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 به ها كننده جبران ماده موثر تضعيف ضريب بر تاثيرگذار عوامل بررسي
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  ده يچك

. باشـد  مـي  هـا  كننـده  جبـران  از اسـتفاده  اساس بر تعديلي شدت با پرتودرماني هاي روش از يكي: سابقه و هدف  
 شـدت  بـه  يـابي  دسـت  منظور به ها كننده جبران ضخامت دقيق ي محاسبه ها كننده جبران ساخت در عامل ترين مهم
 در عامـل  چنـدين . شـود  محاسـبه  كننـده  جبـران  ي مـاده  دقيق تضعيف ضريب بايد منظور اين به. باشد مي يتعديل

 مقدار چنين هم و فانتوم و دزيمتر نوع تاثير تحقيق، اين در. دارند تاثير كننده جبران ي ماده تضعيف ضريب ي محاسبه
  .است گرفته قرار بررسي مورد كننده جبران يويژگ اين محاسبه در گيري اندازه عمق و تابشي دز

 تـاثير  ،)SP34 و RFA300plus (فـانتوم  نـوع  دو و) RK و FC65G (دزيمتـر  نوع دو از استفاده با: ها مواد و روش  
 پزشـكي  خطـي  دهنده شتاب يك 6MV انرژي در موثر تضعيف ضريب برآورد در گيري اندازه عمق و تابشي دز مقدار
 معادل گيري اندازه هاي عمق و گري سانتي 400 و 300 ،200 ،100 مطالعه مورد ابشيت دز مقادير. گرفت قرار بررسي مورد

 از cm1  ضـخامت  بـراي  و) 2cm 10×10 (مرجع ميدان در ها گيري اندازه. شد گرفته نظر در متر سانتي 20 و 15 ،10 ،5 ،2
  .شد انجام كننده جبران فيلتر

 عمق تغيير ليكن. ندارد داري معني تاثير تضعيف ضريب ي محاسبه در تابشي دز مقدار كه داد نشان نتايج :ها يافته
 مـورد  فانتوم و دزيمتر نوع اين، بر علاوه. شد محاسبات در درصد 5 از بيش تغييراتي موجب cm20 تا 2 از گيري اندازه

  .نداشتند محاسبات در تاثيري تحقيق اين در استفاده
 مـوثر  تـضعيف  ضـريب  تر دقيق برآورد منظور به كه كرد توصيه توان يم مطالعه اين نتايج به توجه با :گيري نتيجه

  .شود گيري اندازه درمان ناحيه از مختلفي هاي عمق در ضريب اين كه است ضروري كننده، جبران ي ماده
   

  .يافته تعديل شدت با راديوتراپي ،MV 6 فوتون موثر، تضعيف ضريب كننده، جبران: هاي كليدي واژه
  

  مقدمه
 هـاي  كننـده  تـضعيف  از اسـتفاده  مگاولتـاژ  پرتودرماني در
 درمــان در كننــده جبــران فيلترهــاي و هــا وج ماننــد كــهباري

. اسـت  بـوده  معمـول  دهـه  چنـدين  براي مختلف هاي سرطان
 سه تطبيقي پرتويي هاي درمان در كننده جبران فيلترهاي اهميت
 بافت هاي ناهمگني يا و شده حذف بافت تصحيح براي   بعدي
  .]1،2[ است شده شناخته خوبي به فوتوني هاي باريكه در

 كامپيوترهـاي  از اسـتفاده  و تكنولـوژي  سريع رفت پيش اب
 بعـدي  سـه  پرتودرمـاني  طراحـي  هـاي  سيـستم  در رفته پيش

 شـدت  درمـاني  پرتـو  بـراي  كننده جبران فيلترهاي از استفاده 
 ,Intensity modulated radiation therapy) تعـديلي 

IMRT) كرده تسهيل را درمان طراحي روند گيري چشم طور هب 
 بـه  يـابي  دسـت  IMRT بر مبتني هاي روش اصلي زيتم. است
 موجـب  بنابراين. است هدف حجم در تري بيش دز نواختي يك

  :bhashemi@modares.ac.ir  Email                           021-88006544:نمابر 09121899354  :تلفننده مسئول، نويس *
]   11/8/1389 :  تاريخ پذيرش9/3/1389  :تاريخ دريافت
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 وارده دز كـاهش  بـا  همراه هدف حجم به تري بيش دز تحويل
  .]3[ شود مي حساس هاي اندام به

 از IMRT بـر  مبتنـي  هاي روش در كننده جبران از استفاده
 در تجـاري  طـور  هب MLC تامكانا كه اين از قبل ،1993 سال
 از معمـولاً  ها كننده جبران اين در. يافت توسعه باشد، رس دست
 پرتـو  شـدت  تعـديل  براي بالا چگالي و اتمي عدد با فلز يك

  .شود مي استفاده
 منظـور  بـه  تنهـا  راديـوتراپي  در ها كننده جبران گذشته در
 در هـا  بافـت  يتنواخ يك غير اثر و بدن سطح ناهمواري جبران

. رفت مي كار هب شده حذف هاي بافت اثر جبران و درمان حيهنا
 سـطح  ناهموار قسمت شبيه را كننده جبران شكل موارد اين در
 محاسـبه  قبـل  از كـه  ابعـادي  بـا  اما شده، حذف بافت يا بدن
 بـر  را كننـده  جبـران  نيـاز  مورد ضخامت و ساختند مي شد، مي

 نظـر  دمـور  بافـت  و كننده جبران تضعيف ضريب نسبت اساس
 بـه  نيـاز  كـار  اين در كه جايي آن از. ]4،5[ آوردند مي دست هب

 مـوثر  تـضعيف  ضـريب  يك از معمولاً نبود بالايي خيلي دقت
  .شد مي استفاده كننده جبران از مناسب ضخامت محاسبه براي

 منظور به IMRT هاي روش مبناي بر ها كننده جبران امروزه
 اسـتفاده  بـاز  هـاي  ميـدان  فوتـوني  شار تضعيف به دادن شكل
 ـ عبوري شدت طرح كه طوري به شوند، مي  شـاري  صـورت  هب

 مزايـاي  از يكي. شود تنظيم هدف ناحيه مبناي بر يافته تعديل
 تعـديل  اسـتاتيك  ماهيـت . اسـت  آن انجام سادگي روش اين

 محاسـبه  درمان، تحويل كردن ساده موجب كننده جبران شدت
. ]6[ اسـت  شـده  آن كيفـي  كنتـرل  اعمال روش بنابراين و دز،

 كـه  است اين روش اين در كننده جبران از استفاده ديگر مزيت
 ايجـاد  را اي پيوسته شدت تعديل تغييرات تواند مي كننده جبران
 معمـول  روش توسط شده ايجاد شدت تعديل كه حالي در كند،
 ـ (راسـتا  يـك  در حـداقل  MLC از استفاده با و يگرد  دليـل  هب

 كارگيري به مشكلات از يكي. است ناپيوسته) ها ليف ضخامت
 درماني ميدان چند بيمار يك براي كه هنگامي به ها، كننده جبران
 براي ها كننده جبران تعويض فرآيند نبودن خودكار دارد، وجود
 متخـصص  تـر  بـيش  آمد و رفت مستلزم كه باشد، مي ميدان هر

 اخيـراً . شـود  مـي  وقت اتلاف و درمان اتاق به پزشكي فيزيك

 بـراي  را هـا  كننـده  جبـران  تعويض كه شده ساخته اييه سامانه
 موجـب  كـه  دهـد،  مـي  انجام خودكار طور هب درمان هاي ميدان
 ـ. ]7 [اسـت  شـده  درمـان  تحويـل  كـارايي  بهبود  كـارگيري  هب
 تومورها از برخي درمان براي IMRT روش در ها كننده جبران
 نتـايج . اسـت  رفتـه  كار هب سينه و گردن و سر تومورهاي مانند

 داراي MLC بـه  نسبت روش اين كه است داده نشان تحقيقات
 بـه  درمـان . ]8،9،10[ اسـت  بهينـه  دز انتقال در مطلوبي دقت
 مختلـف  هاي شدت انتقال در بالايي دقت به نياز IMRT روش
 شـدت  تغييرات اين و دارد درماني ميدان از ناحيه هر در اشعه
 اسـت  ممكـن  درماني ميدان در ديگر ي ناحيه به ناحيه يك از

 از ناحيـه  هـر  در ضـخامت  ي محاسـبه  بنـابراين . باشـد  شديد
 در متعـددي  عوامـل . دارد بـالايي  دقـت  بـه  نيـاز  كننده جبران
 عدم كه گيرند قرار نظر مد بايد كننده جبران ضخامت ي محاسبه
 در خطـا  درصـد  20 از بـيش  موجـب  تواند مي ها آن به توجه
  .]11 [شود درمان حجم به دز تحويل

 ـ كننـده  جبـران  ضـخامت  محاسـبه  براي كه ليفرمو  كـار  هب
  :باشد مي زير رابطه رود مي

0

ln1
I
Ix

effμ
−= )1                                      (  

 از خروجـي  و بـه  ورودي شدت ترتيب به I و I0 آن در كه
 و مـوثر  تـضعيف  ضـرايب  ترتيـب  بـه  x و μeff و كننـده  جبران

 شـده  مـشاهده  هـايي  بررسي قطب. است كننده جبران ضخامت
 جنس به وابسته تنها كننده جبران موثر تضعيف ضريب كه است
 شرايط تغيير با بلكه باشد، نمي دهنده شتاب اسمي انرژي و ماده

 كـه  است واضح. ]12،13[ كرد خواهد تغيير ضريب اين تابش،
 پرتوهـاي  حجـم  آب، فـانتوم  در گيـري  انـدازه  عمـق  تغيير با

 ديگـر  طـرف  از و كنـد  مـي  تغييـر  فانتوم در توليدي ي پراكنده
 شـدن  تـر  سـخت  موجـب  حدودي تا امر اين كه شده مشاهده

 دز تغييـر  موجـب  عوامـل  اين دوي هر. شود مي تابشي ي پرتو
 ايـن  در. شوند مي موثر خطي تضعيف ضريب نتيجه در و نسبي

 مـشابه  كار تنها و است نشده انجام چنداني تحقيقات خصوص
  ].14[ بود همكارش و du Plessis به مربوط
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 بـين  درمان ي جلسه هر در تابشي دز معمولاً اين بر علاوه
 بـا  كـه  اسـت  واضـح  بنابراين. كند مي تغيير cGy400  تا 100
  .كند مي تغيير نيز پراكنده پرتوي حجم تابشي دز مقدار تغيير

 در كـه  فـانتومي  و دزيمتـر  نـوع  عوامـل،  ايـن  بـر  علاوه
 خطـا  بـروز  موجـب  تواننـد  مـي  شود مي برده كار هب محاسبات

 شـود،  مـي  انجـام  منظـور  اين به كه هايي گيري اندازه در. شوند
 نوع اين كه زيرا شود، نمي توصيه ديودي دزيمترهاي از استفاده

 شـوند  نمي شناخته (Reference class) مرجع دزيمتر عنوان به
 گيـري  انـدازه  براي تناسبي گازي اتاقك نوع از دزيمترهايي و

 حجـم  كـه  جا آن از اما. باشند مي مناسب موثر تضعيف بضري
 نتيجه در باشند مي متفاوت هم با نيز دزيمترها از نوع اين موثر
 از. بود خواهد متفاوت تابشي پرتو از ها آن برداري نمونه حجم
 فـانتومي  نـوع  هـر  در تـوان  نمـي  را دزيمترها اين ديگر طرف

 طراحي خاصي هاي تومفان براي ها آن از يك هر و كرد استفاده
  .اند شده

 در رسد مي نظر به كه فوق، عوامل از برخي تحقيق اين در
 باشـند،  داشـته  تاثير كننده جبران موثر تضعيف ضريب محاسبه
 گيري اندازه عمق شامل عوامل اين. اند گرفته قرار بررسي مورد

 اسـتفاده  با كه اند بوده دز ماكزيمم عمق در تابشي پرتو مقدار و
 محاسـبات  بـر  ها آن از يك هر اثر فانتوم و دزيمتر نوع ود از

  .است شده مطالعه تجربي طور هب موثر تضعيف ضريب

 
  ها مواد و روش

 خطي دهنده شتاب دستگاه يك از استفاده با اه گيري اندازه
 راديـوتراپي  مركـز  در واقع SL75/25 مدل ELEKTA نوع از

 در هـا  گيري اندازه. شد انجام كرمانشاه) ع (رضا امام بيمارستان
 تمـام . گرفـت  صـورت  )2cm 10*10( مرجـع  درماني ميدان
 (SSD) فانتوم سطح تا چشمه فاصله شرايط در ها گيري اندازه

cm100  سـروبند  آليـاژ  از. شـد  گيـري  انـدازه (Cerrobend) 

 از تركيبـي  مـاده  ايـن . شـد  استفاده كننده جبران فيلتر عنوان هب
 و بـالا  موثر اتمي عدد علت به كه است بيسموت و قلع سرب،
ــاي ــايين ذوب دم ــه 96 (آن پ ــسيوس درج ــز در) سل  مراك

 اسـتفاده  كننـده  جبران فيلتر عنوان هب معمول طور هب يپرتودرمان

. شـد  گرفتـه  نظر در cm 1 كننده جبران فيلتر ضخامت. شود مي
 3 مقـادير  صحت از اطمينان منظور به ها گيري اندازه از يك هر
  .نبود تر بيش تكرار به نياز بالا دقت دليل به كه شد تكرار بار

 راديـوتراپي  مركـز  در موجود استاندارد دزيمتر نوع دو از
 مـوثر  تـضعيف  ضـريب  گيري اندازه براي معمولاً كه كرمانشاه،

 دزيمترهـا  ايـن . شـد  اسـتفاده  روند، مي كار هب كننده جبران ماده
 جمح با RK دزيمتر و cc 6/0 حجم با FC65G دزيمتر شامل

cc 125/0 ،شـركت  سـاخت  دو هر كه بودند Scanditronix 

 مدل جامد آب فانتوم با همراه FC65G دزيمتر. باشند مي آلمان

SP34  دزيمتر و RK مدل آب فانتوم با RFA300plus كـار  هب 
 آب در مستقيماً تواند مي و باشد مي آب ضد RK دزيمتر. رفت
  .نيست آب ضد FC65G دزيمتر اما گيرد، قرار

 ،200 ،100 معـادل  گرفـت  قرار بررسي مورد كه دزهايي
 مرجـع  ميدان براي ها گيري اندازه كليه. بود cGy 400 و 300

)2cm 10*10( 15 ،10 ،5 ،2 شـامل  مختلفي هاي عمق در و 
 در كـه  عمقي بيشينه معمولاً كه زيرا. شد انجام متر سانتي 20 و

 گيـرد  مي قرار درمان مورد تعديلي شدت روش به پرتودرماني

cm 20 نـوع  دو هـر  از اسـتفاده  بـا  هـا  گيري اندازه اين. است 
. شـد  انجام فوق شرح به بخش در موجود هاي فانتوم و دزيمتر
 دهنـده  شـتاب  زيـر  در دزيمترهـا  و هـا  فانتوم گيري قرار نحوه

) 2 (رابطه از. است شده داده نشان 1 شكل در شماتيك طور هب
 پارامترهـاي  كه شد استفاده موثر تضعيف ضريب محاسبه براي
 نتـايج  مقايـسه  منظـور  بـه . است شده تعريف) 1 (رابطه در آن

  .شد استفاده مستقل تي آزمون از دزيمتري از حاصل

)ln(1
0I
I

xeff −=μ )2                                    (  
 

  نتايج
 حـسب  بـر  را موثر تضعيف ضريب تغييرات) الف( 2 شكل
 مختلـف  هاي عمق براي RK دزيمتر رايب cGyدز به    تغييرات
 پرتـو  شـدت  تغييـرات  تاثير چگونگي بيانگر كه دهد مي نشان
 شكل. است شده محاسبه موثر تضعيف ضريب مقدار بر تابشي

  دز بـه   تغييرات حسب بر موثر تضعيف ضريب تغييرات) ب( 2
cGy دزيمتر براي FC65G دهد مي نشان را.  
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گيري ضريب تضعيف  فانتوم براي اندازه نحوه قرارگيري دزيمتر و .1شكل 

  موثر
 براي cGy  دز به نمودار تغييرات ضريب تضعيف موثر بر حسب.2شكل 
  FC65Gبراي دزيمتر ) ب (RKبراي دزيمتر ) الف(هاي مختلف عمق
  

 حـداكثر  RK دزيمتـر  براي شود، مي مشاهده كه گونه همان
 دزهاي در موثر تضعيف ضريب در شده مشاهده تغييرات مقدار
 حـداكثر . بود درصد 5/0 برابر و cm2 عمق در مختلف تابشي
 برابـر  و cm10 عمـق  در FC65G دزيمتـر  بـراي  تغييرات اين
 ضـريب  بـر  تابـشي  دز اثر بررسي منظور به. بود درصد 37/1

 با كه شد استفاده نيز مستقل تي آماري آزمون از موثر تضعيف

 مقـدار  دزيمتـر  نـوع  دو هـر  بـراي  درصـد 95 اطمينـان  سطح
05/0P< شد حاصل.  

 تغييرات حسب بر را موثر تضعيف ضريب تغييرات 3 شكل
  .دهد مي نشان استفاده مورد فانتوم و دزيمتر نوع دو در عمق

 ضـريب  تغييـرات  ميـانگين  طور هب كه داد نشان محاسبات
 دزيمتر براي cm20 تا 2 عمق از عمق حسب بر موثر تضعيف

RK دزيمتـر  بـراي  و درصـد  5/5±2/0 برابر FC65G  برابـر 
  .بود درصد 3/0±5/7

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
 نمودار تغييرات ضريب تضعيف موثر بر حسب عمق فانتوم براي .3شكل 

  cGy 300)  جcGy 200)  بcGy  100)الف: هر دو نوع دزيمتر براي
  .cGy 400) د
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 و دزيمتـر  نـوع  كه شد مشاهده فوق نمودارهاي بررسي با
 نداشـته  هـا  گيري اندازه در محسوسي تاثير ستفادها مورد فانتوم
 آمـده  دست هب هاي داده بين اختلاف ميانگين كه طوري به است
 مختلـف  دزهـاي  و هـا  عمـق  در فـانتوم  و دزيمتـر  نوع دو از
 12/1±98/0 برابـر ) هـا  داده كـل  براي نقطه به نقطه اختلاف(

  .است بوده درصد
   

  گيري بحث و نتيجه
 از خروجـــي پرتـــو IMRT وشر بـــه راديـــوتراپي در
 بافـت  در نظـر  مـورد  عمق به بالايي دقت با بايد دهنده شتاب
 مختلـف  هـاي  قـسمت  در كه است حالي در اين و شود، منتقل
 مـسير  در كـه  خطـري  تحـت  هاي اندام چنين هم و هدف حجم
. شـود  دريافت اشعه از مختلفي هاي شدت بايد دارند قرار اشعه

 دهنده شتاب از خروجي پرتو نواخت يك شدت ديگر عبارت هب
 هـاي  روش از يكـي  در. شـود  تعـديل  درمـان  حجـم  در بايد

IMRT، تـرين  مهـم . شـود  مي استفاده كننده جبران فيلترهاي از 
 مـوثر  تـضعيف  ضـريب  دقيـق  ي محاسـبه  روش اين در عامل
 ماده اين از مناسب ضخامت تعيين منظور به كننده جبران ي ماده
 ـ كه عواملي از برخي. است  ضـريب  محاسـبات  بـر  تواننـد  يم

 قـرار  بررسـي  مورد تحقيق اين در باشند اثرگذار موثر تضعيف
 درصـد  5 راديـوتراپي  در قبـول  قابـل  خطاي حداكثر. گرفتند
 محاسبات و ها گيري اندازه به مربوط خطاي درصد 3 كه است،

 درمـان  طراحي خطاي به مربوط درصد 2 و باشد مي دزيمتري
  . ]15[ باشد مي

 كه شود مي مشاهده مطالعه اين از حاصل نتايج به هتوج با
 3 از تـر  كـم  رفتـه  كار هب فانتوم و دزيمتر نوع به مربوط خطاي
 حجـم  كه اين به توجه با بنابراين،. باشد مي قبول قابل و درصد
 دزيمترهاي حجم حداكثر و حداقل بين رنجي در دزيمترها اين

 دزيمترهـاي  مختلـف  انـواع  از تـوان  مـي  داشت، قرار تناسبي
 آزمايـشگاه  يـك  توسـط  كـه  مختلـف  هـاي  حجـم  با تناسبي

 گيـري  انـدازه  براي است شده كاليبره SSDL  ثانويه استاندارد
  . كرد استفاده موثر تضعيف ضريب

 در گرفـت  قرار بررسي مورد تحقيق اين در كه بعدي مورد
 تـضعيف  ضريب گيري اندازه هنگام هب تابشي دز مقدار با ارتباط
 از ناشي تغييرات كه شد مشاهده نيز خصوص اين در. دبو موثر
 نشان ها گيري اندازه. باشد مي درصد 1 از تر كم تقريباً عامل اين
 از تر بيش تابشي دز مقدار به FC65G دزيمتر وابستگي كه داد

 مشاهده تغييرات ناچيز مقدار به توجه با اما است؛ RK دزيمتر
 دزيمتـر  نـوع  دو هر رايب نيز عامل اين از ناشي خطاي كه شد
 پرتـو  مقدار هر دلخواه هب توان مي نتيجه در. است قبول قابل نيز

 ضـريب  ي محاسـبه  براي مطالعه مورد ي محدوده در را تابشي
 منظـور  بـدين  كـه  شـود  مي پيشنهاد. كرد انتخاب موثر تضعيف

cGy200 ازاء به تابشي دز متوسط حد تقريباً كه شود انتخاب 
  . باشد مي درماني ميدان هر

 تـضعيف  ضـريب  ي محاسـبه  بر فانتوم عمق اثر بررسي اما
 در. باشـد  مي درصد 5 از بيش عامل اين اثر كه داد نشان موثر
 دليـل  تـوان  مـي . شـود  عامل اين به تري بيش توجه بايد نتيجه
 داد توضيح صورت بدين عمق با را موثر تضعيف ضريب تغيير
 پيوسـته  يـف ط يـك  صورت هب خطي دهنده شتاب خروجي كه

 تغيير ماكزيمم مقدار يك تا صفر انرژي از كه است ايكس اشعه
 پرتـو  ايـن  سـروبند  فيلتـر  از ايكس اشعه عبور هنگام. كند مي

 ايـن  از انـرژي  كـم  هـاي  فوتون و شود مي شدگي سخت دچار
 تـضعيف  ضـريب ) 1 (رابطـه  به توجه با. شوند مي حذف طيف
 بـا  رابطـه  ايـن  بـه  جهتو با. آيد مي دست هب I/I0 نسبت از موثر

 شـدگي  سخت دچار تر بيش I به نسبت I0 مقدار عمق افزايش
 عمـق  افـزايش  بـا  نتيجه در شود، مي تر كم آن مقدار و شود مي

 تـر  بـيش ) I0 (كسر مخرج و كرده تغيير تر كم) I (كسر صورت
 افـزايش  بـا  مـوثر  تـضعيف  ضريب صورت بدين. كند مي تغيير
 خطـاي  كـاهش  و مـشكل  ينا رفع براي. يابد مي كاهش عمق
 تضعيف ضريب كه شود مي پيشنهاد آن نگرفتن نظر در از ناشي
 نظـر  در و محاسـبه  cm5 فواصل با cm20 تا 5 عمق از موثر
 كـاهش  قبـولي  قابل حد تا خطا صورت اين در كه شود گرفته
 همكـارش  و du Plessis توسط مشابه كاري در. يافت خواهد

 فلـز  بـراي  را موثر ضعيفت ضريب بر عمق اثر 2003 سال در
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  تـا  4 عمـق  از مـوثر  تـضعيف  ضـريب  كه كردند بررسي برنج
cm39، 14 14[ داشت تغيير درصد.[  

 بـين  از كـه  گرفـت  نتيجه توان مي حاصل نتايج به توجه با
 عاملي تنها گرفت قرار بررسي مورد مطالعه اين در كه عواملي

. است ريگي اندازه عمق كند مي ايجاد را توجهي قابل خطاي كه
 تضعيف ضريب كه است ضروري خطا اين كاهش منظور به لذا

 مـاده  ضـخامت  و گيـري  انـدازه  مختلـف  هـاي  عمـق  در موثر
  عمـق  تـا  تحقيـق  ايـن . شود محاسبه آن اساس بر كننده جبران

 cm20 ايـن  شـود  مي پيشنهاد است، داده قرار بررسي مورد را 
 در دكـاربر  مـورد  تـر  بـيش  هـاي  عمـق  بـراي  هـا  گيري اندازه

 بررسي هم عمقها اين در عمق اثر و شود تكرار نيز راديوتراپي
 كه مختلف هاي جنس با هايي فانتوم در توان مي چنين هم. شود
 مـورد  پارامترهـا  ايـن  نيـز  هـستند  بدن ديگر هاي بافت معادل
 و دزيمتـر  نـوع  تابـشي،  دز مقـدار  تـاثير  اما. داد قرار بررسي
 ضـريب  محاسـبه  در) قيـق تح ايـن  در اسـتفاده  مـورد  (فانتوم
  .است پوشي چشم قابل موثر تضعيف
  

  قدرداني و تشكر
 در كه مالي هاي حمايت خاطر هب مدرس تربيت دانشگاه از
 مسئولين از چنين هم داريم، را تشكر كمال اند داشته تحقيق اين

 جهـت  كه كرمانشاه) ع (رضا امام بيمارستان راديوتراپي بخش

 اي شـائبه  بـي  همكـاري  تحقيـق  ينا به مربوط هاي گيري اندازه
  .نماييم مي قدرداني و تشكر داشتند
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An assessment of the factors involved in effective attenuation 
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6MV photons using intensity modulated radiation therapy 
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Introduction: One of the intensity modulated radiation therapy (IMRT) methods is based on using 
compensators. The most important factor in designing a compensator is the accurate calculation of its 
thickness to achieve the intensity modulation of interest. To achieve that, the exact attenuation coefficient 
of compensator materials must be calculated. However, there are several parameters that are effective in 
calculating the attenuation coefficient of compensator materials. In this research, the effects of dosimeter 
and phantom type as well as irradiation dose and measurement depth in the calculation of this compensator 
characteristic were assessed. 

Materials and Methods: Using two types of dosimeters (RK & FC65G) and phantoms (RFA300plus & 
SP34), the effects of radiation dose and measured depth on the estimation of the effective attenuation 
coefficient was investigated for a 6MV linear accelerator. The value of applied radiation dose was 100, 200, 
300 and 400 cGy, and the measured depths were 2, 5, 10, 15 and 20 cm. The measurements were carried 
out at the reference field size (10×10 cm2) and for a thickness of 1 cm of the compensator.  

Results: The results indicated that radiation dose has no significant effect in calculating the effective 
attenuation coefficient of compensator materials. However, altering measured depth from 2 to 20 cm 
resulted in a change of more than 5% in the calculations. In addition, the type of the dosimeter and phantom 
used in this study had no significant effect on the calculations. 

Conclusion: Based on these findings, it is recommended that for more accurate estimation of  the effective 
attenuation coefficient of a compensator material,  it  is necessary to measure the attenuation coefficient  at 
different depths of the treatment field. 

 
Key words: Compensator, Effective attenuation coefficient, 6 MV photon, IMRT 
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