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چکیده

با نشاندار ،به منظور افزایش دز جذبی در ناحیه تومور، از روش فعال سازي فوتونی:زمینه و هدف
دهی آن با پرتوهاي ایکس اورتو ولتاژ، و تابشGdساز سنگین نظیر کردن تومور به وسیله عناصر فعال

بوده که موجب افزایش دز موضعی در این روش، اثر فوتوالکتریک در ناحیه تومور غالب . استفاده می شود
.خواهد شد

توزیع دزبه منظور بررسیGeant4کد کامپیوتريبر اساس در مدل طراحی شده: مواد و روش کار
چشمه پرتو ایکس به صورت تکفام، م،لونیواگادصر بافت سالم و تومور فعال شده با عندر نواحی مختلف

به ) بافت سالم، تومور فرضی و آشکارسازها(فانتوم یمتر و میل15اي مدور به شعاع به شکل صفحهسطحی 
ناحیه آشکار ساز به صورت یک مکعب مستطیل با ابعاد. در نظر گرفته شدcm13شکل مکعبی به ضلع

mm348×40×40که از سطح فانتوم تا عمقبودmm67/48 ادامه داشته و در امتداد محورهايx ,y, z

.تقسیم بندي شد
ها به منظور افزایش حداکثر فاکتور دز جذبی، در ناحیه توموري آغشته به انرژي بهینه فوتون: هایافته

ي تومور فرضی، با افزایش غلظت یکنواختی دز در ناحیه. استکیلو الکترون ولت6/59، عنصر گادالونیوم
-رون ولت دیده میکیلو الکت5/106عنصر فعال ساز کاهش یافته لیکن بیشترین یکنواختی دز، در انرژي 

دهد که این تغییرات در محدوده ساز نشان میتغییرات افزایش دز جذبی نسبت به غلظت عنصر فعال. شد
.کنداز تابعی خطی پیروي می ، mg/ml8-1غلظت

بر اساس نتایج حاصل از شبیه سازي در این تحقیق، دز جذبی در ناحیه توموري پس از :نتیجه گیري
اي نسبت عنصر فعال ساز و انرژي فوتون، به طور قابل ملاحظهفعال ساز با قید غلظتاضافه نمودن عنصر 

.به حالتی که تومور بارگذاري نشده است، بیشتر است
فعال سازي فوتونی، فاکتور افزایش دز، بهینه سازي انرژي، عامل فعال درمان با :واژه هاي کلیدي

Geant4ساز، کد 
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28نیا و همکارانمهسا الهام...محاسبه فاکتور افزایش دز پرتوهاي ایکس در
مهمقد

در نواحی مختلف تومور به ویژه در نواحی تعیین توزیع دز 
هاي حساس به دلیل مجاورت احتمالی با بافت(مرزي آن 

بنابراین . استدرمان یحااز مهمترین مراحل طر)سالم
نوع،: بررسی پارامترهاي مؤثر در چگونگی توزیع دز نظیر

و طیف انرژي پرتو، محل قرارگیري تومور، نوع وهندسه
. غلظت عناصر موجود در آن، از اهمیت زیادي برخوردار است

منظور تعیین توزیع دز و بهینه سازي بههاي اخیر در سال
، MCNP؛ ماننداستفاده از کدهاي کامپیوتريطرح درمان، 

PENELOPEیاوGeant4 به علت وجود پارامترهاي
مختلف و شرایط فیزیکی متنوع در پرتودهی با تشعشعات 

. ]1،2[است رایج شدهایکس 
به منظور تحویل دز جذبی بیشینه به تومور و حداقل آسیب 

هایی مانند توان به روشهاي سالم مجاور آن، میبه بافت
Microbeam Radiation(هاي ایکس درمان با ریز باریکه

Therapy ( که روشی جدید در رادیوتراپی تومورهاي
اندازي نوترون سیستم عصبی مرکزي است و درمان با گیر

و ) Boron Neutron Capture Therapy(توسط بور 
در تراپی ) Stereotactic Radiosurgery(همچنین روش 

روشی نوین در . ]6- 3[تومورهاي بدخیم مغزي، اشاره کرد 
هاي سازي فوتونی، چشمهروش درمانی فعالرادیوتراپی 

Photon Activation(تراپی القایی یا فوتوالکترون

Therapy (منظور افزایش دز بهدر این روش . است
ي هاهاي سرطانی به صورت گزینشی نسبت به سلولسلول

Cisplatin:سالم، یک ترکیب شیمیایی مانند

[Pt(NH3)2Cl2]،Motexafin Gadolinium
[C52H72GdN5O14]یاوIdUed [C9O5N2IH11] براي

فعالیت . شودمیهاي سرطانی، تزریقنشاندار کردن سلول
ها در ناحیه هاي سرطانی و عریض بودن مویرگشدید سلول

شود که ترکیبات مورد تومور نسبت به بافت سالم، موجب می
هاي بزرگتري نسبت به مواد مغذي نظر که داراي مولکول

. ها هستند، بیشتر در ناحیه تومور جذب شوندموجود در رگ
ایکس تکفام که انرژي آنها هاي اشعه بعد از آن تومور با پرتو

براي گادالونیوم (باشد ساز میعنصر فعالkنزدیک انرژي لبه 
، تحت )کیلو الکترون ولت است2/50در حدود kانرژي لبه 

ر روش درمانی فعال داز آنجا که . گیردتشعشع قرار می
سازي فوتونی تومور فرضی بارگذاري شده با عناصر فعال ساز 

گیرد و با عه ایکس اورتو ولتاژ قرار میسنگین، تحت تابش اش
توجه به بالا بودن سطح مقطع فوتوالکتریک عناصر فعال ساز 

، منجر به وقوع برهمکنش )1(منجمله گادالونیوم در شکل 
انتقال انرژي خطی . شوداي میفوتو الکتریک قابل ملاحظه

همکنش فوتوالکتریک، سبب بالا و برد کوتاه محصولات بر
. ]9-7[موضعی در تومور خواهد شدافزایش دز

براي محاسبه فاکتور افزایش Geant4در این تحقیق از کد 
دز جذبی در تومور بارگذاري شده با عنصر فعال ساز 

یک ابزار جدید Geant4کد . گادالونیوم استفاده شده است
ترینمهم. شودنوشته می++Cزباندر شبیه سازیست که با 

دربرنامهمدیریتکلاس،main programدرقسمت
مختلف هايروشاست که(G4RunManager)اجراحین

ذرات،اولیههندسه، ذراتبهمربوطهايو همچنین کلاس
دیگرنیازمورداطلاعاتوذراتنتقالاها،برهم کنشثانویه،

یکدرsourceپوشه. شوندمیمعرفیکلاسایندر
++Cزبانبههابرنامهاصلیمتنشاملسازشبیهبرنامه

هايبرنامهincludeهايفایلشاملincludeپوشه . تاس

.]11[هاي اولیه و پراکنده شده به همراه ضریب تضعیف فوتو الکتریک گادالونیوم طیف انرژي فوتون: 1شکل
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29)1(7؛ دوره94سالمجله دانشگاه علوم پزشکی خراسان شمالی                 
. استhhپسوندباهاییفایلیاوsourceپوشهدرموجود

توانیمساز،شبیهبرنامهپوشههر)root(ریشهفضايدر
وروديعنوانبهمتنیهايازفایلمسئله،شرایطبهتوجهبا
اجرايکنترلبرايmacپسوندباماکروهايفایلیاو

کلاسابتدااصلیبرنامهدر. کرداستفادهبرنامه
G4RunManagerشودمیتعریفکنترل اجرا،به منظور .

-میتعیینسازيشبیهبراينیازموردهايکلاسسپس

هندسهG4VDetectorConstructionکلاس. شوند
وآشکارسازهاتلف،مخنواحیدررفتهکاربهموادمحیط،

کلاس در. کندمیمشخصرااطلاعاتخواندنچگونگی
G4VPhysicsListبرهمکنشهايمحیط،درموجودذرات

هرCut offانرژيوذراتتاریخچهقطعنواحیاحتمالی،
.شوندمیتعیینناحیه

چشمهموقعیتG4VPrimaryGeneratorActionکلاس
تابعتوسط. کندمیمعینرااولیهذراتشرایط و
)initialize(شوندمیوارداصلیبرنامهبهشدهذکرموارد .

بامیچشمهدراولیهذراتتعداددهیمقداربعديمرحله
G4RunManagerکلاسنیز،برنامهبخشآخریندر. شد

هاي کم انرژي حضور فوتون.]10[شودمیپاكحافظهاز
افزایش دز ساطع شده از لامپ مولد اشعه ایکس باعث

هاي موجود در مسیر پرتو ایکس سطحی و دز جذبی بافت
هاي کم انرژي باید از شود که به منظور حذف فوتونمی

فیلتر استفاده کرد که خود منجر به کاهش شار فوتونی 
در این صورت زمان پرتودهی را براي رسیدن به . خواهد شد

دز تجویزي پزشک بالا خواهد رفت که از لحاظ ایمنی
بودن نییپابه با توجه در نتیجه . درمان، مطلوب نخواهد بود

به یعدم دسترسي ایکس اورتو ولتاژ و باریکهانیجر
در آن، مطالعات تجربی این روش در تک فام کسیايپرتوها

سالهاي اخیر با استفاده از دستگاه سینکروترون انجام گرفته

ک فام و سینکروترون با توانایی تولید پرتوهاي ت. است
پلاریزه ایکس با شار فوتونی بالا با حداقل نیمسایه در بافت و 

ها و کمترین واگرایی در مسیر و در نتیجه محافظت از ارگان
روش .هاي حساس مجاور، بهترین گزینه می باشدبافت

درمانی فعال سازي فوتونی در درمان تجربی تومورهاي 
-رت برونهاي انسانی به صوحیوانی و تابش دهی سلول

in)تنی vitro)وایمنیمزایا،و ، بررسی شده است
تجربی مورد درمانتوسطدرمانیروشاینکاربردهاي

. ]16-12[ارزیابی قرار گرفته است 
در این تحقیق به بررسی چگونگی افزایش دز جذبی تومور 
فرضی نشان دار شده با عنصر فعال ساز گادالونیوم با قید 

هاي پرتو ایکس تکفام، ز و انرژي فوتونغلظت عنصر فعال سا
.به روش شبیه سازي، پرداخته شده است

روش کار
تحت وGeant4.9.0.p01ي مدل مورد نظر بر اساس نسخه

پوشه برنامه شبیه ساز، علاوه بر. طراحی شده استویندوز
ووروديهايفایلکد،اجراییفایلماکرو،هايفایل

وsourceپوشه،main programشامل فایلخروجی
مقطعسطحيمحاسبهمنظوربه. استنیزincludeپوشه

نوع ذرهبهتوجهبا،Geant4محتمل در کد ايهشبرهمکن
پرتوهاي ایکس به کار رفته در روش فعال انرژيمحدودهو

هاي الکترومغناطیسی کنشبرهمهاي سازي فوتونی، از فایل
پراکندگیهمدوس،ک،فوتوالکتریپایین که شامل -انرژي

می باشد، )وقوعترین احتمالبا کم(زوج تولیدوکامپتون
هاي کنشدر مورد الکترون، برهم. ]10[استفاده شده است 

. کشسان و یوننده اهمیت بالایی در ایجاد دز موضوعی دارند
ها که ماحصل اثر فوتوالکتریک و پراکندگی کشسان الکترون

ش اساسی در انتقال انرژي به پراکندگی کامپتون است، نق
تابش ترمزي نیز در . هاي سالم مجاور تومور را داردبافت

.توموري فعال ساز تزریق شده دران مادهعنوي بافت و عنصر گادالونیوم بهدرصد وزنی و اجزاي تشکیل دهنده: 1جدول 
چگالی جرمی

(g/cm3)

غلظت فعال ساز 
Gd

(mg/ml)

یدرصد وزن
GdHNO

019/16/158/173/1041/028/87
052/141/414/1006/17/84
109/1889/92/921/07/80
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30نیا و همکارانمهسا الهام...محاسبه فاکتور افزایش دز پرتوهاي ایکس در

مورد الکترون منظور شده است که سهم آن با توجه به پایین 
بودن انرژي الکترون و عدد اتمی بافتی که شامل عنصر فعال 

-دار شده با عنصر فعالي نشانکننده نیست، برخلاف ناحیه

به منظور جلوگیري از اتلاف زمان در .از، بسیار ناچیز استس
ي ذراتی که در ایجاد دز در ناحیه دنبال کردن تاریخچه

Cut Off(آشکارساز، سهم قابل توجهی ندارند، انرژي قطع 

Energy(در. تعریف شده استGeant4انرژي قطعمقدار
یک میلیمتر براي (تعیین شدهفاصلهصورتبهمعمولا

بهکدکه توسط) وتون و الکترون به صورت پیش فرض ف
-ي پرتو ایکس به صورت صفحهچشمه.شودمیتبدیلانرژي

از سطح فانتوم cm9ي در فاصلهmm15اي مدور به شعاع 
zراستاي انتشار پرتوهاي ایکس در امتداد محور . قرار دارد

تعداد ذرات اولیه براي شبیه سازي به . تعریف شده است
5×107ر رسیدن به خطاي نسبی کمتر از یک درصد، منظو

.]17[ذره در نظر گرفته شده است 
، در نظر cm13فانتوم، مکعبی پر شده با آب مقطر به ضلع 

mm348×40×40گرفته شد که حاوي آشکارساز به ابعاد 
محورهايراستايدربنديتقسیمقابلیتآشکارساز. است
.نیاز را داردمکانی موردتفکیکقدرتبهتوجهباگانهسه

ساز فوتونی، جهت بررسی عوامل مؤثر بر روش درمانی فعال
به صورت محلول در فرض شده که نمک گادالونیوم نیترات 

در ) تومور فرضی(ي میانی آشکارساز آب مقطر در ناحیه
، به طور یکنواخت در 35/36تا mm95/20عمق مابین 

درصد وزنی عناصر تشکیل دهنده. ستتومور تزریق شده ا
به منظور مطالعه توزیع. ذکر شده است) 1(تومور در جدول 

ناحیه قرار گیري مایع 15دز در عمق، فضاي آشکارساز به 
در راستاي ) آب مقطر و یا محلول نمکی گادالونیوم نیترات(

. ، تقسیم گردید)zامتداد محور (عمق 
که General Caseروش ساز از ي شبیهدر اجراي برنامه

و Batch Mode with Macro fileهاي تلفیق روش
Interactive Modeدر این روش امکان . ، است استفاده شد

هاي ماکرو و دستورات مستقیم کنترل برنامه از طریق فایل
ازاستفادهباآشکارساز،محدودهدروقایعبررسی. وجود دارد

در مسیرفیزیکیهايبرهمکنشاز) Hit(ايهلحظتصاویر
،يانرژازاطلاعاتیاياین تصاویر لحظه. پذیرفتانجامذرات
اندازهبرخورد،هردرماندهجابهانرژيبرخورد،مکانوزمان

توسط . را در اختیار قرار دادهندسیاطلاعاتدیگروحرکت
VisualizationDriversمسیر عبور و برخوردها هندسه ،

ها در علاوه بر پیغام). 2شکل(است قابل دیدGeant4در 
یک G4UISessionحین اجراي کد، با استفاده از کلاس 

که اطلاعات مربوط به اجراي Logfileفایل متنی به صورت 
شد، در آن نوشته می) در صورت وجود(هاي خطا کد و پیام

فایلدرسازيشبیهاصلیهايخروجی. تعریف شد
MRTRunAction.ccخروجی فایلاطلاعات.تعریف شدند

MATLABافزارنرممحیطدرکههاییبرنامهازاستفادهبا

ذخیرهماتریسصورتبهوشدهدریافتاست،شدهنوشته

.Geant4هندسه شبیه سازي شده در محاسبات : 2شکل 
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یاوجدولصورتبهپردازشازبعدهاماتریساین.گردیدند

.شدنددادهنمایش، ORIGINتوسط نرم افزار نمودار
هاافتهی

، 4/27هاي تکفام با انرژي مؤثر توندر این شبیه سازي از فو
کیلو الکترون ولت، در 5/106و 6/77، 6/59، 3/47، 4/37

ساز عنصر فعالkي قبل، بعد و حول انرژي لبه محدوده
اي که در آن، گادالونیوم بهره گرفته شد تا انرژي بهینه

. رسد، بدست آیدي خود میافزایش دز به مقدار بیشینه
از سه Gdساز همچنین براي بررسی اثر غلظت عنصر فعال

ي مقادیر دز کلیه. استفاده شد8mg/mlو 4، 6/1غلظت 
mmعمقی،  نسبت به مقدار دز آشکارساز موجود در عمق 

Dose(، بهنجار شده و فاکتور افزایش دز 71/2

Enhancement Factor ( در هر قسمت آشکارساز، به
نسبت دز در آن قسمت آشکارساز در حضور عنصر صورت
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6/1mg/ml)a( ،4mg/ml)b( ،8هاي یش دز بر حسب عمق براي عنصر گادالونیوم با غلظتفاکتور افزا: 3شکل 
mg/ml)c ( با کدGeant4.
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-ساز به دز در همان قسمت، بدون حضور عنصر فعالفعال

دهند که نتایج استخراج شده نشان می.ساز، محاسبه شد
ساز گادالونیوم در تومور منجر به بالا رفتن حضور عنصر فعال

هاي فوتوالکتریک و بدنبال آن تولید ذرات ثانویهکنشبرهم
ي ایکس، ها، الکترون اوژه و تابش مشخصهمانند فوتوالکترون

این ذرات داراي برد کوتاهی هستند و در نتیجه . شوندمی
بنابراین . شوندي تومور میباعث افزایش دز موضعی در ناحیه

ساز به طور قابل فعالي آغشته به عنصر همواره، دز در ناحیه
). 3شکل(یابد ها، افزایش میاي در همه انرژيملاحظه

هاي پراکنده هرچقدر انرژي پرتو تابشی افزایش یابد، فوتون
داراي انرژي بیشتري بوده و در افزایش دز تومور در قسمت 

Gdبا افزایش غلظت . انتهایی تومور، سهیم خواهند شد

یابد هر ي تومور کاهش میکنواختی توزیع دز در ناحیهی
کیلو الکترون 5/106چند که میزان یکنواختی دز در انرژي 

-کنشاز آنجا که تعداد برهم). 3شکل(باشد ولت حداکثر می

ي ساز رابطههاي عنصر فعالهاي فوتوالکتربک با تعداد اتم
دالونیوم ساز گاچقدر غلظت عنصر فعالمستقیم دارد لذا هر

هاي کنشي حاصل از برهمدر بافت افزایش یابد، ذرات ثانویه
فوتوالکتریک نیز افزایش یافته و به تبع آن فاکتور افزایش دز 

دهند تغییرات نتایج نشان می). 4شکل(یابد نیز افزایش می
8تا 1ي ساز در بازهافزایش دز نسبت به غلظت عنصر فعال

mgGd/ml 5شکل(، به صورت تابعی خطی است .(
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انرژي بهینه براي حصول بیشترین افزایش بر اساس نتایج، 

کیلو الکترون ولت که تقریبا 6/59دز براي عنصر گادالونیوم 
عنصر گادالونیوم kبیشتر از لبه کیلو الکترون ولت 4/9

دلیل این موضوع این است که به خاطر . است، بدست آمد
پیش از ورود به تومور، انرژي آنها کاهش هاتضعیف فوتون

-برسد میkها به انرژي لبهبراي اینکه انرژي فوتون. یابدمی

. باشدkهاي فرودي بیشتر از انرژي لبهبایستی انرژي فوتون
تر باشد تضعیف در مسیر و قبل ها پایینهرچه انرژي فوتون

.تر استاز تومور، قابل ملاحظه
بحث
انتشارلات درمان مبتلایان به سرطان، ترین مشکاز مهم

تخمینعدمسالم،هايسلولبیندرسرطانیهايسلول
عمقدرتومورگرفتنقرارتومور،گستردگیمیزانازصحیح

ازیکیپرتودرمانی. استتومورمجاورهايبافتحساسیتو
ازروشایندراست،سرطاندرماناصلیهايروش

شود میاستفادهتومورهابردنبینزابرايیونیزانپرتوهاي
تومور،رادیوتراپیمعمولیهايروشدرپیشرفتوجوداما با

مسیردرموجودسالمهايسلولبهرساندنآسیبعلتبه
ایجادبیماراندررانامطلوبیتومور، عوارضاطرافوپرتوها

کوششی تحقیق،تکنیک پیش گرفته در این . ]3[کنند می
ثیر و بازدهی درمان با روش پرتودرمانی أیش تدر جهت افزا

به مدلی Geant4در این تحقیق با استفاده از کد . است
سرطانیهايسلولدزافزایشثر بربررسی عوامل مؤمنظور

سالم با استفاده ازهايسلولبهنسبتگزینشیصورتبه
نمک . طراحی شدالقایی،هايچشمهایجاددرمانیروش

در سرطانی،هايسلولکردننشاندارترات برايگادالونیوم نی
بارگذاري تومورو سپسشدي تومور فرضی، تزریقناحیه

قبل، بعد هاآنانرژيکهتکفامایکساشعههايپرتوشده با
قرارتشعشعتحتبود،سازفعالعنصرkلبهانرژيو حول
بافوتوالکتریکجذبضریببودنمتناسببه سبب.گرفت
رخبالااحتمالبافوتوالکتریکجذباتمی،عددومستوان
دراصلینقشکهثانویههايالکترونکمبردعلتبهوداد

واردتوموربهزیادينسبتادارند دزاطرافبهانرژيانتقال
سازي فوتونی عوارض نامطلوب فعالدر روش درمان با . شد

ان راندموهاي معمول درمان سرطان کاهش یافته در روش
ضمن توجه به محدودیت هاي موجود . یابدافزایش میدرمان

ي ایکس به در این تحقیق، مانند در نظر گرفتن باریکه

) Mono Direction(، تک جهته )Pencile(صورت مدادي 
و تک فام در شبیه سازي، در حالیکه در عمل، باریکه ي 

اي ایکس از کلیماتور موازي کننده خارج شده و تحت زاویه
تابش می ) هر چند باریک (ضایی کوچک و با طیف انرژي ف

شوند، می توان استنتاج نمود که به ازاي یک انرژي معین، 
افزایش غلظت عنصر فعال ساز، باعث افزایش شیب دز در 

هرچقدر غلظت عنصر فعال ساز . ي توموري شده استناحیه
.شودبیشتر باشد، فاکتور افزایش دز بیشتري حاصل می

ها باعث ساز در تومور در تمام انرژينصر فعالحضور ع
شود و فاکتور افزایش دز جذبی با افزایش دز جذبی می

ي ي تومور فرضی، رابطهساز در ناحیهغلظت عنصر فعال
هاي در یک غلظت ثابت، توزیع دز در انرژي. مستقیم دارد
داراي )کیلو الکترون ولت100در حدود (kي بالاتر از لبه

ها که در اي از فوتونانرژي بهینه. تی بیشتري استیکنواخ
رسد، براي افزایش دز به ماکزیمم مقدار خود میآن، فاکتور 

اندکی کیلو الکترون ولت است که 6/59عنصر گادالونیوم 
عنصر فعال ساز است تا با تضعیف در kي بیش از انرژي لبه

ساز ر فعالعنصkي اش از لبهمسیر عبور پرتو تا تومور، انرژي
مقایسه نتایج بدست آمده از مدل شبیه سازي . کمتر نشود

هاي انجام شده با فعالیتGeant4شده در این تحقیق با کد 
توسط کد مونت کارلو در خصوص درمان تومور با عناصر 

کند ساز، صحت مدل و نتایج حاصل را تأیید میفعال
فعال سازي متاسفانه تا به امروز در ایران از روش. ]17،18[

فوتونی به صورت کلینیکی به منظور دستیابی عینی به 
هاي عملی این روش، استفاده نشده است اما با محدودیت

استناد بر نتایج شبیه سازي و مطابقت با مقالات اشاره شده 
درمان تجربی تومورهاي حیوانی و تابش دهی در منابع در 

توان به می، )in vitro(تنی هاي انسانی به صورت برونسلول
. ]16-12[راندمان برتر این روش درمانی اشاره کرد 

نتیجه گیري
شود که به دلیل وجود پارامترهاي مختلف و ملاحظه می

-شرایط فیزیکی متنوع در این روش درمانی، استفاده از مدل

هاي تر و سریعتر از روشهزینهسازي، آسانتر، کمهاي شبیه
سازي طراحی درمان ارهاي بهینهبینی راهکعملی براي پیش

ساز در تومور در نتایج نشان داد حضور عنصر فعال. باشدمی
شود و هر چه ها باعث افزایش دز جذبی میتمام انرژي

ي تومور فرضی افزایش یابد، ساز در ناحیهغلظت عنصر فعال
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با افزایش گردد و فاکتور افزایش دز بیشتري حاصل می

ي تومور کنواختی توزیع دز در ناحیهیعنصر فعال سازغلظت 
درمان با (روش فعال سازي فوتونی توسعه .یابدکاهش می

که در این تحقیق به صورت شبیه سازي ) هاي القاییچشمه
به آن پرداخته شد در تحقیقات عملی باGeant4با کد 

هاي سینکروترون رشد ساخت و پیشرفت شتابدهنده
فعال کی شدن روش کلینی. چشمگیري پیدا کرده است

افزایش بازده شیمی درمانی، درتلفیق آن با و سازي فوتون 
.شودتومور پیشنهاد میدرمان

تشکر و قدردانی
از کادر محترم گروه پژوهشی دزیمتري و مانیتورینگ پرتوها 

ي تحقیقات کشاورزي، پزشکی و صنعتی کرج در پژوهشکده
د، بسیار که بنده را در انجام این پژوهش یاري نمودن

در انجام این پژوهش از هیچ گونه حمایت مالی . سپاسگزارم
.استبهره گرفته نشده
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Abstract

Background & Objective: In order to increase the absorbed dose in the
tumorous  area, photon activation therapy via labeling of tumor by heavy
contrast agents such as gadolinium (Gd) and target exposing by ortho-voltage x-
rays is used. In this method, the photoelectric effect is dominant in the tumorous
area which will lead to the increase of local dose.
Material & Methods: By using Geant4 computer code, dose distribution in
different areas of normal tissue and Gd element tumor-activated, were obtained.
In the designed model, the x-ray source was considered in the shape of a mono
energetic and superficial circular plate with the radius of 15mm and the phantom
(normal tissue, assumed tumor and detectors) in cubic shape with the side of
13cm. Rectangular cubic shape detector area dimensions’ are  40×40×48 mm3

which continue from phantom surface to a depth of 48.67 mm along x, y and z
axes.
Result: Optimum energy of photons in order to maximum absorbed dose
enhancement factor (DEF) in gadolinium smeared tumorous area is 59.6 keV. By
increasing the concentration of contrast agents, the homogeneity of dose
distribution in assumed tumorous area is decreased but the greatest homogeneity
of dose is seen at 106.5 keV of energy. Increased fluctuations of absorbed dose
relative to the contrast agents’ concentration indicate that these changes in the
concentration range of 1-8 mg/ml follow the linear function.
Conclusion: Based on the simulation results in this study, absorbed dose in
tumorous area following addition of contrast agent (Gd) with specifying the
concentration and photon energy, is significantly more than when the assumed
tumor is not labeled.
Keyword: Photon activation therapy, Dose enhancement factor, Energy
optimization, Contrast agent, Geant4 code.
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