
 
 
 
 
 
 

 

1 

 

 مس -با هسته فرومغناطیس نیکل I-125تراپی بررسی پارامترهای دزیمتری چشمه ترموبراکی 

 

 محمد سلیمانپور1، شهاب شیبانی  2،   الهام محققپور 2، سید ابوالفضلحسینی1، حسین پوربیگی 2

 ای گروه مهندسی هسته ،1458889694 ،دانشگاه صنعتی شریف، دانشکده مهندسی انرژی1
 پژوهشکده کاربرد پرتو ها  ، 14395836ای، سازمان انرژی اتمی ایران، پژوهشگاه علوم و فنون هسته 2

 

 : چکیده

های  تراپی جهت از بین بردن بافتتراپی، یک روش درمانی است که در آن از دو فرآیند گرمادرمانی و براکیترموبراکی

 مدل    I-125تراپی  چشمه براکی  ا ساختاری مشابهب، چشمه درمانی موردنظر،  این روششود. در  توموری استفاده می

BEST seed 2301  سازی شده که در آن ماده فرومغناطیس به عنوان هسته، جایگزین تنگستن و شکاف هوا  شبیه

از  شده است. همچنین   استفاده  برای چشمه   43کارگروه  دز و سایر فاکتورهای    نرخ ثابت    ، مطالعه مونت کارلوییبا 

استموردنظر   گردیده  ترموبراکی  نتایج  .بررسی  چشمه  سازی  کد  شبیه  توسط    با   مقایسه  در  MCNPX2.7تراپی 

تراپی و مقایسه آن با فاکتورهای متناظر مربوط به چشمه براکی  مذکورچشمه    43کارگروه  پارامترهای دزیمتری پروتکل  

I-125  تراپی با اختلاف اندکی مشابه  چشمه ترموبراکی  43کارگروه دهد که روند تغییرات پارامترهای پروتکل  نشان می

 باشد.  می BEST seed 2301با مدل 
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Abstract  : 
Thermobrachytherapy is a treatment method that uses two processes of 

termotherapy and brachytherapy to destroy tumor tissues. In this method, the 

desired source therapy is simulated with a structure similar to BEST seed 2301 

model of brachytherapy I-125 source that ferromagnetic material as a core has 

replaced tungsten and air gap. Also, a Monte Carlo study has been investigated the 

constant dose rate and other factors of Task Group 43 for the source. The simulation 

results of thermoberachytherapy source by MCNPX2.7 code in the comparison with 

the dosimetric parameters of the protocol of TG-43  and its comparison with the 

corresponding factors related to brachytherapy I-125 show that the trend of the 

changes in the TG-43 protocol parameters of Thermobrachytherapy source has a 

little difference with the BEST seed 2301 model. 
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 مقدمه .  1

های درمانی مانند  تواند به تنهایی یا همراه با سایر روشهای درمان سرطان است که میترین روش پرتودرمانی یکی از رایج

درمانی مورد استفاده قرار گیرد. در پرتودرمانی از تابش پرتوهای گاما یا ایکس و یا ذرات درمانی یا هورمون جراحی، شیمی

رطانی با حداقل  شود. هدف در این روش تخریب بافت های سهای سرطانی استفاده میدار برای از بین بردن سلول شتاب

بیرون از بدن  از که منبع تولید پرتوزمانیصورت خارجی)پرتودرمانی گاهی بهآسیب به بافت های سالم اطراف می باشد.  

های  صورت داخلی )وقتی منبع تشعشع درون بدن در نزدیکی سلول( و گاهی بهقرار دهدهای سرطانی را هدف  سلول 

عبارتی  ،  شودگاهی اوقات کوری تراپی یا اندوکوری تراپی نیز نامیده میکه  شود. براکی تراپی  سرطانی قرار بگیرد( اجرا می

است که برای درمان سرطان به وسیله پرتو های چشمه های رادیونوکلوئید به وسیله کپسول از فاصله نزدیک استفاده  

 . [2, 1]  انجام می شود می شود. این نوع درمان با جایگذاری مستقیم چشمه درون یا نزدیک حجم هدف 

 باشد که طی فرآیند گیراندازی الکترونروز می  4/59( دارای نیمه عمر  تحقیق حاضر)عنصر پرتوزا در    I125رادیوایزوتوپ  

(EC  برانگیخته تراز  به   )Te125  میانگین انرژی  با  فوتون  گسیل  با  آن  از  پس  و  تولید   keV  5/35  رفته  همچنین  و 

ها  ها و فوتونرود. میانگین وزنی انرژی برای الکترونمی  Te125و تابش ترمزی به حالت پایدار    ICهایی طی فرآیند  الکترون

میانگین وزنی انرژی این رادیوایزوتوپ به    keV   5های زیرها و فوتونمی باشد که با حذف الکترون  1/ 1و    8/0به ترتیب  

این عنصر نیز از  آید کهبدست می Xe125به عنوان محصول فروپاشی    I125شود. می  28/ 4و  Vke 1/27 ترتیب در حدود

𝑋𝑒54طریق واکنش
124 (𝑛 𝛾) 𝑋𝑒54

شود. از زمان معرفی دو مدل چشمه براکی تراپی  در یک راکتور هسته ای تولید می  125

I125    از مدل1960در دهه از ، تعداد زیادی  های دیگر چشمه به صورت تجاری در دسترس قرار گرفته است. در یکی 

شود. میله درکپسولی از جنس تیتانیوم به  ای که هسته مرکزی منبع است جذب میروی میله نقره  I125های اصلی،  مدل

 I125های رزین تبادل یونی که حاوی  هایی شامل کرهمحصور شده است. در مدل اصلی دیگر، دانه  mm   5/0ضخامت

ی برای جذب ذرات و  اند. کپسول تیتانیومهستند درون یک لوله تیتانیوم شامل نشانگرهای طلا یا تنگستن قرار گرفته

باشند.  می  mm   8/0و قطر    mm   5های چشمه به صورت استوانه به طولاصولاً کلیه مدل  رود. های کم انرژی بکار میپرتو

از   پروژه  این  براکی  I125در  میبعنوان چشمه  استفاده  اعمال تراپی  برای  فرومغناطیس  ماده  از  این چشمه  در  که  شود 

 . [ 3, 1]خواهد شددر ادامه به مباحث مربوط به آن پرداخته  ؛ کنندهایپرترمی استفاده می 

همراه پرتودرمانی    ( روش درمانی الحاقی است که اصولا به3-8    ℃گرمادرمانی )افزایش کنترل شده حرارت تومور به میزان  

افزایش عوارض جانبی، میزان پاسخ تومور به درمان و و قادر است بدون   گیردو شیمی درمانی مورد استفاده قرار می

درصد بقای بیماران را به میزان قابل توجهی افزایش دهد. امروزه در درمان سرطان سینه، ملانوم، گلیوبلاستوم سر وگردن، 

فاده از د. بدون شک دلیل استشودهانه رحم، مثانه و رکتوم افزودن هایپرترمی به رژیم های درمانی معمول توصیه می

 .[4]های درمانی متفاوت با همدیگر جلوگیری از عود مجدد تومور استرژیم

را در درمان    I125تراپی  و همکارانش تأثیر استفاده همزمان هایپرترمی با هسته فرومغناطیس با براکی  1میلر  1989در سال  

از آن درسال  [ 5]ملانوم خرگوش بررسی کردند و همکارانش به بررسی ترکیب دو روش درمانی    2، استیوز1992. بعد 

 
1 Mieler, W 
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، سوارد و میگونی  2002در سال    . [6]خرگوش پرداختندتراپی و هایپرترمی جهت درمان سرطان ملانومای کوروئیدی  براکی

که نتایج این ارزیابی ثابت بودن  پرداختند     BEST seed 2301تراپی مدل  به بررسی پارامترهای دزیمتری چشمه براکی

و همکاران، مطالعاتی را بر روی اثرات گرمادرمانی    3آدام شیکل ،  0112در سال    .  [7]دادمقدار دز در آب مایع را نشان می

و همکاران،   5، پارسایی 4تام یگا 2012 . بعد از آن در سال [8]همراه با براکی تراپی برای درمان سرطان سینه انجام دادند

تراپی با هسته مطالعاتی را درمورد اثرات استفاده همزمان از گرما و پرتو بر روی تومورهای جامد توسط سیستم ترموبراکی

مقایسه 6 43 کارگروهرا با گزارشات    X2.7MCNPسازی توسط کد  انجام دادند و شبیه    I125فرومغناطیس و چشمه پرتوزا  

   . [4]کردندو نتایج را گزارش 

شبیه سازی شده است،  MCNPX2.7 تراپی با استفاده از کد  هایپرترمی و براکیدر تحقیق حاضر، تاثیر استفاده همزمان  

، که در آن ماده فرومغناطیس به  شده شبیه سازی  BEST seed 2301چشمه موردنظر بر اساس مدل  به این صورت که  

میزان دز و   . همچنین مطالعه مونت کارلو در مورد ثابت بودنشده استعنوان هسته، جایگزین تنگستن و شکاف هوا  

 . خواهد شدبرای چشمه موردنظر ارائه  43کارگروه سایر فاکتورهای 

 روش کار .  2

تراپی و  انجام شده است که در آن دو چشمه ترموبراکی  MCNPX2.7سازی صورت گرفته با کد  در این مقاله، شبیه

-چشمه ترموبراکی  مقایسه شده است.   [ 7]  همکارانشبا تحقیقات میگونی و  سازی شده و نتایج  شبیه  125-تراپی ید براکی

ای شکل  طراحی شده است. در این مدل از یک قطعه میله  BEST seed 2301راپی مدنظر در این مقاله بر اساس مدل  ت

استفاده می  mm  25/0و قطر   mm  8/3به طول   بعنوان هسته مرکزی  تنگستن  میله  از جنس  این  روی  بر  که  شود 

در داخل یک    I125و در نهایت این میله تنگستنی پوشیده شده از    شده پوشانده    I125تنگستنی یک لایه کربن آغشته به  

تراپی به  تبدیل یک چشمه براکیشود. حال برای  قرار داده می  mm8/0 و قطر بیرونی    mm5 کپسول تیتانیومی به طول  

نیکل و    %4/70مس)  - تراپی، بجای میله تنگستنی یک هسته فرومغناطیس از جنس آلیاژ نیکلیک چشمه ترموبراکی

شود و کل فضای داخل قرار داده می  [4]گایتام و همکارانش  طبق مقاله    mm44/0و قطر    mm64/4مس( به طول    6/29%

شود و دلیل اشغال کردن کل  هسته فرومغناطیس جهت تولید حرارت استفاده می. از  (1)شکل    کند کپسول را اشغال می

   فضای کپسول این است که انتقال حرارت بطور مناسب صورت گیرد.
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باشد که توسط می  mm5 /0 و قطر    mm5/3   طولتراپی شامل یک هسته از جنس نقره به  سازی چشمه براکیشبیه

 پوشانده شده است. این مجموعه در داخل یک کپسول تیتانیومی به طول  125-یک لایه پالادیوم شامل ماده پرتوزا ید 

mm5  و قطر بیرونیmm 8/0  و ضخامت mm08/0 شکل   باشد قرار داده شده که مابقی حجم داخل کپسول هوا می(

2).   

 
 تراپی چشمه براکی  MCNPهای تعریف شده در کد  سلول  .2شکل  

 

  15، یک چشمه در مرکز یک فانتوم آب کروی به قطر    MCNPبرای محاسبه پارامترهای دزیمتری در شبیه سازی  

در امتداد عرضی چشمه   yدر مختصات دکارتی و محور    zگیرد. محور طولی منبع به عنوان محور  سانتی متر قرار می

پارامترهای  انتخاب شده است. در فوتون برابر است. برای تعیین  انرژی، دوز جذب شده در آب با کرما تقریبا  های کم 

  0/10تا    3/0شعاع از    در  F6با استفاده  تالی    mm05/0 به شعاع  هایی کوچکدر کره  دزیمتری، دوز جذب شده به آب

 F6درجه به دست می آید. تالی    5در هر  درجه    180تا    0سانتی متر در امتداد محور عرضی و در زاویه های مختلف از  

کند. تعداد  های مختلف را محاسبه میبه طور کلی انرژی جذب شده در هر گرم از مواد تشکیل دهنده در هر یک از حجم

انجمن فیزیک پزشکان آمریکا   43توسط کارگروه  ،باشد. روابط جهت محاسبه دزمیلیون می 400ت فوتون در حدود ذرا

های کرمای هوا ، ثابت نرخ دز ، تابع هندسه ، تابع دوز شعاعی و ناهمسانگردی مورد پارامترشود که در آن  پیشنهاد می

 گیرد. بررسی قرار می

 

 .نتایج 3

تراپی برابر تراپی و براکیکارلو برای آهنگ کرمای هوا محاسبه شد که به ترتیب برای دو چشمه ترموبراکیخروجی مونت  

ی در  ع با احتساب مقادیر آهنگ دز شعاهمچنین    .MeV/g photon  1/07E-4و    MeV/g photon  2/61E-4بود با  

با   تراپی برابر بودتراپی و براکیترموبراکیبه ترتیب برای دو چشمه   دز متری(، مقادیر ثابت نرخفاصله مرجع ) یک سانتی
1-cGyhU   0/989  1و-cGyhU  855/0 . 

-43TGبندی  متر، تابع دز شعاعی براساس فرمولسانتی  10در فواصل تا    MCNPX2.7ازخروجی  F6 پس از دریافت تالی 

،  6711های  ، تغییرات تابع دز شعاعی برای مدل3مقایسه گردیدند. در نمودار شکل    BEST seed 2301و    6711،6702

تراپی  تراپی و براکیسازی برای هر دو چشمه ترموبراکیهمراه نتایج حاصل از شبیهبه  BEST seed 2301     و  6702

 مدنظر قابل مشاهده است. 
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،  -43TGدرجه و فاصله شعاعی مرجع استخراج گردید و براساس فرمول    90الی    0در زوایای   F6همچنین مقادیر تالی  

های حاصل  ای بین داده( برای دو چشمه براکی تراپی و ترموبراکی تراپی محاسبه شد و مقایسهF(r,θ)تابع ناهمسانگردی)

شبیه مدلاز  و  مختلف چشمهسازی  براکیهای  نمودهای  در  گرفت.  انجام  شکل  تراپی  دز  4ار  تابع  تغییرات  مقایسه   ،

نشان داده شده    BEST seed 2301  و  6702،  6711های  ناهمسانگردی در فاصله مرجع یک سانتیمتری برای مدل

 است.

 
های  تراپی و همچنین مدلتراپی و چشمه ترموبراکیسازی چشمه براکیدر شبیه  MCNPهای کد پارامتر تابع دز شعاعی برای داده  . 3شکل

 BEST seed 2301و   6711،6702

 

 

 
های  تراپی و همچنین مدلتراپی و چشمه ترموبراکیسازی چشمه براکیدر شبیه  MCNPهای کد . پارامتر تابع ناهمسانگردی برای داده4شکل 

 BEST seed 2301و   6711،6702
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 .نتیجه گیری 4

تراپی موردنظر  تغییرات تابع دز شعاعی برای چشمه ترموبراکیشود که روند  ، این نتیجه حاصل می3های  طبق نمودار شکل 

است و اختلاف در میزان تغییرات در نمودارها،    BEST seed 2301تراپی مدل  تحقیق حاضر تقریبا مشابه با چشمه براکی

بوط است. در نتیجه منحنی مر  BEST seed 2301تراپی مدل  ناشی از وجود فضای هوا در اطراف هسته چشمه براکی

همچنین طبق   تراپی قرار گرفته است.تر از چشمه ترموبراکیبه علت تضعیف بیشتر پایین  BEST seed 2301به مدل  

تراپی موردنظر تحقیق حاضر شود که روند تابع ناهمسانگردی برای چشمه ترموبراکی، این نتیجه حاصل می4  نمودار شکل

است و اختلاف در میزان تغییرات در نمودارها، ناشی از    BEST seed 2301تراپی مدل  تقریبا مشابه با چشمه براکی

متفاوت بودن طول موثر هسته است. با معلوم بودن منابع انحراف مقادیر آهنگ دز در اطراف دو چشمه بالا، می توان 

ر سازی دبرای شبیه  MCNPX2.7گفت که این همخوانی نتایج، تاییدیه برای اعتبار سنجی فایل ورودی نوشته برای کد  

 باشد.   این تحقیق می

سازی شده و چشمه تراپی شبیهبین چشمه براکی  ازطرفی تغییرات بیشتری در تابع دز شعاعی و تابع ناهمسانگردی ما 

و وجود فضای بزرگتری از   پرتوزاکه علت آن کوچکتر بودن هسته    شوددیده می  BEST seed 2301  تراپی مدل براکی

   باشد.می  BEST seed 2301تراپی مدل  بین هسته و کپسول نسبت به چشمه براکی  هوا ما
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