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   چکیده
هاي درمـانی مختلـف    روش زایش دقت و کیفیت درمان، سبب توسعۀپزشکی و نیاز بیش از پیش به اف جه به گسترش علوم و فنون در زمینۀبا تو

رمـان بیمـاران   براي د هاي جدید یکی از تکنیکعنوان  به )IORT( جراحی  حین عمل درمانی پرتواخیر  در دو دهۀ که تقریباً  يطور به ،شده است
ل و نه بعد از عمل جراحـی  بیمتري دقیق است، زیرا نه قدزآوردن   دست بهین مشکلات این روش تر مهمیکی از . شود مبتلا به سرطان استفاده می
هاي مورد استفاده  هدهند شتابیمتریک دزبنابراین خصوصیات . دقیق با هم مطابقت ندارند طور به ،بیمار ۀ پرتو داده شدةتصاویر گرفته شده از ناحی

هـدف اصـلی ایـن تحقیـق بررسـی سـر       . اسـت  تـر  متفـاوت و مشـکل   ،هاي معمولی دهنده در مقایسه با شتاب یجراح  حین عمل پرتودرمانیدر 
با  LIAC ةدهند منظور سر شتاب براي این. یمتري آن استدزهاي  ویژگیۀ محاسب و LIACحین عمل  پرتودرمانی حمل سبک و قابل ةدهند شتاب

بـراي   تجربـی گیـري   آمـده از انـدازه   دسـت  عمقی به دزهاي درصد  سپس به کمک منحنی. دسازي ش شبیه )MCNP( کارلو مونت روش استفاده از
بـا   تجربیهاي  گیري اندازه که يطور به. شده اعتبارسنجی شد سازي دهنده، مدل شبیه هاي شتاب در تمامی انرژي) cm10(اپلیکاتور الکترونی مرجع 

 معـادل  جذبی در داخل فـانتوم  دز ۀبیشین جمله ازیمتري دزهاي  درنهایت برخی از ویژگی .انجام شد MeV 12مدل  LIAC الکترونی ةدهند  شتاب
براي اپلیکـاتور   یمتريدزو دیگر پارامترهاي  دزو پروفایل   (Rp)، برد عملی (R50)شود نصف می دز، عمقی که  (dm)دز ۀ، عمق بیشین (Dm)آب

اي طراحـی   گونه هب LIAC ة دهند د که شتابده شده از این کار نشان می نتایج حاصل .ارزیابی شد دهنده هاي شتاب در تمامی انرژي )cm10(مرجع 
  .پرتودرمانی حین عمل استکه مخصوص روش شده 

 .MCNPکد مونت کارلو  ،یمتريدزهاي  ویژگی، LIAC  ةدهند شتاب، حین عمل جراحی پرتودرمانی: کلیدواژگان

  مقدمه  .1
ترکیبـی از جراحـی و   ) IORT(جراحـی    حین عمـل  پرتودرمانی

تومـور بـا اسـتفاده از جراحـی      ةابتـدا تـود   پرتودرمانی اسـت کـه  
هـاي سـرطانی    برداشته شده و سـپس بـراي از بـین بـردن سـلول     

بسـیار بـالا از    دزهاي اطراف آن، بـا   مانده، بستر تومور و بافت باقی
 ـ ر کـه در حـال بیهوشـی اسـت،     گـري بـراي بیمـا     20ـ ـ12 ۀمرتب

و  1[گیـرد   گردد و درمان در یک جلسه صـورت مـی   پرتودهی می
هاي حسـاس   شود اندام سعی می ،در طول مدت زمان پرتودهی]. 2

ر تومـور از  هـاي سـالم موجـود در مجـاورت بسـت      به پرتو و بافت

مخصـوص   هـاي پرتـوي   یا بـه کمـک حفـاظ   مسیر پرتو کنار زده 
توان بـه سـه    را می جراحی  عملحین  انیپرتودرم. محافظت شوند

حــین عمــل بــا الکتــرون  پرتودرمــانی  :انجــام دادمختلــف ة شــیو
)IOERT( ،ــانی ــگ   پرتودرمـ ــا آهنـ ــل بـ ــین عمـ ــالا دزحـ    بـ
)HDR-IORT ( حـین عمـل بـا پرتـو ایکـس کـم        پرتودرمانیو

یکنــواختی  دلیــل بــه IOERT روش .)low KV x-ray(انــرژي 
نفوذ الکتـرون و مـدت زمـان کـم      ، محدود بودن قدرتدزتوزیع 

تـرین   معمـول  ،درمان، عدم اتلاف زمان درمان براي سـایر بیمـاران  
درمـانی    بـه اتـاق   نیازIOERT  در روش. شود روش محسوب می
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 2جلد سوم، شماره                      سید محمودرضا آقامیري سید ربیع مهدوي و میر رشید حسینی اقدم، حمیدرضا باغانی،                                     22

و پرتودهی در آن وجود داشـته   جراحی  عمل امکانکه  وجود دارد
ــه محــدودیت اتــاق درمــان در روش  ]. 5ـــ2[ باشــد ــا توجــه ب ب

IOERTحمــل اســتفاده  هــاي کوچــک و قابــل دهنــده اب، از شــت
الکترونی مختلف بـراي ایـن منظـور     ةدهند سه نوع شتاب. دشو می

ــت  ــده اس ــاخته ش ــن . NOVAC7و Mobetron، LIAC1 :س ای
ابعـاد  داراي کـه  کننـد   ها فقط در مد الکترون کـار مـی   دهنده شتاب

بـالاي   دزآهنـگ  داراي و همچنـین  کوچک، سـبک، قابـل حمـل    
الکترونــی ایــن  ۀ بیشــترین انــرژي باریکـ ـ . ندهســتالکتــرون 

 .اسـت  MeV12کـاهش آلـودگی فوتـونی     دلیـل  به ها دهنده شتاب
 هــاي مــورد اســتفاده در دهنــده یکــی از مشــکلات اصــلی شــتاب

IOERTکـه  ت اسه آنهاي الکترونی  یمتري تابشدزهاي  ، ویژگی
 اسـت  تـر  و مشکل هاي معمولی متفاوت دهنده در مقایسه با شتاب

هـاي مـورد اسـتفاده در     دهنـده  ین اختلاف بـین شـتاب  تر همم. ]3[
ة هــاي معمــولی، نحــو دهنــده حــین عمــل و شــتاب پرتودرمــانی

ر هـر  الکترون و نوع اپلیکاتور مـورد اسـتفاده د  ۀ کولیماسیون باریک
هـاي   دهنـده  الکتـرون در شـتاب   کولیماسـیون باریکـۀ  . کدام است

. شـود  مـی  مانجـا  2حمل به دو صورت داکینگ نـرم و سـخت   قابل
اي  مجهـز بـه اپلیکاتورهـاي اسـتوانه     IOERT هـاي  دهنـده  شـتاب 

. انـد  تقسیم شـده  بالایی و پایینی که هرکدام به دو قسمتباشند  می
دهنـده   در سیستم داکینگ نرم قسمت بالایی اپلیکاتور به سر شتاب

در . شـود  و قسمت پایینی آن را بـه بسـتر تومـور تمـاس داده مـی     
دهنـده توسـط سیسـتم کنترلـی      ر شـتاب سیستم داکینگ سخت س

بـالایی در   طوري که محور مرکـزي اپلیکـاتور   هب ،حرکت داده شده
شـده بـه بسـتر تومـور      محور مرکزي اپلیکاتور تماس داده راستاي

هـاي تعبیـه شـده بـر روي      سـپس بـا توجـه بـه گیـره      .قرار بگیرد
ایـن    گیرد، اپلیکاتور صورت می قسمت اپلیکاتورها اتصال بین دو

هاي احتمـالی سـر    شده بیمار را در مقابل تکان یروش بستر جراح
 کنـد  مناسب اپلیکاتور با بستر را محافظت می تماسدستگاه جهت 

ــتاب   ].9 و 8[ ــر ش ــه س ــن مطالع ــد در ای ــا روش  LIACة دهن ب
ــت ــبیه مون ــارلو ش ــایج   وســازي شــده  ک ــا اســتفاده از نت ســپس ب

شـده   سـازي  هسیسـتم شـبی   ،گیـري عملـی   هآمـده از انـداز   دسـت  به
یمتـري  دزهـاي   ویژگـی  اعتبارسنجی شـده و درنهایـت برخـی از   

  .ارزیابی شده است دهنده شتاب
                                                             
1. Light Intraoperative radiotherapy Accelerator  
2. Soft and hard docking 

  ها روشمواد و  .2
 LIACة دهند شتاب .2.1
ي معمـول کـه در   ها  دهنده توان از شتاب می IOERT روش در

ــکــاربرد دار خــارجی پرتودرمــانی یکــی از . د، اســتفاده کــردن
این است که باید بیمار را پس  ها هدهند هاي این شتاب محدودیت

، به دمنتقل کر پرتودرمانیاز اتاق عمل به اتاق  جراحی  عملاز 
ها سنگین و بزرگ هستند و امکان  دهنده این شتاب این دلیل که

ــراي آن کــه امــروزه  درصــورتی. هــا وجــود نــدارد جابجــایی ب
انـد کـه در    حمل به وجود آمده هاي کوچک و قابل دهنده شتاب
 ها از آن جراحی  عملتوان بلافاصله پس از  اتاق عمل، می داخل

هـاي   دهنـده  یکی از شتاب LIAC .دجهت پرتودهی استفاده کر
ــل ــک و قاب ــه در   کوچ ــت ک ــی اس ــاربرد دارد IORTحمل . ک

توسط شرکت سـوردینا در   2003 در سال LIACة دهند شتاب
در یـک بخـش پزشـکی    ساخته شده و  کشور ایتالیا طراحی و

دهنده شامل یک  این شتاب. ]4ـ3[ اندازي شده است اهنصب و ر
متري به سیستم کنترلی  10یک کابل است که با دستگاه کنترلی 

. دهـد  م را در طول درمان انجـام مـی  زو اقدامات لا شدهمتصل 
و  MeV 10و 8، 6، 4 :انرژي  داراي دو مدل LIAC ةدهند شتاب
ة دهنـد  شتاب ،در این مطالعه. باشد می MeV12و10، 8، 6مدل 
هاي عملی  گیري سازي شده و همچنین اندازه شبیه MeV12مدل 

مجهـز بـه    LIACة دهنـد  شـتاب . مربوط به همین مـدل اسـت  
 داراي اي شکل است که هرکدام اپلیکاتورهاي الکترونی استوانه

 قسمت پایینی. هستند cm10 و 8، 7، 6، 5، 4، 3با قطر   اي اندازه
 30، 15، 0دار با زوایاي  و شیب اپلیکاتورها به دو صورت صاف

ضـخامت  و  cm  60کـدام داراي طـول   هر که استدرجه  45و 
 )PMMA(متاکریلات از جنس پلاستیک پلی cm5/0هاي  دیواره

در الکترون درمـانی اپلیکـاتور بـا قطـر      معمولاً .اند ساخته شده
cm10 ةدهند سر شتاب. اپلیکاتور مرجع نام گرفته است LIAC 

 µm55از جـنس آلومینیـوم و    3ساز فلز پراکنده µm820داراي 
خاطر  هساز ب فلز پراکنده. از جنس تیتانیوم است 4خروجیة پنجر

الکترون، کاهش آلودگی نوترونی و همچنین  پهن کردن باریکۀ
 LIAC ةدهنـد  شتاب .کنترل آلودگی فوتونی استفاده شده است

                                                             
3. Scattering foil 
4. Exit window 
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  23                         کارلو با استفاده از روش مونت LIACجراحی  ة پرتودرمانی حین عملدهند اعتبارسنجی سر شتاب               2جلد سوم، شماره 

. ]8ـ ـ5[ است Kg400و وزن  3cm210 ×180×76 داراي ابعاد
نشـان داده شـده    1  در شکل LIAC ةدهند ی از شتابنماي کل

  .]4[ است

  
 IOERT براي درمان سرطان به روش  LIAC ةدهند شتاب :)1(شکل 

  

  کارلو سازي مونت روش شبیه .2.2
یکی از کدهاي قدرتمند در  MCNP کارلو کد محاسباتی مونت

سر سازي  جهت شبیه ،ترابرد انواع ذرات است که در این مطالعه
کار  به، اپلیکاتورهاي الکترونی و فانتوم آب  LIACةدهند شتاب

 ساز باریکۀ خروجی تیتانیوم، فلز پراکندهة پنجر. ه استگرفته شد
هـاي مختلـف و دیگـر     ساز با انـدازه  هاي یون الکترون و اتاقک

سازي از شرکت سازنده دریافت شده  پارامترهاي لازم براي شبیه
سـازي   در شبیهالکترون  شمۀچ .اند دهاعمال ش  سازي و در شبیه

شد کـه ایـن    تعریفاي  نقطهۀ صورت یک چشم هبکارلو  مونت
ها را  خروجی تیتانیوم قرار دارد و الکترونة چشمه در بالاي پنجر

و طیفـی از   mm5/1پراکنـدگی  توزیـع  صـورت گوسـی بـا     هب
کـه   يطـور  بـه . کند سمت پایین تولید می بهمشخص  هاي انرژي

یک ها براي هر تک انرژي احتمال گسیل تک به ربوطهاي م داده
  xy Extractingافـزار  دهنده، با استفاده از نرم ابهاي شت از انرژي

 يها کدام از انرژيهرمربوط به  انرژي طیفاز روي نمودارهاي 
دهنده دریافت شده  شتاب الکترون که از شرکت سازندةۀ چشم

 هـا  الکتـرون  شدتبودن همچنین گوسی  .ندداستخراج ش ،بود
به همین صورت استخراج گردید نسبت به محور مرکزي باریکه 

سـازي   در شـبیه . ]9و  6، 4[ ندهـا اعمـال شـد    سازي شبیه و در

در اثـر  هـاي   فوتـون  تولید مربوط به کارلو اهمیت واکنش مونت
که  دهنده در نظر گرفته شد هاي شتاب برخورد الکترون با دیواره

  گیـري  هاي مختلـف در انـدازه   رهمکنشاي ناشی از ب آثار زمینه
میزان انرژي  .سازي مونت کارلو بسیار ناچیز است تجربی و شبیه

 فوتون و براي باریکۀ Mev5/0الکترون  براي باریکۀ 1قطع ترابرد
 دهنـده  هاي شـتاب  از برخورد الکترون با دیواره هایی که فوتون(

 بـراي  .]9[ در نظر گرفته شده است Mev01/0  )شوند تولید می
 عمقی در راستاي محور مرکـزي باریکـۀ   دزگیري درصد  اندازه

سازي شد و  شبیه cm25 ×30×30 3فانتومی معادل آب با ابعاد 
 3هاي کوچکی بـا ابعـاد   سپس در راستاي محور مرکزي استوانه

cm2/0×5/0×5/0     هم در راستاي عمودي و هـم افقـی جهـت
مطـابق   .زي شـد سا شبیه دزپروفایل  عمقی و دزدرصد  ارزیابی

 خروجی، هاي پنجرة قسمتاز بالا به پایین ترتیب  به )2( شکل
دهنده  هاي سرشتاب دیوارههاي یونیزان،  سازي، اتاقک فلز پراکنده

 آب فـانتوم  ،قسـمتی و درنهایـت   داشتن اپلیکاتور دو نگه جهت
  .و نشان داده شده استسازي  شکل شبیه مکعبی

  

  
 دهنده و فانتوم آب سازي سر شتاب بعدي از شبیه نماي سه :)2( شکل

  

  کارلو گیري عملی و مونت اندازه .2.3
 ۀعمقی در راستاي محور مرکـزي باریک ـ  دزهاي درصد  منحنی

آب براي اپلیکـاتور مرجـع در   معادل الکترون در داخل فاننتوم 
به دو صـورت عملـی و    LIAC دهندة هاي شتاب تمامی انرژي

                                                             
1. Cutoff 
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شـده   سـازي  گیري شد تا سیسـتم شـبیه   زهکارلو اندا روش مونت
هـا بـراي حـالتی بـود کـه هـیچ        گیري اندازه .اعتبارسنجی گردد

هـوایی بـین انتهـاي اپلیکـاتور و سـطح فـانتوم وجـود         ۀ فاصل
هاي  گیري در اندازه 1مارکوس یمتر اتاقک پیشرفتۀدزاز  .نداشت

شـده در   دید که براي نمایش میزان بـار جمـع  عملی استفاده گر
 V300ک از الکترومتر دیجیتالی کـه ولتـاژ کـاري آن روي    اتاق

هاي عملـی   گیري تمامی اندازه. کار گرفته شد هب ،تنظیم شده بود
بـراي نمـایش میـزان     .انجـام شـد  داخل فانتوم معـادل آب  در 

آمـده از روش   دست بهعمقی  دزهاي درصد  اختلاف بین منحنی
 ۀنسـخ  GnuPlotافـزار   گیري عملی از نـرم  کارلو و اندازه مونت

و  بـین مکـان  افزار اگر اختلاف  مطابق این نرم .استفاده شد 2/4
میزان شاخص گاما باید کمتـر   ،باشد درصد3کمتر از  دزمیزان 

براي اپلیکاتور مرجع بیشینه  دزدر عمق  دزپروفایل  .باشد 1از 
در نهایـت   و دش ـگیري  اندازه دهنده ي شتابها در تمامی انرژي
جـذبی   دزمقدار  نۀبیشی ازجملهیمتري دزاي ه برخی از ویژگی

نصـف   دز، عمقـی کـه    (dm)دز نۀ، عمق بیشـی  (Dm)فانتوم در
 و 2تقـارن  ،دزپروفایـل   ،(Rp) بـرد عملـی   ، (R50)شـود  مـی 

 .قـرار گرفـت  ارزیابی سایه مورد  باریکه و میزان نیم 3یکنواختی
 ء تهـران نبیـا هاي عملی در بیمارستان خـاتم الا  گیري تمام اندازه
اتاقک  یمتر پیشرفتۀدزکه نماي کلی از کار عملی و انجام شده 
 .نشان داده شده است )3 ( ر شکلمارکوس د

  

  

  گیري عملی و نمایی از اندازه :)3(شکل 
Advance markus chamber  الکترون دزبراي سنجش  

                                                             
1. Advance markus chamber  
2. Symmetry 
3. Flatness 

  نتایج و بحث .3
بـراي   دزعمقـی و پروفایـل    دزتوزیـع درصـد    )4(مطابق شـکل  

ــاتور مرجــع اپلی ــا قطــر (ک ــرژي در) cm10ب ــاي  ان   و 10، 8، 6ه
MeV  12با سطح فانتوم تمـاس   ، براي حالتی که انتهاي اپلیکاتور

هاي تجربـی محاسـبه    گیري کارلو و اندازه ، با روش مونتداده شده
یمتـري سـر   دزهاي  برخی از ویژگی )1( مطابق جدول. شده است

جـذبی در فـانتوم آب    دزمقـدار   بیشـینۀ  ازجملـه ، LIACدستگاه 
(Dm) شود  بیشینه می دز، عمقی که مقدار(dm)   عمقی کـه مقـدار ،

 (Rp)و برد عملی الکتـرون   (R50)شود  نصف مقدار بیشینه می دز
میـزان تقـارن، یکنـواختی    ) 2( مطـابق جـدول  . محاسبه شده است

بـراي  . ارزیـابی شـده اسـت   نیـز  باریکه  سایۀ الکترون و نیم باریکۀ
، عملیهاي  گیري کارلو و اندازه حاصل از روش مونت نتایج مقایسۀ

طـور جداگانـه بـراي هـر      از شاخص گاما استفاده شده است که به
ایـن میـزان    انـد کـه   نشان داده شده )6(و  )5(هاي  انرژي در شکل

درصـد بیـان   2در داخل فانتوم آب  cm3اختلاف تا عمق میانگین 
ا افـزایش انـرژي   عمقی، ب دزهاي درصد  مطابق منحنی .شده است

 PDDکند، یا به عبارتی شـیب منحنـی    کاهش پیدا می دزگرادیان 
سـطحی بـراي    دز. ستبالا هاي هاي پایین تندتر از انرژي در انرژي

با افزایش انـرژي افـزایش    LIACة دهند هاي مختلف شتاب انرژي
کـه میـزان   چراخـاطر طبیعـت الکتـرون اسـت،      امر به این. یابد می

هاي پایین بیشـتر اسـت و بـا افـزایش      ن در انرژيپراکندگی الکترو
سـطحی   دزالکتـرون، ایـن فـاکتور کـاهش یافتـه و      ۀ انرژي باریک
عمقـی،   دزهـاي درصـد    همچنین مطـابق منحنـی  . یابد افزایش می
 ایـن . برمزاشترالانگ بسیار کـم اسـت   نۀشود که اثر زمی مشاهده می

  اسـت،  پلاسـتیکی  LIACة دهنـد  این است که سر شتاب امر براي
لذا برخورد الکترون با موادي با عدد اتمـی پـایین مثـل پلاسـتیک،     

مطابق نمودارهـاي پروفایـل    .کند آلودگی فوتونی کمتري ایجاد می
 ،LIAC ةدهند هاي شتاب براي اپلیکاتور مرجع در تمامی انرژي دز
ها ناشـی از   این قله .شود هاي مختلف مشاهده می هایی با شدت قله

حاصـل ایـن    کـه  هاي اپلیکاتور است ون با دیوارهالکتر برهمکنش
هـا   این فوتونانرژي بوده، در نهایت  هاي کم نش تولید فوتونبرهمک

در نواحی نزدیـک   دزدر داخل فانتوم جذب شده و باعث افزایش 
 طـوري کـه ایـن عامـل در     بـه  ،شـود  به سطح داخلـی فـانتوم مـی   
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اي  نـدگی لبـه  هاي پایین به خاطر بیشـتر بـودن احتمـال پراک    انرژي
  بنابراین  .تر است هاي بالاتر، شدید الکترون در مقایسه با انرژي

 .مناسب است سایۀ داراي تقارن و نیم دزهاي پروفایل  منحنی
  

 
 جربیکارلو و ت هاي مختلف با روش مونت در انرژي) cm 10قطر (و پروفایل براي اپلیکاتور مرجع  PDDمنحنی از سمت راست  ترتیب به :)4( شکل

 
  اپلیکاتور مرجع و MeV 8و  6از سمت راست براي انرژي  ترتیب بهسازي  هاي تجربی و شبیه داده اختلافمیزان  :)5(شکل 

  
  اپلیکاتور مرجع و MeV 12و  10از سمت راست براي انرژي  ترتیب بهسازي  هاي تجربی و شبیه داده اختلافمیزان  ):6(شکل 

 

هاي  ناشی از منحنی) cm 10با قطر (هاي مختلف و اپلیکاتور مرجع  در داخل فانتوم آب براي انرژي LIACة دهند تري شتابیمدزهاي  ویژگی ):1(جدول 
  عمقی دزدرصد 

(MeV)  انرژي  Dmax(Gy)  dm(mm)  R50(mm) Rp(mm) 
6  460/2  8  55/21  00/30  
8  378/4  12  65/31  00/41  
10  015/7  14  00/40  20/52  
12  008/7  15  50/47  50/61  
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   دزشی از پروفایل نا )cm 10با قطر (هاي مختلف و اپلیکاتور مرجع  در داخل فانتوم آب براي انرژي LIACة دهند یمتري شتابدزهاي  ویژگی :)2(جدول 
  انرژي

(MeV)  
Symmetry  

(%)  
Flatness  

(%)  
Right Penumbra  

(mm)  
Left Penumbra 

(mm) 

6  4/1 2/1 8 3/7  
8  7/0 3/1 2/7 7/7 

10  8/0 7/0 7/6 7 

12  4/0 9/0 7 7 

  گیري نتیجه .4
 پرتودرمانیة دهند هدف از انجام این مطالعه، بررسی سر شتاب

. یمتـري آن بـود  دزهـاي   برخی از ویژگی حین عمل و محاسبۀ
هاي  کارلو روشی معتبر و توانمند در بررسی ویژگی روش مونت

مطابق نتایج . شود شناخته می LIAC ةدهند یمتریک سر شتابدز
، الکترون در عملیگیري  کارلو و اندازه از روش مونت شده حاصل
هـاي   هاي پایین بیشینه انرژي خود را در مقایسه با انرژي انرژي

همچنـین  . گـذارد  جا میه تر در داخل فانتوم آب ب بالاتر، سریع
 عکس دارد یـا بـه عبـارتی    الکترون رابطۀ با انرژي دزگرادیان 

کاهش پیـدا   دزشیب افت  ،شود ترون بیشتر میچه انرژي الکهر
 ، رابطـۀ )2( و) 1(شـده از جـدول    مطابق نتایج حاصل. کند می

   ۀدهنده و میزان بیشین الکترونی شتاب کۀمستقیمی بین انرژي باری
  

  
نصـف   دزجذبی، عمقی که مقـدار   دز نۀجذبی، مکان بیشی دز

میـزان   .وجـود دارد  شود و برد عملی الکتـرون  مقدار بیشینه می
ایـت  در نه. هاي پایین بیشتر اسـت  پراکندگی الکترون در انرژي
 LIAC دهنـدة  شـتاب  یمتریـک، دزاینکه مطـابق خصوصـیات   

اي طراحی شده که کاربرد مناسبی در روش پرتودرمـانی   ونهگ هب
  .داشته باشد جراحی  عملحین 

  

  تشکر و قدردانی .5
شـهر  ) ص(نبیان و کارکنان بیمارستان خاتم الااز تمامی مسئولا

در اختیار نهادن تجهیزات مورد نیاز و همچنـین   خاطرتهران به 
دکتـر حمیدرضـا همتـی صـمیمانه تشـکر و      هـاي   راهنماییاز 

  . یمکن قدردانی می

  مراجع  .6
[1]  M. Catalano, S. Agosteo, R. Moretti, S. Andreoli. 

Montecarlo simulation code in optimisation of the 
IntraOperative Radiation Therapy treatment with 
mobile dedicated accelerator. J. Phys. Conf. Ser. 74 
(2007), 021002. 

[2]  LL. Gunderson, CG. Willett, FA. Calvo, LB. 
Harrison. Intraoperative irradiation: Techniques and 
Results. Springer, (2011). 

[3]  ICRU. Radiation dosimetry: electrons with initial 
energies between 1 and 50 MeV. Washington, DC: 
International Commission on Radiation Units and 
Measurement, 35 (1984). 

 [4]LIAC, the Mobile Electron Accelerator for 
Intraoperative Radiotherapy (IORT). Technical 
report.http://www.sordina.com/download/CatalogoI
ORT.pdf. Retrieved Feb 27, (2014). 

[5] P. Biggs, CG. Willett, H. Rutten, Intraoperative 
electron beam irradiation: physics and techniques. In: 
Gunderson LL, Willett CG, Calvo FA, Harrison LB, 

Editors. Intraoperative irradiation: techniques and 
results. Humana Press. (2011) 51-72.  

[6] D. Mihailescu, C. Borcia, Monte Carlo simulation of 
the electron beams produced by a linear accelerator 
for intraoperative radiation therapy. Romanian 
Reports in Physics, 66 (2014) 61-74. 

[7]  A. Wysocka-Rabin, P. Adrich, A. Wasilewski, 
Monte Carlo study of a new mobile electron 
accelerator head for Intra Operative Radiation 
Therapy (IORT). Prog. Nucl. Sci. Technol, 2 (2011) 
181-186. 

[8]  AS. Beddar, PJ. Biggs, S. Chang, Intraoperative 
radiation therapy using mobile electron linear 
accelerators: report of AAPM Radiation Therapy 
Committee Task Group No. 72. Med. Phys. 33 
(2006) 1476-89. 

[9]  S. Righi, E. Karaj, G. Felici, F. Martino. Dosimetric 
characteristics of electron beams produced by two 
mobile accelerators, Novac7 and Liac, for 
intraoperative radiation therapy through Monte Carlo 
simulation. J Appl Clin Med Phys. 14 (2013) 6-18. 

  

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 r
sm

.k
as

ha
nu

.a
c.

ir 
at

 1
8:

44
 +

04
30

 o
n 

S
un

da
y 

A
ug

us
t 1

2t
h 

20
18

http://rsm.kashanu.ac.ir/article-1-127-fa.html

