي مونت كارلو است استف
 تلف چشم اعم از مشيميه، قيق قسمتهاي مخ در اين تح

 شبيه MCNP صلبيه، شبكيه و عدسي با استفاده از كد
 همچنين جهت طراحي درمان و بررسي . سازي شده است

 و ۱۲۵ هاي يد و مقايسه دوزيمتري در چشم ،از چشمه
 استفاده COMS ۳ داخل پلاكهاي چشمي ۱۰۳ پالاديم

 . گرديده است
 ها در دو فانتوم آب ين پلاك محاسبات دوزيمتري براي ا

 تركيب و ( و چشم ) دهد اجزاء چشم را آب تشكيل مي (
 اجرا .) هاي چشم تعريف شده است چگالي بعضي از قسمت

 اخيرا نشان داده شده است كه تعريف كامل چشم . شده است
 در شبيه سازي به نتايج متفاوتي نسبت به فانتوم آب منجر

2 Treatment Planning Systems 
3 Collaborative Ocular Melanoma Study
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 مقايسه دوزيمتري فانتوم آب و چشم در براكي تراپي چشمي

 ۹۰ تابستان ، ) ۳۱ ( ، پياپي ۲ ، شماره ۸ مجله فيزيك پزشكي ايران، دوره / ۲۱

 ميانگين در قسمتهاي در اين مقاله دوز . ] ۱۳ [ خواهد شد
 مختلف چشم و عمق دوز در محور مركزي براي هر پلاك در
 هر دو فانتوم محاسبه شده است و نتايج با يكديگر مقايسه
 شده و اختلاف دوزيمتري ناشي از تاثير تعريف مواد چشم

 . براي هر پلاك مورد بحث قرار گرفته است

 مواد و روشها - ۲
 ز در قسمتهاي مختلف چشم در در اين مقاله براي محاسبه دو

 . استفاده شده است MCNP4C براكي تراپي چشمي از كد
 قسمتهاي مختلف چشم به همراه تومور با استفاده از هندسه
 سه بعدي تعريف شده و مواد هر قسمت در نظر گرفته شده

 براي مقايسه COMS همچنين دو پلاك مطابق معاهده . اند
 پلاك هاي مختلف شبيه اثرات تعريف كامل چشم انسان در

 اطلاعات دقيق آنچه در شبيه سازي مورد . سازي شده است
 . استفاده قرار گرفته، به شرح ذيل مي باشد

 آناتومي چشم و تومور - ۱ - ۲
 تا ۰ / ۱ با ضخامت ) صلبيه ( كره چشم انسان از سه لايه بيروني

 با ضخامت ) مشيميه ( ميليمتر، لايه مياني ۲۴ ميليمتر و قطر ۰ / ۳
 و باشد ميليمتر كه منشاء ايجاد انواع ملانوما مي ۰ / ۳ تا ۰ / ۱

 ميليمتر ۰ / ۱ با ضخامت تقريبي ) شبكيه ( پوشش داخلي
 چشم را مايع زجاجيه قسمت داخلي كره . تشكيل شده است

 حباب . باشد كند كه شامل هيچ نوع سلول حياتي نمي پر مي
 شود  و سه لايه چشم از طريق عصب بينايي به مغز متصل مي

 اصلي چشم در مرز اپتيك ديسك كه محل تداخل عصب
 . ] ۹،۱۴ [ شوند بينايي و كره چشم است متوقف مي

 اي معمولا به صورت يك تومور گره گره ملانوماي مشيميه
اي گرد، بيضي و يا كشيده شده به طور دقيق رنگدانه

 %) ۷۵ در حدود ( شود و الگوي رشد آن عمدتا تعريف مي
 ره چشم در يك پيكربندي به سمت قسمت داخلي از ك

 . ] ۹ [ گنبدي شكل مي گيرد
 مدل هندسي تومور و چشم - ۲ - ۲

 كره چشم انسان با استفاده از تداخل سطوح هندسي مختلف
 : شود كه در زير به تعدادي از آنها اشاره مي شود شبيه سازي مي

 صلبيه، مشيميه و شبكيه به صورت سه كره هم مركز با
 ته شده اند كه مشخصات ميليمتر در نظر گرف ۱ ضخامت

 : هندسي آنها به صورت زير است

) ۱ ( ( ) ( )  3 , 2 , 1 6 . 1 1 . 0  2 2 2 2 = + + + ≤ −  i z y x R i 

 و =R2 ۱ / ۱۳ ، مشيميه R3 = ۱ / ۰۳ كه در آن براي شبكيه
 . است R1 = ۱ / ۲۳ صلبيه

 تومور از تداخل سطوح كروي تعريف شده در معادله
 : و بيضي به صورت معادله زير نوشته مي شود ۱ شماره

) ۲ ( ( )  1 444 . 0 6 . 3 04 . 0 444 . 0  2 2 2 ≤ + − +  z y x 

 عدسي توسط منطقه محصور شده بين سطح كروي از
 : صلبيه و سطح بيضوي زير تعريف مي شود

) ۳ ( ( ) ( )  1 77 . 0 15 . 9 6 . 1 98 . 2 98 . 2  2 2 2 ≤ − + + +  z y x 

 مشخصات هندسي كره چشم و روشي كه در بالا به آن
 . انتخاب شده است ] ۷ [ اشاره شد مطابق روش مرجع

 مختلف كره چشم همچنين در اين مقاله تركيبات قسمتهاي
 تعريف ) ۱ ( مانند عدسي، زجاجيه و صلبيه مطابق جدول

 . ] ۱۵ [ شده است
 . سازي استفاده شده است تركيبات و چگالي بافت قسمتهايي از چشم كه در شبيه - ۱ جدول

 چگالي درصد وزني عناصر تشكيل دهنده

H  C  N  O  Mg  P  S  Cl گرم بر سانتي متر مكعب 
 عدسي ۱ / ۰۷ ۰ / ۱ ۰ / ۳ ۰ / ۱ ۰ / ۱ ۶۴ / ۶ ۵ / ۷ ۱۹ / ۵ ۹ / ۶
 صلبيه ۱ / ۰۹ ۰ / ۳ ۰ / ۹ ۲ / ۲ ۰ / ۵ ۷۴ / ۴ ۲ / ۲ ۹ / ۹ ۹ / ۶
۸ / ۱۰ ۱ / ۴ ۱ / ۱ ۲ / ۸۳ ۳ / ۰  زجاجيه ۱ / ۰۳ ۰ / ۴ ۰ / ۱ 
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 و همكاران زهره دهقان نيا رستمي

 ۹۰ تابستان ، ) ۳۱ ( ، پياپي ۲ ، شماره ۸ مجله فيزيك پزشكي ايران، دوره / ۲۲

 هاي چشمي اعمال كننده - ۲ - ۳
 ۲۲ تا ۱۰ طرهاي ق با COMS پلاكهاي چشمي استاندارد

 پوشش پلاك بخشي از پوسته . د ن ميليمتر تعريف مي شو
 ۱۵ / ۰۵ يليمتر و شعاع  بيروني م ۰ / ۵ ضخامت به كروي
 ۲ / ۷ به طول كه در يك قسمت سيلندري است ميليمتر

 چگالي با آلياژ طلا پلاك از . ميليمتر محدود شده است
 آن با شده و اندازه ساخته گرم بر سانتي متر مكعب ۱۵ / ۸

 در ها چشمه . مي شود قطر داخلي سيلندر تعيين توجه به
 . گيرند امل جاي مي ميليمتري از سطح مقعر پلاك در ح ۱

 گرم بر سانتي ۱ / ۱۲ چگالي با جايگاه حامل از سيلاستيك
 درون بخش مقعر از پوشش آلياژي متر مكعب است كه

 ۱۲ / ۳ نيز انحناي شعاع داخلي پلاك . مي گردد ثابت
 ] ۲،۳ [ . ميليمتر است

 چشمه ۲۴ شامل COMS ميليمتري ۲۰ در اين تحقيق پلاك
 مدل I ۱۲۵ چشمه . ست سازي شده ا شبيه Pd ۱۰۳ و I ۱۲۵ از

 گرم بر سانتي ۱۰ / ۵ اي با چگالي شامل يك ماركر نقره ۶۷۱۱
 ميليمتر مي باشد و تمام سطح آن با ۲ / ۸ متر مكعب با طول

 با Br5I2 از مخلوط ميكرومتري ۲ يك ضخامت
گرم بر سانتي متر مكعب به طور يكنواخت ۶ / ۲۴۵ گالي چ

 يليمتر بوده، م ۲ / ۸۰ بنابر اين طول فعاليت . پوشيده شده است
 اين . درجه مورب شده است ۴۵ ميليمتر در ۰ / ۰۵ انتهاي ماركر

 گرم بر سانتي متر مكعب ۴ / ۵۴ يومي ن ماركر در يك كپسول تيتا
 ميلي گرم بر سانتي ۱ / ۷۸۴ كه با حجم داخلي آرگون با چگالي

 . ] ۱۶،۱۷ [ متر مكعب پر شده است، قرار مي گيرد
 يت استوانه اي شامل دو قرص گراف ۲۰۰ مدل Pd ۱۰۳ چشمه

 است  كه با راديواكتيو پلاديوم پوشيده شده و به وسيله يك
 اي گرافيت استوانه . اند اي از هم جدا شده ماركر سرب استوانه

 ميليمتر و ماركر سربي ۰ / ۸۹ ميليمتر و طول ۰ / ۵۶ داراي قطر
 . باشند ميليمتر مي ۰ / ۵ ميليمتر و قطر ۱ / ۰۹ داراي طول

 باشد كه در يك لوله مي m µ ۲۰ / ۲ روي گرافيت Pd ضخامت
 ۰ / ۰۵۶ ميليمتر با ضخامت ۰ / ۸۲۶ تيتانيومي با قطر بيروني

 ميليمتر ۴ / ۵ در كل منبع داراي طول . اند ميليمتر  كپسوله شده
 نماي كلي چشمه . ] ۱۶،۱۸ [ ميليمتر است ۴ / ۲۳ و طول فعاليت

 و نحوه چيدمان چشمه MCNP هاي بكار برده شده در كد
 . نشان داده شده است ) ۱ ( ها در پلاك در شكل

 مشخصات چشمه و پلاك براكي تراپي شبيه سازي شده در كد - ۱ شكل
MCNP )  . a :( نماي كلي چشمه I ۱۲۵ )  . b :( نماي كلي چشمه Pd ۱۰۳ )  . c :( 

 چشمه ۲۴ شامل COMS ميليمتري ۲۰ پلاك

 MCNP كد برشي از هندسه بكار رفته در ) ۲ ( در شكل
 شامل قسمتهايي همچون چشم، تومور و پلاك نمايش داده

 دانه هاي بكار رفته نيز به صورت نقاط روشني . شده است
 . در منطقه پلاك قابل مشاهده هستند

 شاما قسمتهاي MCNP مقطعي از مدل هندسي بكار رفته در كد - ۲ شكل
 قسمتهاي مختلف مشخص شده در شكل . مختلف چشم، تومور و پلاك

 : ۴ تومور : ۳ زجاحيه : ۲ از چپ صلبيه، مشيميه و شبكيه : ۱ عبارتند از،
 ۲۰ پلاك چشمي : ۷ عصب بينايي : ۶ قرنيه و اطاقك قدامي : ۵ عدسي

 مناطق سفيد رنگ داخل شكل در اين قسمت، مقاطع . COMS ميليمتري
 . برش خورده اي از دانه هاي بكار رفته در پلاك مي باشند

۳ ۲ 

۴ 

۶ 

۷ 

۵ 

۱ 

(a) 

(b) 

(c)
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 مقايسه دوزيمتري فانتوم آب و چشم در براكي تراپي چشمي

 ۹۰ تابستان ، ) ۳۱ ( ، پياپي ۲ ، شماره ۸ مجله فيزيك پزشكي ايران، دوره / ۲۳

 ، تعداد MCNP در محاسبات انجام شده با استفاده از كد
 از دوز ذره بوده، براي محاسبه ۸ ۱۰ ذرات رهيگيري شده

 اندازه انرژي قطع برابر يك . استفاده شده است F8* تالي
 ترون ولت و ميزان خطاي محاسباتي در نتايج از ك ل كيلو ا

 ) عمقي دوز مطابق با ( اولين سلول مكعبي تا آخرين سلول
 . درصد بوده است ۱۰ تا ۰ / ۱ بين

 نتايج - ۳
 پلاكهايي كه در قسمت قبل به آنها اشاره شد روي سطح

 در اين . گيرند بيروني صلبيه در بالاي پايه تومور قرار مي
 هايي از چشم و تومور توسط كد ا، بخش پلاكه مقاله هندسه
MCNP براي بررسي صحت شبيه . سازي شده است شبيه 

 در عمق محور مركزي پلاك در دوز سازي انجام شده،
 ميليمتري نسبت به مركز پلاك در فانتوم ۲ تا ۰ / ۰۵ فاصله

 ۰ / ۵ هاي مكعبي با ابعاد سازي سلول ي شبيه آب به وسيله
 ] ۲ [ تايج با نتايج مرجع سانتيمتر تعيين شده است و ن

 براي اين مقايسه ابتدا تلاش شده است . مقايسه شده است
 ] ۲ [ تا شرايط كاملا يكساني در مقايسه با آنچه در مرجع

 به عنوان مثال از آنجا كه . بكار رفته مورد استفاده قرار گيرد
 دريافتي دوز دريافتي در عمق به دوز نسبت ] ۲ [ در مرجع

 ي از سطح داخلي صلبيه محاسبه شده ميليمتر ۵ ي فاصله در
 اين نسبت بدست آمده و نتيجه براي ) ۳ ( است، در شكل

 مقايسه شده Pd ۱۰۳ و I ۱۲۵ ميليمتري شامل ۲۰ دو پلاك
 ] ۲ [ همچنين پلاك استفاده شده كاملا با مرجع . است

 يكسان بوده و محل قرار گيري آن نسبت به وضعيت تومور
 نيز يكسان سازي شده و چشم به همراه فاصله آن از چشم

 چنان كه شكل نشان مي دهد، نتايجي كه در اين . است
 مقاله از شبيه سازي بدست مي آيد در توافق كامل با نتايج

 . است ] ۲ [ مرجع

 ۵ ي فاصله نسبت دوز دريافتي در عمق به دوز دريافتي در - ۳ شكل
 براي COMS ميليمتري ۲۰ ي پلاكهاي برا ميليمتري از سطح داخلي صلبيه

 جهت مقايسه و بررسي ] ۲ [ نتايج مرجع . Pd ۱۰۳ (b) و I ۱۲۵ (a) دو چشمه
 . صحت نتايج شبيه سازي ارائه شده است

 به منظور بررسي اثرات تعريف كامل هندسه و مواد چشم
 بر روي نتايج دوزيمتري در شبيه سازي و مقايسه نتايج با

 دوز عمقي در كره چشم در دو فانتوم آب، در اين قسمت
 ) ۴ ( فانتوم آب و چشم محاسبه شده است و نتايج در شكل

 چنانكه انتظار مي رفت دوز در طول محور . ارائه شده است
 ها در هر دو فانتوم مركزي  پلاك براي هر يك از منبع

. يابد كاهش مي
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 و همكاران زهره دهقان نيا رستمي

 ۹۰ تابستان ، ) ۳۱ ( ، پياپي ۲ ، شماره ۸ مجله فيزيك پزشكي ايران، دوره / ۲۴

 د دوز عمقي در دو پلاك شبيه سازي شده در فانتوم آّب و موا - ۴ شكل
 ۲۰ پلاك I ۱۲۵ . (b) حاوي چشمه COMS ميليمتري ۲۰ پلاك (a) . چشم

 Pd ۱۰۳ حاوي چشمه COMS ميليمتري

 ريزي هاي قبل از درمان با توجه به اينكه هدف از برنامه
 رساندن بيشترين دوز به تومور و كمترين دوز به بافتهاي
 حياتي است و همچنين با توجه به اينكه ميزان دوز

 در شبيه سازي وابسته به نوع فانتوم است، محاسبه شده
 به . بررسي دوز در بافتهاي سالم چشم نيز مفيد خواهد بود

 عنوان مثال، عدسي بر اساس جايگاه پلاك روي محور
 اي در كره چشم مقداري از تابش ناشي از پلاك را شقيقه

 كند و از اين رو بررسي ميزان دوز رسيده به آن جذب مي
 دوز رسيده به قله تومور ) ۲ ( جدول . بسيار ضروري است

 نسبت به دوز رسيده به عدسي در دو فانتوم  آب و چشم
 سانتيمتر در ۰ / ۰۵ مقادير دوز در سلولهاي . دهد را نشان مي

 . عدسي و قله تومور براي هر پلاك محاسبه شده است

 دوز جذب شده در قله تومور و عدسي و نسبت آنها در دو فانتوم - ۲ جدول
 Gy/Bq.S ۱۴ - ×10 واحد بر حسب . واد چشم آب و م

I ۱۲۵  Pd ۱۰۳ چشمه 
 قله تومور ۴ / ۵۲۸ ۴ / ۱۷۶

شم
م چ

نتو
 فا

 عدسي ۱ / ۸۸ ۱ / ۷۷۶
 نسبت ۲ / ۴۰ ۲ / ۳۵
 قله تومور ۳ / ۴ ۳ / ۵۱

آب
وم 

فانت
 

 عدسي ۲ / ۳۳ ۲ / ۰۴۵
 نسبت ۱ / ۸۴ ۱ / ۷۱

 و نتيجه گيري بحث - ۴
 ده در قسمتهاي جذب ش دوز عمق و در قسمت قبل، دوز

 براي دو فانتوم آب و چشم MCNP4C چشم با كد
 نشان مي دهد كه با ) ۴ ( شكل . سازي شده است شبيه

 تعريف كامل چشم دوز در قسمت تومور كه منطقه اصلي
 مورد بررسي در براكي تراپي است نسبت به فانتوم آب

 اين نتيجه در شبيه سازي بسيار حائز اهميت . بيشتر است
 ا كه نشان دهنده اين حقيقت است كه زمان مي باشد چر

 درمان بر اساس شبيه سازي در حالتي كه فانتوم چشم به
 نكته مهم . جاي آب تعريف مي شود كمتر خواهد شد

 ديگري كه از شكل مي توان نتيجه گرفت آن است كه
 چگونگي تغييرات دوز عمقي به نوع چشمه نيز بستگي

 ايش دوز در فانتوم چشم به عبارتي نه تنها ميزان افز . دارد
 از ابتدا تا I ۱۲۵ وابسته به نوع چشمه است، بلكه براي

 انتهاي تومور يك افزايش ثابت ديده مي شود در حاليكه
 افزايش دوز با افزايش فاصله از چشمه Pd ۱۰۳ براي چشمه

 . و نزديك شدن به انتهاي تومور كاهش پيدا مي كند
 دوز در هر دو در خارج تومور، I ۱۲۵ همچنين براي چشمه

 ميزان دوز در Pd ۱۰۳ فانتوم يكسان بوده در حاليكه براي
 . فانتوم چشم نسبت به فانتوم آب كاهش پيدا مي كند

 با . نيز نكته بسيار مهمي را نشان مي دهد ) ۲ ( نتايج جدول
 تعريف كامل چشم انسان در براكي تراپي اگرچه دوز در

 پيدا مي كند، اما در افزايش ) در اينجا در قله تومور ( تومور
 در جدول . بافت هاي سالمي مانند عدسي، كاهش مي يابد

نسبت دوز در تومور به دوز در عدسي نيز ارائه شده ۲
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 ۹۰ تابستان ، ) ۳۱ ( ، پياپي ۲ ، شماره ۸ مجله فيزيك پزشكي ايران، دوره / ۲۵

 . است تا ميزان اثرات تعريف كامل چشم بهتر ديده شود
 چنانكه نشان داده شده است اين نسبت در محاسبات انجام

اين . پيدا مي كند شده از فانتوم آب به فانتوم چشم افزايش
 نكته نيز در زمان درمان در براكي تراپي بسيار حائز اهميت
 مي باشد چرا كه آستانه دوز براي هر بافت سالم معلوم

 به عبارتي، با توجه به اهميت ميزان دوز دريافتي . است
 توسط بافت سالم و تناسب آن با حد آستانه و مدت زمان

 تعريف كامل چشم درمان، نتايج بدست آمده بر اهميت
 نكته ديگري كه در جدول مشخص است . انسان تاكيد دارد

 نسبت Pd ۱۰۳ تغييرات كمتر دوز در قله تومور براي چشمه
 علت اين امر را نيز مي توان در شكل . است I ۱۲۵ به چشمه

 چنانكه توضيح داده شد، براي چشمه . جستجو كرد ) ۳ (
Pd ۱۰۳ م، با افزايش دوز عمقي بواسطه تعريف كامل چش 

 نزديك تر شدن به انتهاي تومور كمتر مي شود، لذا در
 انتهاي تومور دوز در دو فانتوم تقريبا به هم نزديك هستند

 I ۱۲۵ ، اين در حالي است كه در چشمه ) درصدي ۵ افزايش (

 درصدي در دوز ۱۸ با توجه به ميزان ثابت افزايش، افزايش
 . مشاهده مي شود

  دهد كه با شبيه مي نشان حاصل شده از اين مقاله نتايج
 سازي كره چشم انسان در سه بعد و تعريف دقيق از

 توان به تركيبات و چگالي اجزاء تشكيل دهنده آن مي
 هاي تراپي براي برنامه هاي براكي يمتري دقيقي از چشمه دوز

 بنابر . پيش از درمان در جهت درمان موفق دست يافت
 مواد چشم و نتايج بدست آمده، با تعريف كامل هندسه و

 بررسي دوز عمقي و دوز در بافت هاي سالم، دوز عمقي
 ميزان افزايش و همچنين . در تومور افزايش پيدا مي كند

 . تغييرات دوز خارج تومور بستگي به نوع چشمه دارد
 بررسي دوز در بافت سالمي مانند عدسي نيز نشان مي دهد
 كه دوز در عدسي با تعريف كامل چشم نسبت به فانتوم

 بنابراين براي رسيدن به نتايج كامل در . آب، كاهش مي يابد
 براكي تراپي چشمي، و محاسبه دقيق تر شرايط و زمان
 درمان، تعريف كامل چشم براي هر نوع چشمه خاص

 . ضروري خواهد بود

 تشكر و قدرداني - ۵
 اين مقاله از پايان نامه كارشناسي ارشد استخراج شده است كه

 نت محترم پژوهشي دانشگاه خواجه بدينوسيله از معاو
 . نصيرالدين طوسي تشكر و قدرداني مي گردد
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