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 دزسنجی فانتوم کودک تحت پرتودرمانی با شتابدهنده خطی پرانرژی 
 

  فاطمه ،اکبری - *محمدی، نجمه 

 مرکز رادیوتراپی انکولوژی رضا )ع(، مشهد

 

 :دهيچک
باشد. اما حین استفاده های خطی میپرتودرمانی با استفاده شتابدهنده ،یکی از روش های درمان سرطان مغز در کودکان

بدن دارد. از آنجا کهه کودکهان در   روی شود که اثرات مخربی بر های خطی پرانرژی نوترون نیز تولید میهندهاز شتابد
سن رشد هستند و دوره زندگی طولانی تری را در پیش دارند لازم است که از رسیدن پرتوهای نهامطوو  بهه کهود     

 41هش یابد. در این مطالعه فانتوم وکسل کود  کا در اندام سالم هنگام درمان جووگیری شود تا احتمال سرطان ثانویه
است. سپس توزیع دز فوتون و نوترون در ناحیه سر قرار گرفته MV Siemens Primus 15ساله تحت تابش شتابدهنده 

 است.محاسبه و بررسی شده MCNPX2.6 استفاده از کد در فانتوم با

   MCNPXکد  فانتوم وکسل، پرتودرمانی، شتابدهنده خطی، :کلمات کليدي

 

 : مقدمه

از  .]2و4[ ، پس از تصهادفات، ابهتب بهه سهرطان اسهت     سال 41تا  4 شایع ترین عوت مرگ و میر در کودکان

شهود. بها   جراحی، شیمی درمانی و پرتو درمانی برای درمان سرطان در کودکان استفاده میمختوف  هایروش

ن کودکان وجود دارد. به طوری که این مسهلوه بسهیار   ها در درمااین حال پیامدهای منفی استفاده از این روش

 مورد توجه پزشکان است تا بتوانند خطر پذیری ابتب به عوارض مختوف را در کودکان کاهش دهند. 

 ی سهرطانی اهه های خطی پر انرژی برای از بهین بهردن سهوول   شتابدهندهاستفاده از  ،های درمانیکی از روش

ای کهنش فوتوهسهته  نوترون به طور ناخواسته از طریق بهرهم ها ن نوع شتابدهندههنگام استفاده از ای است. اما

 باشهند. به دلیل اثرات بیولوژیکی مخربی که دارند، در دزسنجی بسیار مورد توجه می هانوترون. شودتولید می

سهیده و دز  ها پس از پراکندگی از سر شتابدهنده و نیز اتها  درمهان بهه بیمهار تحهت پرتهو درمهانی ر       نوترون

کند. بنابراین عوارض پرتو درمانی نه تنها های سالم، ذخیره میای را در بدن بیمار، به خصوص بافتناخواسته

های سالم در کودکان به کند. بافتهای سالم دور از ناحیه درمان را نیز درگیر میدرمان، بوکه بافت تحتاندام 

گیرند و نسبت به پرتو حساسیت سالان تحت تاثیر پرتو قرار میدلیل اینکه در حال رشد هستند، بیشتر از بزرگ

تری وجود دارد که بیشتری دارند. از سوی دیگر، به دلیل اینکه دوره زندگی کودکان بیشتر است زمان طولانی

سرطان ثانویه ناشی از پرتو درمانی خود را نشان دهد. بنابراین ضروری است که از میزان و چگونگی توزیهع  

 ،در ایهن راسهتا  ترون رسیده به کود  اطبع داشت تا بتوان خطر ابتب به سهرطان ثانویهه را کهاهش داد.    دز نو



 

 ای ایرانبیست و سومین کنفرانس هسته
 

  دانشگاه آزاد اسلامی واحد علوم وتحقیقات 5935اسفند ماه  5و  4 

 

 

23rd Iranian Nuclear Conference 24-25Feb 2017 Tehran- Science and Research Branch of Islamic Azad University 
 

2 

 برخهی محققهان   توسط 2142طیف نوترون در فانتوم فیزیکی کود  تحت پرتو درمانی با شتابدهنده در سال 

یابهد.  شار نوترون افزایش مهی است که با کاهش اندازه فانتوم ها نشان دادهمطالعات آن .]2[ استمحاسبه شده

دز معادل فوتون و نوترون در انهدام   در این مطالعه، بنابراین است.اما در مورد چگونگی توزیع دز بحث نشده

بها اسهتفاده از کهد     سهاله  41فهانتوم وکسهل کهود      . بهرای ایهن منرهور،   اسهت مختوف فانتوم محاسبه شهده 

MCNPX2.6  15ابش شهتابدهنده  تحت تسازی شده و به طور دقیق شبیه MV Siemens Primus   در ناحیهه

 است. سر قرار گرفته

 : روش کار

و اتا  درمهان بهه طهور کامهل بها اسهتفاده از کهد         MV Siemens Primus 15سر شتابدهنده وهش، ژدر این پ

MCNPX2.6  1[ اسهت سازی و تایید آن در مطالعه قبوی گهزارش شهده  است. جزئیات شبیهسازی شدهشبیه[.  

ساخت دانشگاه فووریدا نیز به عنوان مدلی دقیهق از بهدن کهود  بهه کهار       UFساله  41م وکسل کود  وفانت

 آن برابر با تشکیل دهنده  هایو ابعاد وکسلساخته شده  CTهای است. این فانتوم بر اساس عکسگرفته شده

 3mm 6/1 ×626/1×  626/1 مان اجهرا شهده در مرکهز    سازی شده بر اساس طرح درطرح درمان شبیه  .است

میهدان تابشهی مربعهی     2 ،این طرح درمهان برای باشد. میتومور در ناحیه مغز درمانی رضا )ع( و برای درمان 
2mc 41×41 4 جهت 2 درPA 2 و RLAT  2وLLAT فاصوه سر شتابدهنده تا فانتوم است. در نرر گرفته شده

 سانتیمتری از هدف سر شتابدهنده قرار گیرد. 411است تا مغز در فاصوه شده تنریمای نیز به گونه

است. این کمیت بهرای ههر   برای مقایسه توزیع دز فوتون و نوترون در فانتوم از کمیت دز معادل استفاده شده

ضهریب وزنهی تهابش بهرای     . Rw ضریب وزنهی تابشهی  برابر است با حاصوضر  دز جذبی در  Rنوع تابش 

و  اسهت  4ضریب وزنی تابش برای فوتهون دارای مقهدار    است.گزارش شده ICRP103پرتوهای مختوف در 

باشد. اما ضریب وزنی تابشی نوترون وابسته به انرژی بنابراین دز معادل فوتون برابر با مقدار دز جذبی آن می

در نتیجهه، بهرای محاسهبه دز معهادل     اسهت.  نشان داده شده 4ن بر حسب انرژی در شکل آکه تغییرات  است

های فرودی بر سطح فانتوم محاسبه شده و در مقدار دز جذبی نهوترون  مربوط به نوترون Rwنوترون میانگین 

 است.شدهاندام مختوف ضر  

                                                 
1 Posterior–Anterior 
2 Right-Lateral 
3 Left-Lateral 
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 تغییرات ضریب تابش نوترون بر حسب انرژی:  4کل ش

محاسبه  F4استفاده از تالی و شار نوترون نیز با  F6مقدار دز جذبی فوتون و نوترون در اندام مختوف با تالی 

 شده است. 

 : جينتا

جهت تابشهی مختوهف    2برای مغز دز جذبی فوتون در  Gy4به ازای  فانتومدز معادل فوتون در اندام مختوف 

 4در جهدول   باشهد. مهی  %4است. خطای نسبی محاسهبات در ایهن قسهمت کمتهر از     نشان شده  4جدول در 

 mSv/Gy  4111تها   mSv/Gy 4مختوف تابش از  هایتون برای جهتمقدار دز معادل فو که شودمشاهده می

گونه که در پرتو کند. هماناز آن تغییر می خارجهای مختوف واقع در داخل ناحیه درمان و اندام سالم در اندام

-ذخیره شهده  )مغز( رود بیشترین دز فوتون در اعضای نزدیک و داخل میدان تابشیدرمانی خارجی انترار می

چنهین  ههم  یابد.که با افزایش فاصوه از ناحیه مورد درمان، مقدار دز فوتون به شدت کاهش می. در حالیاست

دهی نیز وابسته است. زیرا در هر جهت تابشی، نهوع  دز ذخیره شده فوتون به جهت تابششود که مشاهده می

  های فرودی متفاوت است.و مقدار بافت در مسیرفوتون

ههای رسهیده بهه برخهی     های تولید شده در سر شتابدهنده، ابتدا توزیع انرژی نهوترون ونبرای بررسی اثر نوتر

های فانتوم محاسبه گردید. شار نوترون رسیده به اندام مغز، ریه، مچ و استخوان پها کهه داخهل و خهارج     اندام

 است. نشان داده شده 2، در شکل RLATمیدان تابشی قرار دارند، در جهت تابشی 
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 mSv/Gyهای مختوف فانتوم بر حسب اندامدر : دز معادل فوتون  4جدول                     

LLAT RLAT PA اندام/بافت 

 مغز 26/4112 66/4112 4111

 اسکوت 41/61 66/22 66/66

 پوست 6/22 66/11 16/21

 پروستات 122 24/42 22/42

 مثانه 22/24 61/24 21/44

 غدد بزاقی 12/21 12/22 46/22

 استخوان ران 62/41 26/41 26/1

 مچ و استخوان پا 62/41 22/46 11/6

 روده بزرگ 66/1 2/46 22/41

 تیروئید 11/6 24/44 26/41

 مجرای تنفسی 12/2 16/1 44/1

 کویه  42/6 16/6 66/1

 مغز استخوان 16/1 21/6 62/1

 دنده ها 22/2 6/1 26/1

 ریه  66/2 64/2 12/2

 دد فو  کویویغ 66/2 62/2 26/2

 معده 26/2 6/2 26/6

 قوب 14/2 12/2 22/2

 کبد 62/4 21/41 44/2

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 
 طیف نوترون رسیده به اندام مختوف فانتوم :  2کل ش
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که داخل یا خارج میدان تابشی قهرار داشهته   شود در هر سه اندام، صرف نرر از اینهمان طور که مشاهده می

 MeVهای سریع در ناحیه حهدود  دو قوه در ناحیه حرارتی و سریع هستند. قوه نوترونها دارای باشد، نوترون

 4باشهد. بها توجهه بهه شهکل      های تولیدی در سر شهتابدهنده مهی  باشد که به دلیل ماهیت فوتونوترونمی 1.4

ابراین ضهرورت ارزیهابی   باشهند. بنه  می Rwها دارای بیشترین مقدار گردد که در این ناحیه نوترونمبحره می

دز معهادل نهوترون بهه ازای     .شهود مقدار دز نوترون رسیده به بیمار تحت پرتودرمانی بیش از پیش آشکار می

Gy4  اسهت. در  نشهان داده شهده   2، در جدول جهت تابشی 2در  ، برای اندام مختوفمغزدز جذبی فوتون در

است. این عهدم قطعیهت   بوده % 41بیشتر از   MCNPمهها خطای نسبی به دست آمده در نتایج برنابرخی اندام

که پهس  یابد. به طوریبالا به این دلیل است که دز جذبی نوترون با افزایش عمق در بدن به شدت کاهش می

است. زیرا سطح مقطع پراکندگی کشسان نهوترون در  درصد کاهش یافته %61دز جذبی نوترون  cm  6از عمق

 %41فرودی به سطح بدن بزرگ است. بنابراین نتهایج بها خطهای نسهبی کمتهر از      های محدوده انرژی نوترون

 است. گزارش شده

 
 mSv/Gyهای مختوف فانتوم بر حسب اندامدر  نوترون: دز معادل  2جدول                     

LLAT RLAT PA اندام/بافت 

 چربی 21/1 26/1 2/1

 مغز استخوان 26/1 12/1 16/1

 مغز 26/1 12/1 64/1

 روده بزرگ 42/1 44/1 46/1

 ریه 26/1 46/1 46/1

 پوست 22/1 21/1 26/1

 قوب 42/1 42/1 21/1

 کبد 12/1 26/1 16/1

 جمجمه 2/1 22/1 21/1

 مچ و استخوان پا 16/1 46/1 42/1

 استخوان ران 44/1 4/1 11/1

 دنده ها 22/1 44/1 42/1

 اسکوت 46/1 46/1 46/1

 

بیشهترین دریافهت دز معهادل نهوترون را     و مغز استخوان، مغز این جدول چربی زیر پوست،  با توجه به نتایج

امها  به جهت تابشهی نیهز وابسهته اسهت.      ، همانند دز معادل فوتون،چنین میزان دز معادل نوترونهم اند.داشته

 ها دز نهوترون فتشود که توزیع دز نوترون نسبت به فوتون تقریبا یکنواخت است و همه اندام/بامبحره می
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های تولید شده در سهر  کنند. دلیل این رفتار این است که نوتروندریافت می در یک محدوده بزرگیتقریبا  را 

ههای اتها  درمهان    ها، کف و دیوارهرسند بوکه از فکشتابدهنده از طریق یک مسیر مستقیم به بدن بیمار نمی

های سالم بافت ها در داخل بدن،چنین به دلیل پراکندگی نوترونآیند. همپراکنده شده و بر بدن بیمار فرود می

 . کنندای از نوترون را دریافت میواقع در خارج از ناحیه تومور دز ناخواسته

 : گيرينتيجه بحث و

سازی مونت های بدن بسیار دشوار و حتی غیر ممکن است. شبیهگیری دز در اندامروشن است که اندازه

ای از هندسه خاص بیمار را فراهم کرد توان مدل واقع گرایانهدرتمند است که به کمک آن میکارلو ابزاری ق

که دز فوتون رسیده به  شدنشان داده  مطالعهدر این  و دز رسیده به بیمار را با دقت خوبی ارزیابی نمود.

ها به فاصوه اشی از نوترونیابد. اما دز نتحت پرتو درمانی، با افزایش فاصوه از ناحیه درمان کاهش می کود 

دهند دز معادل نوترون در اندام سطحی و طوری که نتایج نشان میباشد. بهوابسته نمی ناحیه درماناز 

دز مغز استخوان در فانتوم کود  بیش از فانتوم طبق نتایج به دست آمده، هم چنین ها بیشتر است. استخوان

ستخوان در کودکان در حال رشد، این مسلوه  باید در پرتودرمانی با توجه به اهمیت مغز ا. ]6[بزرگسال است 

 ها در نرر گرفته شود. و با تمهیداتی مانند قرار دادن حفاظ نوترون، دز نامطوو  رسیده به کود  کاهش یابد.

ام که مقدار دز نوترون ذخیره شده در بدن، بسیار کمتر از دز فوتون رسیده به ناحیه درمهان و حتهی انهد   با این

 LETخارج از میدان تابشی است، اما باید توجه داشت که ذرات ناشی از برهم کنش نهوترون بها مهاده دارای    

-ها در یک و یا چند سوول مجاور زیاد است. بنابراین، نهوترون مهی  بالا بوده و احتمال ذخیره شدن انرژی آن

تهر از شکسهت یگانهه    نه سهخت های دوگاسوول شود. ترمیم شکست DNAتواند منجر به شکست دوگانه در 

DNA  بنهابراین   یابهد. است و با تابش نوترون احتمال جهش در سوول و خطرپذیری ایجاد تومور افزایش مهی

تواند خطر سرطان ثانویهه را  با در نرر گرفتن اثرات زیست پرتوشناختی نوترون بر بدن، حتی مقدار کم آن می

موضوع به ویژه برای بیماران جهوان و یها زنهان بهارداری کهه      در بیماران تحت پرتودرمانی افزایش دهد. این 

 ممکن است تحت پرتودرمانی قرار گیرند، بسیار حائز اهمیت است. 
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