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OZET
Bu calismada Dr. Abdurahman Yurtarslan Ankara Onkoloji Egitim ve
Arastirma Hastanesi’nde bulunan GE, Saturne 41 Lineer Hizlandiric1 tedavi
cihazinin 6 MV ve 15 MV enerjili fotonlar1 kullamlarak %dd, doz profilleri ve
TPR él¢iimleri yapildi. Olciimler doz telafi kamal alanda ve agik alanda su ve
kat1 fantomlar kullamlarak yapildi. %dd doz degerleri ve doz profilleri su
fantomunda, ry.x derinliklerindeki doz verimi oOl¢ciimleri ise kat1i fantomda
yapiuldi. 6 MV enerjili fotonlarin %dd degerleri, British Journal Of Radiology
Supplement No:11 ile, 15 MV enerjili fotonlarin %dd degerleri de Supplement
No:25 ile karsilastirildi. Kalite kontroller, kalibrasyonu yapilmis cihazlarla
yapildi. 6 ve 15 MV enerjili foton demetlerinin, simetri-diizgiinliik, % dd, aciya
bagh doz verimi, profil ve gerekli diger parametrelerine bakildi. Tedavi
sirasinda kullanilan ve foton sayisim1 azaltan arac-gereclerin gecirgenlik
faktorleri ol¢iildii. Bilgisayarh tedavi planlama sistemi icin gerekli veriler alindi,
sisteme aktarildi. Teorik ve bilgisayarh planlama sistemiyle hesaplanan referans
sartlardaki doz degerleri, dozimetre ile ol¢iilen doz degeriyle karsilastirildi.

Medikal fizikle ilgili kalite giivence saglandi.
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ABSTRACT
In this study, I use the GE, Saturne 41 model linear accelerator which is located
at Dr. Abdurahman Yurtarslan Ankara Oncology Education and Research
Hospital. 1 made, dd % value measurement tests, dose profiles tests and TPR
measurement tests in open field and wedge field with 6MV and 15MV photon
energies in water phantom and solid phantom. dd% value and dose profiles
measurements made in water phantom, dose outpot measurements in rpy,, made
in solid phantom. dd% values obtained from 6 MV photon energies compared
with Bitish Journal of Radiology Supplement No:11 and dd% values obtained
from 15 MV photon energies compared with Supplement No:25. Quality
controls made by calibrated devices. I measured symmetry-flatness, %dd, dose
output which depend on gantry angle, profile and the other necessary
parameters in 6 MV and 15 MV photon energies. The correction factors which
change photon numbers in treatment are measured. The values necessary for
Treatment Planning Systems are measured and transferred in to the system.
Dose values obtained from referans conditions which calculated theoritical and
treatment planning system are compared with dosimetric values. Quality

assurance is supplied for medical physic.
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1. GIRiS

X 1sinlarinin, radyumun, dogal radyoaktivitenin ve yapay radyoaktivitenin bulunmasi
fizik ve tip alaninda biiyiik gelismelere yol agmis ve radyoloji biliminin dogmasina

neden olmustur.
X-1ginlar1 bulunduktan bir yil sonra iilkemizde de iiretilmistir.

W.C.Rontgen, 1895 yilinda, crookes tiipli ile baryum platino siyaniir kristalleri
arasina farkli maddelerin konulmas: durumunda, kristalde parlamanin siddetinin
degistigini belirledi. Tiip ile kristal arasina bir kursun yaprak koydugunda parlamanin
kayboldugunu, elini koydugunda ise parmak kemiklerinin golgesini gordii. Boylece
elektromanyetik radyasyonun maddeyi delip gegebildigini kesfetti. Karis1 Bertanin
elini fotograf plagi tlizerine koyarak elde ettigi goriintiiyli banyo ettiginde el
kemiklerine ve yliziik parmagindaki iki yiiziige ait goriiniimler ortaya c¢ikti. Bu

goriiniim insan oglunun elde edilmis ilk radyogramidir (Sekil 1.1) (1).

Sekil 1.1. W.C.Rontgen’in karisinin el filmi, insanligin elde edilen ilk radyogramudir.

X 1sinlart 1895 yili Aralik ayinda, tip alaninda ilk kez kullanilarak bir hastanin

bacagina saplanan kursunun yeri belirlendi.



1900 yilinda, X 1sinlarinin insan dokusuna zarar verebildigi, bununla birlikte kot

huylu tiimdrlerin kii¢iiltiilmesinde, hatta yok edilmesinde kullanilabilecegi anlasildi.

X-1sinlar1 birinci diinya savasinda tan1 amagli olarak siklikla kullanilmistir.

Ulkemizde, 1900 yilinda bazi kétii huylu tiimérlerin tedavi edildigi, daha gelismis bir
rontgen aygitinin Yildiz Hamidiye Etfal Hastanesine kurulmasindan sonra 30
hastanin tedavi edildigi bilinmektedir. Buna ragmen uzmanlar, cerrahi servislerde

bulunan cihazlarla yaptiklari tedavilere yan ugras olarak bakiyorlard1 (2).

Radyoloji ve de Radyoterapi ile ilgili iilkemizde basilan ilk kitaplardan biri Dr.
Ismail Siileyman'm 1907 yilinda basilmis olan "Réntgen ve Radyum Suaatinin
Tatbikat1 ve Menafii Tibbiyesi" isimli 170 sayfalik eseridir. 1917'de Stockholm'de
Radiumhemmet Enstitlisiinde Dr. G. Forsell, Medical Radyoloji Boliimii ad1 altinda
ilk radyoterapi iinitesini kurdu ve bunu 1923 yilinda Paris'te kurulan bir diger bolim
izledi. Ik Uluslararas1 Radyoloji Kongresi ise 1925 yilinda gerceklestirildi.
Universitede egitim veren ilk radyoterapi kiirsiisii Stockholm Universitesinde Prof.

Dr. E. Berven tarafindan 1936 yilinda kurulmustur (1-3) .

Ulkemizde radyoloji bilimi adina verilen ilk diizenli radyoterapi ile ilgili kurslar,
goriintiileme yaninda 1926 yilinda Istanbul Haydarpasa Tibbiye Okulunda

diizenlenmistir (2,3).

1934 yilinda Capa’da "Istanbul Universitesi Radyoloji ve Biyofizik Enstitiisii"
kuruldu. Dog. Dr. Tevfik Berkman’in bir tedavi aygit1 getirterek muayenehanesine
kurdurmasi ila Tiirkiye'de ilk 6zel radyoterapi kurumu g¢alismaya baslamistir. Bu
enstitii zamaninin en ileri kurumlarindan biri idi. Enstitiide 6ncii ¢calismalar olarak,
bir doner sandalye kullanilarak diinyada ilk kez rotasyon tedavisi ile larinks

kanserleri tedavi edilmeye ¢aligilmistir (4).

Istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi Profosérler Kurulu 1963 yilinda radyoloji

kiirstistiniin “radyodiagnostik” ve “radyoterapi” olarak ayrilmasina karar verdi.



Tip alaninda Prof. Dr. Reha Uzel ve Prof. Dr. Nijad Bilge ile tibbi fizik alaninda
Dog. Dr. Seyfettin Kuter, Tiirkiye'de Onkolojinin gelismesine ¢ok biiylik katkida

bulunmuslardir.

Radyoterapi kiirsiilerinin adlari, 1982 yilindan sonra radyasyon onkolojisi olarak

degistirilmistir. Istanbul Unv. Onkoloji Enstitiisii'nden S. Kuter ve A. Cakir’m 2004
yilinda yaptiklari, 2004 yili sonuna kadar agilmasi planlanmis olanlarin da dahil
edildigi, “Tirkiye’de Radyasyon Onkolojisi Merkezlerinin Cografi Bolgelere Gore
Dagilimi, Kullanilan Radyasyon Verici Cihazlar ve Insan Giicii” konulu ¢alismada
(Cizelge 1.1), 1999 yilindan 2004 sonuna kadar agilan merkez sayisinda %11, lineer
hizlandirict sayisinda %33, simiilatér cihazi sayisinda %29, tedavi planlama
sisteminde %48 artis gerceklesirken, kobalt-60 cihazi sayisinda %9 diisiis tespit

edilmistir.

Cizelge 1.1. 2004 sonu itibariyle radyasyon onkolojisi merkezi ve cihaz parki

1999 (Adet) | 2004 (Adet)
Merkez 45 50
Lineer Hizlandirict 30 40
Simiilator 41 53
Kobalt-60 52 48
Diisiik Enerjili X 1511 Yayan Ortavoltaj Tedavi Cihazi 8 4
Sonradan Yiiklemeli Brakiterapi cihazi 19
Tedavi Planlama Sistemi 29 43

Radyoterapide yiiksek enerjili X-isinlari, yakin dokulara hasar vermeden derin

yerlesimli tiimorlerin tedavisinde kullanilmaktadir.

Bu calismada, Dr. Abdurahman Yurtarslan Ankara Onkoloji Egitim ve Arastirma

Hastanesi’nde bulunan General Electric marka Saturne-41 model lineer hizlandirici



tedavi cihazinin, 6 ve 15 MV enerjili X-1s51n1 demetlerine ait % dd, doz profilleri,
simetri-diizgilinliik, yar1 gblge (penumbra) genisligi, doz verimi vb. parametreler ile,
dozimetrik dl¢limlerinin yapilmasi ve bu 6l¢iimlerde elde edilen verilerden, el hesabi
icin olanlarin kullanilabilir hale getirilmesi, bilgisayarla tedavi i¢in olanlarin ise
Target2 tedavi planlama sistemi’ne aktarilarak tedavi planlamasinin yapilmasi ve
Target2 tedavi planlama sisteminden elde edilen sonuglarin uluslar arasi
protokollerin 6ngordiigii hale getirilmesi amaglanmigtir. Bu calismada, Welhoffer
marka WP600 model ii¢ boyutlu su fantomu, NE marka Farmer model dozimetre,
RW3 kati fantomu, NE marka 2571 model 0.6 cc Farmer tipi iyon odasi

kullanilmustir.



2. KANSERIN TANIMI , OLUSUMU, GELIiSiMi ve TESHISI

2.1. Kanserin Tanimi ve Olusumu

Normal sartlar altinda, hiicreler sistemli bir sekilde biiyiir, boliiniir ve oliir (sekil 2.1).
Yeni hiicreler gerekmiyorsa her hiicrenin i¢inde bulunan ve boliinmeyi kontrol eden
bazi gen mekanizmalari, boliinmekte olan hiicreye boliinmesini durdurmasini sdyler .

Hiicre, verilen emre uymayarak boliinme ve biliylimeye devam ederse, birikerek

kitleler olusturur (sekil 2.2).

Sekil 2.1. Normal hiicre bdliinmesi Sekil 2.2. Kanser hiicresi boliinmesi

Kitle olusumlar1 bir siire sonra durabilecegi gibi, tamamen kontrolden de ¢ikabilir.
Hiicre boliinmeleri kontrolden ¢iktig1 anda kanserlesme baslamis olur. Kontrolsiiz

boliinen hiicreye kanser hiicresi, kanserlesmeyle olusan kitlelere timdr, siirekli

cogalarak biriken kontrolsiiz tiimorlere kotli huylu tiimoér (Lt.:malignant) (Sekil 2.4),

bir siire ¢ogalip sonra duran tiimdrlere de iyi huylu veya selim tiimdr (Lt.:benign)

(Sekil 2.3) denir. Iyi huylu tiimdrler metastaz yapmaz ve cok seyrek goriilen

istisnalar disinda yasamsal tehlike olusturmazlar.



EStd huylu(lkansax])

Sekil 2.3. Iyi huylu kanser Sekil 2.4. Kétii huylu kanser

Kanser hiicrelerinin ¢evre dokuya gocii ve onu yikarak ilerlemesine invazyon, kan
veya lenf damarlarina gecerek kan dolagimi ile tiim viicuda yayilmasi ve viicudun

herhangi bir normal dokusuna girerek orada ¢ogalmasina da metastaz denmektedir.

Kanser hiicreleri viicudun bagka bolgelerine yayilmis olsa da ilk olustugu organin adi
ile amlir. Ornegin kemiklere sigramis olan prostat kanseri hala prostat kanseri,
akcigere sigramig olan meme kanseri hala meme kanseridir. Bu yilizden kanser
stirekli ¢ogalip biiyiiyen ve viicuda zarar veren, erken tanist ve tedavisi miimkiin

olan 200 den fazla hastaligin ortak adidir. Bulasici olmayan bir hastalik grubudur.

DNA adenin, timin, sitozin, guanin adi verilen dort degisik baz igerir (Sekil 2.5). Bu
dort bazin farkli dizilimleri ile on binlerce farkli gen ortaya c¢ikar. Bir gen i¢indeki
bazlarin siras1 verilecek mesaji belirler. Bu olay ¢esitli kombinasyonlar ile farkli

kelime ve ciimleler olusturan alfabenin harflerine benzetilebilir.



CMA molekiilleri
{genleri lgerir)

Sekil 2.5. DNA molekiilleri ve yapisi

Genler degisik sekillerde olabilirler. Degisimin en basit sekli bir gen i¢indeki tek bir
bazin degismesi seklindedir. Bu olay bir kelimeyi yazarken yapilan harf hatasina
benzetilebilir. Bir harf hatasi ile bir kelimenin ana anlamini kaybetmesi gibi bir baz

degisikligi ile de bir gen tiim fonksiyonunu kaybedebilir (Sekil 2.6).

DHA (bizr iplikeik)

Normal

CATCATOCAT
Tek bawe
degisikligi

C AT C\C/T C AT
Eklanmsea

CATCAI\GGTCAT
Eaybolma

CATCCAT
Sekil 2.6. DNA’daki bozulmalar

Tiimor baskilayici genlerin (baskilayici proteinlerin) olmamasi hiicre ¢ogalmasi ile
sonuglanir. Freni bozulmus bir otomobilin kontrolden ¢ikmasi gibi tiimor baskilayici

bir genini kaybeden hiicre de bilylime ve ¢ogalma kontroliinii kaybeder.



2.2. Kanserin Gelisimi

Kanserlerin yaklasik %80-90’1 c¢evresel ve/veya davramis faktorleri tarafindan
meydana gelir ve Onlenebilme potansiyeli vardir. Kalitim yoluyla kanser meydana

gelme olasiligi cevresel faktorlere oranla cok daha azdir.

Kanser gelisiminde hormonlar, bagisiklik sistemi, genlerde olusan kalitimsal
degisiklikler, diyet faktorleri, virlisler, bakteriler ve kimyasallar 6nemlidir. Bu
etkenler viicuttaki normal hiicre programini bozarak, normal hiicreyi anormal
hiicreye, anormal hiicreyi de kanser hiicresine doniistiiren zincirleme olaylar baslatir.
Kansere neden olan kimyasal maddelere ve radyasyona, kanser yapici etkenler
karsinojenler adi verilir. Bahsi gecen etkenlerle ortaya ¢ikan karsinojenler bazen
kontrolden kacar ve hiicre i¢inde harekete gecer. Hiicresel hasar kiimiilatif bir siire¢

olup, normal viicut islevlerinin son iirlinii olan serbest radikaller bu hasarin

olusumunda rol oynayabilmektedirler.

Radyoaktif maddelerden ve giines 1s1igindan gelen radyasyon, X-isinlari ve bazi
ilaclar, polisiklik aromatik hidrokarbonlar gibi kimyasal faktorlerin yaninda virtisler
de biyolojik olarak normal karaktere sahip bir hiicre kiiltiiriinii tasiyarak kanser

olusturabilirler.

Asbest ve benzen gibi kimyasal karsinojenler, timorii ya uygulandigi yerde (cilt)
veya soguruldugu yerde (bagirsak), yada metabolizmanin durumuna gore karaciger,
bobrek gibi organlarda, bazen de direkt olarak alakasi olmayan bir yerde meydana

getirirler. Karsinojenler ancak uygun yer ve zamanda kanser olusturabilirler.

Karsinojenik etkiler her hiicrenin genetik bilgilerini igeren DNA yapisina zarar verir.
Hiicreler bir kez zarar goriince viicudun kontrol fonksiyonlarina uymaz hale

gelebilirler.



Farkli tipteki kanserler, farkli hizlarda biiyiirler, farkli yayilma bigimleri gosterirler
ve farkli tedavilere cevap verirler. Bu nedenle kanserli hastalarin tedavisinde, var

olan kanser tiirtine gore farkli tedaviler uygulanir.

2.3. Kanserin Teshisi

2.3.1. Kanserin bashca belirti ve bulgular1 nelerdir?

Kanserin belirti ve bulgularnt koken aldigi doku ve organlara gore degisir.

Su belirtilere dikkat edilmelidir:

e Diskilama ve idrar aligkanliklarinda ani degisiklikler

e Uzun siiren, iyilesmeyen yaralar

e Beklenmeyen kanama ve akintilar

e Meme veya baska organlarda elle hissedilen sislikler

e Yutma giigliigii (iyilesmeyen bogaz sikayeti) veya hazimsizlik
e Sigil ve ben gibi cilt lezyonlarinda belirgin degisiklik

e Uzun siiren ses kisiklig1 ve oksiiriik

e Aciklanamayan kilo degisiklikleri, ani zayiflama

Bu bulgular her zaman kanser demek degildir. Ancak nedenlerinin belirlenmesi igin

mutlaka muayene olmay1 gerektirirler.

2.3.2. Kanserli tiimoriin vrelendirilmesi

Kanser tanisinin konulmasindan sonra kanserin ne kadar ilerlemis oldugunu anlamak

i¢in su ii¢ soru sorulur:

Tiimdr ne kadar biiyiiktiir ve ¢evresindeki dokuya ne kadar yayilmigtir?
Kanser hiicreleri yakindaki lenf bezelerine yayilmis midir?

Kanser viicudun diger bolgelerine sigramis midir (metastaz )?
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Bu sorulara verilen yanitlarla kanserin evresi belirlenir. Hastanin yasama sans1 erken

evrelerde belirgin derecede yiiksektir.

Genel Evreleme Sistemi (kanser tipine gére tanimlama degisebilir) (5)

Primer Tiimor (T)

Tx Primer tiimor degerlendirilemiyor,

TO Primer timor bulgusu yok,

Tis Karsinoma in situ,

Tl Tiimor kontrol edilebilir ¢apta, ¢ok nadir invazyon,

T2 Tiimore gore degismekle beraber 4 cm den kiigiik, ama invazyon var,
T3 Genelde 4 cm den biiyiik tiimdr, invazyon var,

T4 Tiimor komsu dokulara invazyon yapmus,

Bolgesel Lenf Nodlar1 (N)

Nx Bolgesel lenf nodlar1 degerlendirilemiyor,

NO Bolgesel lenf nodu metastazi yok,

N1 Tek bir lenf noduna kiiciik metastaz,

N2 Bolgesel lenf nodlarina orta biiyiikliikte metastaz,
N3 Herhangi bir lenf noduna biiyiik metastaz,

Uzak Metastaz (M)

Mx Uzak metastaz degerlendirilemez,
MO Uzak metastaz yok,
Ml Uzak metastaz var,

Evre Gruplama

Evre Oa Ta NO MO
Evre Ois Tis NO MO
Evre I Tl NO MO

Evre 11 T2 NO MO
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Evre III T3 NOveyaN1 MO
Evre IV T4 NOveyaN1 MO
Herhangi T N2 MO
Herhangi T  herhangi N Ml

2.3.3. Kanser cesitleri

Kanserein belirtilerinin ortaya ¢ikmasi 5 ila 40 yil siirebilir. Akciger, meme ve kalin
barsaklarda goriilen karsinomlar; kemik, kikirdak ve kas dokusu gibi viicudun destek
dokularindaki hiicrelerden kdken alan sarkomlar; lenf bezeleri ve bagisiklik sistemini
olusturan dokulardan koken alan lenfomalar; kemik iliginde olgunlasmamis kan

hiicrelerinin ¢ogalmasi ile ortaya ¢ikan l6semiler, kanser ¢esitleri olarak sayilabilir.

2.3.4. Kanserlerin adlandirilmasi

Karsinomlar, sarkomlar, lenfomalar ve Idsemilerin farkli tiplerini birbirinden
ayirmak icin gesitli teknik terimler kullanilir. Bu terimler genelde kanserin basladigi
hiicrenin adina bir 6n ek konularak tiiretilir. Ornek olarak 6n ek olan "osteo" kemik
anlamina gelir. Kemik dokusundan kdken alan tiimoérlere de osteosarkoma adi verilir.
Benzer sekilde "adeno" 6n eki salgi bezi anlamindadir (Cizelge 3.1). Bez epitelinin

kanserleri de adenokarsinoma diye adlandirilir.

Deriye rengini veren pigment hiicrelerinin tiimorii olan melanoma derideki pigment
hiicrelerinden baslayabilir. Hiicreler kan damarlarina giderek karaciger ve beyin gibi
organlara yayilabilir. Karacigerdeki kanser hiicrelerinin olusturdugu tiimor, karaciger
kanseri olarak degil metastatik melanoma diye adlandirilir. Metastazlar tiimoriin
basladig1 orijinal hiicrelerin adlar1 ve mikroskobik goriiniisleri ile anilirlar. Sadece

baslarina metastatik kelimesi getirilir.



Cizelge 3.1. Kanserlerin Adlandirilmasinda Kullanilan Baz1 On Ekler

On Ek Anlami On Ek Anlami
adeno- salg1 bezi lenfo- lenfosit
deno- bez melano - pigment (renk maddesi)
kondro- Kikirdak miyelo- kemik iligi
eritro- kirmizi kiire miyo- kas
hemajio kan damarlari osteo- kemik
hepato- Karaciger lipo- yag




13

3. KANSERIN ONLENMESI ve TEDAVISi

3.1. Kanserin Onlenmesi

Kanserin Onlenmesinde ilk basamak bazi kanser yapict kimyasal maddeler ve

viruslerle temasi Onlemektir.

Akciger kanserlerinin 6nlenmesi i¢in sigara i¢iminin dnlenmesi de gerekmektedir.

Melanoma gibi deri kanserleri, giines 15181na fazla maruz kalma siiresinin azaltilmasi,

deriyi ultraviole 1s1nlardan koruyan giysiler giyilmesi gibi 6nlemlerle azaltilabilir.

Fazla alkol, sigara ve tiitlin tirlinlerinin akciger kanseri, agiz, yutak, soluk borusu,
yemek borusu, pankreas, rahim agzi, bobrek ve idrar torbasi kanserlerine yol actigi
kesin olarak bilindiginden, bunlar tiiketimden vazge¢gmek korunmak anlamina gelir.

Yag tiikketiminin ve kalori aliminin kisitlanmasinin bazi kanserlere yakalanma riskini
azalttig1 bilinmektedir. Yagdan zengin bir gida olan etin fazla miktarda alinmasi ve

yiiksek kalorili diyet kalin barsak kanserine yakalanma riskini arttirmaktadir.

Meyve ve sebzelerin fazla alinmasinin kansere yakalanma riskini belirgin sekilde

azalttig1 gosterilmistir.

Bitkisel kaynakli besinlerin fazla tiiketilmesi, 6zellikle hayvansal kaynakli yiiksek
yagli gidalarin siirlandirilmasi, fiziksel olarak aktif olup egzersiz yapilmasi ve ideal

agirligin korunmasi kanserden korunmada yararlhidir.

Insan kanserlerinde rol oynayan az sayidaki virlisiin insanlara bulagmasinin

engellenmesi kanserden korunma yoniinden dnemlidir.

Insanlarin zamanlarim gegirdikleri yerlerde bulunabilecek kanser yapict maddelerin

belirlenmesi 6nem kazanmaktadir.
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3.2. Kanserin Tedavisi

Kanser tanis1i ne kadar erken konursa, tedavisi de o kadar erken baslar ve kanser
tedavisi ne kadar erken baslarsa tedavinin basariya ulagsma sansi da o kadar yiiksek

olacaktir. Evrelendirme tedaviye iligskin kararlarin verilmesinde ¢ok énemlidir.

Kanser tedavisi kanserin tipine, yerlesimine, evresine, kisinin genel saglik durumuna
ve diger faktorlere bagli olarak degisiklikler gosterir. Her hasta ic¢in, o hastanin
kisisel durumuna ve ihtiyaclarina gore big¢imlendirilmis farkli tedavi planlar
hazirlanir. Bu tartismada islemin dogrulugunun kanitlanmasi, daha faydal alternatif
tedavilerin olmadig1 ve degisik tekniklerin (radyoterapi, cerrahi ve kemoterapi) en
uygun sekilde bir araya getirilmesi onaylanmalidir. Bir radyoterapi kiirii kararinin
cerrahlarin, tibbi ve radyasyon onkologlarin da dahil oldugu (¢oklu yaklasimli) bir
ekip tarafindan verilmesi en uygun durumdur. Boyle bir ¢oklu (multidisipliner)
yaklagim miimkiin degilse karar1 veren radyasyon onkologu, alternatif tedavileri veya

kombine tedavi stratejilerini g6z dniine almalidir.

Kanserlerin ¢ogunda kullanilan tedavi yontemleri cerrahi operasyon, radyoterapi,

kemoterapi, hormonoterapi ve immiinoterapidir (biyolojik tedavi).

Cerrahi Operasyon, kanserin tipine, evresine ve yerlestigi dokuya goére uygulanan,
uygulandigr yerde etkili olan, degisik yontemleri bulunan bdlgesel bir tedavi
yontemidir. Kanserlerin ¢ogunda, oncelikli olarak cerrahi operasyon diisiiniiliir.
Cerrahi operasyonun miimkiin olmadigi, yeterli olmadigi, yada yayilma siiphesi

bulundugu durumlarda, diger tedavi sekilleri diistiniiliir.

Kemoterapi (Ilag Tedavisi), kanser hiicrelerini 6ldiiriicii ilaglarin agizdan veya
damardan verilerek tiim viicuda yayilmasi ve kanser hiicrelerinin 6ldiiriilmesi esasina
dayanan, iyilestirmek veya yasam kalitesini diizeltmek amaciyla hastaya aralikli
olarak uygulanan kimyasal tedavi seklidir. Tek basina uygulanabildigi gibi cerrahi
sonrast koruyucu dnlem olarak da uygulanabilir. Bazen de radyoterapi ile beraber

uygulanir. Kemoterapi, hizli biiyiiyen hiicrelere etkilidir. Kemik iligini de
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etkilediginden aralikli tedavi yapilmaktadir. Bulanti, kusma, ates yiikselmesi, sa¢
dokiilmesi gibi yan etkileri olabilir. Yayilmis subklinik hastalik kemoterapiyle tedavi
edilir (5,6).

Hormonoterapi (Hormon Tedavisi), hormon tedavisinde amag¢, hormona duyarh
kanser tlirlerinde, salgilanan hormonun etkisi ortadan kaldirilarak, kanserin
gelismesinin 6nlenmesidir. Kemoterapi gibi, hormonoterapi de sistemik bir tedavidir

ve tim viicuttaki hiicreleri etkiler.

Immiinoterapi (Biyolojik Tedavi), allerjik rinit, bronsiyal astim yada ar1 alerjisi tanist
konulan ve yapilan deri testleri sonucu allerjenlere duyarli oldugu saptanan
hastalarda, bu duyarliligin giderilmesi i¢in, allerjenlerle hazirlanmig asilarin belli bir
doz ve tedavi araliginda enjekte edilmesi esasina dayanan ve halen arastirilmakta

olan bir tedavi yontemidir.

3.3. Radyoterapi (Isin Tedavisi)

Radyoterapi yaklasik yiiz yildir kanserlerin tedavisinde kullanilan yontemlerden
biridir. Kanser hiicrelerinin dogrudan yada dolayli olarak iyonlastirici radyasyonla
oldiirtilmesi temeline dayanir. Uygulandigi bolgede etkili olan, halsizlik, sisme,
agirlik hissi, derinin glines yanig1 rengi almasi gibi ¢esitli yan etkileri olusan bolgesel
tedavi yontemidir. Cerrahi girisimden sonra, kalma olasilig1 olan kanser hiicrelerinin
oldiiriilmesini saglamak, operasyon sahasindaki canli hiicre sayisim1 azaltarak tiimor
astlama (implantasyon) riskini azaltmak, operasyon sahasi disindaki lenf bezi
metastazlarin1  sterilize etmek ve klonojenik hiicrelerin yayilim potansiyelini
azaltmak amaciyla uygulanir. Bolgesel mikroyayilimlar, esdeger radikal cerrahi
nedeniyle olusan anatomik ve bazen fizyolojik kayiplar olmadan radyoterapi ile

tedavi edilebilir (5,7).

Kanser hastalarinin ylizde altmisi, cerrahi ve/veya kemoterapi tedavisi yaninda 1sin
tedavisi gérmektedir. Invaziv kanser tanis1 konulan hastalarin yiizde yetmisi yerel-

bolgesel (local-regional), yiizde otuzu ise metastatik evrededir. Yerel-bolgesel evrede
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tan1 konulan hastalarin yaridan fazlasinda kiir elde edilirken, diger hastalarda niiks
goriilmektedir. Hastaligi tedavi etmek amaci ile, veya hastanin sikayetlerini

hafifletmek ve sagkalimi uzatmak amaciyla palyatif olarak kullanilir (8).

3.4. Kiiratif Radyoterapi

Yerel niiksiin veya muhtemel metastazin, mikroskopik tiimdr hiicrelerinin yer aldigi
diisiiniilen odaklarin, 18 ile 60 gray arasinda doz kullanilarak énlenmesi amaciyla,
“Onleyici (prevantif) radyoterapi”; cerrahi olarak tam olarak ¢ikartilamayacak
timorlerin, 45 Gy’e kadar isinlanarak ameliyat edilebilir hale getirilmesi i¢in
“ameliyat Oncesi (preoperatuar) radyoterapi”; cerrahi ile tiimdriin tam olarak
cikartilamadig1 veya kemoterapi ile primer tiimoér odaginin yok oldugu durumlarda
(komplet remisyon), tiimor yataginda muhtemel mikroskopik kalintilarin yok
edilmesi amaciyla “adjuvan / postoperatuar radyoterapi”; kiiratif amacla yalniz
radyoterapinin kullanildig1 kanserlerde, 1sina ¢ok duyarli (radyosensitiv) kanserlerde
veya tibbi yan etkileri (medikal kontrendikasyon) nedeniyle cerrahi ve kemoterapi
uygulanamayan ileri yastaki hastalarda tek tedavi yontemi olarak “primer (ekskliizif

— definitif) radyoterapi” uygulanmaktadir (7,9).

3.5. Palyatif ve Semptomatik Radyoterapi

Kemik ve karaciger metastazlarinda agri giderici olarak; beyin ve omurilik
metastazlarinda, veya kava superior sendromlarinda (VKSS) bas1 azaltici
(dekompresyon) olarak; tiimor nedeniyle hematiiri veya metroraji varsa ve
durdurulamiyorsa kanamaya karsi (hemostatik) olarak; kiiratif tedavi yapilamayan,
ileri yasta ve performansi diisiik hastalarda yasam kalitesini iyilestirmek, timor
kiigiilmesini temin etmek amaci ile konvansiyonel tedavi yerine, hem kiiratif
hastalara yer a¢mak, hem daha ¢abuk sonug¢ alabilmek amaciyla kiigiiltiicii
(kontrakte) tedavi tercih edilir. Fraksiyoner tedavi dozlart; 10X3 Gy/2 hafta, toplam
30 Gy; 5X4 Gy/hafta, toplam 20 Gy seklinde uygulanabilir (6,7).
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3.6. Birincil tedavi olarak (Primer “ekskliizif, definitif’) RT

Bazi hodgkin lenfomasi erken evresi, cocukluk cagi tlimorleri gibi radyasyona
duyarly; iist deri, ag1z tabani, ses teli gibi tedavi dozunun ayni hacme verildigi veya
rahim, prostat gibi 6nce bolgesel lenf bezlerini kapsayacak sekilde genis alandan
sonra tiimdr yatagina kiiciik alandan ilave doz verilen kiigiik hacimli; uzuv kaybi
veya ileri yas, yaygin metastaz veya genel durumun kotii oldugu ameliyat

edilemeyen (inoperable) tiimorlerde uygulanir.

Bir sertlesme (fistiil), clirime (nekroz), kanamaya (hemorrhage) veya agrili bir
fibroza (hiicre aralarinda lifli dokunun artmasi) neden olarak hastanin yasam
kalitesini diisiirecek yiiksek dozlardaki isinlamadan kaginilmalidir. Verilecek doz,
tiimorden orta ve uzun vadede alinacak cevap ile tedavi sans1 diisliniilerek, her hasta

icin ayr1 ayri tayin edilmelidir (8).

3.7. RT + Cerrahi Kombinasyonu

Cerrahi ve RT, Once birisi sonra Oteki seklinde siklikla kullanilir. 3 cm ¢apin
listindeki meme tlimorleri gibi tiimorlerin, bazi bas-boyun, brons (akciger) ve
yumusak doku tlimorlerinin ameliyata uygun hale getirilmesi amaciyla ameliyat
oncesi; koruyucu ameliyat karar1 verilen meme tiimorleri, testis timorleri veya
kemik tutulumlar1 olan tiimorlerin yerel niiks yapmasini 6nlemek amaciyla ameliyat
sonrast; mide, pankreas ve rektum gibi kanserlerde tiimor yataginda kalmis
olabilecek veya ameliyat esnasinda karin icgine ekilebilecek tiimor hiicrelerinin

yokedilmesi amaciyla ameliyat esnasinda 1ginlama yapilabilmektedir.

3.8. RT + KT Kombinasyonu

Akut lenfoblastik 16semide KT ile elde edilen tedavi sonrasi, beyin omurilik engelini
gecemeyen ilaglarin yok edemedigi tiimor hiicrelerinin niiks yapmasini engellemek
amactyla tim beyin, evre dort hodgkin hastaliginda niiks oranini en aza indirmek

amaciyla yelek ve ters Y 1sinlamasi kemoterapiden sonra; lokal kontrol artisi igin
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bazi bag-boyun ve anal kanal tiimorlerinde oldugu gibi, yalnmiz RT ile lokal kontrol
saglanmasi gili¢ olan veya ana tiimoriin 1sinlanmasi esnasinda dahi metastaz riski
yiiksek olan tiimorlerde kemoterapiyle eszamanli olarak; RT’ye ¢ok duyarli olmayan
(6zofagus) veya oOzellikle RT esnasinda metastaz yapma riski azalmayan kiigiik
hiicreli (anaplastik) akciger kanserlerinde kemoterapiyle doniisiimlii olarak; KT’ye
duyarli tiimorlerde kemoterapiyle kiiclilme saglanarak yine kemoterapiden sonra

1s1nlama yapilabilmektedir.

Bu kombinasyon ile hem yerel-¢cevre kontroliinde artis, hem metastazlarin 6nlenmesi

amaclanmaktadir.
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4. ELEKTROMANYETIK RADYASYONLAR

Ivmeli hareket eden yiiklerin olusturdugu, hava, bosluk veya madde gibi ortamlarda
bir tiir enerji yayilimi olan, elektrik (E) ve manyetik (H) olmak {izere iki alan ve
vektorel yoOne sahip biitlin siniizoidal dalgalara elektromanyetik radyasyon

denmektedir (Sekil 4.1).

il ;
R

Sekil 4.1. Elektromanyetik radyasyonun E ve H alam

Gama 1smlarindan radyo dalgalarina kadar yayilmis stirekli bir dalga dizisi,
frekanslariyla ters orantili elektromanyetik spektrum olusturur. Spektrumun cesitli
kisimlarina verilen isimler tarihsel nedenlerledir. Bunlar yalnizca 1stmanin kaynagina
gore yapilan bir siniflandirmay1 gosterirler. Isimanin fiziksel karakteri tiim dizide
aynidir. Her bir bolgede 1sinimlar ayni hiz ve ayni elektromanyetik karakterdedirler.
Aralarindaki tek fark, frekanslarinin ve dalga boylarimin farkli olusudur. Tarihsel
adlarla anilan bolgeler birbirinin i¢ine girmislerdir. Fakat yine de bu isimler
1simalarm ortak kaynagimi gosterir. Radyo dalgalari ve mikrodalgalar, iletkenlerin
icinde hareket eden elektronlardan; kizilotesi 1simalar, sicak maddelerden; goriiniir
151k, ¢ok sicak maddelerden; mordtesi 1simimlar, elektrik arklarindan ve gaz
bosalmalarindan; X-1sinlar1 elektronlarin atomlarda yoriinge degistirmelerinden veya
ivmeli hareket etmelerinden, gamma 1sinlar1 ise, radyoaktif atomlarin

cekirdeklerinden ¢ikarlar (10).

Elektromanyetik radyasyonlarin madde ile etkilesimini dalgaboylar1 belirler.
Dalgaboylart kiigiik, frekanslar1 yiiksek elektromanyetik radyasyonlar, enerjilerini

etkilestikleri maddeye aktarmak suretiyle, maddedeki atomlar1 dogrudan veya dolayl
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yollarla iyonlastirabiliyorsa bunlar ‘“iyonlastirici radyasyon”, iyonlastiramiyorsa

“iyonlastirict olmayan radyasyon” olarak tanimlanmaktadirlar.

X ve y smlar, iyonlastirici radyasyonu olustururken; radyo dalgalari,

mikrodalgalar, kizil 6tesi 151k, mor Otesi 151k (ultraviyole) ve goriiniir 151k gibi
spektrumdaki diger elektromanyetik dalgalar iyonlastirict olmayan radyasyonu

olustururlar.

Iyonlastirict olmayan radyasyonun madde ile etkilesimi iyonlastirici radyasyondan
farklidir. Iyonlastirict olmayan radyasyonun fotonu maddeyle etkilestiginde madde
uyarilir ve foton, maddenin molekiiler yapisina gore degisen diger bir foton seklinde
yansitilir. Iyonlastirici olmayan radyasyonun dalga boyu 1 nm’den biiyiikk ya da

esittir.

Gortilebilir 15181 gegiren maddeler saydam (transparent), yar1 gegirgen maddeler yari
saydam (translucent), ge¢irmeyen maddeler ise opak olarak adlandirilir. Radyoloji
pratiginde kullanilan tanisal amagli X-1s1mn1n1 fazla gegiren viicut yapilar1 (akcigerler,
yag dokusu gibi) radyolucent, az gegiren viicut yapilar1 (kemik, kalsifikasyon gibi)

ise radyoopaktir.

Bir tam dalganin, birim zamanda (sn) tekrarlanma sayisina “frekans” tekrarlanma

stiresine periyot denir. Frekansin birimi Hertz (Hz) periyodun birimi saniyedir (sn).
f =) [4.1]
T .

Fizikte onemli sabitlerden biri de 151k hizidir. Elektromanyetik radyasyonlarda hiz

sabit oldugundan,

kh
wikbuz _ ¢ (4.2]
frekans f

Dalga boyu =


http://tr.wikipedia.org/wiki/Madde
http://tr.wikipedia.org/w/index.php?title=Molek%C3%BCl&action=edit
http://tr.wikipedia.org/w/index.php?title=Kalsifikasyon&action=edit
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formiiliinden degisik radyasyonlarin dalga boylar1 belirlenebilir. Elektromanyetik
radyasyonlar yollar1 iizerinde bir maddeyle etkilestiklerinde enerji transferi
gergeklesir ve etkilesme sonrasi ikinci bir elektromanyetik dalga olusur ise, ikinci

dalganin enerjisi birinciye gore farklilik gosterir (11,12).

Elektromanyetik dalgalarin enerjileri “Es. 4.3” ile verilir.

E=hxf [4.3]
. E : foton enerjisi (J veya eV), f: foton frekansi1 (Hz)
. h(Planck sabiti) = 6.627x10>* joule saniye = 4,136 X 10"*keV s

Enerji denklemi,

c=Axf [4.4]

denklemi ile birlestirilirse,

he 12.4
E =—=——joule 4.5
A A / [4.3]

denklemi elde edilir.

Nokta kaynaktan yayilan elektromanyetik radyasyonlarin siddeti uzakligin karesi ile

azalir “Es. 4.6, 4.7”.

2
4 = i veya [4.6]
12 dZ
I, xd’=1,xd’ [4.7]

Burada I, ve Ir,radyasyonun yayilim alanina dikey birim alandan birim siirede gecen
enerji miktar1 olan siddet (yogunluk-aki), d; ve d, ise kaynaktan uzaklig

gostermektedir.


http://tr.wikipedia.org/w/index.php?title=Planck_sabiti&action=edit
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4.1. Elektromanyetik Radyasyonlarin Madde Tarafindan Sogurulmasi

Bu radyasyonlarin madde ile etkilesimleri baslica ii¢ ana yolla olur. Bu ii¢ olayin
meydana gelisi, atomla etkilesime girecek olan fotonun enerjisine baglhdir.
Elektromanyetik radyasyonlar madde ile fotoelektrik olay, compton olay1 ve cift
olusum olay: seklinde etkilesirler. Ilk ikisinde foton, iginden gectigi maddenin
elektronlart ile etkilesime girdigi halde, sonuncuda fotonun sogurulmasi olayi,
icinden gectigi maddenin giicli atom ¢ekirdekleri alani iginde olusmaktadir.
Fotoelektrik olayda elektronun kinetik enerjisi, fotonun enerjisi ile elektronun
baglanma enerjisinin farkina esittir “Es. 4.8”.

T =E -B [4.8]

e /4 e

Compton sagilmasinda fotonun c¢arptigi elektronun serbest ve durgun oldugunu kabul
edersek, lineer momentum ve toplam enerjinin korunumundan “Es. 4.9” bulunur.

Sacilan foton gozlenirse, gozlenemeyen £ ve ¢ yok edilerek “Es. 4.10” elde edilir.

[4.9]

r E}’
- 1+(Ey/mcz)(l—cost9)

[4.10]

Cift olusumda foton, elektron-pozitron ¢ifti iireterek kendisi yok olur “Es. 4117,
Ey:T++mcz+T7+mc2 [4.11]
Burada 7, ve T pozitron ve elektronun enerjileridir (13).

Iyonlastirici radyasyon bir ortama girdiginde, ortamdan birincil (primer) elektron ve

ikincil (sekonder) elektron kopartilmasi ile iyonlasma olaylar1 olusturur.
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Birincil iyonlagma,
A —> A +e

A atomundan kopan serbest elektron (¢”), bir “negatif iyon” dur ve diger bir B atomu

ile birleserek onu negatif iyon haline getirebilir.
B+te —b B

B de bir negatif iyondur. “A” ve e” ya da “A" ve B” iyonlarma iyon ¢ifti adi

verilir. Iyon ¢iftlerinin 6mrii 10™° saniye gibi ok kisa bir siiredir.

Farkli tiir iyonlastirici radyasyonlar farkli sayida iyon ciftleri olustururlar. Bu
farklilik, iyonizasyon yogunlugu terimi ile tanimlanir. Bir iyonlastirici radyasyonun
bir ortam i¢inde bir cm’lik yol boyunca olusturdugu iyon ciftlerinin sayisina

1yonizasyon savisi adi verilir.

Eger ortama giren radyasyon, ortami olusturan atomlardan elektron kopartacak kadar
yiiksek enerjiye sahip degilse, elektronlarin yoriinge degistirmesine yol agabilir. Bu
olaya da “uyarilma” adi verilir ve elektronu yoriinge degistirmis atoma da “uyarilmis
atom” adi verilir. Uyarilan elektron taban durumuna gegerken “Es. 4.5” ile verilen

enerji ile yayilir.

4.2. Iyonlastiric1 Radyasyonun Etki Mekanizmalari

Iyonlastirict radyasyon enerjisinin bir ortam tarafindan sogurulmasi, ortam
molekiillerinde direk ve dolayli hasara neden olur. Hasar, kritik molekiil atomlarinin
iyonlagmasiyla molekiillerin etkinligini kaybetmesi ya da fonksiyonlarinin
degismesiyle direk olarak veya kritik molekiillerde toksisiteye neden olan serbest
radikallerin olusmasi1 ve biyolojik etkilerin ortaya ¢ikmasiyla dolayli olarak meydana

gelir. Bu etkilesimler, ortamda olusan koparilmis elektronlar ile ortam molekiilleri
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arasinda meydana gelir. Bir hiicre biiyiik 6l¢iide su igerdigi i¢in bir ¢ozelti olarak
kabul edilebilir. Radyasyon ¢ozelti igerisindeki kritik molekiillere direk etkiden daha
cok dolayl olarak etki eder. Direk etkide, degisiklige ugrayan molekiil dogrudan
dogruya iyonlastiric1 radyasyona maruz kalir ve uyarilmis duruma gecer. indirek
etkide ise, iyonlastirici radyasyon sonucu olusan bazi ara iirtinler baska bir dizi

kimyasal reaksiyona girerek diger molekiillerin degismesine neden olurlar.

4.3. Direk Etki

Radyasyon enerjisinin sogrulmasiyla fotoelektrik ve compton etkilesimleri meydana
geliyorsa atomlar direk iyonlasir. Fotonun, maddenin elektronlar: ile etkilesmesi
sonucu fotoelektrik ve compton olaylart olusurken, ¢ift olusum olayi, fotonun
icinden gectigi maddenin giiclii c¢ekirdek alan etkilesmeleri sonucu olusur.
Iyonlastirici radyasyon tiplerinden yiiksek dogrusal enerji transferi (LET) degerine
sahip olanlarda direk etki baskindir. Maddeyle etkilesen ve maddeyi
iyonlastiramayan fotondan sogurulan enerji ile atomlar uyarilir (uyarilmig atomlar:
kimyasal olarak reaksiyona girmesi ¢ok kolay olan atom ve molekiillerdir). Sonra,
atomdaki fazla enerji, molekiildeki zayif bagli kisma transfer edilerek bag
kirilmalarina neden olabilecegi gibi, “Es. 6.5” ile verilen enerjiye sahip dalga olarak

da yayilabilir (14,15).

4.4. Dolayh Etki

Uyarilmig veya iyonlasmis molekiiller igerdikleri fazla enerjiyi, molekiil atomlarini
bir arada tutan baglari koparmak suretiyle atarak bu bagi olusturan iki elektrondan
birer tanesini yaninda siiriikleyen iki serbest radikal haline gelir. Serbest radikal
olusumlan, lipit peroxidasyon zincir reaksiyonlan ve basta intestinal kanamalar
olmak wuzere miyokardial iskemi karsinogenezis, katarak olusumu solunum
diizensizligi, DNA zincir kirilmasi, mutajenik ve karsinojenik etkiler olusturdugu

saptanmustir (16,17).
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R:R——>R’+RC

Enerji transferiyle molekiil parcalanarak serbest radikaller olusur, bdylece
radyasyonun dolayli etkisi ortaya cikar. Bu serbest radikal, kendine bir es arayan
“bekar” bir elektrona sahip, elektriksel acidan ytiiksiiz ve son derece reaktif (radikalin
son yoriingesinde bir elektron bulundugundan kimyasal reaksiyonlara girmesi

kolaydir) bir atom veya molekiildiir.

Biyolojik sistemlerdeki temel molekiil sudur. Su genellikle radikal formasyonun
cogalmasi icin ortam olusturur. Fotonlardan sogurulan enerji ile su molekiilleri,

iyonlasirlar ve pozitif yiiklii su molekiilii ile hizli bir serbest elektron olusur.

H2 0 Radyasyon H2 0+ +e

Bu serbest elektron, su i¢inde bir baska su molekiilii tarafindan yakalanincaya kadar

yol alir ve bu su molekiilii ile birleserek onu negatif bir su molekiilii haline getirir.

e +H,O——H,0

Bu reaksiyonlar sonunda olusan H,0" ve H,O" kararli degildirler ve herbiri

pargalanarak bir iyon ve bir serbest radikal olusturur.

H,0'——>H" +0H’ ve  H,O——>H°+0H"

H" bir art1 iyon OH" ise bir eksi iyondur, H" ile OH™ bir iyon giftidir. Serbest
radikaller elektronik ve orbital dengeye gelmek icin kolayca yeniden birlesirler.

Bununla birlikte yiiksek radyasyon etkisinde ¢ok sayida olustuklarinda orbital denge,
hidrojen radikal dimerizasyonu ve toksik hidrojen peroksit (H,O,) formasyonu ile

saglanabilir. Radikal, hiicrede organik bir molekiile de transfer edilebilir.
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H °+ OH° S HOH (rekombinasyon)
H°+H° — H? (dimer)
OH°+OH°* —— H,0, (peroksid dimer)
OH° + RH — R°+HOH  (radikal transferi)

Ortamda ¢6ziinmiis oksijen varligi, reaksiyonu, yasam siiresi ve stabilitesi daha fazla

olan diger serbest radikaller olusacak sekilde degistirebilir.

H°+ O, —> HO, ° (hidroperoksi serbest radikali)

R®+ O, S RO, ° (organik peroksi serbest radikali)

Yukandaki bagintilar irdelenecek olursa ortaya ¢ikacak baslica reaksiyon iiriinlerinin
hidrojen, hidroksil iyonlan ve serbest radikaller olacagi goriliir. Hidrojen ve

hidroksil iyonlan, normal olarak canli hiicrelerde mevcutturlar ve radyasyon

zararlanna katkilar1 yoktur. Ornegin iki OH radikali birleserek hidrojen peroksiti
olustururlar. Benzer reaksiyonlar, hiicrenin diger bilesenleriyle de olusabilir. Bu tiir
reaksiyonlar, dokularda uyarilmis iyonlar, uyarilmig molekiiller ve diger tiir serbest
radikallerin olusmasma neden olurlar (18). Radyasyonun olusturdugu hiicresel

hasarlarin serbest radikal olusumlari araciligi ile meydana geldigi kanitlanmustir.

Basit serbest radikallerin (H° veya OH®) ve iyon giftlerinin (H' ile OH) yasam
siireleri 107'" saniye gibi cok kisadir. Genel olarak ¢ok reaktif olmalarina ragmen
olusum yerlerinden hiicre c¢ekirdegine ulasacak kadar ortamda bulunamazlar.
Bununla beraber hidroperoksi serbest radikalinde oldugu gibi oksijen ile olusan
serbest radikaller notral formlara kolayca yeniden donlismezler. Bu daha stabil
formlar, ciddi hasarin olusabilecegi hiicre ¢ekirdegine ulasabilecek kadar yeterli siire
ortamda kalirlar. Bir biyolojik molekiile serbest radikalin transferi, molekiilde bag
kirigina veya molekiiliin anahtar fonksiyonunu kaybetmesine neden olabilecek
diizeyde hasar verici olabilir. Ek olarak, organik peroksi serbest radikali, radikali bir
molekiilden digerine transfer edebilir ve bu transferin oldugu molekiillerin herbirinde

hasar olusur. Boylece toplam etki tek bir iyonizasyon veya bag kirigindan ¢ok daha
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fazla olabilir. Radyasyonla olusan hiicre hasarinin % 20-30’u dogrudan, % 70-80’1
dolayli yolla olmaktadir.

4.5. Radyasyonun Hiicreye Etkisi

Iyonlastirici radyasyonun etkisiyle hiicrede olusan hasarlar iige ayrilir.

i) Oldiiriicii (lethal) hasar : Hiicrede olusan hasar tamir edilemez ve hiicrenin
yasamsal fonksiyonlar1 etkilenir. Ani hiicre o6limi i¢in 200-300 Gy’lik doz
gereklidir. Klinikte uygulanan 2 Gy civarindaki bir seanslik dozlarda ise, hiicre
birkac mitoz gdsterdikten sonra boliinme yetenegini kaybeder. Bu olay, zaman iginde
nispeten gecikmis bir 6lim olarak tarif edilir. Isin tedavisine bagladiktan ancak bir

stire sonra timdrde kiiciilme goriilmesi bu nedenledir,
ii) Ikinci derecede 6ldiiriicii (sublethal) hasar : Tek basina 6liimciil (letal) degildir ve
tamir edilebilir. Ancak subletal hasarin ¢ok sayida olmasi hiicre 6liimiine neden

olabilir.

ii1) Potansiyel letal hasar : Eger hiicre boliinmesi kisa bir zaman i¢inde meydana

gelirse oliime yol acan, ancak boliinme gecikirse tamir edilebilen hasarlardir (8).
4.5.1. Radyasyon hasarina etki eden faktorler

Radyasyona bagli hasar derecesini degistiren bir ¢ok ¢evresel faktor vardir. Fiziksel
faktorler doz hizi, dozlar arasindaki siire, radyasyon tipi ve 1sidir. Ayrica bir ¢cok

kimyasal maddeler radyasyon etkisini degistirebilir.

Fiziksel faktorler:

Doz hizi ve dozlar arasindaki stire:

Genel olarak radyasyon dozunun daha diistik hizda verilmesi ve radyasyon dozlar
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arasindaki siirenin arttirilmasi biyolojik sistemleri daha direngli hale getirir. Bunun
nedeninin ikinci derecede dldiiriicli lezyonlarin yeni lezyonlar ¢ikmadan onarilmasi
olabilecegi diisiiniilmektedir. Oldiiriicii sonuca neden olmasi igin kisa zaman
periyodunda DNA veya kromatin yapida pek ¢ok hasar olusmalidir. Bu olaylar uzun
zaman periyotlar ile birbirinden ayrilmis ise dogal onarim olabilir ve hiicre yasar.
DNA’da tek zincir kirig1 genellikle bir saatten kisa siirede onarilabilir fakat cift zincir
kiriklarinin onarilmasi giictiir. Siirekli 151nlama altinda hiicrenin 151in duyarlhiligi doz
hizina gore degismektedir. Cesitli hiicre kiiltlirlerinde, saatte 12 Gy veya daha yiiksek
doz hizlarinda 1sinduyarhilig1 farklilik goéstermez yani sabittir. Ama bunun altindaki

degerlerde doz hizina baglh duyarlilik, {i¢ biyolojik olay ile ortaya ¢ikar.

1) Hiicre tamiri, 6 Gy/saatin altindaki hizlarda 6nemli hale gelmektedir
11) Hiicre boliinmesi ise ancak 0,06 Gy/saat gibi ¢ok diisiik seviyedeki doz hizlarinin
altinda gerceklesebilir.

ii1) 0,3 Gy/saatin iistiindeki debilerde hiicre siklusunda ilerleme durmaktadir.

2 Gy/saat’in altindaki doz hizlarinda yapilan brakiterapide hiicre tamiri 6n plana
gecmektedir. Doz degistirilmeden doz hizinin diisiiriilmesi halinde, tlimor
hiicrelerindeki etkide biiytlik bir degisiklik olmazken, saglam dokular {istiindeki 1s1nin

gegc etkileri azalmaktadir.

Iyonlastirict 15min saglam ve tiimorlii dokular iizerindeki farkli etkileri yalnizca
belirli bir doz araliginda ortaya ¢ikmaktadir. Bu durumda yiiksek doz bir defada
verilmek yerine fraksiyonlar halinde verilirse sozii edilen farkl etkiler gozlenebilir.
Iyonlastirict radyasyon bu o6zelligi sayesinde kanser tedavisinde kullamlir. Bu

nedenle 151 tedavisindeki en 6nemli kriter fraksiyon dozu’dur. Bir fraksiyonda

verilen doz tiimorlii dokunun ¢ogalmasini engelleyecek ve onu 6ldiirmeye yetecek
kadar, ancak saglikli dokularda tamir edilemeyecek hasarlara neden olacak miktarin

altinda olmalidir. Bir 6nemli nokta da fraksiyvonlar arasindaki zaman’dir. Timore

yeterli dozu vermek ve toplam tedavi siiresini miimkiin oldugunca kisa tutmak i¢in

iki fraksiyon arasi uzun olmamalidir. Ancak bu siirenin ¢ok kisa olmasi durumunda,



29

sagliklt dokular hasarlar1 onaramadan sonraki doza maruz kalirlar ki, bu durum
saglikli dokularin 6liimiine yol agacagindan dolay1 istenmez. Fraksiyonlarin hafta i¢i

her giin ayni saatte uygulanmasi ile bu iki faktoriin makul derecede kalmasi saglanir.

Isin tedavisinin belirli bir siire i¢inde esit dozda fraksiyonlara boliinerek verilmesi ti¢

biyolojik olay1 6n plana ¢ikarir.

a) Hiicre tamiri (restorasyon) : Fraksiyonlar arasinda ikinci derecede oldiriicii

hasarin tamiri gergeklesir.
b) Sag kalan hiicrelerin ¢ogalmasinda artis (repopiilasyon) olur.

c) Zehirleyici (Hipoksik) tiimor hiicreleri daha fazla oksijenle temasa gecer

(reoksijenasyon).

Radyasyon kalitesi:

Yiiksek LET yapan radyasyonun gectigi maddenin birim uzunluguna daha biiyiik
miktarda enerji aktardigi i¢in, kisa bir zaman periyodunda ve yakin araliklar ile
bir¢ok lezyon olusturma olasilig1 yiiksektir. Bu nedenle ayni toplam dozdaki yiiksek
LET (iyonlastirict radyasyonlarin gittikleri yol boyunca birim uzaklik bagina neden
olduklan enerji salimlan) yapan radyasyon, diisiik LET yapan radyasyondan 6ldiirme
etkisi acisindan daha etkilidir. Ayn1 dozda verilmesine ragmen isinlar arasinda
goriilen biyolojik etki, kullanilan 1ginin 6zelligine gore farkli olmaktadir. Isin kalitesi
denilen bu faktor, biyolojik relatif etkinlik (RBE) ile ifade edilir. RBE, referans
olarak secilen yiiksek enerjili X 1smlarinda belli bir biyolojik etkiyi (% 50 hiicre
6liimii) elde etmek icin gerekli doz (Dy) ile, ele alinan 151n igin gerekecek doz (Diest)

arasindaki orandir.

Dref
RBE = —¢ [4.12]

test
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RBE esasinda LET ile ilgili bir orandir. LET, ortama her birim mesafede transfer

edilen enerjidir yani iyonlastirma sayisidir.

Isi:

Yiiksek 1sida hiicrelerin ¢ogu radyasyona daha duyarli iken kromozom kirik sayisi
diisiik 1s1da daha fazladir. Bu muhtemelen diisiik 1silarda DNA onarim siirecinin yok
olmas1 nedeniyledir. Oldiiriicii etki icin daha yiiksek 1silarda hiicreler radyasyona
daha duyarlidir. 42 derecenin istiindeki sicakliklar hiicre igin Oldiirtictidiir. Isi,
hiicrelerdeki ikincil derecede hasarin tamirini onler ve oksijene bagimliligi biiyiik

Olctide azaltir.
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5. BIRIMLER

Radyasyonun olusum, yayilim ve bir ortam ile etkilesmesi sirasinda, radyasyonu

veya enerjisini tanimlayan birimler Cizelge 5.1°de verilmistir.

Cizelge 5.1. Ozel birimlerin SI birimlerine doniisiim tablosu

Biiytiklik SI Birimi | Ozel Birim Déniisiim
Aktivite Bq sn’ Ci 1 lch T :237;)1 >; 5 1(())“];in
| o | x| TR
o | o | | o7
Doz esdegeri Sv Jkg rem } rse\;nzzl (1)856811:,

Bir elektronun bir voltluk gerilim altinda kazanacagi enerji 1 eV tur.
Fotonlar havadaki atomlar ile bir ¢ok kez etkilesirler ve her etkilesmede serbest
elektronlar fretilir. Bu ikincil elektronlar da iyonlasma meydana getirebilirler.

Havanin m kiitlesinde olusan iyonlardaki toplam Q elektrik yiikii poz (exposure) X

olarak tanimlanir ve y 1smlarinin ve kaynaklarin aktiflikleri tamamen farkli olsa

bile, ayn1 pozu olusturan y 1511 kaynaklar1 ayni siddetli olarak kabul edilir. Poz

[5.1]

S
Il
3|

dir ve SI birim sisteminde kg basina Coulomb olarak 6l¢iiliir. Rontgen birimi (R) 0
C° ve 760 mm basingta 1 esb kadar iyonlagma yiikii olusturan poz olarak tanimlanur.

Boylece,
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1 esu

R=——————=258x10" C/kg [5.2]
0,001293 g

dir. Her iyonun elektrik yiikii, bir elektrik yiik birimi olduguna gore 1R, 1 kg havada
1,61x10" iyon veya 1 cm™iinde 2,08x10° iyon olusmasi demektir. Havada bir iyon
olusturmak i¢in yaklasik olarak ortalama 34 eV gerekmektedir ve bdylece 1R’lik bir
poz havada 7,08x10' eV/em® veya 0,113 erg/em’ ya da 88 erg/g’lik enerji

sogurulmast olusturur. Bir » 1s1m1 ile liretilen iyonlagsma y ’larin enerjilerine baghdir.
Havada her iyon olusumu i¢in 34 eV gerektigi icin 1 MeV enerjili y 1sminin

ortalama 30 000 civarinda iyon meydana getirmesi beklenir.

fyonlastiric1 radyasyona maruz kalan havadan baska materyallerin enerji sogurma
hiz1 farklidir. Bu nedenle degisik maddelerde iyonlasma ile enerjinin sogurulmasinin
tanimlanmasinda bir standardin olmasi1 gerekmektedir. Bu nicelige, sogurulan doz
(D) denir ve maddenin birim kiitlesi basina iyonlastirici radyasyon tarafindan depo
edilen enerjinin bir Olgiisiidiir. Sogurulan dozun en yaygin kullanilan birimi rad
(radiation absorbed dose) olup 1 gram madde tarafindan 100 erg’lik enerji
sogurulmasina esittir (havada 1R=0,88 rad) sogurulan doz i¢in SI birimi gray

(Gy)’dir ve kilogram basina madde tarafindan 1 joule sogurulmasina esittir.

Belirli bir radyasyonun biyolojik sistem iizerindeki etkisi radyasyonun sogurulan doz
ve kalite faktoriine (QF) (birim mesafede aktarilan enerji) baghdir. Doz esdegeri

(DE), bu iki niceligin ¢arpilmasiyla elde edilir.
DE = DxQF [5.3]

Doz D, rad cinsinden 6l¢iildiiglinde doz esdegeri, rem (roentgen equivalent man)
cinsinden Ol¢iiliir. D igin SI sisteminde gray kullanilirsa doz esdegeri birimi sievert

(Sv)’dir. 1 Sv =100 rem olarak alnir (19).
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6. X - ISINLARI

Basinct 10° mmHg’ya kadar diisiiriilmiis cam bir tiipiin i¢ine yerlestirilmis anot ve
katot levhalari arasma ¢ok yiiksek elektriksel gerilim (10° — 10% volt) uygulanr.
Kinetik enerji kazanarak katodu terk eden hizli elektronlarin, anot {izerine
yerlestirilen erime sicakligi yiiksek bir metal hedefe carpmasi sonucu X 1sinlari
olusur. Hedef metale carpan elektronlarin kinetik enerjilerinin %99’u 1s1ya, %1°1 X
1sinlarina doniistir. Tiip lizerine acilan pencerelerinden ¢ikan 1sinlar1 denetim altina
almak i¢in kolimator yerlestirilir. Meydana gelen X 1sinlarinin enerji ve dalga boyu

hedefin atom kiitlesine ve katot 1511 elektronlarinin enerjilerine baghdir.

6.1. X-Isinlarinin Elde Edilmesi

X 1sinlar iki yolla elde edilir.

6.1.1. Bremstrahlung (frenleme) X 151m

Bu tip X 1sinlart hizlandirilmis elektronlarin yiiksek atom numarali (Tungsten,
molibden vb.) hedefe carpip birdenbire durdurulmalari sonucunda meydana gelir.
Yiiksek hizli elektron hedef c¢ekirdeginin yanindan gecerken, coulomb itme
kuvvetinin etkisi ile yolundan sapabilir ve enerji kaybeder. Kaybedilen bu enerji
bosluga elektromanyetik radyasyon olarak yayilir. Elektron tungsten hedef icinde bir
veya birden fazla bremstrahlung etkilesmesine ugrayip, enerjisini kismen yada
tamamen yitirir. Fotonun yayilma yonii hedefe diisen elektronlarin yoniine baghdir.
Bu etkilesme sonucu olusan X-isinlart spektrumu siireklidir. Elektron tarafindan
atom basina enerji kaybetme orani, atom numarasinin karesiyle (Z*) orantilidir. Yani

bremstrahlung olusumu hedef maddesinin Z’si ile degisir.

Karakteristik radyasyonun dalga boyu her element igin sabit olmasina karsin,

kesintisiz radyasyon bir¢ok dalga boyunu igerir.
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6.1.2. Karakteristik X 1sinlari

Bir etkiyle atom yoriingelerinden birinde olusan bosluklar daha iist yoriingelerde
bulunan elektronlar tarafindan doldurulur. Bu esnada ortaya cikan radyasyon siirekli
spektrum ¢izgileri {lizerinde keskin siddet maksimumlar1 ortaya c¢ikarir. Bunlara

karakteristik X 1sinlar1 denir.

Degisik atomlarin elektron enerji seviyeleri de farklidir. Bu ylizden her atomun

karakteristik radyasyonu o elektron ydriingesi i¢in 6zeldir.

Bir X 1sm1 tiipiinde anot katot arasindaki gerilimin degerine bagli olarak
bremstrahlung X 1ginlarinin olusturdugu bir siirekli tayf, anot cinsine bagl olarak da

keskin ¢izgili karakteristik tayf goriiliir.

6.2. X Isinlarimin Kkalitesi ve siddeti (HVL)

Tilpe uygulanan akim (mAs) arttikca katoddan ¢ikan elektronlarin sayisi artar. Her
elektronun bir X 1511 fotonu olusturdugunu farz edersek, akimin artmasiyla foton
adedi de artacaktir. Fotonlarin enerjisi kV ile sabittir, bu nedenle akimin artmasiyla x
1511 huzmesinin enerjisi degismemekte, fakat fotonlarin sayis1 dolayisiyla siddeti

artmaktadir.

X 1511 demetini olusturan fotonlarin enerjileri, yani dalga boylar1 bu 1s1n demetinin
kalitesini belirler. Tilipe uygulanan gerilim ne kadar artarsa fotonlarin dalga boyu da
o derecede kisalir. O halde gerilimin degeri bize 151n demetinin 6zelligi hakkinda bir
bilgi vermelidir. 100kV ile elde edilin X 1sinlarinin enerjisi 250 kV ile elde
edilenlerden ¢ok daha diisliktiir. Tiiplerin yapilis Ozelligine bagli olarak diisiik
enerjili fotonlarin bir ¢ogu daha tiipten ¢ikarken tutulurlar. Bu yiizden ayn1 kV
uygulanan iki degisik tiipiin X 1511 spektrumu simetrik olmayacaktir. Yine de X 1s1n1

demetinin kV ile belirtilmesi giinliik uygulamada en ¢ok kullanilan yoldur.
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X-1sinlar1 bir cismin i¢inden gecerken fotonlarin bir¢ogu sogurulur. Bir 1smn
demetindeki foton sayisini yar1 degerine indiren madde kalinligina “yar1 deger
kalinlig1” (half value layer, HVL) denir. Isin demetinde N foton varsa, bu demet 1mm
kalinliginda bakirdan gectiginde foton sayist N/2 olursa bu 1smin HVL’si 1 mm
bakirdir. Sert, yani yiiksek enerjili 1sinlar daha az sogurulurlar. Bu yiizden onlar1 yar1
degerine indirmek i¢in daha kalin maddeler gerekir. HVL 151n1n sertligini belirtmekte
kullanilan en yaygin ve gecerli yoldur. HVL’si 3mm bakir olan 1smn demetinin

sertligi HVL’si 1mm bakir olan 1sinlardan ¢ok daha fazladir.
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7. YONTEM, GERECLER, KALITE KONTROL, KALIiBRASYON,
BULGULAR

7.1. Yontem

Bu calismada General Eelectric marka Saturne-41 model Lineer hizlandirici cihazi
ile bu cihazda elde edilen 6 ve 15 MV foton enerjileri kullanildi. Metre, su terazisi
gibi Olcim gereclerinin kontrolii hastanede yapildi. Kalite kontrol islemlerinde
kullanilan iyon odasi, dozimetre, barometre gibi hassas cihazlarin kalibrasyonlari
ilgili kurumlara, Slgiimlere baglamadan 6nce yaptirildi. Elektrik, mekanik kontroller
yapildiktan sonra, dozimetrik kalite kontroller, kalibrasyonu yapilmis 6l¢iim arag-
geregleri ve cihazlari ile yapild. insan viicudunun yaklasik %70’i su oldugundan su,
doku esdegeri kabul edildi. Dozimetri g¢alismalari, suda veya su esdegeri kati

fantomda yapildi.

Radyasyonla tedavi edilen hastalarin {izerinde doz dagilimlarini 6lgmek miimkiin
degildir. Insan iizerindeki doz dagilim bilgileri, dokuya esdeger fantomlardaki
Olctimler ile elde edilir. Elde edilen temel bilgiler, gercek hastadaki doz dagilimlarin
tahmin etmek i¢in bulunan doz hesaplama sistemlerinde kullanilir. Dozimetre
calismalarina baglamadan 6nce her enerji i¢in su fantomunda 10x10 cm’ simetrik
alanda %dd degerleri ile TPR%, degerlerine ve 30x30 cm? simetrik alanda .y ve 10
cm derinliklerinde, X ekseni (inplane) ve Y ekseni (crossplane) dogrultularinda doz
profilleri oOlgiilerek alan diizglinliigli ve simetri degerleri gibi kalite kontrol

parametrelerine bakildi.

Cihazin kararhiligi, 15in simetresi (beam symmetry), 1sin diizgiinliigii (beam flatness),
enerji istikrar1 (energy stability), merkezi doz orami (central beam dose), tedavi
planlama sistemi i¢in gerekli doz profilleri gibi parametreleri ile, hasta tedavisi
sirasinda kullanilan gereglerin verilen dozu ne kadar azalttig1 tespit edildi. X 1sinlar
icin bilgisayarlh tedavi planlama sisteminin istedigi medikal fizik verileri alindi.
Kanser tedavisine esas teskil eden bu veriler diizeltilerek sisteme aktarildi. Sisteme

aktarilan medikal fizik verileri gozden gecirildikten sonra, dozimetri yapilarak
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dogrulandi, boylece kalite giivencesi saglanmis oldu. Dogrulanan veriler kullanilarak
foton tedavi planlamas1 yapilmaya bagslandi. Hasta tedavi planlarinda, optimizasyon

saglanmaya calisildi.

7.2. Gerecler

7.2.1. Satiirne-41 lineer hizlandirici

Bir elektronik alet olarak hizlandirict siradan bir televizyon tiipii ile bir¢ok benzer
ozellik gosterir. Her ikisinde de, bir yiiklii parcacik kaynagina (sicak bir telden
yayilan elektronlar), pargaciklari hizlandirmak igin bir elektrik alanina (tv
tiipiinde10* V ve bazi hizlandiricilarda 107 V), 1smimn dogal egilimi olan dagilmay:
onlemek i¢inodaklama elemanlarina, 1511 arzu edilen dogrultuda, segilen bir
malzemeden yapilmis hedef iistiine yoneltmek icin saptiricilara ve demetin hava
molekiilleri ile carpisip sagilmasini dnlemek i¢in biitiin elemanlar yiiksek vakumda

tutacak bir odaya gereksinim vardir (19).

Radyoterapinin esasim1 X-1sinlar1 ile yapilan tedavi teskil etmektedir. Geleneksel
enerji seviyesinde elde edilen x-isinlarinin giricilik kabiliyeti diisiik oldugundan,
derine yerlesmis tiimorlerin tedavisinde, tiimoriin {ist kisminda bulunan saglam
dokular fazla miktarda doz almakta ve bilhassa cilt reaksiyonlar1 fazla olmaktaydi.
Kemik dokusu ile yumusak doku arasindaki biiylik sogurma farklar1 konvansiyonel
X-1s1nlari ile yapilan tedavide bir sakinca teskil etmekteydi. Bu sebepten, doku i¢inde
etkilerini azaltacak kemik ve diger dokularda ayni sogurmayi verecek x-151n1
cihazlart iizerinde yogun calismalar yapildi. Yiiksek enerjili X-151m1 demetlerinin
konvansiyonel tipte calisan cihazlar ile elde edilemeyecegi anlasildigindan, yiikli
parcaciklar hizlandirilarak bagka sistemler iizerinde arastirmalar yapildi. Bu amach
ilk lineer hizlandirici, 1928 yilinda Isvecli fizik¢i Widerde tarafindan yapildi.
1930’lu yillarin sonunda yiiksek frekansli, c¢ok kisa dalga boylu osilatorler
gelistirilerek lineer hizlandiricilarda, elektron hizlandirilmasinda kullanildi. Boylece
degisik enerjilerde hem x-151n1 hem de elektron demetleri veren cihazlar yapildi. Bu

cihazlar, mikrodalga frekansinda duran yada ilerleyen elektromanyetik dalgalarla
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calismaktadir. Ilerleyen dalgalarla calisan cihazlarda hizlandiricr tiipiin ucunda, gelen
dalganin yansimasini Onleyen sogurucu bir sistem vardir. Duran dalgalarla ¢alisan
cihazlarda ise hizlandiric1 tiipiin her iki ucunda en fazla yansimayi1 saglayacak,
boyelece yansiyan dalgalarin gelen dalgalarla girisime ugramasiyla duran dalgalarin
olusturuldugu sistemler vardir. Gliniimiizdeki medikal lineer hizlandiricilarin da
esasi olusturan ilk mikrodalgali hizlandiricilar, 1948’de Ingiltere ve 1955°de

Amerika’da kurulmustur (20).

3-25 MeV enerjili elektronlar ile tedavi yapilabildigi gibi, elektronlarin bir hedefe
carptirilmasiyla elde edilen 3-25 MV enerjili x-1smnlar1 ile de kanser tedavisi

yapilabilmektedir.

Lineer hizlandiricilar ¢ogunlukla toraks, batin, pelvis icindeki derin organ
tiimorlerinin tedavilerinde kullanilir. Modern bir lineer hizlandirici cihaziyla hasta

tedavisi temsili olarak Sekil 7.1°de gosterilmistir.
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Sekil 7.1. Bir lineer hizlandiricinin genel gériintimii
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Lineer hizlandiricilar rontgen tiiplerinin ¢alisma prensipleri ile c¢alisirlar. Ancak,
normal X 1sin tiiplerinde elektronlar 400 kV’dan fazla hizlandirilamazlar. Anot ile
katot arasindaki mesafe, lineer hizlandiricilarda daha uzundur. Megavoltaj X-1s1nlart,
katottan firlatilan elektronlarin, megavoltaj elektrik potansiyel farki ve mikrodalgalar

sayesinde hizlar1 151k hizina yaklastirilarak anoda carptirilmasi sonucu elde edilir.

Kaynak-cilt uzakliklar1 genellikle 100 cm kadardir. Modern lineer hizlandiricilar,
gentri ekseninde 360° dénerler ve es merkezli rotasyon 1sinlama tekniklerine uygun

yapilmiglardir.

Lineer hizlandiricilarda, radyoaktif kobalt iinitelerinden daha yiiksek enerjili 1s1nlar,
daha keskin ve daha genis alanlar elde etmek miimkiindiir. Ayrica cilt koruyucu
ozellikleri, kobaltin gama i1sinlarindan daha fazladir. Lineer hizlandiricilarin bu
avantajlar1 olmasina ragmen, maliyetleri yiiksek ve bakimlar1 oldukca giigtiir.

Modern medikal lineer hizlandiriciya ait blok sema, Sekil 7.2°de verilmistir.
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Elckmon | f - f ledavi Kafas)
Labanas) | * I| ’ {Dareke I}

& | - Dralga klanngu Si!‘;’.EI'I'I\:I:-ﬁﬂJ.tﬂdjl'j.Ei magnet

Modillar Maghe mon | Tedavi Kafas
_b ~ -
— klizmon : [Saptirilan Lsan)
! - \ —_—
Sig kaynagl

Sekil 7.2. Lineer hizlandirici blok semasi

Calisma prensipleri basitge sOyledir : Gii¢ kaynagi, merkezinde katot, ¢evresinde
anot bulunan silindirik yapili, impuls (atma) olusturan sebeke agi ve hidrojen
thyratron lambalarim1 igceren modiilatére dogru akim wverir. Elektrik akimi
modiilatérde depolanir ve bir kontrol sistemi, bu akimla belli araliklarla titresim

olusturur (mikrodalga). Modiilatérden ¢ikan yiiksek voltajli atmalar magnetron veya
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klystron tiliplerine ve ayni zamanda elektron tabancasina iletilir. Magnetron,
elektromanyetik mikro dalgalar {ireten, klystron ise elektromanyetik dalgay1
giiclendiren diizeneklerdir. 15 MeV’dan daha biiylik elektronlar i¢in klystron
kullanilir. Hizlandirict (dalga klavuzu=waveguide), silindirik tlipten olusmus
yaklasik 10 cm capindadir. %4 dalga boyu araliklarla metalik disk veya diagramdan

olusan seri bakir odaciklardan ibarettir. Bu tiipe yiiksek derecede vakum uygulanir.

Elektron tabancasindan elde edilen elektronlar 50 keV’luk enerji ile (1s1k hizinin
beste ikisi kadar) hizlandirici bakir tiipiin icine gonderilir. Magnetron veya
klystrondan ¢ikan elektromanyetik dalgalar hizlandirict tiipe gelir. Boylece, yaklasik
10 cm ¢aph odaciklarda 3000 MHz frekansinda titresimler olusturulur. Odacikta
olusan bu yiiksek frekansli elektromanyetik dalgalar, odacigin ortasindaki kanala
iletilir. Bu arada elektron tabancasindan elde edilen elektronlar, 50 keV ile
hizlandiric1 bakir tiipe girer, elektromanyetik dalgalara bindirilir ve odaciktan
odaciga bu kanal boyunca dogrusal olarak hizlanarak ilerler. Bir elektrodun (odacik)
icine girmekte olan bir parcacik, ac geriliminin periyodunun yarisina esit bir zaman
icin, alan olmayan bir bolgeye siiriiklenir. Bu yolla gerilim kutuplanmasi, pargacigin
stiriiklenme tiipii icinde gecirdigi siire i¢inde tersine ¢evrilir ve daha sonra pargacik,
bir sonraki boslugu gecerken hizlandirilir (19). Son odaciktan ¢iktiginda
elektronlarin hizlar1 her odacikta aldiklari hizlarin toplamina esit olur. Bu isleme

lineer hizlandirma denir (Sekil 7.3).
elaktron
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Sekil 7.3. Elektron tabancast ve yiksek frekansli elektromanyetik dalga
odaciklarindan olusan elektron hizlandirma tiipti
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Hizlandirici, iginde bir rezonans elektromanyetik sabit dalga bulunan bir bosluk
olarak disiiniilebilir. Yiiksek enerjiler ve yiiksek akimlar icin bir ilerleyen dalga
kullanmak daha verimlidir. Bu ilerleyen dalganin tepe noktasinda, parcaciklarin
hizlandiricinin boyunu, sanki bir sorf tahtasi ile okyanus dalgasinin tepesinde
gezinirmig gibi katettiklerini hayal edebiliriz. Direngsel kayiplar yliksek oldugundan,
bu ilerleyen dalgay: siirdiirmek i¢in, hizlandirici boyunca diizenli araliklarla gii¢
verilmelidir. Bu nedenden &tiirii hizlandiricilar, stirekli bir demet yerine pulslu bir
moda caligtirilirlar. Pulslu moda gii¢, sadece zamanin kiiciik bir kesri iginde

saglanmalidir (19).

Lineer hizlandirma odalarina iletilen titresimlerin hepsinin aym frekansta olmasini
saglamak, frekans diizenleyicisi ve lineer hizlandirici tiipiinde olusabilecek iyonlari
tutarak daha Once olusturulan vakumu saglamak i¢in vakum pompasi kullanilir.
Elektronlar1 bir demet halinde toplamak ve bu halde hedefe gondermek i¢in manyetik
odaklayicilar  kullanilir.  Yiiksek enerjili elektronlar, hizlandiricinin = ¢ikis
penceresinden, en yiiksek enerjilerini kazanarak, 3 mm ¢apinda kalem huzme olarak
cikarlar. Enerjileri yaklasik 5 MV/metre’dir. Daha yiiksek enerjili 1sinlar elde etmek
icin, bu huzme, tiip ile hedef arasindaki yénlendirici miknatis (bending) ile 90° veya
270° saptirilarak elektron demetinin ¢ikacagi kafa kismina yénlendirilir. Buradan da

hedefe (target) veya yapinin disina verilir.

Elektron demetleri enerjilerine gore ylizeysel, orta ve derin tedavide kullanilirken, X-
151n demetleri ise derine yerlesmis tlimorlerin tedavisinde kullanilmaktadir. Lineer
hizlandiricilarda ¢ikan 1sinlarin odak noktasi ¢ok kiigiiktiir (2-3 mm). Bu nedenle

radyasyon demetinin sinirlari keskindir.

Elektronlar, tungsten gibi yiiksek atomik sayili bir metalden olusmus hedefe
carptirilarak frenleme (Bremsstrahlung) X-1s1m1 elde edilir. Bremsstrahlung fotonun
yayilim yonii gelen elektronun enerjisine baglidir. Gelen elektronun kinetik enerjisi
100 keV'den az ise, X-1sinin yayilimi tiim dogrultularda az veya c¢ok esittir.
Elektronun enerjisi arttikga, ileri dogrultuda X-1s51m1  yayilimi artar. MV

mertebesindeki X-1gin1 tiiplerinde kullanilan gegirgen tip yiiksek atom numaral
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hedeflerin bir yiiziine elektronlar gelirken, diger yiliziinde X-1sinlar1 olusur. Gelen
elektronun sogurulmasi i¢in hedef yeterli kalinlikta olmalidir. lineer hizlandiricilarda
X 1sinlart demeti heterojen dagilima sahiptir. Sekil 7.4’de modern bir lineer

hizlanirict semast goriilmektedir.
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Sekil 7.4. Modern bir lineer hizlandirici semasi

Cihazin kafa kismi1 su boliimlerden olusur:

- X 1s1n iretimi halinde, elektron hiizmesinin g¢arptirildigi tungsten hedef. Biitiin

elektronlar hedefte durdurularak frenlenme X 1sinlarini olustururlar.

- Isin huzmesinin ¢apin1 tayin eden dairesel ilk kolimator.
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- X 1smlarin1 homojen hale getiren koni seklindeki “egalizator” denilen filtre.

- Elektron demetini homojen hale getiren (elektron 1sinlamasi halinde, yani tungsten
hedefin kullanilmadigr durumlarda devreye girer) manyetik alan olusturan difiizor

veya “elektron siipiirgesi”. Bu, elektronlarin homojen sekilde dagilimasini saglar.

- Verilen dozun iki ayr1 iyon odasinda dl¢iilerek 151n demetinin siddetini ve simetrik

olup olmadiginin kontroliinii saglamak i¢in iki ayr1 iyonizasyon odast.

- Tedavi sahalariin tayini i¢in hareketli ¢enelerden yapilmis olan ikincil kolimator.

Gentri : Lineer hizlandiricilar, radyasyon kaynagimin yatay eksen iizerinde
dondiirebilecek sekilde dizayn edilirler. Gentri yatay bir eksen etrafinda donerken
kolimatdrde alanin merkezinden gecen dik eksen etrafinda doner. Gentri’nin donme
ekseni ile kolimatdriin donme eksenlerinin kesistigi noktaya esmerkez (isocenter)

denir. Sekil 7.5’de bir gentri ve baglantilar1 goriilmektedir.

Sekil 7.5. Gentri (Lineer hizlandirict 1s1nlama kafasi)

Lineer hizlandiricida hedef malzemesi suyla sogutulur. X-isinlarinin en yiiksek
enerjisi gelen elektronun enerjisine esittir. Elektron demeti, hasta yiizeyine gelmeden
once tek enerjili oldugundan keV-MeV, X-1sinlar ise tek enerjili olmadigindan kV-
MYV cinsinden belirtilir. Elektron modunda, kalem genisligindeki elektron 1sini,
tedavi alan1 boyunca ayni (uniform) elektron akisi saglamak i¢in sagici tabaka-
(scattering foil) diizenleyici filtre ile genisletilir. Sagici1 tabaka ince bir metalden

yapilmistir ve genelde bu metal kursundur. Bu tabaka kalinlig1 énemlidir. Sagilma
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sirasinda breams 1sinlar1 ¢ikar. Bu 1simlardan kaynaklanan X-1s1n1 bulasmasi % 5 den
azdir. Bulagmay1 azaltmak amaciyla tabaka yeterince ince olmalidir. Yine bu modda
elektronlarin havada sacgilmasindan dolay: ikinci kez bir kolimasyona gereksinim
duyulur. X-151m1 modunda yiiksek enerjili elektronlar sirast ile dnce hedefe, sagici
tabakaya, diizeltici filtreye (flatening filter) iyon odalarina, gerektiginde doz telafi

kamasina (motorize) ve hareketli kollimator sisteminden gecerler.

Tedavi baghig1 (gentri), kursun tungsten veya kursun tungsten alagimi olan yiiksek
yogunluklu koruyucu metaryel igerir. Radyasyon sizintisina karsi yeterli derecede
kalkan gorevi goriir. X 1sinlart hedefi, sacici foil, diizlestirici filtre, iyon odasi, sabit
ve hareketli kolimatdr ve 151k lokalize sistemini kapsar. Elektronlarin hedefe
carpmasi sonucu bir kisim enerjileri X 1s1nina dontisiirken geri kalani 1s1 olarak agiga
cikar. Demeti homojen hale getiren diizenleyici filtre; kursun, tungsten, uranyum,
celik, aliiminyum veya bunlarin kombinasyonlarindan olusur. Hareketli kolimator
kursun veya tungstenden yapilmis olup kaynaktan 100cm uzaklikta 40x40
santimetrekareye kadar (simetrik, ve yarisida asimetrik) dik a¢i1 agilarak tedavi
alanin belirler. Isik lokalize sistemi 151k kaynagi tedavi alaninin boyutunu saptamak
icin kullanilir. Isik alani ile radyasyonun hedef alani birbiri ilizerine disiiriiliir.

Elektronlar i¢in aplikatdrler kullanilir.

Diizeltici filtre simetrik alanlar i¢in yapilmig olup, asimetrik alanlarda

kullanildiginda, temel dozimetrik paramatrelerde degisiklikler olabilir.

Isin, birincil kolimatdr ile sekillendirilip, doz 6l¢lim birimine (ion chamber) gelir.
Iyon odasi ile doz, doz hiz1, diizgiinliik ve simetri gibi fiziksel parametreler dl¢iiliir.

Ikincil kolimatérde bulunan hareketli X ve Y ceneleri ile de tedavi alanlari
olusturulur. Saturne 41 lineer hizlandirici cihazina ait kama (wedge) ve g¢enelerin

hareket yonleri Sekil 7.6’da gdsterilmektedir.
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Sekil 7.6. Demet sinirlayici sistem (kolimator)

Asimetrik kolimatorler, lineer hizlandiricilarin ikincil kolimatdrlerinin, birbirinden
bagimsiz hareket etmesini saglar. Bu sekilde, kolimatoriin bir tarafinin kapatilmasi
ile asimetrik alanlar elde edilir. Cenelerden birinin, karsi taraftaki ¢ene ayarin
etkilemeden kolimator eksenine kadar kapatilmasi ile elde edilen asimetrik alanin

boyutlari, orijinal simetrik alanin boyutlarindan daha kiigiiktiir.

Asimetrik kolimasyonun doz dagilimina etkisi ilk olarak Loshek tarafindan acikland1
Loshek calismasinda off-axis (merkezi eksen kaymasi) 1sin kalitesindeki ve
kolimatdr sacilmasindaki degisimlerin neden oldugu izodoz dagilimindaki etkileri
gosterdi. Bu degisimlerin demet diizeltici filtrenin etkisiyle ortaya ciktigini gosterdi
Demet diizeltici filtrenin sekli, damla seklindeki birincil 1s1n hiizmesini alan
boyunca diizlestirmek i¢in merkezden kenarlara dogru incelen bir yapida
tasarlanmistir. Bundan dolay1 asimetrik alanlarda 1sin kalitesinde azalma goriiliir.
Demet diizeltici filtrenin izodoz dagilimi iizerinde olusturdugu etki Sekil 7.7°de

gosterilmektedir.
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Sekil 7.7. 10 MV X-1s1m1 demeti i¢in demet diizeltici filtreli izodoz dagilimi sagda,
filtresiz izodoz dagilimi solda gosterilmektedir.

Simetrik alanlarin merkezi 1511 merkezi ve kolimator merkezi ile cakisiktir.
Asimetrik alanlarda ise alan merkezi 1sin merkezinden belli bir off-axis mesafesi
denen mesafe kadar uzaktadir. Bundan dolayr asimetrik alanlarin dozimetrik
parametreleriyle simetrik alanlarin dozimetrik parametrelerinde birbirine gore

farkliliklar olusabilir. Bu dozimetrik parametreler:

1) %dd: Artan derinlikle birlikte 151n kalitesindeki degisime bagli olarak %dd

degerlerinde azalma goriilebilir.

i1) Doz verimi: Asimetrik alanlarin doz verimini hesaplamak i¢in simetrik alanlarin

doz veriminde diizeltme yapmak gerekir.

ii1) Penumbra: Fiziksel ve geometrik penumbra olmak iizere iki sekilde tarif edilir.
Fiziksel penumbra %80 ve %20 ‘lik izodoz egrileri arasindaki yatay mesafedir.

Geometrik penumbra ise kaynak capi, Ol¢ciim derinligi, SSD ve SAD degerlerine
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baghdir. Asimetrik alanlarda ise kolimatér yapisindan kaynaklanan penumbra

degisiklikleri gozlenebilir.

1v) D2gi0, TPR3g/10 © Bu parametreler enerji tayininde kullanilmakta olup asimetrik
kolimator durumunda nasil degisecegine bakilmalidir. Do/ 6lgiimiinde SSD sabit
olup 10 ve 20 cm derinliklerde, TPRyp19 ise SAD=100cm sabit olup yine ayni
derinliklerde o6l¢iim yapilir. Olgiim sonucundaki orandan elde edilen degerler

referans degerlerle karsilastirilir.

Ayrica tedavi planlama sistemindeki mevcut (simetrik) verilerle uygunlugunun
kontrolii yapilmalidir. Tedavi planlama sistemlerinde asimetrik kolimator ile tedavi

planlamasi yapilabilecek algoritmalarin olmasi gereklidir.

Yiiksek enerjili lineer hizlandiricilar, tibbi avantajlara sahip olmasina karsin,
kullanimlarinda ve isletilmesinde biiyiik sorunlar ¢ikaran cihazlardir. Satici ve iiretici
firmalardan kaynaklanan bakim/onarim sorunlarinin boyutlart miisteriye ve firmaya
gore degismektedir. Bakim/onarim konusu ciddiyetle 6n planda tutulmalidir. Yedek
par¢a temin sorununun mutlaka g6z oniinde bulundurulmasi gerekir. Arizali (down
time) oldugu siireler, bir yilin is gilinleri géz oniline alindiginda en fazla %10

diizeyinde olmasi halinde verimli ¢alistig1 kabul edilir.

Lineer hizlandirict alinirken, 3-boyutlu su fantomu ve enerji problar ile, bu 3-D su
fantomunun su tanki, 3-D motorize hareketli aksami, 2-D air scanner, film
densitometre aparati, TPR opsiyonu, dinamik alan 6l¢iimii yapan lineer array aksami
ve iyon odalar1 gibi ek aksam ve parcalarin da alinmasi gerekir. IMRT opsiyonu
alimmas1 durumunda ise mutlaka gerekli dozimetre ve fantomlar da alinmali, Tedavi

Planlama Sistemine IMRT yazilimi da eklenmelidir.

Lineer hizlandirici ile birlikte multileaf kollimator, stereotaktik baglanti, taginabilir
gorlintli aparat1 (portable vision), sanal kama filtre sistemi de alinabilir. Lineer

hizlandirici1 alinirken, dogrulama (verification) sistemlerinin de olmasina dikkat



48

edilmelidir. Gelismis ve diger cihazlarla ara yiizey (interface) olusturularak

kullanilabilecek ve yeni gelismelere agik sistemler tercih edilmelidir.

Yiiksek enerjili lineer hizlandiricilarda mutlaka klystron tercih edilmelidir.
Magnetron genelde stabilitesi daha diisiik olup maliyeti daha azdir ve genellikle

diisiik enerjili lineer hizlandiricilarda kullanilir.

Cihaz aliminda garantilere ve cihaz performanslarina dikkat edilmelidir. Dogru ve
yeterli hassasiyette Ol¢clim yapilamadigi takdirde cihazi kullanmak miimkiin

olmadigindan dozimetre ekipmani ¢ok 6nemlidir.

Calismalar yiiriittiiglimiiz Satiirne-41 lineer hizlandirici cihazinda, 6 ve 15 MV foton
1sinlart ile 6, 9, 12 ve 15 MeV elektron 1sinlar1 mevcuttur. Cihazda SSD=100 cm’de
alan, foton modunda 2x2 cm?’den 40x40 cmz’ye kadar, elektron modunda trimerler
ile 2x2 cm*’den 30x30 cm*’ye kadar agilmaktadir. Simetrik tedavi alanlari, cihazdaki
sekonder kolimatorlerde bulunan X;, X, ve Y, Y, hareketli ¢eneleri (jaw) ile
saglanmaktadir. Cihazda bir adet 60% lik motorize doz telafi kamasi (wedge)
bulunmaktadir. Doz telafi kamasi kullanildiginda alanlar 2x2 cm*’den 20x40 cm*’ye
kadar agilmaktadir. Isinlama baglig1 (gentri), kolimatdr, tedavi masasi tabani ile bu
masanin iist kismi eksenleri etrafinda donebilmektedir. Masa, yukari-asagi, saga-sola
hareket edebilmektedir. Cihaz, uzaktan kullanici klavye-ekran sisteminden kontrol
edilebildigi gibi, cihazin iizerindeki kontrol cubugundan da kontrol edilebilmektedir.
Acil durumlarda 1sinlamayr durduracak durdurma (emergency) diigmeleri de

mevcuttur.

Standart olarak 100 cm kaynak cilt (Source Skin Distance =SSD) mesafesi olup,

atlayarak 1smlama (skip) ve donerek 1s1nlama (arc) yapma ozellikleri mevcuttur.

Degisik foton enerjilerinin olmasi bu cihazi RT agisindan degerli kilmakta, boylece
uygulamada enerji segme ve uygulama imkan1 dogmaktadir (21,8). Resim 7.1°de, bu
calismada kullanilan General Electric marka Saturne41 model cihaz ve su fantomu

verilmistir.
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Resim 7.1. Lineer Hizlandirici cihazinda 6l¢iim almaya hazir hale getirilmis su
fantomu ve fantomun suyunu tasiyan su tanki.

7.2.2. RW3 kati su fantomu

Fiziksel yogunlugu 1,045 g/cm’, elektron yogunlugu 3,43 X 10* e/cm’ olan RW3
kat1 su fantomu, %2 TiO, igeren beyaz polystrenden 40x40 cm® boyutlarinda ve
Imm kalinliginda 1 adet, 2mm kalinliginda 2 adet, Smm kalinliginda 1 adet ve 10

mm kalinliginda 25 adet olmak {izere toplam 29 plakadan olusur.

Suyun yogunlugu, kas ve yumusak doku yogunluguna ¢ok yakin yogunluktadir. Bu
yiizden, temel doz dagilimlar1 suda 6lgiiliir. Olgiim igin su ortamimin segilmesinin
diger bir nedeni de tekrarlanabilir 6l¢iim 6zelliginin olmasidir. Suda 6l¢iim yapmanin
en Oonemli dezavantaji kullanilacak olan iyon odasi veya diyotlarin su gegirmez
olmas1 gerekliligidir. Her zaman su kullanmak cok pratik olmayacagindan, su
esdegeri kat1 fantomlar1 dizayn edilmistir. ideal olarak konu edilen materyalin su

esdegeri olabilmesi igin,
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1) Efektif atom numarasi,
i1) Gram basina elektron sayist,

ii1) Kiitle yogunlugu,
suyla esit olmalidir. Ancak megavoltaj foton 1sinlarinda en baskin etkilesme sekli
compton etkilesmesi oldugundan kullanilacak olan fantom metaryelinin, sadece

elektron yogunlugunun suya esdeger olmasi yeterli olacaktir.

p,=p,.N,(Z]A4) [7.1]

pm : kiitle yogunlugu ; p. : elektron yogunlugu ; Na: avagadro sayisi (6,022 X 107).
Fantom olarak siklikla Lucide ve Polystyrene kullanilir (Sekil 7.9).

Resim 7.2. RW3 kat1 su fantomu Resim 7.3. Su fantomu sistemi

7.2.3. Rando fantom

Homojen fantomlara ek olarak, insana esdeger yapida tasarlanan ve “random
phantom” denen (anthropomorphic fantom=Alderson Random Phantom) fantomlar
da tiretilmistir. Viicut dokularinin simiilatoriidiir, dozimetrik uygulamalar i¢in dilimli
yapilmis ve viicut sekline uygun dizayn edilmistir.

Gergek insan boyutlarinda ve gercek insan yoguluklarina uygun, sentetik izosiyonat

maddesinden yapilmistir. Yogunlugu 0,975 gr/em”diir. Akciger yogunlugu 0,3
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gr/em’® ve kemik yogunlugu ise 1,2 gr/em>diir. 2,5 cm kalinlikta kesitlerden
olusmustur. 35 kesitten olusmakta ve her kesitte absorbe dozu 6l¢gmede kullanilan

termo liiminesans dozimetre ¢iplerini yerlestirmek i¢in uygun delikler vardr.

7.2.4. Welhoffer WP600 3 boyutlu su fantomu

Su fantomu, 1smna ait derin doz, profil, doz verimi gibi dozimetrik Ol¢iimlerin
yapilmasint saglayan ve buradan elde edilen verilerin analizini yapan bilgisayar

kontrollii sistemdir (Resim 7.3).

Su fantomunda alan ve referans detektorii olarak iyon odasi (ion chamber (IC)) 10
model iyon odas kullanilmaktadir. iyon odasinmn hacmi 0,14 cc’dir. Su fantomunun
fiziksel hacmi 58(E) X 61(D) X 53(Y) cm’ ebatlarinda olup, mekanik limitleri x=48
cm, y=48 cm, z=48 cm’dir. Duvar kalinlig1 ise 1,2 cm’dir. Yazilim (software) olarak
WP600C program versiyonu kullanilmigtir. Referans ve alan iyon odalart WP5007
model elektrometreye bagli olarak kullanilmaktadir. Elektrometre ve biitiin su
fantomu kontrolleri CU500 model ana kontrol {initesine, ana kontrol Unitesi ise

RS232 tip bilgi iletisimi ile de intel islemcili bilgisayara baglidir (22).

Su fantomu lineer hizlandirici cihazi olan her merkezde mutlaka bulunmasi gereken
bir cihazdir. Su tanki olan ve 3 boyutta hareket eden bir dlgiim diizenegi vardir. Iyon
odas1 kullanilarak, cihaz ¢ikisinda ve belirli Olgiim tekniklerine goére  doz
dagilimimin profili c¢ikartilir. Bu doz dagilim tablolar1 ve profilleri ¢ikartilmadan
cihaz ile tedaviye baslamak miimkiin degildir. Tedavi cihazlarinin periyodik olarak
bu 3-boyutlu su fantomu ile ¢ikis enerjilerin ve doz dagilimlarinin  dl¢lilmesi

gerekmektedir.

Kobalt kaynak kullanan cihazi olan merkezlerde bulunmasi sart olmamakla birlikte,
yeni cihaz alinmasi durumunda, mutlaka ilk doz Ol¢limlerin bdyle bir cihazla
yapilmast zorunlulugu vardir. Kobaltlarin ¢ikis enerjileri ¢ok istikrarlidir ve lineer
hizlandiricilar gibi sik periyodlarla 6l¢iilmesine gerek duyulmaz (ama yapilmasinda

yarar vardir).
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Bu cihazlarda bulunmasi gerekli olan ek aksam ve donanimlar sunlardir :

Film densitometre, dinamik alan 6l¢limii i¢in linear array, 2-D air scanner, motorize
3-D hareket mekanizmasi, su tanki (tercihan motor pompali) ve hareketli ve
ayarlanabilir bir diizenek. Bu aksama ilave olarak su tanki i¢cinde kullanilacak iyon

odalar1 ve aksamida alinmalidir.

Bu sisteme bagli olarak calisacak ve verileri analiz edecek bilgisayar donanimi ve
yazilimi (hardware ve software) alinmali, bu verilerin tedavi planlama sistemlerine
aktarilabilmesi i¢in gerekli olan, PTW Marka MP3 Model arayiiz (interface) gibi bir

arayiiz ve aksami temin edilmelidir.

7.2.5. Tedavi diizeyli dozimetre

Her radyoterapi merkezinde bulunmasi gereken ve her tedavi cihazi igin bir adet
alinmasi gereken oOl¢iim cihazidir. Bu dozimetresi bulunmayan bir merkeze isletme
ruhsati verilmemektedir. Bu cihaz, tedavi cihazlarinin giinlik ¢ikis dozlarinin
kontrol edilmesi i¢in kullanilir. Tek basina kullanilamadigi i¢in siparis verilirken

asagida belirtilen parca ve aksamin mutlaka alinmas1 gerekmektedir.

- Cihaz (Bataryali ve 220V/50 Hz ile ¢alisan) ve uzatma kablolari,

- En az 2 adet, uzatma kablolar1 ile beraber 0.6 cc iyon odas1 ve kontrol kaynagi,
- RW3 Kat1 su fantomu (40x40x40 cm standart 6l¢ii ve delikli plakalar dahil)

- Termometre ve barometre,

- Markus tipi elektron iyon odasi,

- Bu cihazlar ulusal akredite laboratuvarda kalibre ettirilmelidir.

Tagmabilir 6zellikte ve bataryali olanlar: tercih edilmelidir. Muhtelif tiirde ve farkli
amacl iyon odalari ile kullanilabilir 6zellikte olmalidir.

Calismalarda kullanilan iki adet biiyiik pille calisan Farmer Dozimetre cihazi NE
Technology marka 2570/1 modeldir. Cihazda batarya voltaji, test icin 10V ve
polarizasyon voltaji 250V £ %1 V goriilebilmektedir.
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Iyon odas olarak 0.03cc, 0.6¢cc, 0.06cc kullanabilme secenekleri vardir. Diisiik ve
yiiksek okuma hassasiyeti secebilme diigmesi bulunmakta olup, sifir ayar
yapilabilmektedir. Olgiimler, doz (Gy) ve yiik birimi (nC) olarak yapilabilmektedir.

Basing, sicaklik ve diizeltme faktorii girilebilmekte olup, dozimetrenin arkasinda

voltaj boliicii (V, V/2, V/4, V/8) anahtar ile art1 (+) eksi (-) polarizasyon anahtari
bulunmaktadir (Resim 7.4).

Resim 7.4. NE 2570/1 tipi Farmer Dozimetre Resim 7.5. Farmer 2571 tipi iyoni-
zasyon odas1 ve kablosu

7.2.6. Iyon odasi

2571 tipi 0.6 cc farmer iyonizasyon odasi (Resim 7.5), 0.15 MV-35 MV foton, 5

MeV- 35 MeV elektron enerji araliklarinin doz 6l¢timiinde kullanilabilmektedir.

Farmer tipi iyonizasyon odasmin saf aliiminyumdan yapilmis merkezi elektrodu,
yiiksiik seklinde saf grafitten ince bir duvardan olusan dis elektrodu vardir (Sekil 7..
10 metre uzunlugunda diistik giiriiltili triaksiyal TNC konnektorlii kablosu vardir.
Dis elektrot i¢ yarigapt 6,3 mm, i¢ elektrot dis ¢capt 1,0 mm i¢ elektrot uzunlugu 20,6

mm’dir.
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Sekil 7.8. Farmer 2571 tipi iyon odasinin geometrisi (Khan)

7.2.7. Tedavip planlama sistemi (TPS)

Isin tedavisi gorecek hastalarin, simiilasyon islemlerinin yapilmasindan sonra,
kullanilacak cihaza ve uygulanacak tedaviye gore hastaya verilecek dozun
hesaplanmasinin ve planlanmasinin, izodozlarin ¢iziminin yapildig1 bilgisayarl
sistemdir. Bu sistemde yazilim (software) ve bu yazilimin igerigi tedavi agisindan

Onemlidir.

Hastaya fraksiyonel doz uygulandigi i¢in, hastanin alacagi giinliik doz ve bu dozun
dagilim1 belirlenir. Hastaya verilecek 1smin nasil verilecegi ve en iyi hangi acilarda
ve doz telafi kamasi/kolimatdor konumlarinda yararli olacagi belirlenir. RT

merkezlerinin vazgecilmez bir cihazidir.

Ulkemizde, eski sistemler 2-boyutlu sistemler olup, yeni agilan merkezlere, artik 3-
boyutlu sistemler alinmaktadir. Bu sistemlerin Bilgisayarli Tomografi (CT) /
Magnetik Rezonans (MRI) arayiiz-baglant1 (interface) donaniminin olmasi énemli
bir 6zellik olup tedavi planlama sistemi (TPS) saticis1 firmalardan istenmelidir. Bu
baglantinin yapilabilmesi i¢in, CT/MRI cihazlarinda da yeterli ve gerekli donanim
(hardware) bulunmasi gerekir. Cihazlarin mutlaka DICOM uyumlu olmasi
istenmelidir. Bu sistemlerde kullanilan akis semasi (algorithm) ve bunlarin hata

oranlar1 ¢gok onemlidir.
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PC tabanli ve hizli donanimi (hardware) olan sistemler tercih edilmelidir. Sistem ile
birlikte uyumlu ¢alisacak; dijitayzir, 151kl1 kutu, printer, plotter ve arayiiz-baglanti
(interface) araglarinin satin alinmasina dikkat edilmelidir. Bu sistemleri kullanacak

medikal fizikg¢iler, mutlaka sistemin egitimini almalidir.

Bilgisayar teknolojisinin gelismesine paralel olarak radyoloji boliimlerinde baslayan
goriintii iletimi (Image Transfer) her gecen giin 6nem kazanmis ve PACS sistemleri
kullanilmaya baglanmigtir. Radyolojide uluslararasi DICOM 3 Protokolu kabul

edilmis ve bu protokole uygun cihazlar Radyoloji merkezlerinde yerlerini almistir.

Radyolojideki bu gelismenin ardindan, RT Merkezlerinde de 1990’11 yillarda goriintii
transferi Onem kazanmis ve Ozellikle Tedavi Planlama Sistemleri Goriintii bazli
planlama islemleri yapmak {izere tasarlanmistir. Bu goriintiilerin islenmesi ve timor
konturlarinin (tedavi planlama ¢izimlerinin) belirlenmesi ve aktarilmasi i¢in sadece
RT merkezlerinde kullanilan DICOM RT protokolu gelistirilmistir. Boylece, tani
(diagnostik) amagh radyoloji cihazlarindan aliman CT/MRI/PET/CT-SIM
gorilintiileri bir ag (network) istiinden Tedavi Planlama Sistemlerine aktarilarak

goriintli tabanli planlama yapilmaya baslanmistir.

Bu gelismeye ek olarak yapilan planlamalarin dogrudan tedavi cihazlarina
aktarilmasi ve hatta ¢ok karmasik (kompleks) planlamalarin yapildigt MLC ve IMRT
uygulamalarinda bilgilerin dogrudan aktarilmasi kagimilmaz hale gelmistir. Bunun
sonucunda ise radyoloji bdoliimlerinde kullanilan PACS sistemine benzer R&V
(Record and Verify) olarak adlandirilan dogrulama (verifikasyon) sistemleri
dogmustur. Bu ag (network) sistemleri sayesinde bir RT Merkezinde her tiirlii

verinin ve goriintiiniin belirlenen birimler ve cihazlar arasinda iletisimi saglanmistir.

Caligmalarda kullandigimiz Target2 tedavi planlama sistemi 2 ve 3 boyutlu planlama
yapabilmektedir. Hasta verileri, anatomik modelleme, external demet planlamasi,
brakiterapi planlamasi, doz hacim (voliim) histogramlari, elektron ve foton demetleri
ile yay (arc) rotasyon planlamasi gibi ana gruplardan olusmaktadir. Target sistemi

Unix igletim sistemi tabanli ¢alismaktadir.
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Sistemle SAD’li, SSD’li veya rotasyonel tedavi teknikleri kullanilarak, diizenli ve
diizensiz alanlarin MU ve zaman hesaplart izodoz ¢izimleri yapilabilmekte,
asimetrik alan i¢in 6zel bir programi bulunmaktadir. Kullanilan simetrik alanlar igin
doz verimi ve doz telafi kanadi faktOrlerinin girilebildigi bir secenek tablo

sunulmaktadir.

7.3. Kalite Kontroller, Bulgular

7.3.1. GE marka saturne41 model cihaz ile ilgili baz bilgiler

Fokalize kursun treyi kalinlig = 9,7 mm
Raket trey kalinhigr (11,91 —1,31) = 10,60 mm
Diiz trey kalinligi (10,06-0,86) = 9,2 mm
Hayali kaynak — ¢apraz tel mesafesi 500 mm
Capraz tel - fokalize kursun treyi alt mesafesi ~ 89 mm
Capraz tel - fokalize kursun alt mesafesi (10 cm. igin) = 189 mm
Capraz tel - fokalize kursun alt mesafesi (8 cm. igin) = 169 mm
Hayali kaynak + raket treyi iist mesafesi (50cm+16,5cm) ~ 665 mm
Hayali kaynak + raket trayi alt mesafesi (665mm+10,60mm) = 675,6 mm
Hayali kaynak + diiz trayi iist mesafesi (50cm+16,85¢cm) ~ 668,5 mm
Hayali kaynak + diiz trayi alt mesafesi (50cm+16,85cm+9,2) = 677,7 mm
Standart kursun kalinlig 70,5 mm

Fokalize kursun kalinligi,

10 MV den kiigiik enerjili fotonlarda 80 mm
10 MV den biiylik enerjili fotonlarda 100 mm
Alanlar en kiiciik iken:
Hayali Kaynak — X2 Trimmeri Alt Mesafesi 902.52 mm
Hayali Kaynak — X1 Trimmeri Alt Mesafesi 900.72 mm
Hayali Kaynak — Y2 Trimmeri Alt Mesafesi 867.38 mm

Hayali Kaynak — Y1 Trimmeri Alt Mesafesi 868.88 mm
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Alanlar en biiyiik iken:

Hayali Kaynak — X2 Trimmeri Alt Mesafesi 903.14 mm
Hayali Kaynak — X1 Trimmeri Alt Mesafesi 900.6 mm
Hayali Kaynak — Y2 Trimmeri Alt Mesafesi 869.00 mm
Hayali Kaynak — Y1 Trimmeri Alt Mesafesi 868.69 mm

7.3.2. Giivenlik anahtarlarinin kontrolii (aylik)

Sistem kapatma diigmeleri (interlock) kontrolleri (aylik):

Sistemi durdurmay1 gerektirecek bir durum meydana geldiginde kullanilmaktadir.

Cizelge 7.1. Sistem kapatma diigmelerinin kontrolii

Sistem Kapatma | Calistyor (+)

Diigmesi Calismiyor (-) ACIKLAMA

Isinlama yapilirken basildiginda sistemi tamamen

i + .
Elekirik Panosunda ) kapatiyor ve yazicidan rapor veriyor.

Disket Sirriiciisiinde Ismnlama yapilirken basildiginda sistemi tamamen

(EMERGENCY ) .

kapatiyor ve yazicidan rapor veriyor.
OFF)
Isinlama Odast Ismmlama yapilirken igeride bulunmak miimkiin
(Denetimli Alan) ) olmadigindan, i1smmlamadan once basildiginda sistemi
Duvarinda tamamen kapatiyor.

Kapi giivenlik anahtarlar: kontrolleri (etinliik):

Isinlamay1 durdurmayi1 gerektirecek bir durum meydana geldiginde kullanilir

(Cizelge 7.2).
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Cizelge 7.2. Kap1 giivenlik anahtarlarinin kontrolleri

Calistyor  (+)

Giivenlik Tertibati Calismuyor (-) Aciklama
Kapmin kilidi, anahtar1 fonksiyonel.
Gozetimli Alan Kapist +) Fizik Miihendisleri ve Teknisyenlerde

mevcut

Basili kaldig: siirece, tedavi odasi kapisi
(+) hareketsiz duruyor. Diigme, normal
konumuna gelince kapi calisiyor.

Denetimli  Alan  Kapisi
(dis)

Basili kaldig siirece, tedavi odasi kapisi
Denetimli Alan Kapisi (i¢) () hareketsiz  duruyor. Diigme, normal
konumuna getirilince kap1 ¢alisiyor.

Kapt kapanirken, fotoelektrik devresi
kesilirse, kapi gegici olarak, kapatma

Denetimli  Alan  Kapisi yada agma diigmesine basilincaya kadar,

Fotoelektrik Devresi (dis) ) devrenin kesildigi andaki durumunda
kaliyor. Kap1 agilirken bu fonksiyon
caligmiyor.

Kap1 kapanirken, fotoelektrik devresi
kesilirse, kapi gecici olarak, kapatma
yada agma diigmesine basilincaya kadar,
devrenin kesildigi andaki durumunda
kaltyor. Kapi1 acilirken bu fonksiyon
caligmiyor.

Denetimli  Alan  Kapisi

Fotoelektrik Devresi (i¢) )

Klavye giivenlik anahtarlar: kontrolleri (giinliik).

Isinlamay1 yapan operator tarafindan, hastanin hareket etmesi, korumanin oynamasi
veya beklenmedik baska bir nedenden dolay1 isinlamanin durdurulmasi amaciyla

kullanilir (Cizelge 7.3).
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Cizelge 7.3. Klavyede bulunan giivenlik diigmelerinin kontrolleri

GUVENLIK Tusu | Galswor (Y 1y e ama
Caligmiyor (-)

“Modulator Ready” mesajindan sonra basilarak

Beam —On () 1sinlamaya gegilir.
Beam — Off ) Isinlama yapilirken basildiginda, duruyor. “Restart”
ile 1ginlamaya devam edilebilir.
Isinlama  yapilirken  basildiginda, 1sinlamay1
Space ) durduruyor. “Restart” ile 1smmlamaya devam
edilebilir.
Denetimli Alan Kapisi Isinlama yapilmiyorsa, bu tusa basﬂdlgmdavkapl
Acma ) acilir.  Bu tusa, 1sinlama esnasinda basildiginda
¢ fonksiyonel degil.
Denetimli Alan Kapist {(apl. agl.k 11i%n isinlama  yapilamiyor. Kapi,
Kapatma +) lizerindeki  diigmeden baska bu tusla da
P kapatilabiliyor.

. Isinlama esnast hari¢, diger durumlarda bu tusla
?fl?lztrlllrllljlYakma Alan +) denetimli  alan  aydmnlatma 1siklar1  yakilip
3 sondiiriilebiliyor.

Klavye anahtari, sola cevrilerek off konumuna
Klavye Anahtar1 ) getirilirse, 151nlama yapilamiyor. (CHECK IRRAD.

KEY OR EXTERNAL INTERLOCK)

Tedavi masasi ve gentri giivenlik anahtarlari kontrolii (avlik):

Hastanin tedavi pozisyonlar1 ayarlanirken istenmeyen bir durum oldugunda, islemi

durdurmak amaciyla kullanilir (Cizelge 7.4).

Cizelge 7.4. Tedavi masasi ve gentride bulunan giivenlik anahtarlarinin kontrolleri

MASA,/GENTRI Calisiyor  (+)

GUVENLIK TUSLARI Calismuyor (-) ACIKLAMA

Tedavi Masas1 Emergency sag ) Basildig1 zaman yapilan isi durduruyor.
Tedavi Masas1 Emergency sol ) Basildig1 zaman yapilan isi durduruyor.
Gentri Dead Man ) Sikistirildiginda ses vererek donen

Gentri’yi durduruyor

Stop tusuna basildiginda  yapilan isi
El Kumandas1 Stop +) durduruyor. Ayrica el kumandasinin hizl
ve yavas islem tuslar1 da mevcut

El Kumandas1 Kenar Butonlar ) Brrakildiginda kodlanan hareket duruyor

Fonksiyonel. Cekik konuma getirildiginde
bloklarin diigmesini engelliyor.

Blok Tastyict )




Doz telafi kamasi, blok, gtivenlik anahtarlar: kontrolii (aylik):

Acili tedavilerde,

istenmeyen yerlerin

1sinlanmamasi

tastyicilarinin oynamamasi 6nem arz etmektedir (Cizelge 7.5).

i¢in,
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korumalarin ve

Cizelge 7.5. Doz telafi kamasi, blok, glivenlik anahtarlarinin kontrolleri

Limit Blok Tastyicisi i?eliaslilszie Kursun Agiklama
(+ 2 mm.) Raket Diiz Sabitleyicisi

Olgiilen kayma 0 ! Arkada | Onde

(mm.) 2 1

Kilit Sistemi i i i

Fonksiyonel mi Y Y Y

Haberlesme, izleme, 1sinlama bildiri sistemlerinin kontrolii (aylik):

Hasta ile tedaviye alan kisiler arasinda haberlesme ve hastanin pozisyonunu takip

etmek amaciyla kullanilmaktadir (Cizelge 7.6).

Cizelge 7.6. Haberlesme, izleme, 1s1inlama bildiri sistemlerinin kontrolleri

. Calistyor (+)
Kapali Devre TV Sistemi / Isinlama Isareti Agiklama
Caligmuyor (-)
Hastanin yatig pozisyonuna gore agi
PICTURE MONITOR (Seri No: 057544) +) o
verilebilinir
. Cihaz pozisyonuna gore ac1
PICTURE MONITOR (Seri No: 057811) )
verilebilinir
Hasta — Tedavi teknisyeni )
) Fonksiyonel
haberlesme sistemi
Isinlama Yapilirken Sesli o
Kapr tistii
Olarak  Kirmizi  Yanip
Sonen ve Isinlama Isinlama Monitorii () Fonksiyonel
Yapilmazken Sessiz Yesil
Yanan Lamba Isinlama Klavyesi
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7.3.3. Gentri , kolimator ve radyasyon konumlarinin kontrolleri

Kavnak masa mesafe gostergesi (Opiic Distance Indicator) Kontrolii (avlik):

Isinlama kafasinda bulunan diizenegin 15181 tedavi masasi iizerine diismekte ve
kaynak-hasta mesafesi bu diizenekle belirlenmektedir. Ters kare kanunundan dolay1

duyarli olmasinin biiyiik 6nemi vardir (Cizelge 7.7). Tolerans (+ 2 mm).

Cizelge 7.7. Kaynak masa mesafe gostergesi kontroli

ODI Gostergesi M_ek:imk Sapma
(cm.) Olglim (mm) Agiklama
' (cm.)
70 70,1 +1
80 79,9 -1
90 90.1 +1 Masa yukari-asagi hareket
’ ettirilerek, kalibrasyonu yapilmis
100 100.0 0 bir metreyle dl¢iim yapilir.
' Kaynak celik kil mesafesinin 500
110 109,9 -1 mm oldugu bilindiginden ve killar
gentri’de sabit durdugundan, ¢elik
120 119,9 -1 killar ile masa uzakligy, her islemde
mekanik metreyle olciildi.
130 130,1 +1 Olgiimler izomerkezde yapildi.
140 140,1 +1

Lokalizasyon lazerlerinin kontrolii (giinliik):

Hastanin hep ayn1 pozisyonda tedaviye girmesini saglamak amaciyla
kullanilmaktadir. Lazer diizenegi ile 6l¢iim yapilmaktadir. Ayrica, ¢apraz tellerin 151k
alaninin tam ortasinda oldugu tespit edildikten sonra, gentri ve kolimatér i¢in 0°, 90°,
180°, 270° agilar1 su terazisi ile kesin olarak belirlenip, kolimator 45° iken gentri
agis1 90° ve 270° yapilarak yanal lazerler kontrol edilebilir. Kolimator 45° ve gentri

0° ayarlanarak da dikey lazer kontrolii yapilir (Cizelge 7.8).
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Cizelge 7.8. Lokalizasyon lazerlerinin kontrolii

(Aks noktasina gore | Capraz tellere gore | Agiklama

6l¢iim yapildi) sapma (mm.) Tolerans (+ 2 mm)
) Cihaza gore sag 0,9 Iyi
Enine
Ikili huzme seklinde geliyor, sinir
Lazer | cihaza gore sol 1,7 o
degerin i¢inde bulunuyor.
Hasta masasina gore . Lazer huzmesi 3 mm. genisliginde.
boyuna lazer dar olmali

Gentrinin donis acist gosterge kontrolii (aylik):

Uygun boyutta su veya dijital terazi ile Once gentri’nin sifiri, sonra sirasiyla
kolimatortin sifir1, gentri’nin 90”’si kolimatoriin diger agilari ve gentri’nin diger

acilar1 ayarlanir. Dijital ve mekanik gostergeler kontrol edilir (Cizelge 7.9).

Cizelge 7.9. Gentri doniis agis1 gostergesi kontrolii

Olgiim, kalibrasyonu yapilmis su veya dijital teraziyle yapilmalidir. Tolerans = £ 1°
Gentri | Analog | Dijital | Olgiim sonucu Agiklama
Déniis | Gosterge | Gosterge (Limitleyici 185 dereceden sonra
Sapma( d°) Y
Acist (d°) (d°) gentri’nin
0° 0 0,1 0,1
90° 90 90 0
180° 180 180 0
270° 270 271 0

Kolimatoiinr doniis acis1 gosterge kontrolii (aylik):

Uygun boyutta su veya dijital terazi ile Once gentri’nin sifiri, sonra sirasiyla

kolimatoriin sifir1, gentri’nin 90°’si kolimatériin diger agilar1 ayarlanarak kontrol

edilir (Cizelge 7.10).



Cizelge 7.10. Kolimatoriin doniis agis1 gosterge kontrolii

Gentri A.=0° ye getirilir, uygun teraziyle dogrulugu (yere paralelligi) test edilir. Gentri
A.=90° veya 270° yapilir.
Olgiim, kalibrasyonu yapilmis su veya dijital teraziyle yapilmalidir. Tolerans =+ 1°
Kolimator Analog Dijital Olgiim Sonucu Aciklama
Doniis Agisi Gosterge ( d°) Gosterge ( d°) Sapma( d°)
0° 0,2 0 0,2
90° 89,9 90 0,1
180° 180 180 0
270° 270 270 0
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Gentri donitis acisina gore mekanik esmerkez kaymasinin kontrolii (off axis)(3 avlik):

Mekanik izomerkez, kolimatoriin donme ekseni ve gentri’nin dénme ekseninin
kesim noktasidir. Gentri’nin fazla agirligindan dolayr zamanla gentri iskeleti
egilebilir. Bu, gentri donme ekseniyle kolimatér donme ekseninin kesisme noktasinin

yer degistirmesine sebep olur. Bdylece izomerkez konumunda belirsizlik olusur.

Masa, gentri ve kolimator sifir konumuna getirilir, alan 10cmX10cm agilir. ince uglu
bir kursun kalem, kalemin yaris1 masa disinda kalacak sekilde masanin ucuna
yapistirilir. Masayla oynanarak kalemin ucu, tel killarin c¢aprazinin gdlgesine
ayarlanir. Oda 15181 kapatilarak golgeleri yerde izlenir. Kalemin ucu kagit yardimiyla
tam 100 cm’e ayarlanir. Gentri’ye ag1 verilir, beyaz bir kagit yardimiyla kalem ucu-

capraz kil merkezi mesafesi dl¢iiliir (Cizelge 7.11). Tolerans 2 mm.



64

Cizelge 7.11. Gentri doniis agisina gére mekanik izomerkez kaymasinin kontrolii

Gentri agist SSD Capraz teller ile kalem Aciklama
ucunun golgesinin mesafesi
cm. (mm)
0° 100 Referans
90° 100 0
180° 100 1
270° 100 0

Foton alanlari géstergesinin kontrolii (ayhik):

Masa sifir konumuna, gentri ve kolimator 0”’ye getirlir SSD 100 cm’e ayarlanir.
Alanlar agilarak gostergeler kontrol edilir (Cizelge 7.12). Tolerans 30cmX30cm’e

kadar her merkezi eksen i¢in £ 2 mm daha biiyiikler icin + 3 mm’dir.

Cizelge 7.12. Foton alanlar1 gostergesinin kontrolii

Alan Analog Gosterge Dijital Gosterge Olgiim Sonucu Sapma | Agiklama
X Y X, X, Y X X, Y X, X, Y
Mm | mm mm mm mm mm mm mm mm mm mm
50 50 25 25 50 25 25 50 0 0 0
100 100 50 50 100 50 50 100 0 0 0
200 200 100 100 200 100 100 200 0 0 0
300 300 149 149 299 150 150 300 1 1 1
400 400 201 202 402 200 200 400 1 2 2
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Alan simirlayict cenelerinin simetri _kontrolii (avlik):

Masa sifir konumuna, gentri ve kolimator 0°’ye, SSD 100 cm’e getirilir. Beyaz bir
A3 kagidi masada 1s1kli alana yerlestirilir. Her alan degerinde merkezi eksenden

uzaklik dl¢iilerek kaydedilir ve sapmalar tespit edilir (Cizelge 7.13).

Cizelge 7.13. Alan sinirlayict ¢enelerinin simetri kontrolil

Jaw simetrisi,

jawlarin Xi | Xo| Yag | Yoo [ Xi | Xo| Yag | Yoo | Xi | Xo | Yoz | Yoo | Xi | X2 | Yz | Yoo
izomerkezden

Uzakliklarinin 25 | 25| 25 | 25 |50 50| 50 | 50 | 100 | 100 | 100 | 100 | 200 | 200 | 200 | 200
farkidir.

Olgiim 255125| 25 | 26 [ 50| 50| 50 | 50 [ 100 | 101 | 101 | 101 | 201 | 202 | 201 | 201

Jaw Simetrisi (X,
-Xy) ve (Yi-Y)) 0,5 1 0 0 0 0 1 0
(mm)

Kolimator doniisii ile esmerkez (capraz tel sabitligi) degisimi kontrolii (3 aylik):

Masa sifir konumuna, gentri ve kolimatér 0”’ye, alan 10cmX10cm’e getirilir,
simiilasyon 15181 yakilir, SSD 100 cm’e ayarlanir, 151k alanina beyaz bir kagit
yerlestirilir, capraz tellerin ¢caprazi isaretlenir. Kolimatér dondiiriilerek degisik renkli
kalemle tellerin c¢aprazi tekrar isaretlenerek izomerkez kaymasi tespit edilir.

Isaretlenen noktalar birlestirilir olusan dairenin ¢ap1 dlgiiliir (Cizelge 7.14).

Cizelge 7.14. Kolimator doniisii ile esmerkez (¢apraz tel sabitligi) degisimi kontrolii

Kolimator
A |G Kl s puan G| g
Konumlarinin Uzaklig1 (mm.)
0° 0
90° 0 0
180° 0,5
270° 0
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Istk — 1s1n alani kontrolti (3 aylik):

Masa sifir konumuna, gentri ve kolimator 0°’ye getirilir. 4-5 cm kalinliginda su
esdegeri kati fantom masaya yerlestirildi. Uzerine zarfli film (ready pack)
yerlestirildi. Film kaynak mesafesi (SAD) 100 cm olarak ayarlandi. 10cmX10cm
kare (yada dikdortgen) alan acildi. Toplu igne ile merkezden ve alan siirlarindan
delindi (Alanin smurlari, radyoopak cisim ile veya tiikkenmez kalemle film {izerinde
emiilsiyonu ¢izmeye yeterli basingla ¢izilerek de belirlenebilir). Film dogrultusu ve
kolimator agis1 not edildi. Maksimum elektronik dengeyi (build-up=rt.x) saglamaya
yeterli bir su esdegeri kat1 fantom levha, filmin konumunu bozmayacak sekilde film
tizerine yerlestirildi. Film duyarlilik egrisinin lineer araliinda bir optik yogunlukta,
100 MU isilandi (genellikle 70-120 MU). Aym film iizerinde ScmXScm,
20cmX20cm alanlar da 1sinlandi. Ikinci bir film, £ 90° kolimatdr acilari ile,
10cmX10cm, 10cmX30cm alan agikliklarinda 1sinlandi. Filmler banyo edildikten
sonra degerlendirildi. X 1s1n1 demet kenarlar1 (merkezi eksene gore % 50 optik
yogunluga karsi gelen) ve 151k demeti kenarlar1 arasindaki fark isaretlendi. Gozle
kontrol edildi (optik yogunluk profili ile de kontrol edilebilir). Buradaki test 0°, 90°,
180°, 270° gentry agilarinda tekrarlandi. AAPM standartlarina gore 151k demeti ve X
1511 demeti arasindaki fark + 3 mm i¢inde olmalidir. Ancak modern lineer
hizlandiricilarda bunu = 2 mm. iginde elde etmek zor degildir. Tolerans £ 2 mm
veya bir kenarda % 1. Kolimator doniisii ile 1s1nli alan merkezinin uygunlugu, = 2
mm tolerans degerinin i¢inde cikti. Isinl alan simetrisi de sifira yakin kayma ile
simetrik ¢ikt1 (Sekil 7.9). Ayni islemler 15 MV enerjili fotonlar icin yapildi  (Sekil
7.10) ve sapmalar toleransa gore degerlendirildi (Cizelge 7.15).
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Sekil 7.9. 6 MV enerjili X fotonlari i¢cin, 10cmX10cm alanda, SAD teknigi ve 100
MU ile 1ginlanmis ready pack film

Sekil 7.10. 15 MV enerjili X fotonlar1 i¢in, 10cmX10cm alanda, SAD teknigi ve 100
MU ile 1g1inlanmis ready pack film



Cizelge 7.15. Enerjiye gore 10cmX10cm alanda 1s1k-151n alanlarinin sapmalari

Olgiilen Isik Olgiilen Isin Istk-Ismn Tsin Alant
. Alanindan
Gentri ; Simetrisinden
ENERJI Sapma
Alan1 Degeri (mm.) Alan1 Degeri (mm.) P Sapma
Milyonvolt
Agist
X Xs Y X X, Y (i mm) (i mm)
6 25 25 50 25 25 50 0 0
00
15 25 25 50 25 25 50 0 0
6 25 25 50 25 25 50 0 0
90°
15 25 25 50 25 25 50 0 0

Coklu demet hizalama kontrolii (3 aylik):
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Bir hasta birden fazla demetle tedavi edildiginde, demetler arasinda uzaklasma

olabilir. Lutz ve arkadaslari, demet uzaklagmalarinin,

1.) Odak noktasinin yer degistirmesi,

ii.) Kolimator alan ¢enelerinin asimetrisi,

iii.) Kolimator donme ekseni veya gentri donme ekseninde yer degistirme,

olarak bilinen ii¢ genel sebebini, ayn1 anda teshis edebilen “yar1 alan testi

299

ni (split-

field test) onermislerdir. Buna gore, kolimatorlerle bir kare olusturulur. Masa {izerine

zarfli film (ready pack) yerlestirilir, filmin iizerine rmax levhasi konulur. Kare alanin

yarist bloklanir. Film igilanir, kolimator 180° dondiirtiliir tekrar 1ginlanir. Benzer test

herhangi bir alan icin tekrarlanabilir. Demetlerin hizalanmasinda fark varsa,

radyasyon izomerkezi, kolimator veya gentri donme eksenlerinin uyumu kontrol

edilir. Yar1 alan testi 6 MV enerjili fotonlar (Sekil 7.11.a) i¢in ve 15 MV enerjili

fotonlar i¢in (Sekil 7.11.b), Saturne41 cihaz1 i¢in yapildi.
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@@ 6MV (b)  15MV

Sekil 7.11. Yari alan testi: Gentri agis1 0°, Y=20 cm, X;=0, X,=10 cm; kolimator agis1 0° iken MU:
6MYV i¢in 100 ve 15MYV igin 40, kolimator acis1 180° iken 6MV igin 150 15MV i¢in 60; SAD teknik;

derinlik:1q1.

Yildiz deseniyle gentri ve kolimator radvasyon esmerkezinin tespiti:

Gentri:

Bir zarfli (rady pack) film iki plastik levha arasina sikistirildi. Film, tedavi masasi
iizerine, film diizlemi masa iistii diizlemine dik olacak sekilde enine yerlestirildi
(biitlin gentri acilar i¢in merkezi demet eksenini igerdiginden). Film, enine merkezi
capraz telin tam altina yerlestirildi, film ortasi ile hayali kaynak uzakligi 100 cm
ayarlandi. Gentri donme eksenine paralel ince uzun bir demet olusturmak igin,
boyuna alan ¢eneleri (iist jaw) iyice acildi, enine alan ceneleri (alt jaw) iyice
kapatild;, Y=30 mm., X=300 mm. 0, 40, 80, 120, 160, 200, 240, 280, 320 derece
gentri acilarinda, iist liste gelmeyecek sekilde film 150°ser MU 1ginlandi (150, 120,
90, 60, 30, 0, 345, 315, 285, 255, 225, 195 derecelik acilarda da 1sinlanabilir. i1k alt:
1sinlama 30° araliklarla, yedinci 1sinlama 45" ve daha sonraki 1sinlamalar 30”lik
araliklarla yapilabilir) (Sekil 7.14). Bu sekilde elde edilen yildiz deseninde ¢izgiler
radyasyon esmerkezi kabul edilen ayni noktada kesismeli yada 2 mm. ¢apli daire

icinde kalmalidir.
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Sekil 7.12. 6MV enerjili fotonlarin gentri radyasyon esmerkezi

Kolimator:

Gentri diisey konumda 0%ye kolimator de 0°ye ayarlandi. Masa iizerine
SAD=100cm mesafesine bir zarfli film yerlestirildi. Kolimatoriin, boyuna alan
ceneleri genis acildi, alt ¢ceneleri tamamen kapatildi. Miimkiin olabilen en kiigiik dar,
ince, uzun bir alan agilmis oldu. Enerji degerine gore filmin {izerine bir rmax levhasi
yerlestirildi. 0, 30, 60, 90, 120, 150, 195, 225, 255, 285, 315, 345 kolimatoriin tam
donmesini igeren kolimator agilarinda, 1s1nlama iistiiste gelmeden, yaklasik 1 olan bir
optik yogunlukla (100 MU) film 1sinlandi. Yeni bir film kullanilarak yukaridaki
islem alt jawlar agik ve iist jawlar kapali olarak tekrarlandi. Bu islem filmde koyu bir
merkezi bolge yildiz deseni verdi. Tiikenmez kalem ya da ince uclu film isaretleyici
kullanilarak ince uzun goriintiilerin kesim noktalarini daha agik belirlemek i¢in
goriintlilerin ortalar ¢izildi (Sekil 7.15). Kabul edilebilir sonug, biitiin ¢izgiler ayn

noktada kesismelidir, yada kesim noktalar1 2 mm. Capinda daire i¢inde kalmalidir.
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Sekil 7.13. 15MV enerjili fotonlarin kolimatdr radyasyon esmerkezi

7.3.4. Tedavi masasinin kontrolleri

Masanin tist boltimiiniin doniis acilarimin gosterge kontrolii (aylik):

Masa ve gentri sifir konumunda iken, kolimator alani en biiyiik agilir, SSD 100 cm’e
ayarlanir, A3 milimetrik kagidi masada 1s1k alanina yerlestirilir, kolimatore 45° ac1
verilir, ¢apraz tellerin golgesinden boyuna ¢izgi ¢izilir. Masaya her a¢1 verilisinde
capraz telin golgesi iizerinden boyuna c¢izgi bir daha ¢izilir ve ag¢1 hesaplanarak
kontrol edilir. Masa 180° dondiiriiliip boyuna ¢izgi bir daha g¢izilir ve sifir

konumundaki boyuna ¢izgi ile a¢1 farki agiklama boliimiine not edilir (Cizelge 7.16).
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Cizelge 7.16. Masanin iist boliimiiniin doniis acgilarinin gosterge kontrolii

Saat yoniinde
izl 45
SSD =100 cm., Hiz =2° - 6°/ sn., Tolerans =+ 1° o o (hizl1) (sn)
Tedavi masasi en fazla 185° donebilmektedir 180" —180
’ Saat yOniine ters 48
yonde(hizli)(sn)
Tedavi Masasinin Mekanik Dijital Olgiim
Sapma Aciklama
Ust Béliimiiniin Déniisii Gosterge(d®) Gosterge Sonucu
Masanin Masanin Alttan
Maksimum Doéniis Acisi sag sol (d) (d) (d°) sabitlenmez
gostergesi | gOstergesi ise masa 1.2°
0° 0 0,1 0 0 0 kadar oynuyor
330 330 329 329,5 0,5
Maﬁal.l.m st tiolu.r.n}.l §aat 300 300,5 300 300 0.5 Limitleyici
yoniinde dondiirtiliir calistyor
270 270,3 270 269,8 0,3
30 30 29 30 1
Masanin {ist boliimii saat 45 45 45 45 0 C .
- N Limitleyici
yoniine ters yonde |
déndiiriiliir 60 60 59 59,5 0,5 caligtyor
89,8 90 89 90 1

Masamn_iist boliimii_izosantrik dondiirildiigiinde, mekanik esmerkez kaymasinin

kontrolii (3 aylik):

Tedavi masasina ag1 verilerek yapilacak tedaviler i¢in, tedavi masasinin zemin ve tist

mekanik esmerkezlerin sapmamasi 6nem arz etmektedir. Gentri, kolimator, tedavi

masasi sifir konumuna getirildi. SSD=100 c¢m, alan 10cmx10cm agildi, masa {izerine

beyaz bir kagit sabitlendi. Kagida capraz tellerin kesistigi 151k alan merkezi

isaretlendi. Tedavi masasi tist boliimiine ac1 verildi. Her agida ¢apraz tellerin kesistigi

nokta ile isaretlenen nokta arasi Olgiildii. Sonunda, noktalar birlestirilerek daire

cizildi. 0°deki ilk noktadan agi verilerek isaretlenen noktalara olan uzaklik ile

noktalarin birlestirilmesiyle olusan dairenin ¢ap1 Ol¢iilerek not edildi (Cizelge 7.17).

Bu dairenin ¢ap1 2 mm’den daha biiyiik olmamalidir.
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Cizelge 7.17. Masanin iist boliimiiniin  dondiiriilmesi ile, mekanik esmerkez
kaymasinin kontrolii

Tedavi Masast | o, 44 1
Ust Bolimiiniin . Agiklama
. isaretten Sapma
Esmerkezli uzaklik (mm) Tolerans + 2 mm
Doniisii (d°)
0° 0 0
30° 0 0 Tedavi masasinin iist boliimiine ag1 verilerek
ortaya ¢ikan 1g1k alan merkezleri
60° 0 0 birlestirildiginde ortaya ¢ikan dairenin ¢ap1 2
mm’nin altinda bulunmustur. Ayrica, 0°°deki ilk
90° 0,1 0,1 merkez referans alindiginda, tedavi masasinin
iist boliimiine ag1 verilerek ortaya ¢ikan yeni 151k
330° 0,2 0,2 alan merkezlerinin referans merkeze uzaklig
tolerans degerin altinda ¢ikmustir.
300° 0,2 0,2
270° 0,5 0,5

Masanin iist boliimii esmerkezli dondiiriildiigiinde, radyasyon esmerkez kaymasinin

kontrolti (3 aylik):

Gentri diisey konumda 0”ye kolimator de 0°ye ayarlandi. Masa iizerine
SAD=100cm mesafesine zarfli film yerlestirildi. Kolimatoriin, iist alan ¢eneleri
genis acildi, alt geneleri tamamen kapatildi. Dar, ince-uzun bir alan ag¢ilmis oldu.
Enerji degerine gore filmin ilizerine bir rmax levhasi yerlestirildi. Tedavi masasi st
boliimii dondiiriilerek farkli acilarda, tam donmesini igeren, yaklasik 1 olan bir optik
yogunlukla film 1sinlandi. Yeni bir film kullanilarak yukaridaki islem alt ¢eneler agik
ve ust ceneler kapali olarak tekrarlandi. Bu islem filmde koyu bir merkezi bolge ile
yildiz deseni verdi. ince uzun goriintiilerin ortalar1 asetath film isaretleyici kalemle
cizildi ve ayni1 noktada kesistikleri tespit edildi (Sekil 7.16). Kabul edilebilir sonug,
biitlin ¢izgiler ayn1 noktada kesismelidir, ya da kesim noktalar1 2 mm ¢apinda daire

i¢inde kalmalidir.
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Sekil 7.14. Masanin {ist boliimiiniin radyasyon esmerkez kaymasinin kontrolii

Masanin alt boliimiiniin esmerkez doniis acilarinin gosterge kontrolii (aylik):

Gentri ve kolimatdr 0° ye, tedavi masasi da sifir konumuna getirilerek, en biiyiik alan
acildi. Simiilasyon 15181 yakildi, gentri ve kolimator agilari ile masanin sifirinin
kontrolii yapildiktan sonra kolimatore 45° a¢1 verildi. Tedavi masasinin orta hatti ile
boyuna capraz telin golgesi ¢akistirildi. Masa boyuna geriye ¢ekildi, ¢apraz tellerin
yere diisen golgeleri yere, gentri’nin asili oldugu duvara kadar c¢izildi. Bu ¢izgiler

referans alinarak masanin dénme agilari dl¢iildii (Cizelge 7.18). Tolerans =1 d°.

Cizelge 7.18. Masanin alt boliimiiniin doniis agilarinin gésterge kontrolii (riso)

Tedavi Masasinin Analog Dijital Gosterge Olgiim Sapma Aciklama
Izosantrik Déniis Gosterge Degeri (SSD =100 cm. ve
Monitorii (d°) d°
Agist (d°) (d°) Hiz=12°-6°/sn.)
Denetimli
Teknisyen
Alan
45° 45 0
45 45 Masanin hemen altinda
4 bulunan, masa sabitleyici
90° 90 90 90 90 0 hassas olmali
0° 0 0 0 0 0

270° 270 270 270 271 1
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Masanmin_alt boliimii esmerkezli dondiiriildiigiinde, mekanik esmerkez kaymasinin

kontrolii (riso) (3 aylik):

Kolimatdr, gentri, tedavi masasi sifir konumuna getirildi. SSD=100 cm, alan
10cmx10cm agildi. Masanin {ist bdliimii, altinda bulunan sabitleyici ile sabitlendi.
Masa {lizerine beyaz bir kagit sabitlendi. Kagida, ¢apraz tellerin kesistigi 151k alan
merkezi isaretlendi. Tedavi masasi alt boliimiine a¢1 verildi. Her agida ¢apraz tellerin
kesistigi nokta ile isaretlenen nokta arasi dlglildii. Sonunda, noktalar birlestirilerek
daire cizildi. 0°deki ilk noktadan ac1 verilerek isaretlenen noktalara olan uzaklik ile
noktalarin birlestirilmesiyle olusan dairenin ¢ap1 Olciilerek not edildi (Cizelge 7.19).

Bu dairenin ¢ap1 2 mm’den daha biiylik olmamalidir.

Cizelge 7.19. Masanin alt boliimiiniin  dondiiriilmesi ile, mekanik esmerkez
kaymasinin kontrolii

Tedavi Masasi b 41 - Sapma
Ust Boliimiingn | O deki ik Aciklama
: . 1saretten
Izosentrik uzaklik (mm) Tolerans £ 2 mm
Déniisii (d°) (mm)
0° 0 0
30° 0 0
Tedavi masasinin alt boliimiine a¢1 verilerek
60° 0 0 ortaya ¢ikan 151k alan merkezleri
" birlestirildiginde, ortaya ¢ikan dairenin ¢api1 2
90 0,2 0,2 mm’nin altinda bulunmustur. Ayrica, 0°°deki ilk
merkez referans alindiginda, tedavi masasinin
330° 0 0 e s . .
alt bolimiine a1 verilerek ortaya ¢ikan yeni 151k
300° 0.1 0.1 alan merkezlerinin referans merkeze uzakligi
’ ’ tolerans degerin altinda ¢ikmustir.
270° 0,2 0,2

Masamn _alt boliimii esmerkezli donduiriildiigiinde, radyvasyon esmerkez kaymasinin

kontrolii (riso) (3 aylik):

Gentri diisey konumda 0%ye kolimator de 0%ye ayarlandi. Masa {izerine

SAD=100cm mesafesine zarfli film yerlestirildi. Kolimatoriin iist ¢eneleri en genis
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acildi, alt ¢eneleri tamamen kapatildi. Miimkiin olabilen en dar, ince uzun bir alan
acilmig oldu. Fotonlarin enerji seviyesine gore filmin lizerine bir rmax levhasi
yerlestirildi. Tedavi masasi alt bolimii dondiiriilerek farkli acilarda, yaklasik 1 olan
bir optik yogunlukla film 1ginlandi. Yeni bir film kullanilarak yukaridaki islem alt
ceneler acik ve st ¢eneler kapali olarak tekrarlandi. Bu islem filmde koyu bir
merkezi bolge ile yildiz deseni verdi. Ince uzun goriintiilerin ortalar1 asetatli film
isaretleyici kalemle ¢izildi ve ayn1 noktada kesistikleri tespit edildi (Sekil 7.17).

Kabul edilebilir sonug, biitiin ¢izgiler aym1 noktada kesismelidir, ya da kesim

noktalar1 2 mm ¢apinda daire i¢inde kalmalidir.

Sekil 7.15. Masanin alt boliimiiniin radyasyon esmerkez kontrolii

Masanin agirlikla esneme kontrolii (avlik):

Biiyiik kiitleli hastalarin tedavileri esnasinda masanin esneme pay1 6nemlidir. Masa
ve gentri sifir konumunda iken, SSD 100 cm’e ayarlandi ve masanin 6n, orta ve arka
kisimlarindan referans noktalar belirlenerek yerden yiiksekligi 6l¢iildii. Masa, 50 cm

one 50 cm arkaya hareket ettirilerek referans noktalarinin yerden yiiksekligi bir daha
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Olclildii. Masa, sifir konumuna getirilerek ortasina 50 kg kiitle konularak referans
noktalarimin yerden yiiksekligi 6l¢iildii. Masa, 50 cm 6ne 50 cm arkaya hareket
ettirilerek referans noktalarinin yerden yiiksekligi bir daha olciildii. Agirlik 6n ve
arka taraflara da konularak Sl¢iim tekrarlandi ve esnemenin sinirlar i¢cinde oldugu

gorildii (Cizelge 7.20).

Cizelge 7.20. Hasta tedavi masasinin agirlikla esneme kontrolii

Sifir Konumunda 50 cm. One Kaydirildi 50 cm. Arkaya Kaydirildi
Hasta Tedavi
Masasmin ~ Yerden Masanin Masanin Masanin
Yiiksekligi (cm)
onii Ortast Arkast onii Ortas1 Arkast onii Ortas1 Arkast
(cm) (cm) (cm) (cm) (cm) (cm) (cm) (cm) (cm)
(masada agirhik
yok) 119,5 120 119,2 119 119,6 119,5 119,7 119,7 119
(agirlik masanin 119,5 120 119,2 118,8 1192 119,7 119,8 1193 118,8
artasinda)
(agurlik masanin on |} 120,1 | 1196 | 1185 | 1198 | 1199 | 1196 | 1195 119
tarafinda)
(agirlik masanin 119,5 120,1 118,5 1194 119,8 119 119,6 119,8 1182
arka tarafinda)

Masa iizerine konulan agirlikla alt boliimiinden dondiiriildiigiinde, mekanik esmerkez

kaymaswnin kontrolii (RISO) (3 avlik):

Kolimator, gentri, tedavi masasi sifir konumuna getirildi. SSD=100 cm’de alan
10cmx10cm agildi. Masanin iist boliimii, altinda bulunan sabitleyici ile sabitlendi.
Isik alana beyaz bir kagit yerlestirilerek ¢apraz tellerin kesistigi 1s1ik alan merkezi
isaretlendi. 100 kg bir agirlhik masaya homojen olarak dagitildi. Capraz tellerin
kesistigi 151k alan merkezi tekrar isaretlendi. Her agida capraz tellerin kesistigi nokta
ile isaretlenen nokta arasi Olgiildii. Sonunda, noktalar birlestirilerek daire cizildi.
0°’deki ilk noktadan ag1 verilerek isaretlenen noktalara olan uzaklik ile noktalarin
birlestirilmesiyle olusan dairenin ¢ap1 Olgiilerek not edildi (Cizelge 7.21). Bu

dairenin ¢ap1 2 mm’den daha biiyiik olmamalidir.



Cizelge 7.21. Masa alt boltimiiniin agirlikla mekanik esmerkez kontrolii

Tedavi Masast Alt| - o i Agiklama
Boliimiiniin isaretten Sapma
Esmerkezli uzaihk (mm) P Tolerans + 2 mm
Doniigii (d°)
0° 0 0 Tedavi masasinin alt boliimiine ag1 verilerek
ortaya ¢ikan 1s1k alan merkezleri
30° 0,1 0,1 L L .
birlestirildiginde, dairenin ¢ap1 2 mm’nin altinda
60° 0,2 0,2 bulunmustur. Ayrica, 0°°deki ilk merkez referans
90° 0,4 0,4 alindiginda, tedavi masasinin alt boliimiine ac1
verilerek ortaya ¢ikan yeni 151k alan merkezlerinin
330° 0,1 0,1 )
referans merkeze uzakligi tolerans degerin altinda
300° 0,2 0,2 cikmistir. Agirligin, masayi esnetse bile tedaviyi
270° 0,5 0,5 etkilemeyecegi tespit edilmistir.

Masanin diisey hareket gostergesinin_kontrolii (aylik):
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Masa ve gentri sifir konumunda iken, kolimatore 45° a¢1 verildi, SSD 100 cm’e

ayarlandi, alan 10cmX10cm acildi. SSD’nin her degistirilmesinde ¢apraz tel-masa

uzaklig1 6lciilerek mesafe kontrol edildi ve masanin, iizerinde bulunan analog ve

monitordeki gostergeleri ile karsilastirildi (Cizelge 7.22).

Cizelge 7.22. Masanin diisey hareket gostergesinin kontrolii

SSD = 100 cm., mekanik gosterge=0°, dijital gosterge=0° gostermektedir.

Hasta Aciklama
Masasinin Analog Dijital Sapma
Disey Gosterge Gosterge ( l’Il;) m) Okunan degerler gercek degerlerine
Hareketinin (cm) (cm) tasinmugtir. Hiz=1 -2 cm./ sn.,
Olgiimii Tolerans = + 2 mm.
SSD (c¢m) (ODI)

100 100 100 0
90 89,9 90 1
84 83,8 84 2
130 130,1 130 1
155 155,1 155 1
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Masa diisey hareket ederken mekanik esmerkez kaymasinin kontrolii (3 aylik):

Masa, gentri ve kolimatdr sifir konumuna getirildi, masanin iist bélmesi sabitlendi,
SSD 100 cm’e ayarlandi, alan 10cmX10cm agildi, 151k alanina beyaz bir kagit
yerlestirildi. Capraz tellerin kesistigi nokta isaretlendi, kaynak-masa uzakligi
degistirilerek, her degisiklikte capraz tellerin kesistigi nokta farkli renkli kalemle
isaretlendi. Sonunda, noktalar birlestirilerek daire ¢izildi. 0°°deki ilk noktadan diisey
hareketle isaretlenen noktalara olan uzaklik ile noktalarin birlestirilmesiyle olusan
dairenin ¢ap1 Olgiilerek not edildi (Cizelge 7.23). Bu dairenin ¢ap1 2 mm’den daha
biiyiik olmamalidir.

Cizelge 7.23. Masa diisey hareket ederken esmerkez kaymasinin kontrolii

Gentri Agis1 = 0°, Kolimator Agist = 0°, Tolerans == 2 mm.

Belirlenen ilk

Masanin Diisey Hareketi | noktaya uzaklik Aciklama
(mm)
SSD =100 cm. 0 Belirlenen ilk nokta
130 cm 0,5
Cizilen dairenin ¢ap1 2 mm’den kiigiik
155 cm (Masa en algak) 1 ¢ikmustir. Ayrica, SSD=100 cm’deki
nokta referans alindiginda, diger
90 0,5 merkezlerin bu noktaya uzakliginin da
tolerans i¢inde oldugu tespit edilmistir.
84 cm (Masa en yiiksek) 1,5

Masa, agirlikla diisey hareket ederken izomerkez kaymasinin kontrolii (3 aylik):

Kolimator, gentri, tedavi masasit sifir konumuna getirildi, SSD=100 cm, alan
10cmx10cm agilarak masa iizerinde 151k alana beyaz bir kagit sabitlendi. Masanin {ist
boliimii sabitlendi. 100 kg bir agirlik masaya homojen olarak dagitildi. Capraz
tellerin kesistigi nokta isaretlendi, kaynak-masa wuzaklig1 degistirilerek, her
degisiklikte capraz tellerin kesistigi nokta farkli renkli kalemle isaretlendi. Sonunda,

noktalar birlestirilerek daire ¢izildi. 0°°deki ilk noktadan diisey hareketle isaretlenen
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noktalara olan uzaklik ile noktalarin birlestirilmesiyle olusan dairenin ¢ap1 dl¢iilerek

not edildi (Cizelge 7.24). Bu dairenin ¢ap1 2 mm’den daha biiyiik olmamalidir.

Cizelge 7.24. Masa agirlikla diisey hareket ederken esmerkez kaymasinin kontrolii

Gentri Agis1 = 0°, Kolimator Agist = 0°, Tolerans ==+ 2 mm.

Belirlenen ilk

Masanin Diisey Hareketi noktaya uzaklik Aciklama
(mm)
SSD =100 cm. 0 Belirlenen ilk nokta
130 cm 0,5
Cizilen dairenin ¢ap1 2 mm’den kiigiik
155 cm (Masa en algak) 1,5 cikmugtir. Ayrica, SSD=100 cm’deki nokta
referans alindiginda, diger merkezlerin bu
90 0.5 noktaya uzakliginin da tolerans i¢inde oldugu
tespit edilmistir.
84 cm (Masa en yiiksek) 1,2

Masanmin yanal hareketinin gosterge kontrolii (aylik):

Masa ve gentri sifir konumunda iken, kolimatore 45° ag1 verildi, alan en biiyiik
acildi, SSD 100 cm’e ayarlandi, A3 milimetrik kagit masada 151k alanina
yerlestirilerek boydan boya ¢izgi ¢izildi. Masanin her yanal hareketinde capraz
tellerin golgesi lizerinden boyuna ¢izgi bir daha ¢izildi ve ilk c¢izgi ile arasindaki
uzaklik dlciilerek gostergeler kontrol edildi. Masanin en sag ve en sol hareketlerinde,
boyuna c¢izgi bir daha cizildi ve bu ¢izgiler sifir konumundaki boyuna ¢izgi iizerine

taginarak ac1 farki hesaplandi (Cizelge 7.25).
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Cizelge 7.25. Masanin yanal hareketinin gosterge kontrolii

SSD =100 cm., Hiz=2 — 5 cm./ sn., Tolerans = + 2 mm.

Hasta Masasinin Mekanik Dijital Olgiim Agiklama
Yanal Hareketi Gosterge Gosterge Sonucu
(cm.) (cm.) (cm.)
Uzaklik Kontrolii
Sifir Konumu 0 9998 0 Masanin sifir eksenine gore
Sag (cihaza gore) (20 cm) 19,8 9800 19,8 1 mm kayma var
Sol (cihaza gore) (20 cm) 18 18 18 1,5 mm kayma var

Ag1 Kontrolii

Kaydirma ekseninin masanin sifir eksenine gére agisi

(d” (d” (d% (Tolerans + 1°)
Sag (cihaza gore) 20 cm. 0,5 0 0,3
Sol (cihaza gore) 20 cm. 1,5 0 1

Masanin boyuna hareketinin gosterge kontrolii (aylik):

Masa ve gentri sifir konumunda iken, kolimatore 45° ag1 verildi, alan en biiylik
acildi, SSD 100 cm’e ayarlandi, 3 adet A3 milimetrik kagit 151k alanina ve masa
boyunca yerlestirildi, boydan boya merkezi eksende ¢izgi ¢izildi, sifir konumundaki
enine ¢izgi isaretlendi. Masanin her boyuna hareketinde g¢apraz tellerin golgesi
lizerinden enine ¢izgi bir daha cizildi ve ilk ¢izgi ile arasindaki uzaklik Slgiilerek
gostergeler kontrol edildi. Masanin 6n ve arka limit hareketlerinde, boyuna ¢izgi bir
daha cizildi ve bu g¢izgiler sifir konumundaki boyuna ¢izgi ile karsilastirilarak ag1

farki hesapland1 (Cizelge 7.26).



Cizelge 7.26. Masanin boyuna hareketinin gdsterge kontrolii
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SSD =100 cm., Hiz=2 — 5 cm./ sn., Tolerans = + 2 mm.

Hasta Masasinin Mekanik Dijital Olgiim Aciklama
) Gosterge Gosterge
Boyuna Hareketi Sonucu (cm.)
(cm.) (cm.)
Masanin sifir
Uzaklik Kontrolii )
eksenine gore
Sifir Konumu 0 545 0 ik konum
On (cihaza gére) 50 495 50 kayma yok
Arka (cihaza gore) -50 595 50 kayma yok

Ac1 Kontrolii

Kaydirma ekseninin

masanin sifir eksen

ine gore agisi

Beklenen (d°) | Olgiilen (d°) | Tolerans + (d°)
On (cihaza gore) 0 0 1
Arka (cihaza gore) 0 0 1
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8. EKSTERNAL RADYATERAPIDE DOZIMETRI YONTEMLERI

8.1. Elektronik Denge (Build-Up Doz = Giris Dozu)

Enerji, 1sinlanan dokuya, radyasyon kaynagindan yayilan birincil demet 1sinlar ile
taginir. Ancak enerji, birincil 1sinlar tarafindan dokuda {iretilen ikincil elektronlarla
dokuda dagitilir. Doz dagilimi, ¢ogunlukla bu ikincil elektronlarin erisme mesafesi
ve yOniine baglidir. Diisiik enerjili X 1sinlart ve orta voltaj X 1sinlarinda ikincil
elektronlar biitiin yonlerde hareket ederler, fakat enerjileri hemen sogurulur. Diisiik
enerjili orijinal radyasyonun giricilik kabiliyetinin olmamasi veya az olmasi
nedeniyle, yiizeyin altinda birincil radyasyon azdir. Bu nedenle yumusak X 1sinlari

icin maksimum doz hemen ciltte veya cilde yakin derinlikte olusur.

Yiiksek enerjili demetlerin olusturdugu ikincil elektronlarin erisme mesafeleri daha
uzundur. Ayrica birincil demet dogrultusundan biraz acili olarak sagilirlar. Bu
sacilma enerjiye ve Kompton etkisine gore olur. Kompton olay: ile etkilesimde,
gelen foton enerjisini ortamdaki bir elektrona verir ve onu harekete gecirir (sekonder
elektron). Dokularda doz sogurulmasi bu sekilde olur. Bu ikincil elektron akisina,
doku ile kaynak arasindaki havada olusan ve dokuya varan ikincil elektronlar ile,
fotonun kollimatdrlere ¢arpmasi sonucu olusan ve yine dokuya varan diger ikincil
elektronlar da katkida bulunur. Boylece, dokuya giris noktasindan maksimum dozun
olustugu hatta kadar sogurulan dozun giderek artmasina sebep olur. Havada olusan
ikincil elektronlarin artmasi maksimum doz derinligini azaltir. Yiiksek enerjili
fotonlar tarafindan ileriye dogru harekete gecirilen ikincil elektronlar, yine doku
tarafindan tutuldugu icin, 1s1nin dokuya girdigi yerden biraz derine gittikge artarlar
ve doku tarafindan sogurulan doz da ilk milimetrelerde gittikce artar. Ikincil
elektronlarin hizi kendilerini harekete geciren fotonun enerjisi ile orantilidir ve bu hiz
onlarin doku iginde katedebilecekleri maksimum mesafeyi tayin eder. Iste bu
derinlikteki dokuda olusan ikincil elektron sayisi ile tutulan elektron sayisi birbirine
esit olur. Boylece, elektronik denge hatt1 olusmus olur. Foton enerjisi yiikseldikge,
ikincil elektronlarin maksimum menzili de artacagindan bu elektronik denge hatti

daha derinde olusur. Co-60 gamma 1s1n1 i¢in bu hat 5 mm’de, 5 MV’lik X 1s1n1 i¢in
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15 mm’de, 20 MV i¢in ise 30 mm’de olusur. Maksimum dozun olustugu, yani

elektronik dengenin saglandig1 noktaya “maksimum doz noktas1” (buildup noktast),

ciltten bu noktayla olan uzakliga da “maksimum doz derinligi” (buildup

derinligi=rp.ks) denir. Maksimum doz noktasi ile ylizey arasindaki bolgeye de

“cogalma-artma bolgesi” denir. Co-60 ve daha yiiksek enerjiler i¢in ylizey dozu

maksimum doz noktasindaki dozdan diisiiktiir. Bu, cildin korunmasi etkisi yani skin-
sparing effect olarak tanimlanir. Bu etki yiiksek enerjili 1sinlarin, maksimum dozun

hemen ciltte olusturdugu diistik enerjili 1sinlara kars bir avantajdir.
Maksimum doz derinligi su faktorlerden etkilenir:

- Kolimator ile doku arasindaki uzaklik (dolayisiyla kaynak cilt mesafesi-SSD): Belli
bir genislikteki sahada, maksimum doz hatti SSD kisaldik¢a cilde yaklasir, yani
maksimum doz derinligi azalir. Bunun nedeni kolimatérden gelen ikincil

elektronlarin heniiz dagilmadan cilde varmalaridir.

- Kolimator acikligi: Sabit bir SSD mesafesinde saha genisligi arttikca maksimum

doz derinligi azalir, yani cilde yaklasir.
8.2. Uzakhgin Karesi ile Ters Oranti

Fotonlarin hava iginde ilerlerken tutulmalar1 ihmal edilecek kadar azdir. Sekil 8.1°de
goriildiigii gibi kaynaktan d1 ve d2 mesafesindeki Al ve A2 dairelerinden gegen
foton miktart aynidir. Ancak 151n huzmesinin konik olmasi nedeni ile, Al dairesindeki
birim yiizeyden (1 cm” den) gegen foton miktar1 A2 dairesindeki birim yiizeyden
(1 cm?® den) gegen foton miktarindan fazladir. Bir kiirenin yiizeyi kendi yaricapi ile
orantilidir ve doz dagilimi da birim yiizeydeki foton miktarin1 gdsterdigine gore doz
uzakligin karesi ile ters orantili olur. Eger kaynaktan d2 uzakligindaki D2 dozu

biliniyorsa, d1 uzakligindaki D1 dozu da hesaplanabilir:

2
Dl= sz(%) [8.1]
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Su icindeki 6l¢iimlerde, fotonun sogurulmasi nedeniyle bu kural tam olarak gecerli

degildir.

Sekil 8.1. Uzakligin karesi ile ters oranti

8.3. Isin Demet Kalitesi (Enerji Seviyesi ve Kalite Endeksi)

Yiiksek enerjili 151n demetinin kalite endeksi (23) su i¢inde sogurulma miktar ile

belirlenir (Sekil 8.2). Bu, TPR’nin 6zel bir durumudur. 1=J20/7J 10

0 cmx10 cn~1
- =

Sekil 8.2. Kalite endeksi

Merkezi 151 i¢in 20 ve 10 cm derinlikte alinan iyonizasyon degerlerinin orani, o
1s1min kalite endeksi olarak kabul edilmektedir. Su yerine bazen su esdegeri kati

fantom kullanilmaktadir. Dedektor ile kaynak arast mesafeler sabit tutulur ve
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dedektor seviyesinde 10cmx10cm agiklikli sahada 6l¢tim yapilir. Kalite endeksi ¢esitli
lineer hizlandiricilarda iiretilen X 1smlarinin karsilastirilmasini saglar. Kalite endeksi
(I) degeri I’in altindadir ve enerji arttik¢a 1’e yaklasir. Ornek olarak Co-60’1n kalite
endeksi 0,58 iken, 6 MV’lik X 1g1n1 igin 0,68, 25 MV’lik X 1511 i¢in 0,78 dir. S41

cihazinin foton enerjileri i¢in dl¢iilen kalite endeksi Cizelge 8.1°de verilmistir.

Kalite endeksi, doku fantom oraninin (Tissue Phantom Ratio) 10cmX10cm alan ile
10cm ve 20cm derinligi icin tayin edildi. Kaynak iyon odasi uzakligi (Source
Chamber Distance=SCD) 100 cm sabit tutularak derinlik, iyon odasinin {izerindeki
fantom kalinliklar1 degistirilerek ayarlandi. 200 MU’e karsilik gelen deger, once

levha kalinlig1 10 cm iken, sonra 20 cm iken okunarak kalite endeksi tespit edildi.

20 -
D>y/D1o (D" 19) ve TPR” ), tayini:

Kaynak ylizey mesafesi (Source Scin Distance=SSD) 100 cm sabit tutularak, 10 cm
ve 20 cm derinlik degerlerinde 200 MU’ya karsilik gelen degerler okunarak D*°j;
kaynak dedektor mesafesi (Source Chamber Distance=SCD) 100 cm sabit tutularak,
10 cm ve 20 cm derinlik degerlerinde 200 MU’ya karsilik gelen degerler okunarak da
TPR?, tespit edildi.

Cizelge 8.1. S41 cihazinin foton enerjileri i¢in dlciilen kalite endeksi

5 ENERIJI
DEGER
6 MV 15 MV
Dy (okuma) 67,3 77,4
Dyo(okuma) 39,5 49
D¢/ Dyg(oran) 1,704 1,508
Day/ Dyg(oran) 0,587 0,633
TPR;o(okuma) 0,785 0,907
TPR*(okuma) 0,530 0,689
TPR?,¢(oran) 0,675 0,760
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Enerji tayini:

Belirlenen TPR* o degerleri ve Cizelge 8.2 kullamlarak foton demetlerinin enerjileri,

6 MV olarak bilinen foton demetlerinin nominal enerjisi 5,98 MV, 15 MV olarak

bilinen foton demetlerinin nominal enerjisi 14,94 MV olarak bulundu. British Journal

Radiology Supplement 25’in 1996 baskisinin 74. sayfasinda bulunan tablo 5.iii,

Cizelge 8.2 olarak verilmistir.

Cizelge 8.2. Nominal enerjilere karsilik gelen baz1 10cmx10cm parametreleri

10 cm Dozun %80’e cm bagina
Nominal o Maksimum 2 |
derinlikteki diistiigii TPR™ azalma
Enerji doz derinligi, Kat
%dd degerleri, derinlik, Kalite Endeksi atsayisi
(MV) Tinaks (Cm) -1
Dy (%) dgo (cm) Hy (Cm )
2 55,0 4,7 0,40 0,519 0,0765
4 63,0 5.9 1,00 0,626 0,0570
5 65,0 6,2 1,25 0,646 0,0525
6 67,5 6,7 1,50 0,677 0,0470
8 71,0 7,5 2,00 0,713 0,0403
10 73,0 8,0 2,30 0,731 0,0372
12 75,0 8,5 2,60 0,748 0,0342
15 77,0 9,1 2,90 0,763 0,0316
18 79,0 9,7 3,20 0,775 0,0295
21 81,0 10,3 3,50 0,789 0,0276
25 83,0 10,9 3,80 0,799 0,0262
30 85,0 11,6 4,20 0,809 0,0250
35 87,0 12,3 4,50 0,816 0,0240
40 88,5 12,9 4,80 0,824 0,0233

50 91,0 13,9 5,30 0,837 0,0225
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8.4. rmaxs Tespiti, Profil Diizgiinliigiiniin ve Simetrisinin Kontrolii

Maksimum doz derinliginin (vmus) bulunmasi:

'maks derinligi kolimator acgikhigi ile degismekle beraber, 10cmX10cm kolimator
acikliginin ry,ks derinligi, referans ry,is olarak kabul edilmektedir. Bunun i¢in, 6 MV
enerjili foton demetleri ile RW3 fantomda yapilan dl¢iimlerde (Cizelge 8.3) alinan
doz degerleri grafiklestirildi (Sekil 8.3) ve 6 MV enerjili foton demetleri i¢in rpaks
derinligi 16 mm olarak bulundu. Ayni 6l¢iim su fantomuyla (Sekil 8.4) yapilarak
karsilastirildi.

Cizelge 8.3. 6 MV i¢in kat1 fantom ile s tespiti. Alan:10cmx10cm, MU:100, SSD

teknik
Maksimum degere
Derinlik (mm) Doz (Gy) normalize edilmis %dd
deger

48,3

5 0,81 0,83 82,7
10 0,95 0,97 96,9
12 0,97 0,99 99,0
14 0,98 1,00 100,0
16 0,98 1,00 100,0
18 0,97 0,99 99,0
20 0,97 0,99 99,0
22 0,96 0,98 98,0
24 0,95 0,97 96,9
26 0,95 0,97 96,9
28 0,94 0,96 95,9
30 0,93 0,95 94,9
40 0,88 0,90 89,8
50 0,84 0,86 85,7
100 0,65 0,66 66,3
150 0,49 0,50 50,0
200 0,38 0,39 38,8
250 0,29 0,30 29,6
280 0,24 0,25 24,5
310 20,0

350 16,0
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Sekil 8.3. 6 MV i¢in ¢izelge 8.3’{in grafik hali
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Sekil 8.4. 6 MV enerjili X 1sinlarinin su fantomu ile merkezi eksende elde edilen
%dd egrisi , alan :10cmx10cm, doz telafi kamasi aglslzoo, SSD:100 cm
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15 MV enerjili foton demetleri ile RW3 fantomda yapilan 6l¢timlerde (Cizelge 8.4)
alian doz degerleri grafiklestirildi (Sekil 8.5) ve 15 MV enerjili foton demetleri igin
Imaks derinligi 28 mm olarak bulundu. Aymi 6l¢iim su fantomuyla yapilarak

(Sekil 8.6) karsilagtirildu.

Cizelge 8.4. 15 MV i¢in kat1 fantom ile ks tespiti. Alan:10cmx10cm, MU:100,

SSD teknik
Maksimum degere
Derinlik (mm) doz (Gy) normalize edilmis %dd
deger

32,3

0,62 0,62 62,6

10 0,83 0,84 83,8
12 0,87 0,88 87,9
14 0,92 0,93 92,9
16 0,94 0,95 94,9
18 0,96 0,97 97,0
20 0,97 0,98 98,0
22 0,98 0,99 99,0
24 0,99 1,00 100,0
26 0,99 1,00 100,0
28 0,99 1,00 100,0
30 0,99 1,00 100,0
40 0,96 0,97 97,0
50 0,93 0,94 93,9
100 0,75 0,76 75,8
150 0,61 0,62 61,6
200 0,48 0,49 48,5
250 0,39 0,40 39,4
280 0,34 0,35 34,3
310 30,0

350 26,0
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15 MV

120,0
100,0
'\.\
80,0 \
]
S 60,0 \“\
X ™~
40,0
C \
\»-\\.
20,0
0,0 : ‘
0 50 100 150 200 250 300 350 400
derinlik (mm)
Sekil 8.5. 15 MV i¢in ¢izelge 8.4’1lin grafik hali
15 MV
120,0
100,0 -
R
80,0 N
T
T 60,0 - e
ES
e
40,0
L |
—e—|
[T
20,0
0,0
0 50 100 150 200 250 300 350 400
derinlik (mm)

Sekil 8.6. 15 MV enerjili X 1sinlariin su fantomu ile merkezi eksende elde edilen
%dd egrisi, Alan :10cmx10cm, doz telafi kamasi agis1:0°, SSD:100 cm



RW3 kati fantomu ve su fantomuyla yapilan ry.ks Ol¢timleri sonucu elde edilen

veriler Cizelge 8.5’de verilmistir.

Cizelge 8.5. Foton demetlerinin enerjiye bagl belirlenen ry,ks degerleri

Enerji Derinlik Kat fantom Su fantomu Kabul
(cm) % dd % dd Tinaks (CM)
0 48,3
1 97,8 98
6 MV 1,5 100 100 1,6
1,6 100 100
2 99,6 99.3
0 32,3
2 98,4 95,6
2,5 100 99,1
15 MV 2,8
2,8 100 100
3 99,4 100
4 96,6
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Boylece rmais derinligi 6 MV ve 15 MV enerjili fotonlar i¢in bulunmus oldu.

Cizelge 8.6’da Target2 planlama sistemi i¢in profil ol¢lim derinlikleri verilmistir.
Tedavi planlama sistemi bes profil istediginden, bu profillerin ilk derinligi rmas,
ikinci ve sonraki derinlikleri ise, 8cm ve 8cm’in katlar1 eklenerek bulundu. Bu

derinlikler, planlama sisteminin verdigi derinliklerdir.

Cizelge 8.6. Tedavi planlama sistemi i¢in alinacak profillerin derinlikleri

Foton 6 MV 1.6 9.6 17,6 25.6 33.6
Enerj 1S1ne 1¢In
Bagli Derinlik [75 vy
(cm) icin 2,8 10,8 18,8 26,8 34,8
Profil Numarasi 1 2 3 4 5
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Doz profili olciimii:

Doz profili yardimiyla doz diizgiinliigii, simetri ve penumbra ile 1gin karakteristikleri
hakkinda bilgi aliriz. Her hangi bir doz profili, 1sinlanan doku hacmi i¢inde dozun,
bir ¢izgi boyunca uzaysal durumunu yada konumunu yansitir. Ozellikle alan
topografisi ve penumbranin tanimlanmasina ¢ok uygundur. Doz profillerinde, dozlar,
merkez 151n iizerinde normalize edilerek gosterilirler. Suda alinan doz profilleri
kanser tedavisi i¢in agilan 151k alanindaki herhangi bir noktadaki dozu tespit etmek
amaciyla kullanilir. Herhangi bir derinlik i¢in merkezi eksende alinan doz, 1s1n
alaniin diger noktalarina gore en yiiksek doza sahiptir. Doz, alanin en kenarinda ¢ok
hizli diismektedir (Bkz. Sekil 8.3). Bu diisiis tedaviyi fazla etkilemediginden ve
kabul edilebilir limitler i¢inde oldugundan gozyumulur. Bu boélge, yar1 gdlge veya
penumbra olarak adlandirilir. Sabit SSD’de yiizeyde, merkezi eksenin maksimum

dozunun %50’sinin gegtigi yerdeki alan boyutu radyasyon alani olarak tanimlanir.

Radyasyon alaninin i¢inde ve disinda bulunan geometrik penumbra bdolgesinin
genisligi; kaynak boyutuna, kaynak uzakligmma ve kaynak - kolimatér mesafesine
baglidir. Doz profilleri, hava yada fantomda belirli derinliklerde olgiilebilirler.
Penumbra: %80- %20 dozlarin yatay ekseni kesen dikmeleri arasindaki mesafedir.

Diizgiinliik: Alanin %80 araligindaki doz siddetinin maksimum degisimidir.

Simetri: Alanin kenardan kenara esitliginin dl¢tisiidiir.
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DofFZ PROPBILI

Eoad yaz ron Alannn 20500

........ Ead rasron Alan

X Fkeeni
Sekil 8.7. Doz profili’nin sematik agiklamasi

Her enerji igin  simetrik alanlarin doz profilleri dlgiimleri, Welhofer su fantomunda
SSD=100 cm’de crossplane dogrultusunda, Target2 planlama sisteminin 6n gordigi

profil derinliklerinde yapilmistir.

Target2 planlama sistemi, profil 6l¢iim derinlikleri i¢in, foton 1s1nlarinin karakteristik
'maks derinliginden itibaren, sekizer santim araliklarla bes profil 6l¢iimii alinmasini
ongormektedir (photon beam data workbook). Bunun ig¢in, 6nce fotonlarin
enerjilerine baglh karakteristik rp.ks derinligi bulundu, sonra profil diizgiinligi ve

profil simetrisine bakildi.

Bu islemlerde, welhoffer su fantomu sistemi yaziliminda mevcut olan protokollerden
“Protokol 1" kullanildi. Buna gore, merkezi eksende dozun %50’ye diistligii noktada,
alan kenarindan baslayip merkeze kadar devam eden bir taraftaki doz egri
fonksiyonu U, diger taraftaki doz egri fonksiyonu da V olarak tanimlanmaktadir. U
ve V fonsiyonlarinin integrallerinin farkinin toplamlarina oraninin 100 ile ¢arpimi

simetri’yi vermektedir.

IUdu - J.Vdv

W x 100 [8.2]

Simetri(Symmetry) =
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Alanin X ve Y eksenleri boyunca %380’1 icinde bulunan en yiiksek doz degeri ile en
diisiik doz degerinin farkinin, bu degerlerin toplamina oraninin 100 ile ¢arpilmasi,

diizgiinliik (flatness) olarak tanimlanmaktadir. Bu oran +%3’den az olmalidir.

Radyasyon onkologu tarafindan belirlenen hedef hacmin homojen doz almasini
saglamak i¢in, X 1511 demet diizgiinliigiiniin derecesi, ortalama sogurulan dozdan
maksimum yiizde sapma olarak tanimlanmaktadir. Bu genellestirilmis tanimlama

hem asimetrik hem de multilif kolimator i¢in uygulanabilir.

doz doz

maks

Diizgiinliik ( flatness) = { min } x 100 [8.3]

oz, . +doz .

Demet diizgiinliigii su veya su esdegeri ortamda 10 cm. derinlikte 30x30 cm’ e kadar

alanlarda yapilmalidir.

Once, hasta tedavi masasi boyuna sonra enine hareket ettirildi, RW3 fantomunda
okunan doz degerleri grafik kagidinda grafiklestirilerek profil ¢izdirildi. Profillerin
sag ve sol yandaki kare miktar1 sayilarak diizgiinliik ve simetri hesaplandi (Cizelge

8.8) ve kontrol edildi. Profil diizgiinliigii ve simetriye aylik periyotlarla bakilmalidir.

Sonra, su fantomu kullanilarak Olgiilen enine (crossplane) (Sekil 8.9) ve boyuna
(inplane) (Sekil 8.8) doz profillerinden su fantomunun bilgisayari araciligi ile analiz
yaptirildi. Olgiimler 30cmx30cm ve 10cmx10cm alan degerleri ile referans (10 cm)

Ve I'maks derinliklerinde yapildi.
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6 MV - INPLANE - (simetri, flatnes)
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Sekil 8.8. 6 MV enerjili fotonlar i¢in boyuna profil. 30cmx30cm, d:fyeferans=10cm

6 MV - CROSPLANE - (simetri, flatnes)

125
5

i
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iy
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50,0 1

%d

-250 -200 -150  -100 -50 0 50 100 150 200 250

alan boyutu

Sekil 8.9. 6 MV enerjili fotonlar i¢in enine profil. 30cmx30cm, d:Treferans=10cm
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15 MV enerjili foton demetleri i¢in de, boyuna (Sekil 8.10) ve enine (Sekil 8.11)

profiller 30cmx30cm alan ve referans derinlikte (10 cm) alindi.

15 MV - INPLANE - (simetri, flatnes)

100 .-

% d

Fa

-250 -200 -150 -100 -50 50 100 150 200 250

alan b%yutu

Sekil 8.10. 15 MV enerjili fotonlar i¢in boyuna profil. 30cmx30cm, d:freferans=10cm

15 MV - CROSPLANE - (simetri, flatnes)

1000
e T
80,0 -
©
60,0
X
40,0 -
20,0 -
ey
‘ e ‘
-300 -200 -100 0 100 200 300
alan boyutu

Sekil 8.11. 15 MV enerjili fotonlar i¢in enine profil. 30cmx30cm, d:Ireferans=10cm
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Cizelge 8.7. Su fantomu ile yapilan simetri ve diizgiinliik 6l¢timleri

ENERJi | DERIN SU FANTOMU ile yapilan 6lgiim sonucu (AYLIK)
LiK BOYUNA (INPLANE) ENINE (CROSSPLANE)
10cm x 10cm 30cm x 30cm 10cm x 10cm 30cm x 30cm

(cm) Simetri | Flatnes | Simetri | Flatnes | Simetri | Flatnes | Simetri | Flatnes

Imax = 1,6 | 0,30 1,30 0,00 1,60 0,50 1,90 0,60 1,20

6 MV
10 0,40 3,20 0,60 2,80 0,70 3,20 0,50 2,70

Imax = 2,8 | 0,30 2,00 0,00 1,90 0,40 1,90 0,30 1,80

15 MV
10 0,20 3,00 0,20 1,60 0,50 4,00 0,50 2,10

Cizelge 8.8. RW3 kat1 fantomu ile yapilan simetri ve diizgiinliik 6l¢timleri

ENERJi | DERIN KATI FANTOM ile yapilan él¢iim sonucu
LiK BOYUNA (INPLANE) ENINE (CROSSPLANE)
10cm x 10cm 30cm x 30cm 10cm x 10cm 30cm x 30cm

(cm) Simetri | Flatnes | Simetri | Flatnes | Simetri | Flatnes | Simetri | Flatnes

Imax = 1,6 | 0,70 1,40 0,0 1,20 0,60 1,60 0,40 1,00
6 MV

10 0,60 2,20 0,20 1,20 0,5 2,00 0,20 1,80

fae=2,8 | 030 | 1,60 | 020 | 190 | 020 | 1,40 | 010 | 1,70
15 MV

10 0,50 3,00 0,14 0,90 0,40 2,50 0,40 1,30

Boylece, 6 MV ve 15 MV enerjili fotonlarin her enerji i¢cin 10cmX10cm ve
30cmX30cm alanlarda, rm.,x ve 10 cm derinlikte profil diizgiinliigli ve simetrilerine
bakildi. Limit degerlerin disinda olanlar yetkili teknik servis tarafindan sinir
degerlere tasindi. Sonra, el hesabinda ve tedavi planlama sisteminde kullanilacak,
kolimator aciklik degerleri belirlendi. SSD=100cm’deki derinlige bagh %dd

degerleri ile, tedavi planlama sisteminde kullanilacak profillerin 6l¢timii yapildi.
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8.5. Derin Doz Dagilimlar:

X foton demetleri hastaya veya fantoma girdiginde, sogurulan doz derinlik ile
degisir. Bu degisimin enerji, derinlik, alan biiytlikliigl, kaynaktan olan uzaklik, demet
kolimasyon sistemi gibi bir¢ok nedeni vardir. Bu durumda hasta icerisindeki dozu
hesaplamak i¢in, derin doz parametrelerini etkileyebilecek yukarida bahsedilen

sartlarin bilinmesi gerekir.

Doz hesaplamasinda en 6nemli basamak, radyasyon demeti merkezi ekseni boyunca
derin doz degisimini belirlemektir. Derin doz degisiminin iyi anlagilmas1 i¢in,

Yiizde Derin Doz (%dd) (Percentage Depth Dose ), TAR (Tissue-Air-Ratio), TPR
(Tissue-Phantom-Ratio), TMR (Tissue-Maximum-Ratio), SAR (Scatter-Air-Ratio),
SMR (Scatter-Maximum-Ratio) kavramlarinin bilinmesi gerekir. Bu nicelikler
genellikle kiiclik hacimli iyon odasi kullanilarak su fantomunda veya su esdegeri kati
fantomlarda ol¢tiliir. TLD, diyot ve Film dozimetrisi de Ol¢iim yontemi olarak

kullanilmaktadir (21).

Derinlik veriminin foton enerjisi ile degismesi.

Sekil 30°da goriildiigli gibi derinlik verimi egrisi sekonder elektronlarin dozu arttirict
etkisiyle, ciltten itibaren Once bir yiikselme gosterir, elektronik denge hattinda
maksimum doza ulasir, sonra fotonun doku tarafindan tutulma (absorbsiyon)
katsayisina uygun olarak eksponansiyel bir azalma gosterir. Maksimum dozdan sonra
yer alan belli bir derinlikte doz verimi 151n enerjisi ile orantilidir, yani doz azalmasi,
enerjisi digiik X 1sinlarinda daha fazladir. %dd degerleri demet kalitesi arttik¢a yani
enerjisi arttikga artar (Sekil 8.12). Bu artis, verilen bir derinlik icin, %dd egrilerinin

egiminin azalmasi ve demet giriciliginin (penetrate) artmasi1 demektir.
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Sekil 8.12. Bazi1 foton enerjilerinin derinlik verim egrisi (%dd)

Derinlik veriminin alan genisligi ile degismesi.

Alan genisligi arttikca sagilan 1smlarda artmakta ve 1sin aksinda, daha kiiglik saha
genisligine gore doz artisina yol agmaktadir. Bu doz artis1 derinlik arttikca daha
onemli hale gelmektedir (sekil 8.13). Burada alan boyutu ile kastedilen, cihazin SSD
mesafesinde 1s1n aksina dik planda olusan izodoz ¢izgisinin (genelde % 50 izodoz

cizgisi) genisligidir.

Adlatf doz (%)

100 =
sl # S SATURNE
RX 18 MV
a0
0 -
G0
S0 -
41];
30+ SSD 100 cm T
------ — &Eem ¥ Scm
204 10 em = 10 am
—-— 20cm = 20cm
m4 = — 25cm % 25cm
derinlik (cm)
5 10 15 0 25 30

Sekil 8.13. 18 MV enerjili fotonlar i¢in alan genisligine baglh derinlik verimi grafigi
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Bagimlilik sagilan elektron ve fotonlardan kaynaklanmaktadir. Alan biyiikligi
artarken sagilan 1sinlar da arttigindan sagilan radyasyonun sogurulan doza katkisi1 da
artmaktadir. Sacgilan dozda bu artig, biiylik derinliklerde fantom sagilmasinin da
katkisi ile ryaks’dakinden biiyiik oldugundan, %dd alan biiylidiik¢e artmaktadir. Alan
biiytlikliigiine bagl %dd’daki artis enerjiden bagimsizdir. Sagilma olasiliklar1 artan
enerji ile azalacagindan ve yiiksek enerjili fotonlar daha yogun olarak ileri
sacilacagindan, %dd’larin alan bagimlilig, yiiksek enerjilerde diigiik enerjilere oranla

daha az olmaktadir.

Derinlik veriminin SSD ile degismesi.

Bir nokta kaynagin yayinlandig1 foton akisi, kaynaga olan uzakligin karesiyle ters

orantili olarak degisir (inverse square law = ISL).

Bir noktadaki gercek doz siddeti, kaynaktan uzaklastikca azalmasina ragmen, bir
referans noktasina gore rolatif bir doz olan, ayni alan genisliginde derin doz verimi
(%dd) SSD ile artar (Sekil 8.14). Ornegin Co-60 gamma 1simninda SSD 50 cm’de
10x10 cm*’lik bir alanda 10 ¢cm derinlikte % 49,7 olan derin doz verimi, SSD 80 cm
olunca % 55.6 olmaktadir. Yani daha uzak bir kaynak cilt mesafesi, daha yiiksek bir

derinlik verimi elde edilmesini saglar.

Rolatif doz (%)
100 -+

90 . SATURNE
80 -

70

60 4
50 4
ool e e
30 10cm > 10cm
20 ——— SSD 80cm

-—-- SSD100cm
10{ ——ssSD150cm o

derinlik
T L} T
5 10 15 20 25 30°cm

Sekil 8.14. SSD - derinlik verimi grafigi
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%dd, derindeki doza gore ylizey dozunu (dmax) belirlediginden, SSD miimkiin oldugu
kadar biiyiik olmalidir. Kii¢clik SSD’lerde %dd’lar kiiciik olacagindan belirli bir

tiimor dozu i¢in cilt dozlar ¢ok yiiksek olacaktir.

Megavoltaj tedavide, derine yerlesmis tiimorlerin tedavisinde tavsiye edilen
minimum SSD 80 cm’dir. Klinikte herhangi bir uygulamada kullanilan SSD, standart
SSD’den farkli olabilir. Yani ¢ok biiylik tedavi alanlar1 i¢in biiyiik SSD’ler
gerekebilir. Boylece, standart SSD i¢in olan %dd, ger¢ek tedavide kullanilan SSD
icin olan %dd’a cevrilmelidir. Bu ¢evirme isleminde Mayneord faktori (F)

kullanilmaktadir.

SSD=f i¢in r derinligindeki A alanda %dd=P(r,A,f) oldugunda F faktorii,

2 2
F= [—fz ”makfj x[—fl ”J [8.4]
fi + rmaks f‘Z +r
formiilii ile bulunur. Buradan da farkli SSD’ler i¢in %dd’lar,
P(r,A,f,)=P(r,A,f,)x F [8.5]

formiilii ile elde edilir. Eger £,>f; ise F>1"dir.

Harici (eksternal) demet tedavisi i¢in kullanilan klinik kaynaklarin smirli bir
biiyiikliikleri oldugundan, kaynak boyutlarindan bagimsiz hale gelmek i¢in SSD
genellikle biiyiik se¢ilir (>80cm).

Diger anlamda kaynak, biiyiik SSD’lerde bir nokta olarak diisiiniilebilir. Bdylece,
doz siddeti kaynagin karesiyle ters orantili olarak degismesi kanununa (TKK) uyar.
%dd’ler, TKK nin etkisinden dolay1 SSD ile artar. Bir noktadaki gergek doz siddeti,
kaynaktan uzaklastik¢a azalmasina ragmen, bir referans noktasina gore rolatif bir doz

olan %dd’ler SSD ile artar (24).
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Yiizde derin doz (%dd:derinlik verimi):

%dd’u karakterize etmenin bir yolu, bir noktadaki dozu, belirlenen bir referans
noktasindaki doza normalize etmektir. Sematik izaht Sekil 8.15’de gosterilmistir.
%dd, herhangi bir r derinligindeki sogurulan dozun, merkezi eksen boyunca ry

referans derinliginde sogurulan doza oranidir. %dd genellikle P ile gosterilir.

}( 100 [8.4]

2o Kalimatér
Merkezi Ekzen

a—— Ylzey

Sekil 8.15. Yiizde derin doz sematik gdsterimi
Ortavoltaj (400 kV’a kadar) ve disiik enerjili X 1sinlart igin referans derinligi
genellikle ry=0’da, yani ylizeydedir. Daha yiiksek enerjiler i¢in referans derinligi en

yiiksek sogurulan doz (buildup) noktasinda (rp=rmax ) bulunur.

% dd’'un derinlige bagimliliginin olctimii (villik):

Tedavi planlamasinda amag tedavi alani i¢inde ve tiimor sinirlarinda homojen bir
izodoz dagilimi elde etmektir. izodoz dagilimlari, merkezi eksende derin doz ve 5
farkli derinlikte (Bkz. Ciz. 8.6) alinan doz profilinin, istenen diger bilgilerle beraber

planlama sistemine aktarilmasi sonucu elde edilir.
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%dd verileri, genellikle kare alanlar i¢indir. Klinik pratikte, ele alinan tedavilerin
cogunlugu dikdortgen, bloklu ve sekilli alanlar oldugundan bu alanlarin kare alanlara
esdegerlerinin bulunmasi istenir. Uzunluklar1 a ve b olan dikdortgen seklindeki bir

alanin kare esdegerinin kenar uzunlugu (EKK),

EKK:2x[aXle [8.5]
a+

formiiliinden bulunur. Uzunluklar1 a ve b, korumal1 alan miktar1 da S olan dikdortgen

seklindeki bir korumali alanin kare esdegerinin kenar uzunlugu ise (KEKK),

KEKK =2x {%} [8.6]

formiilinden bulunur.

SSD=100 cm 10cmx10cm alanda alinan %dd egrilerinden, 15 MV igin ry.ks=2,8 cm

6 MV igin rpy—1,6 cm olarak bulundu. Olgﬁmlerde Wellhofer su fantomu kullanildi
ve SSD=100 cm’de her iki enerji i¢in 40, 50, 60, 70, 80, 100, 120, 140, 160, 180,
200, 240, 300, 350, 400 cm’ kolimator acikliklarinda %dd egrileri elde edildi.

Profiller, tedavi planlama sisteminin istedigi derinliklerde (Bkz. Ciz. 8.6) alind1.

%dd ve profil egrileri iyon odas1 araciligi ile bilgisayar ekranina ¢izdirilirken iyon
odasindan, iletim kablosundan, ekrandan, c¢eviricen veya baska bir etkenden

kaynaklanan, adina da giiriiltii denen zikzaglh bir sekilde ¢izilmektedir (Sekil 8.16).

Girtltila egriler, planlama sistemine aktarilmadan giiriiltiiden kurtarilmalidir. Bunun
icin, en kii¢iik kare yaklasimi, belirli mesafedeki degerlerin ortalamasinin alinmasi

yaklagimi gibi matematiksel yaklasimlar kullanilmakta, bu isleme de diizeltme islemi

(smooth) denilmektedir (Sekil 8.17) .
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tank

Sekil 8.16. 6 MV enerjili foton demetlerinin giiriiltiilii profil egrisi
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Sekil 8.17. 6 MV enerjili foton demetlerinin giiriiltiisii diizeltilmis hali

istenen biitiin alan ve derinliklerde %dd ve profiller alindi. 350 mm® ve 400 mm®
alanlar i¢in su tankimin biiyiikliigii yeterli gelmediginden profiller su tankinda, alan

merkezi tank yana kaydirilarak tanimlanmak suretiyle, alanlarin yart egrileri alindi,
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ayna yontemiyle diger yarilari tamamlanarak (diagonal olarak da alinabilirdi)

planlama sistemine aktarildi.

%dd degerleri, el hesabinda kullanilmak iizere tablolastirilarak 6 MV enerjili fotonlar

icin Cizelge 8.9’da, 15 MV enerjili fotonlar i¢in de Cizelge 8.10°da verildi.
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Sekil 8.18. 6 MV enerjili foton demetlerinin istenen derinliklerde ve merkezi
eksende alinan profillerin normalize edilmemis halde goriiniisii

Sekil 8.19. 6 MV enerjili foton demetlerinin istenen derinliklerde ve merkezi
eksende alinan profillerin 100°e normalize edilmis halde goriiniisii
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Sekil 8.20. 6 MV enerjili foton demetlerinin 6nilinde doz telafi kamas1 varken,
istenen derinliklerde ve merkezi eksende alinan profillerin 100’e
normalize edilmemis halde goriiniisii
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Sekil 8.21. 6 MV enerjili foton demetlerinin 6niinde doz telafi kamasi varken,
istenen derinliklerde ve merkezi eksende alinan profillerin 100°e
normalize edilmis halde goriiniisii
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Cizelge 8.9. 6 MV enerjili fotonlarin simetrik alanlarda (cm”) SSD:100cm’de

olgiilen %dd degerleri
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Selr‘;ﬁl@ 2 4 5 6 8 10 12 15 20 25 30 40
O(mm) | 422 | 468 | 444 | 472 | 495 | 483 | 538 | 555 | 573 | 614 | 636 | 723
5 81,3 | 843 | 81,1 | 842 | 867 | 822 | 876 | 883 | 878 | 89,8 | 903 | 944
10 98,1 | 984 | 973 | 975 | 994 | 976 | 981 | 982 | 98,1 | 995 | 99,7 | 99.4
12 100,1 | 99.8 | 99,5 | 992 | 1000 | 99,1 | 99,8 | 99,5 | 99.8 | 99,8 | 100,3 | 100,1
14 100,6 | 99,9 | 100,0 | 100,22 | 100,6 | 1006 | 100,8 | 99,8 | 1004 | 1002 | 100,22 | 100,5
16 99,7 | 100,7 | 100,5 | 1006 | 100,6 | 100,5 | 1004 | 100,8 | 100,1 | 1002 | 993 | 100,5
18 99,6 | 100,6 | 99,9 | 1003 | 100,4 | 100,1 | 100,0 | 1004 | 99.8 | 99.8 | 994 | 99,6
20 98,1 | 99,6 | 994 | 992 | 989 | 989 | 992 | 994 | 99,1 | 99,1 | 982 | 99,2
22 983 | 98,6 | 986 | 969 | 98,0 | 986 | 986 | 984 | 983 | 986 | 983 | 986
24 97,5 | 96,9 | 981 | 96,0 | 979 | 984 | 974 | 97,7 | 98,6 | 980 | 97.8 | 98,0
26 96,5 | 96,1 | 972 | 956 | 98,1 | 982 | 97.1 | 96,8 | 974 | 974 | 981 | 983
28 956 | 959 | 965 | 947 | 962 | 969 | 969 | 96,0 | 971 | 97.0 | 972 | 96,9
30 935 | 942 | 956 | 93,7 | 952 | 960 | 955 | 952 | 964 | 963 | 957 | 956
35 91,1 | 92,5 | 934 | 909 | 933 | 935 | 942 | 935 | 93,7 | 935 | 937 | 94,0
40 878 | 897 | 912 | 89,1 | 90,8 | 923 | 923 | 90,8 | 924 | 924 | 918 | 925
45 848 | 867 | 883 | 86,5 | 889 | 90,5 | 89,1 | 88,9 | 90,7 | 90,0 | 89,6 | 90,6
50 82,5 | 84,5 | 863 | 844 | 864 | 883 | 857 | 87,5 | 88,1 | 881 | 885 | 89,5
55 796 | 81,7 | 839 | 826 | 849 | 852 | 840 | 852 | 855 | 863 | 875 | 872
60 77,7 | 80,1 | 819 | 81,0 | 81,5 | 83,1 | 825 | 83,7 | 845 | 849 | 845 | 835
70 729 | 752 | 776 | 76,1 | 766 | 785 | 78,5 | 80,0 | 81,1 | 812 | 821 | 812
80 683 | 71,8 | 732 | 730 | 737 | 759 | 755 | 757 | 770 | 776 | 78,7 | 778
90 646 | 677 | 691 | 680 | 69,5 | 708 | 723 | 724 | 741 | 753 | 746 | 754
100 60,9 | 637 | 649 | 64,1 | 666 | 682 | 684 | 693 | 69,6 | 705 | 714 | 72,0
120 53,7 | 557 | 582 | 575 | 593 | 61,01 | 612 | 62,1 | 644 | 652 | 655 | 664
140 475 | 498 | 511 | 513 | 532 | 548 | 553 | 563 | 580 | 60,1 | 60,5 | 60,3
160 41,9 | 447 | 457 | 449 | 475 | 496 | 496 | 51,3 | 532 | 543 | 547 | 560
180 373 | 38,5 | 406 | 40,7 | 428 | 441 | 447 | 46,7 | 482 | 490 | 494 | 51,0
200 328 | 352 | 362 | 365 | 38,1 | 401 | 396 | 41,5 | 43,1 | 441 | 451 | 46,0
240 26,1 | 273 | 290 | 288 | 304 | 320 | 327 | 334 | 357 | 366 | 376 | 384
300 183 | 198 | 210 | 20,5 | 223 | 233 | 23,6 | 249 | 267 | 27,7 | 280 | 288
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Cizelge 8.10. 15 MV enerjili fotonlarin simetrik alanlarda (cm?) SSD:100cm’de
olgiilen %dd degerleri

Sﬁﬁl@ 2 4 5 6 8 10 12 15 | 20 | 25 | 30 | 40
Omm) | 274 | 265 | 257 | 281 | 31,9 | 314 | 37,7 | 395 | 433 | 492 | 544 | 613
5 655 | 620 | 585 | 628 | 666 | 635 | 706 | 709 | 720 | 756 | 793 | 840
10 863 | 827 | 80,5 | 835 | 853 | 832 | 87,1 | 884 | 893 | 91,5 | 934 | 952
15 975 | 934 | 915 | 933 | 950 | 93,1 | 960 | 965 | 969 | 97,5 | 984 | 99,1
20 100,1 | 98,1 | 973 | 983 | 988 | 989 | 996 | 994 | 100,5 | 1004 | 1004 | 100,0
2 98,8 | 1002 | 993 | 996 | 1002 | 998 | 1004 | 100,7 | 99,9 | 99,8 | 99,5 | 99,8
25 100,1 | 1004 | 99,5 | 999 | 1006 | 998 | 1002 | 100,0 | 1002 | 100,1 | 100,1 | 99,8
26 100,8 | 1002 | 1006 | 1002 | 1006 | 1000 | 998 | 996 | 99,6 | 1000 | 99,5 | 995
27 998 | 100,6 | 995 | 1008 | 100,0 | 999 | 1000 | 99,1 | 990 | 99,5 | 993 | 993
28 99,7 | 1002 | 1002 | 100,0 | 1002 | 99,7 | 100,0 | 993 | 99,8 | 99,8 | 990 | 986
29 999 | 994 | 1000 | 998 | 1000 | 997 | 997 | 1002 | 1000 | 992 | 984 | 986
30 1002 | 993 | 1002 | 1005 | 99,6 | 989 | 99.4 | 1006 | 989 | 986 | 985 | 982
32 1002 | 1004 | 99,7 | 1007 | 991 | 988 | 99,1 | 100,1 | 993 | 984 | 97,6 | 984
35 994 | 996 | 999 | 984 | 979 | 983 | 977 | 988 | 977 | 975 | 966 | 976
40 960 | 985 | 982 | 978 | 977 | 975 | 975 | 97,0 | 958 | 958 | 956 | 950
45 949 | 948 | 961 | 954 | 950 | 963 | 961 | 945 | 952 | 935 | 940 | 936
50 913 | 929 | 93,7 | 946 | 949 | 936 | 92,6 | 928 | 936 | 93,1 | 918 | 918
55 898 | 910 | 922 | 919 | 919 | 914 | o1 | 91,6 | 91,6 | 908 | 90,0 | 908
60 89,0 | 89,0 | 900 | 906 | 896 | 89,5 | 89,6 | 89,0 | 896 | 886 | 883 | 894
70 853 | 848 | 864 | 869 | 862 | 864 | 860 | 86,1 | 866 | 853 | 853 | 855
80 796 | 81,7 | 824 | 824 | 834 | 832 | 824 | 83,6 | 840 | 829 | 826 | 830
90 753 | 776 | 783 | 787 | 794 | 796 | 786 | 796 | 799 | 796 | 796 | 794
100 73,7 | 740 | 743 | 745 | 752 | 772 | 761 | 767 | 764 | 766 | 768 | 756
120 651 | 668 | 692 | 688 | 694 | 699 | 694 | 703 | 715 | 7,1 | 709 | 708
140 61,1 | 607 | 618 | 633 | 637 | 63,1 | 642 | 652 | 657 | 653 | 652 | 665
160 556 | 556 | 561 | 570 | 585 | 585 | 587 | 600 | 602 | 60,7 | 60,7 | 612
180 503 | 503 | 51,7 | 516 | 524 | 537 | 540 | 547 | 558 | 556 | 562 | 564
200 46,0 | 457 | 469 | 477 | 485 | 490 | 492 | 50,0 | 515 | 516 | 523 | 526
240 382 | 383 | 392 | 397 | 410 | 412 | 415 | 429 | 437 | 441 | 445 | 45,1
300 202 | 291 | 30,1 | 305 | 314 | 324 | 323 | 334 | 339 | 346 | 352 | 359
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6 MV enerjili foton demetlerinin elde edilen %dd degerleri (Bkz. Ciz. 8.9), BJR
Supplement No.11 degerleri (Bkz. Ciz. 8.11) ile karsilastirildi. Elde edilen degerlerin
cok yakin oldugu tespit edildi.

Cizelge 8.11. 6 MV enerjili fotonlarin kare alanlarda SSD:100cm’de BJR
Supplement No.11 %dd degerleri

Alan — 0x0 3x3 4x4 6x6 8x8 10x10 | 12x12 15x15 | 20x20 | 25x25
Derinlik | cm? cm? cm? cm? cm? cm? cm? cm? cm? cm?
Verim faktorii 0,95 0,96 0,98 0,99 1,00 1,005 1,015 1,03 1,04
0 (cm) 9,5 10,5 12,5 15,0 17,0 19,0 22,0 27,0 31,0
0,2 51,5 54,0 58,5 67,5
0,5 81,5 83,5 86,5 91,0
1,0 98,5 98,5 99,0 99,5
1,5 100,0 100,0 100,0 100,0
2 98 98,5 98,5 98,5 99 99 99 99 99 99
3 92 93,5 94 94 94,5 95 95 95 95,5 95,5
4 85,5 88 89 90 90,5 91 91 91,5 92 92
5 80 83 84 85 86 87 87 87,5 88 88,5
6 74,5 78 79 80,5 81,5 83 83 83,5 84,5 85
7 69,5 73,5 74,5 76 71,5 79 79 80 80,5 81,5
8 65 69 70 72 73,5 75 75 76 77 78
10 56,5 61 62 64 66 68 68 69 70,5 71,5
12 49 53,5 55 57 59 61 61 62,5 64 65,5
14 43 47,5 48,5 51 52,5 55 55 56,5 58,5 59,5
16 37,5 42 43 45 47 49,5 49,5 51 53 54
18 32,5 37 38 40 42 44,5 44,5 46 48 49,5
20 28,5 32,5 33,5 36 37,5 40 40 41,5 43,5 44,5
22 25 29 30 32 335 36 36 37,5 39,5 40,5
24 22 25,5 26,5 28,5 30 32,5 32,5 34 35,5 37
26 19 22,5 23,5 25,5 27 29 29 30,5 32,5 33,5
28 16,5 20 21 22,5 24 26 26 27,5 29 30,5
30 14,5 17,5 18,5 20 21,5 23,5 23,5 24,5 26,5 27,5
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15 MV enerjili foton demetlerinin elde edilen %dd degerleri (Bkz. Ciz. 8.10), BJR
Supplement No.25 degerleri (Bkz. Ciz. 8.12) ile karsilastirildi. Elde edilen degerlerin
cok yakin oldugu tespit edildi.

Cizelge 8.12. 15 MV enerjili fotonlarin kare alanlarda SSD:100cm’de BJR
Supplement No.25 %dd degerleri

Alan — 4x4 6x6 8x8 10x10 12x12 15x15 20x20 25x25 30x30 40x40
Derinlik(cm)] cm? cm? cm’ cm? cm? cm’ cm? cm? cm? cm?
P eaflzcst‘;"‘r“er 0979 | 0987 | 0994 | 1,000 | 1006 | 1.013 | 1,023 | 1,029 | 1,033 | 1.040
2,8 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100
3,0 99,8 99,8 99,8 99,8 99,8 99,8 99,7 99,7 99,7 99,7
4,0 97,7 97,7 97,7 97,6 97,4 97,1 96,9 96,7 96,7 96,8
5,0 94,5 94,7 94,7 94,5 94,3 94,0 93,7 93,5 93,5 93,7
6,0 90,5 91,0 91,1 90,9 90,8 90,6 90,4 90,2 90,3 90,4
7,0 86,6 87,1 87,4 87,4 87,3 87,2 87,0 86,9 87,0 87,3
8,0 82,6 83,3 83,7 83,8 83,8 83,8 83,7 83,7 83,8 84,2
9,0 78,8 79,6 80,1 80,3 80,4 80,4 80,5 80,6 80,8 81,2
10 75,2 76,2 76,7 77,0 77,2 77,3 77,5 77,7 77,9 78,3
12 68,5 69,5 70,2 70,7 70,9 71,2 71,6 71,9 72,2 72,7
14 62,4 63,5 64,3 64,9 65,3 65,7 66,2 66,6 67,0 67,5
16 56,7 57,9 58,8 59,5 59,9 62,9 61,0 61,5 61,9 62,6
18 51,8 53,0 53,9 54,6 55,1 58,0 56,3 56,9 57,4 58,1
20 47,2 48,3 49,3 50,0 50,6 53,4 52,0 52,6 53,1 53,8
22 43,0 442 45,1 45,8 46,4 47,1 48,0 48,6 49,1 49,8
24 39,4 40,5 41,4 42,1 42,7 43,4 443 44,9 45,4 46,1
26 35,9 37,0 37,9 38,6 39,2 39,9 40,8 414 41,9 42,6
28 32,8 33,9 34,8 35,5 36,1 36,8 37,7 38,3 38,8 39,5
30 29,9 31,0 31,9 32,6 33,2 33,9 34,8 35,4 35,9 36,6




112

Kolimator acikhik faktorii (yillik):

Kolimator agiklik faktorii (KAF), 1simnlama alaninin boyutlarina gore, bu alanin bir
noktasindaki doz degisikligini gosterir. Alanin boyutlarimin artmasiyla sagilan
1sinlarin doza katkis1 da artmakta, sonucta alanin herhangi bir noktasindaki doz, doz
debisi degismedigi halde artmaktadir. KAF egrisi, su i¢inde, referans derinliginde ve
10x10 ecm’lik alanin merkezindeki 6l¢iim % 100°lik deger olarak kabul edilerek

cizilir.

Tedavi masasi sifir konumuna, gentri ve kolimator 0°’ye, iyon odasi etkin noktasi
lizerine rmax derinligi kadar kati fantom konularak kaynak-fantom yiizeyi uzakligi
(SSD) 100 cm’e getirildi. Farmer dozimetre acilip yeterince 1sindiktan ve cihaz da
500 MU ile 1sitildiktan sonra 6l¢tim alinmaya baslandi. Her kolimator agikliginda 3
okuma yapilarak ortalamalar1 alindi. Ortalama degerler, 10cmX10cm alan
acikliginda okunan degere normalize edildi. 6 MV enerjili foton demetleri igin
yapilan dlgiimler, 15 MV fotonlar i¢in de tekrarlandi. S41 cihazinin 6MV ve 15MV
enerjili foton demetleri i¢in Olgiilen degerler ile belirlenen kolimator agiklik

faktorleri Cizelge 8.11°de verilmistir.

Dozun en yiiksege ulastigi derinlikten uzaklasildik¢a alana bagimlilik anlamli hale

gelmektedir.



Cizelge 8.13. 6MV ve 15MV foton demetleri i¢in kolimator agiklik faktorleri
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6 MV (I maks=1,6 cm)

I5MV (1 maks=2,8 cm)

ALAN (cm X cm)

OKUMA ORT. Frarge OKUMA ORT. Frarge
0,453 0,441

4X4 0,453 0,453 0913 0,441 0,441 0,898
0,453 0,441
0,470 0,461

6X6 0,470 0,470 0,948 0,461 0,461 0,939
0,470 0,461
0,481 0,476

8X38 0,484 0,482 0,972 0,476 0,476 0,969
0,481 0,476
0,496 0,490

10X 10 0,496 0,496 1,000 0,493 0,491 1,000
0,496 0,490
0,507 0,504

12X 12 0,507 0,507 1,022 0,504 0,504 1,026
0,507 0,504
0,516 0,518

14X 14 0,516 0,516 1,040 0,518 0,518 1,055
0,516 0,518
0,524 0,530

16X 16 0,524 0,524 1,056 0,530 0,530 1,079
0,524 0,530
0,530 0,541

18X 18 0,533 0,531 1,071 0,541 0,541 1,102
0,530 0,541
0,538 0,550

20X 20 0,538 0,538 1,085 0,550 0,550 1,120
0,538 0,550
0,547 0,564

24X 24 0,547 0,547 1,103 0,564 0,564 1,149
0,547 0,564
0,553 0,578

30X 30 0,553 0,553 1,115 0,578 0,578 1,177
0,553 0,578
0,555 0,584

35X 35 0,555 0,555 1,119 0,584 0,584 1,189
0,555 0,584
0,558 0,587

40 X 40 0,558 0,558 1,125 0,587 0,587 1,196
0,558 0,587
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Etkin kavnak mesafesi (efektif SSD)(en az bir defa):

Etkin kaynak mesafesi (Efektif SSD) en az bir defa tespit edilmelidir. Doza etkisi
+9%0,5 dir. SSD=100 cm ise, 10cmX10cm alanda 75, 80, 90, 100, 110, 120, 130, 140
cm SSD'lerdeki I(verim-output) degerlerinin birer dakikadan ii¢ okuma yapilarak
ortalamalar1 alind1 (Cizelge 8.12). Sonra “1/kok(I)” ile SSD'ler arasinda grafik
cizildi. Birlestirilen dogrunun X eksenini kestigi nokta, orijinin saginda kalirsa, bu
nokta ile orijin arasinda kalan mesafe kadar kullanilan SSD azaltilmali, solunda
kalirsa artirilmalidir. Elde edilen grafik tam olarak orijin noktasindan gecti (Sekil
8.22 ve Sekil 8.23). Bu da efektif SSD mesafesinin 100 cm oldugu anlamina
gelmektedir.

Cizelge 8.14. 6 MV ve 15 MV enerjili fotonlarin Etkin Kaynak Degerleri

Enerji | Derinlik Her enerji igin derinlik (cm) ve SSD (cm)'ye karst Doz Degerleri (Gy)
MV (cm) SSD (cm) — 80 90 100 110 120 130 140
3,076 2,428 1,978 1,642 1,382 1,183 1,017
I'max = 1,4 | Okuma(Gy) — 3,081 2,437 1,981 1,645 1,385 1,183 1,017
3,093 2,440 1,984 1,644 1,385 1,183 1,017
6
Ortalama 3,083 2,435 1,981 1,644 1,384 1,183 1,017
ortalamanin koki 1,760 1,560 1,408 1,282 1,176 1,090 1,008
1/(ort. kokii) 0,568 0,641 0,710 0,780 0,850 0,917 0,992
3,076 2,420 1,964 1,630 1,374 1,171 1,009
Imax = 2,4 | Okuma(Gy) — 3,076 2,420 1,964 1,630 1,374 1,171 1,009
1,964 1,630 1,374 1,171 1,009
15
Ortalama 3,076 2,420 1,964 1,630 1,374 1,171 1,009
ortalamanin kokii 1,754 1,556 1,401 1,278 1,172 1,082 1,004
1/(ort. kokii) 0,570 0,643 0,714 0,782 0,853 0,924 0,996
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EFEKTIF SSD (6 MV))
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Sekil 8.22. 6 MV enerjili fotonlar i¢in Etkin Kaynak Grafigi
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Sekil 8.23. 15 MV enerjili fotonlar i¢in Etkin Kaynak Grafigi

Doku hava oranit (TAR-tissue air ratio):

TAR kavrami ilk olarak Johns tarafindan 1953 yilinda gelistirildi ve esmerkezli

tedavilerinde doz hesaplamasi i¢in kullanildi.
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Esmerkezli cihazlar, yatay (horizontal) eksendeki bir nokta etrafinda diisey (vertical)
planda donerler. Bu nokta esmerkez olarak bilinir. Esmerkezli tedavilerde timor
merkezi, tedavi cihazinin tim yonelmeleri (orientation) i¢in SAD (Source Axis
Distance) sabit kalacak sekilde esmerkez noktasina getirilir. Eger hastanin kesiti
dairesel ve timor de merkezi yerlesimli olsaydi SSD sabit kalirdi. Ancak, hasta
konturu dairesel olmadigindan ve bir dereceye kadar oval kabul edildiginden ve
siklikla tiimor merkezi yerlesimli olmadigindan SSD her ag¢1 ile degisir. Bir
esmerkezli tedavide sabit SSD teknigine gore hesap yapmak uygun degildir. Bu

problemi ¢6zmek i¢in, 6zellikle Co-60 icin TAR kavrami gelistirilmistir.

TAR kavramu ile ilgili olan fiziksel parametre SSD degil, SAD’dir. Esmerkez tiimor
merkezine uydugundan, her kosulda SAD sabit kalir. Bu arada, demet yonelimi
degisimi ile tiimor derinligi degisir. TAR kavrami sadece rotasyon tedavisinde degil
sabit alan tedavi tekniklerinde de kullanilabileceginden esmerkezli teknik c¢ok
popiiler hale gelmistir. Ve hem sabit hemde hareketli alan tedavilerinde artarak

kullanilmaktadir.

Doku icinde bir r derinligindeki dozun, ayni kosullarda havadaki doza orani olarak
tanimlanmaktadir. TAR enerji, derinlik ve alan genisligiyle degisir. Megavoltaj
tedavileri i¢in TAR, en biiyiikk degere maksimum doz noktasinda ulagir ve sonra
derinlikle az-cok iistel olarak azalir. Maksimum doz derinligindeki TAR, BSF (Back-
Scatter-Factor) ya da PSF(Peak-Scatter-Factor) diye tanimlanmaktadir.

Doku fantom orani (tissue phantom ratio: TPR) ve doku maksimum doz orani (tissue

maximum ratio. TMR):

TPR, fantomda verilen bir noktadaki dozu, sabit bir referans (genellikle 10 MV’den
diisiik enerjili fotonlar i¢in Scm, biiylik enerjili fotonlar i¢in 10cm) derinlik
noktasindaki doza oramidir. TPR, herhangi bir derinlige normalize edilebilen bir
genel fonksiyondur. Ancak, kullanilacak referans derinliginde genel bir fikir birligi
yoktur. Eger dm.x gibi bir referans noktast alinirsa, TPR’den TMR kavrami ortaya

cikar. Boylece TMR’nin TPR’nin 6zel bir durumu oldugu anlasilir.
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Kaynak-iyon odasi efektif noktas1 uzakligi 100cm sabit tutularak, her fantom levhasi
iist liste konuldukca, her kolimatdr acikliginda verilen 100 MU’e karsilik okunan doz
miktari, derinlige ve kolimator agikligina karsilik not edildi. 6MV’de okunan
degerler Scm derinlige, 15MV’de okunan degerler ise 10cm derinlige normalize
edilerek TPR degerleri, 6MV (Cizelge 8.13) ve 15MV (Cizelge 8.14) enerjili foton

demetleri icin belirlendi.

Cizelge 8.15. 6 MV enerjili fotonlar icin belirlenen TPR degerleri

Derinlik TPR  S41-X6 (5cm derinlikte okunan degere normalize edildi)
ALANLAR (cmXcm)
(cm) 4 5 6 8 10 14 18 20 24 28 30

0,5 0,879 | 0,898 | 0,912 | 0,945 | 0,979 | 1,048 | 1,100 | 1,121 | 1,155 | 1,188 | 1,202

1 1,067 | 1,053 | 1,052 | 1,037 | 1,036 | 1,034 | 1,039 | 1,039 | 1,048 | 1,053 | 1,054
2 1,114 | 1,104 | 1,097 | 1,085 | 1,078 | 1,052 | 1,035 | 1,060 | 1,065 | 1,064 | 1,064
3 1,081 | 1,071 | 1,066 | 1,054 | 1,053 | 1,046 | 1,045 | 1,044 | 1,048 | 1,047 | 1,049

4 1,048 | 1,039 | 1,041 | 1,030 | 1,023 | 1,024 | 1,023 | 1,023 | 1,027 | 1,026 | 1,023

5 1,000 | 1,000 | 1,000 | 1,000 | 1,000 | 1,000 | 1,000 | 1,000 | 1,000 | 1,000 | 1,000

6 0,967 | 0,961 | 0,968 | 0,961 | 0,964 | 0,972 | 0,967 | 0,973 | 0,977 | 0,977 | 0,979

8 0,879 | 0,882 | 0,891 | 0,893 | 0,903 | 0,915 | 0,918 | 0,913 | 0,924 | 0,925 | 0,931

10 0,810 | 0,816 | 0,821 | 0,833 | 0,838 | 0,853 | 0,858 | 0,857 | 0,876 | 0,881 | 0,884

12 0,736 | 0,744 | 0,758 | 0,770 | 0,778 | 0,800 | 0,801 | 0,809 | 0,821 | 0,829 | 0,835

14 0,674 | 0,680 | 0,692 | 0,709 | 0,724 | 0,744 | 0,752 | 0,753 | 0,773 | 0,785 | 0,788

16 0,614 | 0,627 | 0,636 | 0,648 | 0,665 | 0,685 | 0,696 | 0,711 | 0,724 | 0,725 | 0,734

18 0,560 | 0,574 | 0,584 | 0,598 | 0,610 | 0,635 | 0,653 | 0,661 | 0,674 | 0,689 | 0,692

20 0,512 | 0,530 | 0,538 | 0,554 | 0,568 | 0,589 | 0,602 | 0,613 | 0,632 | 0,640 | 0,649

22 0,471 | 0,484 | 0,486 | 0,504 | 0,521 | 0,542 | 0,556 | 0,568 | 0,589 | 0,603 | 0,606




Cizelge 8.16. 15 MV enerjili fotonlar icin belirlenen TPR degerleri

118

Derinlik TPR S41-X15 (10 cm derinlikte okunan degere normalize edildi)
ALANLAR (cm. X cm)
(cm.) 4 5 6 8 10 14 18 20 24 28 30
0,5 0,649 | 0,672 | 0,692 | 0,729 | 0,779 | 0,872 | 0,965 | 1,000 | 1,080 | 1,143 | 1,165
1 0,937 | 0,918 | 0,920 | 0,923 | 0,926 | 0,953 | 0,978 | 0,994 | 1,017 | 1,032 | 1,036
2 1,150 | 1,132 | 1,127 | 1,122 | 1,113 | 1,118 | 1,119 | 1,121 | 1,132 | 1,053 | 1,133
3 1,193 | 1,188 | 1,181 | 1,167 | 1,157 | 1,146 | 1,141 | 1,145 | 1,142 | 1,139 | 1,139
4 1,188 | 1,173 | 1,174 | 1,163 | 1,150 | 1,099 | 1,131 | 1,127 | 1,126 | 1,122 | 1,122
5 1,158 | 1,151 | 1,148 | 1,143 | 1,131 | 1,118 | 1,113 | 1,112 | 1,109 | 1,107 | 1,101
6 1,130 | 1,118 | 1,120 | 1,111 | 1,107 | 1,095 | 1,091 | 1,094 | 1,094 | 1,085 | 1,084
8 1,058 | 1,063 | 1,068 | 1,059 | 1,057 | 1,047 | 1,046 | 1,049 | 1,050 | 1,047 | 1,041
10 1,000 | 1,000 | 1,000 | 1,000 | 1,000 | 1,000 | 1,000 | 1,000 | 1,000 | 1,000 | 1,000
12 0,942 | 0,940 | 0,946 | 0,948 | 0,950 | 0,946 | 0,949 | 0,955 | 0,962 | 0,957 | 0,963
14 0,880 | 0,877 | 0,887 | 0,891 | 0,895 | 0,899 | 0,903 | 0,904 | 0,912 | 0,913 | 0,912
16 0,825 | 0,825 | 0,833 | 0,839 | 0,845 | 0,854 | 0,853 | 0,859 | 0,868 | 0,870 | 0,871
18 0,774 | 0,776 | 0,786 | 0,794 | 0,802 | 0,806 | 0,814 | 0,820 | 0,830 | 0,832 | 0,833
20 0,724 | 0,736 | 0,739 | 0,749 | 0,754 | 0,765 | 0,774 | 0,781 | 0,793 | 0,795 | 0,796
22 0,682 | 0,688 | 0,694 | 0,706 | 0,710 | 0,724 | 0,735 | 0,744 | 0,749 | 0,757 | 0,758
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Maksimum doku orantisi (TMR):

SSD’nin sabit olmadig1 esmerkezli tedavilerde TPR veya TMR (tissue maximum
ratio) kullanilir. TMR, TPR’nin 6zel bir durumudur. TMR, demet merkezinde r
mesafesinde bir noktada sogurulan dozun (D;), ayn1 noktada maksimum dozu

saglayacak belli bir su kalinliginin altindaki sogurulan doza (D) oranidir:

TMR = D, [8.7]
D

Bu oran fotonun enerjisi, r noktasindaki alanin genisligi, r noktasinin dokuda
bulundugu derinlik ile bagintili olmasina karsin, kaynak ile arasindaki mesafeden

bagimsizdir.

Sacilan doz orani (scatter air ratio:SAR):

SAR’lar, ortalama sagilan dozu hesaplamak amaciyla kullanilir. Birincil ve sagilmis
dozun ayr1 ayr1 hesabi, 6zellikle diizensiz alanlarin dozimetrisinde kullanilmaktadir.
SAR, fantomda verilen bir r derinligindeki sacilan dozun, ayni noktada serbest
havadaki doza oranidir. SAR’lar da TAR’lar gibi SSD’den bagimsizdirlar. Ancak
enerjiye, derinlige ve alan biiylikligiine baglidirlar. Fantomda bir noktadaki doz, o

noktadaki toplam dozdan birincil dozun ¢ikartilmasi ile elde edilir.

SAR(r,r,) = TAR(r,r,)— TAR(r,0) [8.8]

Burada TAR(d,0) sagilmis radyasyonun olmadigi 0x0 cm” alan boyutu i¢in demetin
birincil bilesenidir (component). SAR, bir derinlikte dairesel alanin yarigapt ve

derinligin fonksiyonu olarak gosterilmektedir.
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Sacilan maksimum doz orani (scatter maximum ratio:SMR):

SAR gibi, ozellikle ortamdaki sagilan dozun hesaplanmasi i¢in ortaya konmus bir
biiytlikliiktiir. Fantomda verilen bir noktadaki sagilmis dozun, ry.xs’da ayni noktadaki
etkin birincil doza oramidir. Yani, bir derinlikteki doz-fantom sag¢ilmasi gibi

diistiniilebilir.

8.6. Monitor Sistemle Ilgili Testler

Monitdr sisteminin kararliligi, tedavi kalitesi acisindan 6nemli bir etkendir.
Calistirildiktan sonra, cihazin uzun siire radyasyon iiretilmemesi, tedavi esnasinda
aniden durmasi, tedavi masasinin esnemesinden dolayr radyasyon {iretilmesinin
duraklamasi, radyasyon iiretilmesi sirasinda ortalamanin {izerinde salinan MU
degerleri gibi faktorler tedavi kalitesine olumsuz etki etmektedir. Cihaz ve monitorle

ilgili kararhlik, lineerlik, doz hiz1 salinimi (Cizelge 8.14) gibi islevler tespit edildi.

Cizelge 8.17. Enerjiye baglh doz hizi salinimi

ENERIJI Doz Hiz1 (RATE) MU' nun
200'e ULASTIGI EN 200'e Ulastig1
Ulagma Zamant Yiiksek Deger Diisiik Deger
(dk) (MU) (MU) Zaman (dk)
6 MV 0,7 (4,2sn) 218 188 1,01
15 MV 0,7 (4,2sn) 212 196 1,03

Kisa donem kararliligi (tekraredebilirlik: KDK) (villik):

Tedavi odalar1 kokuyu, havay1 kalitesizlestiren maddeleri, nitro gazlar1 ortamdan
uzaklastirmak, calisanlara-hastalara zarar vermesini engellemek amaciyla ¢ok iyi
havalandirildigindan, ayrica atmosfer basincinin da degisimi az oldugundan, farkli

giinlerde olmasina ragmen hemen hemen ayni sartlarda 6l¢iim yapildi (Cizelge 8.15).
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Kisa donem kararliligina en az yillik periyotlarla bakilmali, sapma miktar1 +%2 limit

degerler i¢inde bulunmalidir.

Cizelge 8.18. Foton demet enerjilerine bagh kisa donem kararlilig1

ENERIJI g[g;' Tarih Saat Okuma | Ortalama Sapma P T
0,
ve CF d. (cm) (%) (mBar) (C°)
08:30 | 1,028 917 28
01.07.2004 12:30 | 1,023 1,025 0,29 916 28
16:30 | 1,025 915 28
6 MY 08:30 | 1,025 916 27
(CF=1,039) 1.6 02,07,2004 12:30 | 1,028 1,026 0,19 915 27
Tolerans +
0,
%2 16:30 | 1,025 914 27
08:30 | 1,026 916 26
05,07,2004 12:30 | 1.028 1,026 0,19 915 26
16:30 | 1.025 914 26
08:30 | 0,991 917 28
01.07.2004 12:30 | 0,986 0,988 0,30 916 28
16:30 | 0,987 915 28
s MV 08:30 | 0,989 916 27
(CF=1,022) 28 02,07,2004 12:30 | 0,989 0,989 0,10 915 27
Tolerans +
0,
%2 16:30 | 0,988 914 27
08:30 | 0,990 916 26
05,07,2004 12:30 0,988 0,989 0,10 915 26
16:30 | 0,989 914 26

Uzun donem kararlilig1 da, en az {i¢ aylik bir ¢alismayla tespit edilebilmektedir.

Monitor lineerligi (villik):

Integral doza gére monitdr sisteminin davranisi kontrol edilmelidir. Farkli MU (10,
20, 40, 50, 100, 200, 400, 1000) degerleri i¢in hizlandiricinin verimi, en azindan
yillik periyotlarla tayin edilmelidir. MU ya kars1 okunan doz degerlerinin (Cizelge
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8.16) grafigi (Sekil 8.23) c¢izilerek “end effect” bulundu. Lineer regresyon analizi
lineerlikten sapmay1 gosterecektir. Bu regresyonun (egrinin) apsisi kestigi nokta

monitor sisteminin end effect'ini gosterir.

Cizelge 8.19. Demet enerjisine bagli monitdr lineerligi

Enerji | Derinlik Doz Degerleri (MU)
(cm) 10 20 40 50 100 200 400 1000
rmax = ]‘54
6 MV
r'efersa‘“ ~ 1 0,088 | 0,171 | 0342 | 0,427 | 0,852 | 1,708 | 3,416 | 8,548
rmax =
15
MV |, =
'efelrg‘s 0,074 | 0,151 | 0,299 | 0,376 | 0,755 | 1,515 | 3,026 | 7,555
Monitor Lineerligi (list 6 MV, alt 15 MV)
9
8 /
7 1 /.
g s ,/ -
g 1
2 4 //
o
) / 5"/
2
1 /
0 ! T T T T
0 200 400 600 800 1000 1200
MU (End Effect = 0)

Sekil 8.24. Demet enerjisine bagli monitor lineerligi
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Gentri acisiyla 1sin verimi degismezligi:

Esmerkezli, ¢ok alanli, agili tedavilerde doz veriminin gentri agisiyla degismezligi
onemlidir. Buildup kilifli iyon odasi ile SAD=100cm’de ve gentri’nin degisik
acilarinda Olgiilen demetin veriminin degigsmemesi beklenir. Okunan deger, okuma

yapilan diizenek ve diizenekte kullanilan malzemelerden bagimsizdir.

Foton demetlerinin 10cmX10cm alan ve SAD teknikle, gentri agisina bagl verim

degismezligi tespit edildi (Cizelge 8.17). Sapmanin %1 in altinda oldugu goriildii.

Cizelge 8.20. Foton demetleri i¢in gentri agis1 verim degismezligi

ENERJI | GENTRI OKUNAN OUT-PUT (Gy) Sapma
ACISI 1 2 3 ORT. %
180 0,434 0,434 0,434 0,434 0,46
90 0,432 0,432 0,432 0,432 0,00
6 MV
0 0,432 0,432 0,432 0,432 0,00
270 0,429 0,429 0,429 0,429 0,69
180 0,346 0,346 0,346 0,346 0,29
90 0,346 0,346 0,346 0,346 0,29
15MV
0 0,343 0,343 0,343 0,343 0,58
270 0,343 0,346 0,343 0,344 0,29

Gecirgenlik faktorlerinin tespiti:

Tedavi esnasinda kullanilan foton azaltict malzemelerin, fotonlarin ne kadarii
tuttugunun tespit edilmesi, bu azaltim faktorlerinin sogurulan doz hesabinda goz
online alinmasi gerekir. Bu faktdrler foton enerjisi ile foton tipine ve malzemenin

yogunluguna bagimhidir. Azaltim faktorleri, foton azaltici-tutucu elemanlarin demet
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yolu iizerine konularak SSD teknikle 100 MU’da okunan degerin, demet yolunda

hicbir azaltict mevcut degilken 100 MU’da okunan degere boliinmek suretiyle, 6 MV
(Cizelge 8.18) ve 15 MV enerjili (Cizelge 8.19) fotonlar tespit edildi.

Cizelge 8.21. 6 MV enerjili fotonlar i¢in gegirgenlik faktorleri

6 MV, (AZALTIM FAKTORLERI)

A OPEN TRAY PLEKSI WEDGE BLOK Hasta
LAN DUZ | RAKET Stand. | Fokal. | Masast
_ < 0 1,000 0,955 0,947 0,947 0,399 0,037 0,021 0,947
;’” ’ E 180 | 1,000 0,948 0,940 0,940 0,409 0,037 0,021 0,000
w % < 0 1,000 0,948 0,940 0,940 0,401 0,000 0,000 0,000
° E 180 | 1,000 0,955 0,948 0,948 0,412 0,000 0,000 0,000
B < 0 1,000 0,947 0,940 0,940 0,398 0,041 - 0,940
§“ ‘ TMD 180 | 1,000 0,952 2,179 2,179 0,412 0,041 0,019 0,000
e % < 0 1,000 0,952 0,945 0,945 0,399 0,000 0,000 0,000
= E 180 | 1,000 0,952 0,945 0,945 0,413 0,000 0,000 0,000
< 0 1,000 - 0,946 0,948 0,953
Q,:Z; ’ E 180 | 1,000 0,953 0,946 0,948 0,415 0,000 0,019 0,000
1OX10 % < 0 1,000 0,953 0,946 0,946 0,403 0,000 0,000 0,000
e TMD 180 | 1,000 0,953 0,946 0,946 0,415 0,000 0,000 0,000
_ < 0 1,000 0,949 0,942 0,942 0,404 0,000 0,024 0,956
;’” ’ E 180 | 1,000 0,964 0,957 0,957 0,424 0,000 0,025 0,000
oS % < 0 1,000 0,956 0,942 0,949 0,407 0,000 0,000 0,000
7 E 180 | 1,000 0,956 0,942 0,949 0,420 0,000 0,000 0,000
B < 0 1,000 0,944 0,944 0,946 0,407 0,000 0,000 0,951
§“ ‘ TMD 180 | 1,000 0,951 0,944 0,946 0,426 DUZ TRAY ILE
20X20 | g . .
s < 0 1,000 0,957 0,950 0,957 0,414 BAS YASTIK GECIRGENLIGI
e E 180 | 1,000 0,957 0,950 0,957 0,427 ALAN =10cmXI10cm
< 0 1,000 0,958 0,952 0,925 0,410 GA= 0, KA=0
i; ° E 180 1,000 0,958 0,952 0,925 0,429 Gegirgenlik Faktorleri
e % < 0 1,000 0,958 0,958 0,952 0,413 A 0,965
S 90| =
x| 180 | 1,000 0,958 0,958 0,952 0,424 B 0,965
_ < 0 1,000 0,965 0,959 0,959 0,000 C 0,000
;’” ’ E 180 | 1,000 0,965 0,959 0,959 0,000 D 0,965
40X40 | g
5 < 0 1,000 0,965 0,959 0,959 0,000 E 0,965
7 E 19 1,000 0,965 0,959 0,959 0,000 F 0,938
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Doz telafi kamas1 (wedge filter), gelen 1sin ile 1smlanacak hacim arasina
yerlestirildiginde, kama agisina bagl olarak doz dagiliminda asimetriye yol agan

diizeneklerdir. Kama agist, alan biiyilikligii ve derinlige bagli olarak degisir.

Cizelge 8.22. 15 MV enerjili fotonlar i¢in gegirgenlik faktorleri

15 MV, (AZALTIM FAKTORLERI)
A OPEN TRAY PLEKSi | WEDGE BLOK Hasta
LAN DUZ | RAKET Stand. | Fokal. | Masasi
B < | 0 | 1,000 | 0,964 | 0,958 0,964 0,435 0,000 | 0,006 | 0,949
:ﬁ* ’ E 180 | 1,000 | 0,964 | 0,958 0,964 0,435 0,033 | 0,006 | 0,000
e é < | 0 | 1,000 | 0,964 | 0,958 0,958 0,426 0,042 | 0,000 | 0,000
o E 180 | 1,000 | 0,964 | 0,958 0,958 0,435 0,000 | 0,000 | 0,000
B < | 0 | 1,000 | 0,962 | 0,954 0,954 0,433 0,038 | 0,014 | 0954
:ﬁ* ’ E 180 | 1,000 | 0,962 | 0,962 0,962 0,433 0,038 | 0,014 | 0,000
e é < | 0 | 1,000 | 0,962 | 0,954 0,962 0,425 0,000 | 0,000 | 0,000
o E 180 | 1,000 | 0,962 | 0,954 0,962 0,433 0,000 | 0,000 | 0,000
B < | 0 | 1,000 - 0,955 0,963 0,437 0,000 | 0,013 || 0,963
:ﬁ* ’ E 180 | 1,000 | 0,963 | 0,963 0,963 0,437 0,000 | 0,013 | 0,000
10x10 é < | 0 | 1,000 | 0,963 | 0,955 0,963 0,429 0,000 | 0,000 | 0,000
o E 180 | 1,000 | 0,963 | 0,955 0,963 0,437 0,000 | 0,000 | 0,000
B < | 0 | 1,000 | 0,965 | 0,958 0,965 0,436 0,000 | 0,012 | 0965
:ﬁ* ’ E 180 | 1,000 | 0,965 | 0,958 0,965 0,436 0,000 | 0,012 | 0965
oD é < | 0 | 1,000 | 0,965 | 0,965 0,973 0,439 0,000 | 0,000 | 0,000
= E 180 | 1,000 | 0,965 | 0,965 0,965 0,446 0,000 | 0,000 | 0,000
B < | 0 | 1,000 | 0,967 | 0,960 0,967 0,447 0,000 | 0,000 | 0967
:ﬁ* ’ E 180 | 1,000 | 0,967 | 0,960 0,967 0,447 DUZ TRAY ILE
20%20 é < 0 1,000 0,967 0,960 0,960 0,439 Bas Yastik Gegirgenligi
o E’ 180 | 1,000 | 0,960 | 0,960 0,960 0,447 ALAN =10cmX10cm
B < | 0 | 1,000 | 0,968 | 0,968 0,968 0,444 GA= 0, KA=0
:ﬁ* ° E’ 180 | 1,000 | 0,968 | 0,968 0,968 0,444 Gegirgenlik Faktorleri
e é < | 0 | 1,000 | 0972 | 0,972 0,972 0,439
O (90| =
> | 180 | 1,000 | 0,968 | 0,961 0,968 0,444 B
B < | 0 | 1,000 | 0973 | 0,973 0,969 0,000 c
:ﬁ* ’ 3 180 | 1,000 | 0,973 | 0,973 0,969 0,000 D
40X40 | ¢ :
= < | 0 | 1,000 | 0975 | 0,975 0,975 0,000 E
O (90| =
M | 180 | 1,000 | 0,975 | 0,975 0,975 0,000 F
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8.7. El hesabinda Kullanilacak Degerlerin Tespiti

Kolimator sacilmasi diizeltme faktorii (Sc):

Doz hesabinda kullanilan bir parametredir. Havada 6l¢ililen demetin enerji yogunlugu
degisimi (out-put) alan biiyiikliigiine baghdir. Alan biiyiirken enerji yogunlugu da,
demete ilave olan kolimator sacilmasinin katkisi ile artar. Kolimator sagilma faktorii
(Sc) out-put faktorii olarak isimlendirilir. Bu faktor, verilen bir alan i¢in havadaki
verimin referans alanin (10x10 cm) verimine orani olarak tanimlanmaktadir. Sc,
verilen bir enerjide maksimum dozu elde etmek i¢in yeterli biiyiikliikteki build-up
kilifl1 iyon odalar1 ile veya mini silindirik fantom ile dlgiiliir. Tespit edilen Sc, Scp ve

Sp Cizelge 8.20’de verilmistir.

Fantom sacilma faktorii (Sp):

Sp, alan biuytkligi degisirken fantomda referans bir derinlikte sagilmadan
kaynaklanan radyasyondaki degisimi anlatir. Sp, verilen bir alan i¢in referans bir
derinlikteki (6rnegin dmax ) doz siddetinin ayni kolimatdr acikliginda aym

derinlikteki doz siddetine oranidir.

Kolimatér sagilma faktorii (Sc) ile fantom sagilma faktorii (Sp) tespit edilerek,

toplam sag¢ilma faktorii (Scp) ,

Sp = Scp x Sc [8.9]

formiiliinden bulunur. Tespit edilen faktorler Cizelge 8.20°de verilmistir.



Cizelge 8.23. Enerjiye bagl simetrik alanlar i¢in S, S, S¢, degerleri

127

TPR’ 11 El Hesabl IQIH SPhamoma SColimatérs Scp 5 Dreferans Degerleri

6 MV 15 MV
ALAN (mm?) Dy = Dy =

Sp Sc Sep Sp Sc Sep

40 0,831 0,789 1,053 0,773 0,732 1,056

50 0,851 0,811 1,049 0,801 0,741 1,081

60 0,86 0,819 1,050 0,821 0,747 1,099

70 0,882 0,825 1,069 0,838 0,752 1,114

80 0,891 0,831 1,072 0,855 0,763 1,121

90 0,908 0,839 1,082 0,869 0,766 1,134

100 0,922 0,845 1,091 0,883 0,774 1,141

120 0,95 0,862 1,102 0,911 0,789 1,155

140 0,97 0,873 1,111 0,931 0,803 1,159

160 0,987 0,887 1,113 0,954 0,815 1,171

180 1,001 0,896 1,117 0,974 0,826 1,179

200 1,012 0,899 1,126 0,985 0,835 1,180

240 1,032 0,913 1,130 1,008 0,849 1,187

300 1,049 0,927 1,132 1,03 0,86 1,198

350 1,058 0,93 1,138 1,042 0,866 1,203

400 1,063 0,933 1,139 1,047 0,869 1,205

Referans doz (d,.;) degerinin olciimii:

Referans doz degeri, TPR’li el hesaplarinda kullanilmaktadir. SAD’li tedavilerde,

referans sartlarda Olgiilen doz degeridir. Her enerji igin,

10cmx10cm alan,

SAD:100cm, derinlik:Treferans (6 MV i¢in 5 cm ve 15 MV i¢in 10 cm ) kosullarinda,

biitiin azaltma-sagilma-diizeltme faktorleri (DF) kullanilarak okunur. Farkli enerjili

foton demetleri i¢in, RW3 fantomunda {i¢ okuma yapildi ve ortalamalar1 alinarak

dOZreferans (drer) (Cizelge 8.21) tespit edildi.



Cizelge 8.24. 6 MV ve 15 MV fotonlar i¢in referans doz degerleri
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Sira Okuma (Gy) DF (Gy) P T
6 MV 15 MV 6 MV 15 MV mBar (0
| 0,956 0,900 1,036 1,019 920 28,5
2 0,956 0,900 1,036 1,019 920 28,5
3 0,956 0,900 1,036 1,019 920 28,5
dref 0,956 0,900

Lzodoz egrileri:

Merkezi eksen %dd’lar, eksen boyunca her derinlikteki dozu tayin etmeye yarar. Bu

eksen, hedef hacim merkezi eksen boyunca gegerse, timor boyunca doz degisir.

Tiimdre es doz vermek ve normal dokular1 korumak i¢in en azindan iki boyutlu doz

dagilimlarma gerek vardir. Izodoz dagilimlari olarak bilinen bdyle dagilimlar

radyoterapide yogun sekilde kullanilmaktadir. Bir izodoz egrisi, sogurulmus dozun

egrisidir. Bu egri normal olarak merkezi planda tayin edilir.

Tedavi planlamalarinda sik sik ihtiyag duyulan, doz hesaplamalar1 ve izodoz

cizimleri i¢in alinan verilerin planlama sistemine aktarilmasi sirasinda istenen yiizey

dozlar da tespit edilmelidir. Merkezi eksende alinan %dd degerleri diizlestirilerek

yiizey dozlar1 bulundu (Cizelge 8.22).

Cizelge 8.25. Fotonlarin yiizey dozlari

Alan -, 6 8 10 | 12| 14| 16| 18 | 20 | 24 | 30 | 40
(cm’)

6MV | 469 | 48,1 516 | 51,7 | 548 | 573 | 582 | 60.4 | 649 | 68,1 | 72.8
I5SMV | 257 | 27,7 | 299 | 32.1 | 355 | 37.5 | 404 | 433 | 459 | 502 | 56,7 | 63,0
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[zodoz kartlari, referans derinlikteki doza normalize edilir. Referans derinligin
secimi, tedavi teknigine baglidir. Sabit alan teknigi (SSD) i¢in normalizasyon
merkezi eksendeki maksimum doz noktasindadir ve normalize edilmis izodoz egrileri
genelde %10’luk aralarla ¢izilir. Tedavi planlamasi i¢in tiim alan ve derinliklerde doz
dagilimlar1 gerektiginden, bilgisayar kullanimi zorunlu hale gelmistir. Kullandigimiz
Welhofer WP600 su fantomunda izodoz egrileri olusturulamamaktadir. Bunun i¢in
su fantomunda o6l¢iilen %dd ve Profiller Target2 planlama sistemine aktarilarak
planlama sisteminden izodoz egrileri elde edildi (Sekil 8.24, 8.25). Target2 planlama
sisteminden elde edilen 6 ve 15 MV foton enerjilerinde, 10x10 cm?” acik ve doz telafi

kamali alana ait izodoz egrileri ¢izdirildi (Sekil 8.25).
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Sekil 8.25. 6 MV enerjili fotonlarn 10 cm?” alanda izodoz egrisi
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(a) Acik alan (b) Doz telafi kamali

Sekil 8.26. 15 MV enerjili fotonlarin 10 cm® alanda izodoz egrisi

Doz telafi kamasi ’'nin (wedge) izodoz acisi tespiti:

Bunun ig¢in iki yol kullanilabilir.

i)

10cm® alanda cizdirilen izodoz egrilerinden 10cm derinlikten gegen
izodoz egrisinin merkezi ekseni kestigi noktada, egriye ¢izilen tegetin
yatayla yaptig1 a1 bulunur (Sekil 8.26).

10cm” alanda cizdirilen izodoz egrilerinden %50’lik izodozun merkezi
ekseni kestigi noktada, egriye ¢izilen tegetin yatayla yaptig1 ac1 bulunur

(Sekil 8.27).
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Sekil 8.28. 15 MV enerjili foton demetlerinin doz telafi kamali doz agisinin tespiti:
A¢1 54° bulundu

60° olarak bilinen motorize doz telafi kamasinin izodoz agisi, 6 MV enerjili foton
demetleri i¢in 56°, 15 MV enerjili foton demetleri igin 54° bulundu. Motorize tek
kamanin oldugu durumlarda 15, 30, 45 derece gibi ara acilarin izodozlari, 1sinlanan

alanin belirli oranda kamali, belirli oranda kamasiz i1sinlanmasi ile elde
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edilebilmektedir. Fraksiyon dozu (FD) olmak iizere, fraksiyon dozunun ne kadarinin

kamasiz 1s1nlanmasi gerektigi,

[8.19]

A(Gy) = FDx (Mj

MKA

formiiliinden bulunur. Burada, A(Gy) : Kamasiz isinlanacak doz miktari, FD:

fraksiyon dozu, IKA : istenen kama agis1, MKA : cihazda bulunan kamanin doz agisi.
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9. SOGURULAN DOZ HESABI

Sogurulan doz igin, degisik Olgme yontemleri kullanilabilmektedir. Bu 6l¢me
yontemlerinden birini kullanarak sogurulan dozun hesaplanmasi isine “Dozimetri”,
dozimetri yapilirken kullanilan okuma cihazlarina da “Dozimetre” denilmektedir.
Dozimetrelerin, tekraredilebilirlik, lineerlik, doz hizindan bagimsizlik 6zellikleri
yaninda, enerjiye ve 1sinlama agisina bagimlilik 6zelliklerine sahip olmalidir. Ayrica
dozimetrelerin, kullanim1 kolay, kiigiik-biiylik boyut secenekleri ve direk ve endirek

okuma 06zellikleri olmalidir.

Cizelge 9.1. Sogurulan doz 6lgme yodntemleri

GOSTERGE OLCME YONTEMI

Sicaklik artist Kalorimetri

. . . +2 .
Kimyasal dozimetri, Fe'* iyonlarinin Fe

Kimyasal degisiklikler iyonlarma oksidasyonu

Filmlerde kararma Film dozimetrisi
Liiminesans TLD
Iyonizasyon Iyon odali dozimetri sistemleri

Radyasyonun tibbi amagli kullanilmaya baslanmasindan 1985 yilina kadar, sogurulan
doz hesabi icin her iilkenin kendi protokoliinii uygulamasi, farkliliklara neden
olmaktaydi. Protokoller arasi farkliligir kaldirarak bir tek prokoliin kullanilmasin
saglamak amaciyla IAEA/WHO 1985 yilinda, konunun otoritelerinden olusan bir
danisma kurulu kurdu (Almeida, P.Andreo, J.R.Cunningam, A.Dutrex, K.Hohlfeld
Kannan, Suntharalingam, H.Svenson ve Szyezyyk). Bu kurul “Absorbe Dose
Determination in Photon and Electron Beams™ adl1 uluslar aras1 protokolii hazirladi.
IAEA bu protokolii, Technical Reports Series No:277 ad1 altinda 1987°de yayimladi.
Bu protokol, 10 kV - 300 kV enerjili X 1sinlarini, yiiksek enerjili foton huzmelerini
ve 5MeV — 50MeV enerjili elektron demetlerini kapsamaktadir. Ulkemizde, ICRU
Rep:23-24, NCRP Rep:69, NACP, HPA protokolleri ayr1 ayr1 merkezlerde, 1990’lara
kadar kullanilmis, sonraki zamanda sadece “Protokol 277 (TRS 277) kullanilmistir.
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Bu protokol, hava kerma tabanli olup, suda sogurulan doz hesabinin metodolojisini
saglamaktadir. Sogrulan Doz Protokolleri, standart laboratuarda iyon odasinin
kalibrasyonu ile klinik demetin belirli kosullar altinda sudaki sogrulan dozunu
iliskilendirmek icin gerekli formiilasyonu ve veriyi saglar. Hava kerma tabanl
protokoller ve sudaki sogrulan doz tabanli protokoller olmak iizere iki tip dozimetri

protokolii vardir.

Direk suda sogurulan doz tabanli olmadigindan TRS 277 no’lu protokoldeki
belirsizlikler elektronlar icin % 3.7, yiiksek enerjili X 1sinlar1 i¢in % 3.2, Co-60 i¢in
ise % 2.5°dir. Radyoterapi gelistik¢e bu belirsizlikler minimuma indirilerek daha
biiyiik bir kesinlikle sogrulan dozu bulmanin yollar1 aragtiritlmaya baslanmis, boylece
2000 yilinda sudaki sogrulan doz tabanli TRS 398 numarali protokol gelistirilmistir.

TRS 277 nolu protokolde iyon odalar1 ikincil standard laboratuarlarda hava kerma
cinsinden kalibre edilmekte, belirli bir derinlikte sudaki sogrulan dozun
hesaplanmasi asamasinda iyon odas: ile ilgili, sayisal degerleri TRS 277°de verilen
katt ve km diizeltme faktorleri kullanilmaktadir. Bu faktorler ayni model biitiin iyon
odalar1 i¢in esit idi. Ancak ayni modelde olsa biitiin iyon odalarinin imalat1 tamamen
benzer olmadigindan ayni faktorii kullanmak bir 6l¢iide belirsizlik getiriyordu. Suda
sogrulan doz cinsinden kalibre edilen ve her elektrometre ve iyon odasina o6zgii
faktor belirleyerek belirsizligi azaltan TRS 398 no’lu protokol gelistirilmistir. Biitiin
dozimetre protokolleri sudaki sogrulan dozun belirlenmesini amaglar. Bu yiizden,
direk bu parametre cinsinden kalibre edilmis iyon odasi kullanmak daha biiyiik

dogruluk saglayacaktir.

Sogurulan doz hesabinin Ol¢iimlerinde RW3 kati su fantomu, Farmer 2571 tipi
elektrometre ve iyon odas1 kullanildi. Referans alanin referans ve ry.x derinliklerinde
yapilan olgiimler i¢in, TRS 398 protokolii heniiz iilkemizde kullanilamadigindan
IAEA - TRS 277 protokolu kullanildi. Bu protokoliin uygulanmasinda iyonizasyon
etkisi gz Oniine alinarak, iyon odali dozimetri sistemi kullanildi (Farmer 2571).
Sogurulan doza etki eden faktorlerin hepsi géz ontline alindi, degerleri 1,000 olsa da

formiilde yerine yazildu.
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Sogurulan doz, etkin doz noktasinda ol¢lilmelidir. Yiiksek enerjili X ve Y 1ginlarinda
sogrulan doz tayini Brag-Gray (B-G) kavite teorisi ile agiklanabilir. B-G kavite
teorisi iyon odasinin homojen bir foton demeti igerisinde kiigiik bir kavite olarak
davrandigini varsayar. Bu kavite radyasyon demetinin spektrumunu degistirmeyecek
kadar kiigiik olmalidir. Doz 6l¢iimiiniin dogru olmasi i¢in, kavite bulundugu ortam
sartlarin1 degistirmemelidir (perturbation). Oysa, kavite teorisindeki ortam eksikligi

elektronlarin daha az sagilmalarina (attenuation) yol agar.

Pewiin (ver degistirme) : Etkin (Pe) 6lciim noktasi olarak bilinir. Iyon odalar1 igin su

hacminin iyon odas1 hacmiyle yer degistirmesini dikkate alan faktordiir (sekil ). Yer
degistirme miktari, paralel plak odalarda 6n camin arkasinda, silindir tipli iyon
odalarinda radyasyon kalitesine bagl olarak, yiiksek enerjili X 1sinlar1 i¢in 0.75 r,
yiiksek enerjili elektronlar icin 0.50 r, Co-60 i¢in de 0.5 r merkezi elektrodun

iizerinde ongoriilmektedir (23).

Olciimlerimizde kullandigimiz 6 ve 15 MV enerjileri i¢in Pekin=0.75xr dir. Seri
numarast 1116 olan 2570/1 model Farmer elektrometre ile kullandigim Farmer 2571
tipi 1546 seri numarali iyon odasinin i¢ yar1 ¢ap1 3.15 mm oldugundan Pegin=0.75xr

=0.75 x 3.15 mm, Peyin =2.36 mm bulundu.

Peec_: Elektrometre diizeltme faktorii, iyon odasi ile elektrometre ayni tip olursa
P.1ec=1.000, degilse farkliliktan kaynaklanan dogrultma faktorii kullanilmalidir (21).
Kullandigimiz elektrometre ile iyon odas1 Farmer 2571 tipi oldugundan P.=1.000

alindi.

fi : Kilif kalinlik faktoriidiir. Kilif kafi miktarda ince olmali, iyon odasi i¢inde termal

ve basing dengesini i¢in hava kilif i¢ine girmelidir. Denge i¢in 5 dk beklenmelidir.

Isin kalitesi ve kilif kalinligina bagh diizeltme faktorleri cizelgede verilmistir (23).



Cizelge 9.2. Iyon odas1 kilif kaliligi’na bagh diizeltme faktorleri (fi)
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Iyon odas1 kilif kalinlig:

Isin Kalitesi

5 mm 3 mm 1 mm

Kobalt-60 1.001 1.001 1.000
0.600 1.001 1.001 1.000
0.700 1.001 1.001 1.000
0.720 1.001 1.001 1.000
0.740 1.002 1.001 1.000
0.760 1.003 1.002 1.000
0.780 1.004 1.003 1.001
0.800 1.005 1.004 1.001
0.820 1.008 1.005 1.002

Kullanilan iyon odasinin kilif kalinligt (0.75 mm/2) 0.38 mm, 1s1n kalitesi
(TPR?¢(oran)) 6 MV icin 0.675 ve 15 MV icin 0.76 5lgiildii. Buna gore 1s1n kalitesi

0.675 ve 0.76 i¢in fi = 1.000 bulunmustur.

Peal 1yon odast merkezi elektrodunun, hava esdegeri olmadigindan kullanilan

faktordiir. Elektrodun ¢apina ve foton enerjisiyle degisir. Kullanilan iyon odasinin

uzunlugu 25 mm, i¢ yari ¢ap1 3,15 mm ve merkezi elektrodun ¢api 1 mm’dir.

P. _Tespiti : Merkezi elektrodun capi referans alinarak, enerjiye karsilik gelen
diizeltme faktorii Cizelge 4.25°den (Protokol 277 .65 tab. 19(23)) tespit edilir.

Cizelge 9.3. Merkezi elektrodun ¢apina bagl olarak P, degerleri

Merkezi Elektrot Elektronlar Fotonlar %Co ve Fotonlar
Cap1 (mm) (hv)max > 25 MeV (hv)max £ 25 MeV
0.5 1.008 1.004 1.000
1 1.015 1.008 1.000
1.5 1.020 1.010 1.000
2.5 1.032 1.016 1.000
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X 1sinlariin (hv)may enerjileri 6 ve 15 MV oldugundan, bunlar da 25 MV den kii¢iik
oldugundan 1 mm ¢apli merkezi elektroda P = 1.000 karsilik gelmektedir (23).

kat : Isinlanan iyon odasi duvarlarinda fotonlarin sogurulma ve sag¢ilmasindan
meydana gelen azalmayi diizelten faktordir (23). Kullandigimiz iyon odast NE
marka 0.6 cc ve Farmer 2571 tipi oldugundan, TRS 277°’nin 63 ve 64 ncii

sayfalarinda bulunan XVIII numarali tablodan k,: = 0.990 ve k., = 0.994 olarak

bulundu.

km : Standart ikincil dozimetri laboratuvarinda kobalt-60 gamma 1sinlariyla, iyon
odasmnin hava kerma kalibrasyon faktorii olgiiliirken, iyon odasi duvarinin ve
biriktirme-¢ogaltma (buildup) kep malzemesinin, hava esdegeri olmamasindan

kaynaklanan (havada 6l¢tim yapildigindan) diizeltme faktoriidiir (23).

Ssunava: Havadan suya giren 1ginlart durdurma giiciidiir. Kiitle durdurma giicii olarak

da bilinir. Isinin enerjisine gore degisir (23). Ssunava degerleri, Monte Carlo
metoduyla hesaplanmis ve ICRU:37 raporunda verilmistir. Foton demeti tarafindan
olusturulan elektronlar i¢in Sy nava degerleri referans derinlikte foton demetinin
demet kalitesinin fonksiyonudur. Kullandigimiz 6 MV enerjili fotonlar icin
TPR?’;o(oran) = 0.675, Da¢/Dig(oran) = 0.587 bulundugundan Sg pava = 1.119 olarak
bulundu. 15 MV enerjili fotonlar igin ise TPRzolo(oran) =0.76, Dy¢/Djg(oran) = 0.633

bulundugundan Sq hava = 1.099 olarak bulundu.

Np_: Iyon odasinin i¢indeki birim hava (veya hangi gaz varsa) iyonizasyon basina,

iyon odasinin i¢inde sogurulan doz kalibrasyon faktorii olup Es. 9.1°den bulunur(23).

N, =[N, x(1-g))x(k,, xk,)] [9.1]

Hava kalibrasyon faktorii Ni‘dan hesaplanir. Burada Ny, TAEK Standart Ikincil

Dozimetri laboratuvarinda yapilan dozimetre ve iyon odast hava kerma
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kalibrasyonundan sonra, referans iyon odasiyla karsilastirilarak verilen “iyon

odasinin hava kerma kalibrasyon faktorii” diir (21).

Ni = 0.944 (30.03.2004 tarihinde TAEK Cekmece Niikleer Arastirma ve Egitim
Merkezinde kalibrasyonu yapildi ve 04-367 say1r ile kalibrasyon sertifikasi

diizenlendi).

(1-g) : Havada ikincil elektronlarin durdurulmasi sirasinda bremsstrahlung isinlarina
dontisen yiiklii partikiillerin enerji kesridir (= 0.003) (23), TRS 277’in 51 sayfasindan
ve N kalibrasyon sertifikasindan (1-g) = 0.997 alinmistir.

Py : Foton demeti, hava kavitesinde, iyon odasi1 duvarinda ve suda farkli sayida
elektron olusturdugundan, olusturulan elektronlarin  durdurulmasi da farkh
oldugundan, bu farkliigin diizeltilmesi gerekir. Olgiimlerin suda kepsiz yapildig:
kabul edilir. Iyon odas1 malzemesinin ve hava boslugunun su esdegeri olmamasini
diizelten faktordiir. Iyon odasi duvarlarindan ¢ikan elektronlarin iyon odasi igindeki
havada meydana getirdigi iyonizasyon miktarina baghdir. Bu diizeltme faktorii
kullanildiginda etkin Ol¢li noktasi (Pes) kullanilacaktir. Enerji arttikca ihmal

edilemez. Iyon odasi silindirinin i¢ capi ile 151n1n enerjisine baghdir.

Py Tespiti : Kullanilan silindirik iyon odasinin i¢ ¢ap1 r=3.15 mm olup, Protokol 277,
sayfa 55, sekil 14 (23)’ten 151n kalitesine bagli olarak 6 MV icin Py = 0.994, 15 MV
icin Py = 0.996 olarak bulundu.

Bunlara ilave olarak basing sicaklik etkisi, rutubet etkisi, polarizasyon etkisi, yeniden
birlesme (recombination) etkisi, pertiirbasyon (perturbation) etkisi de formiilde
yazilmalidir. Ayrica, iyon odasinin kilif kalinlhigi etkisi ile merkezi elektrodun

yarigapina bagli diizeltme faktdrii de géz oniine alinmalidir (23).

ky, : Rutubet etkisi, genelde iyon odalarindaki sarjlar iizerinde fazla degildir. Ol¢iim
ortami olarak sudan farkli bir ortam kullanildiginda, bu ortamin iyon odasinin

cevabina yaptig1 etkiyi diizelten faktdrdiir. Ikincil dozimetri laboratuvarindan verilen
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rutubet %50, 6l¢lim esnasinda 1s1 15-25 C° ve rutubet ise %20-%70 arasinda ise
rutubet diizeltmesi 1.000 alinir, Co-60 i¢in bu deger ky = 0.997 alinir (21). 6 MV
enerjili fotonun dozimetrisi yapilirken T=27 C° ve rutubet (h) = % 55, 15 MV enerjili
fotonun dozimetrisi yapilirken T=27,5 C° ve rutubet (h) = % 55 olarak tespit
ki, = 1.000 olarak kullanildi.

edilmistir. Buna gore diizeltme faktoriimiiz

Pyo_: Polarizasyon faktorii elektrometrenin besleme voltaji degistirildiginde, iyon
odasinin ayni enerjili fotonlarla verilen ayn1 miktar doza, akim olarak verdigi cevap
olarak tanimlanmaktadir ve E5.9.2 ile Es 9.3’den hesaplanir (21). Farkin % 0,5 ten
kiiciik olmas1 gerekir. Iyon odasinin dizaynimna, 151n kalitesine, kablo pozisyonuna

baglidir.

P =

pol

|(M ham deger _M hamdeger) [92]
‘ (2 X Mham deger ) ‘

Okumalar, SSD=100 cm, 10cmX10cm alan, derinlik 6 MV i¢in d=5 cm 15 MV igin
d=10 cm de yapilmistir. Gantry ve kolimator agilar1 0°’ye ayarlanmis ve MU=200

verilmistir. Burada, Mpamdeger “E$.9.3” olarak alinmustir.

M _ ( ;amdeger"'M;amdeger) [9,3]

hamdeger ~ 7

Cizelge 9.4. Sogurulan doz lizerine kutuplanma etkisi tespiti

KUTUPLANMA (POLARIZASYON) ETKISI SAPMA = | Polarizasyon
M™-M)/ Faktorii =
(-) M okuma degerleri (+) M okuma degerleri M I+sapma
| 2 3 |ORT.| 1 2 3 | ORT. =Py
0.00139 1.0014
1.800 | 1.799 | 1.801 | 1.800 | 1.806 | 1.805 | 1.806 | 1.806 (% 0,14) (6MV igin)
0.00132 1.0013
1.518 | 1.518 | 1.518 | 1.518 | 1.523 | 1.521 | 1.522 | 1.522 (% 0,13) (15MV igin)
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Ppol faktorii, 6 MV i¢in 1.0014, 15 MV i¢in Py, =1.0013 olarak bulundu.

P, : lyon yeniden birlesme (recombination) faktorii olarak bilinmektedir. Iyon
toplama kayb1 da denir. Radyasyon, iyon odasi1 i¢indeki gaz molekiillerinden elektron
kopartarak molekiilleri iyonlastirir. Kopartilan elektronlar, anot-katot arasina
uygulanan gerilim nedeniyle anota dogru siirliklenir. Bu alan yeterince kuvvetli
degilse, serbest dolasan elektron pozitif yiiklii iyonla birlesebilir. Kopartilan
elektronlarin olusturdugu akimin, radyasyon miktariyla dogru orantili oldugu
distintiliir. Anota ulasamayan ve bir iyonla birlesen bu tir elektronlardan
kaynaklanan kaybin bir diizeltme faktoriiyle telafi edilmesi gerekir. Radyasyonun
olusturdugu biitiin yiikleri 6lgmemiz imkansizdir. Hizlandiricilarda goéz Oniine
alinmas1 gereken bir diizeltme faktoriidiir. Bu faktoriin tayininde V; ve V, besleme
voltaj teknikleri kullanilmaktadir. V/V, oranlar1 3 veya 3’ten biiyiikk olarak tayin
edilir. V; ve V; besleme voltajlarina karsilik Q; ve Q; out-put degerleri dozimetreden

okunur. Elde edilen degerler, ikinci derece faktor esitliginde yerine konur (23).

P’ nin Tespiti : Gentri ve kolimatdr agist sifir konumuna, kati fantom sistemi de
tedavi masasinda 6l¢iim konumuna getirildi. Bunun i¢in okuma yapilacak her
enerjinin rm,y derinliginde SSD (cilt-kaynak mesafesi) 100 cm ve 10cmX10cm alan
ayart yapildi. CF=1 alind1 ve ortamin basing (P), sicaklik (T) degerleri Farmer
Dozimetre’ye girildi. Dozimetrenin, yart voltaj teknigine goére V=V ve V,=V/2
besleme voltaji degerlerine karsilik okunan Q; ve Q, out-put degerleri asagidaki

denklemde yerine konularak Pg hesaplandi.

Cizelge 9.5. Sogurulan doz iizerine kutuplanma etkisi tespiti

ENER Tmaks V.i/V, V, voltta V,voltta | Q;/Q; Pg
)| V=V | okunanQ; | okunanQ, Prtk. 277 Prtk. 277
mm ://52: Sekil 13 122?1? 8
6 MV 16 0,979 0.970 1.009 1.003 1.009
15 MV 28 0.993 0.984 1.009 1.003 1.009
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Kobalt 60°1n yaydig1 gamma 1sinlar1 gibi siirekli radyasyonlar i¢in,

m-|Tt )| 54

formiili  kullanilirken, lineer hizlandiricilar gibi cihazlarda iretilen atimlh

radyasyonlar i¢in,

Ps=a,+a, x [%) +a, [%j [9.5]

formiilii kullanilmaktadir. Burada ap =2,337, a; = -3,636, a, = 2,299°dir. (21,23).
Ps=2,337 - 3,636 (1.009) + 2,299 (1.009)2 =1.009, Ps=1.009 olarak bulundu.

Frantom (Fp): Kati fantomda olciilen degerin, suda Olciilen degere tasima faktori.
Suda ve kat1 fantomda okunan degerler, su ile kati fantomun yogunluk ve diger
ozelliklerinin % 100 ayn1 olmasi1 beklenmediginden, su esdegeri kati fantomlar
kullanilmaya baslanmadan 6nce bu faktoriin tespit edilmesi gerekir. Enerjiye bagh
olarak degisir. Okunan degerler % dd’a cevrildi ve su fantomunda okunan deger,

ayni alan ve derinlikte kat1 fantomda okunan degere boliindii.

Cizelge 9.6. Kat1 fantom faktoriiniin tespiti icin okuma degerleri

KATI FANTOM FAKTORUNUN TESPITI
6 MV 15 MV
Derin lik

5x5 10x10 20x20 ORT. 5%5 10x10 20x20 ORT.

Imax 100 100 100 100,0 99,6 100 100 99,9

Kat: Fantom 5 84,6 86,8 87,1 86,2 93,7 93,6 92,6 93,3
10 63,9 67,2 69,9 67,0 74,8 76,1 74,6 75,2

Imax 100 100 100 100,0 99,4 100 100 99,8

Su Fantomu 5 84,7 86,7 87,9 86,4 94 94,4 92,9 938

(orta boy)

10 64 67,3 69,9 67,1 75,3 76,3 76,6 76,1
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Yaptigimiz 6l¢timler neticesinde Fg, 6 MV icin 1.001 ve 15 MV i¢in 1.005 bulundu.

Cizelge 9.7. Kat1 fantom faktoriiniin tespiti

SU FANTOMU / KATI FANTOM

Timax 1,000 | 1,000 1,000 | 1,000 | 0,998 1,000 1,000 | 0,999

Kat1 Fantom

Faktérii 5 1,001 | 0,999 1,009 | 1,003 | 1,003 1,009 1,003 | 1,005

10 1,002 | 1,001 1,000 | 1,001 | 1,007 1,003 1,027 | 1,012

Kat1 Fantomda Okunan Her Degerin, Su Fantomunda Okunacak Karsiligin1 Bulmak Igin, Enerjiye Bagh "Kati Fantom
Faktorii" ile ¢carpilmasi gerekir.

KATI FANTOM
FAKTORU (Fraxron= Fr) 6 MV 1,001 15 MV 1,005

Prp_: Basing sicaklik diizeltme faktorii. Atmosferik kosullar iyon odasindaki
molekiillerin sayisim1 degistirir. Basing ve sicakligr diizeltmek i¢in kullanicinin
kullanmas1 gereken basing sicaklik diizeltme faktorii, pek ¢cok standart laboratuarda
normal kosullar altinda kalibrasyon yapilirken Ty = 20 C° sicaklik, Py = 1013 mbar
basing ve relatif nem % 50 mertebesindedir. Olgiim yaptigimiz kosullar bu
degerlerin disinda ise, Prp kullanilmalidir. Kalibrasyonu yapilmis bir barometre ve

termometreden 6l¢iim aninda okunan deger dozimetreye girilmistir.

(P x(2732+T))
P = {(P x(2732+T, ))} b6l

Burada, Py ve Ty referans degerler olup Py = 101.3 kPa ve Ty = 20 C° alinmaktadir
(37). 101.3 kPa, 760 mm Hg veya 1013,25 mBar da alinabilir. 6 MV’in dozimetrisi
yapilirken P=915 mBar, T=27 C° ve Prp = 1.133; 15 MV’in dozimetresi yapilirken
P=915 mBar ve T=27,5 C° Prp = 1.135 tespit edilmistir.

D,, _: Biitiin diizeltme faktorlerinin, M ,° ham degeri ile garpilarak bulunan, Gy

Su

cinsinden sogurulan doz miktaridir.
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Dsu :MuOXPTPXP

elecxthPSkaXNDxS Xf)uxf)celeFXP

pol

[9.7]

su,hava

ND:NkX(l_g)Xkattka [98]

DF (correction factor =CF) : Sogurulan dozu bulmak i¢in, P ve T disindaki biitiin
diizeltme faktorlerinin ¢arpilmasiyla elde edilen ve Farmer Dozimetre’lere , diizeltme

faktorii olarak girilen degerdir. Bu faktord,

DF =P

oo Xh, X Pox f x Ny xS xP xP

cel

x FF x Ppol [99]

su,hava

aliriz. Basing ve sicaklik girildikten sonra dozimetrede okunan,

M,=M)xP, [9.10]

degeridir. Fotonlar i¢in suda etkin noktada dl¢iilen sogurulan doz hesab:

Doz, (D, )= M, x DF [9.11]

esitligiyle hesaplanir (Bkz. Cizelge 4.26). Sogurulan dozun hesaplanabilmesi i¢in, ne
anlama geldigi belirtilerek tespit edilen azaltma veya artirma faktorleri yerlerine

yazilarak Es. 9.12’den bulundu (23).
DW(PEtkin) = MU X ND X SW,air X PU [912]

MHL Her enerji icin diizeltme faktorleri kullanilmadan okunan ham degerdir.

Lineer hizlandiricilarda zaman birimi MU olarak diizenlenmistir. Cihazin 1 Monit6r
Unit zaman siiresinde 1 ¢cGy doz vermesi istenir. Bu yiizden, her enerjide 10x10 cm®
alan ve 1. derinliklerinde, RW3 Kat1 fantom ve 0,6 cc iyon odasi kullanilarak 200
MU verildiginde 200 cGy (sogurulan ) doz ayari yapilir. Fraksiyonel tedavilerde doz
miktar1 200 cGy kullanildigindan, burada da 200 MU kullanild1.
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% dd kullanilarak 6nce referans alan ve referans derinlikte 200 cGy degerine karsilik
gelmesi gereken deger ayarlandi, sonra da maksimum doz derinliginde (rmax) 1¢Gy =
1 MU sartinin saglandig1 tespit edilerek dozimetri tamamlandi. Aslinda 6nce rmax
derinliginde 1cGy = 1 MU ayarinin yapilmasi, sonra da referans sartlardaki
degerlerin incelenmesi gerekirdi. Ancak, fotonlar referans sartlarda daha kararh
davrandigindan, ayrica rmax derinligi bir nokta olmayip, birka¢ noktadan olusan adeta

bir ¢izgi oldugundan, ayar referans sartlarda yapilmistir.

6 MV i¢in

DSU = PelechhXPstkXNkX(l'g)XkatthmXSsu, hava)(Pu)(Pcel)(]:?F)(Ppol)(PTPP(Mu0
Dsy=1.01.01.009 1.0 0.944 0.997 0.990 0.994 1.199 0.994 1.0 1.001 1.0014 P1p

M’
DSU:1.116Mu0PTp; 6MV1Q1HDF:1116
15 MV igin

Dsy=1.01.0 1.009 1.0 0.944 0.997 0.990 0.994 1.099 0.996 1.0 1.005 1.0013 Pp

M,’
DSU =1.029 Muo PTP; 15 MV 191n DF =1.029



Cizelge 9.8. Dozimetri parametreleri
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SOGURULAN DOZ iCIN DUZELTME DEGERLERI 6 MV 15 MV
Petec 1,000 1,000
fi 1,000 1,000
Peal 1,000 1,000
Ny 0,944 0,944
(I-g) 0,997 0,997
Km 0,994 0,994
Kot 0,990 0,990
Ssuhava 1,119 1,099
Py 0,994 0,996
P 1,009 1,009
Pool 1.0014 1.0013
Fr 1,001 1,005
ky 1,000 1,000
DF (diizeltme faktorii) 1.116 1.029
M,° 1.360 1.301
Prp 1,133 1,135
Okunan=DFx M,°x Prp 1.719 1.519
% dd (I referans) 86.4 75.8
Beklenen sogurulan doz Dg,(P..r)(Gy) 1,728 1,516
(Okunan-Beklenen / Beklenen) orani %2 nin altinda olmalidir % 0.5 % 0.2
T maks 1.6 2.8
I maks @ verilen 200 MU’e karsilik okunan deger (Gy) 1.99 2.01
GA=0°, KA=0°, SSD=100cm, Alan :10cmX10cm kosullarinda, Siire = 200MU

verildi. 6 MV icin beklenen deger 1.728Gy ile, okunan deger 1.719Gy’dir. ayni
sekilde 15 MV igin beklenen deger 1.516Gy iken okunan deger 1.519Gy dir. iki

enerji i¢in de sapma yiizdesi, %2 ’nin altinda oldugundan diizeltme yapmaya gerek

duyulmamustir.
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10. TARTISMA VE SONUC

Yapilan ¢aligma sonucunda,

i)  Sistem bloklama diigmelerinin, giivenlik anahtarlarinin, masayi/gentriyi/kapiy1
durdurma diigmelerinin ¢alistig1 “Cizelge 7.1-7.6”,

i1)  Gentri ve tedavi masasi ile ilgili dikey ve enine analog ve dijital gostergelerin,
degerleri, hata kabul limitlerinin i¢inde gosterdigi “Cizelge 7.7-7.14”,

iii) Isik-151n ¢akigmasi, gentri, kolimatdr, tedavi masast donme esmerkezi gibi
radyasyon parametreleri ile, tedavi masasi gentri donme hareketi analog
gostergelerinin kabul edilebilir hata pay:1 igerisinde oldugu “Sekil 7.9-7.15,
Cizelge 7.7-7.26”,

iv) Radyasyon verimi kolimator acikliginin biiyiikliigi ile, basing, sicaklik, rutubet
gibi atmosfer kosullarina baglh olmakla beraber, verimin gentri ve kolimator
acisina bagli olmadigi ve siir degerler i¢inde oldugu “Cizelge 8.207,

v)  Monitdr lineerliginin “Sekil 8.24, Cizelge 8.19” ve kisa donem kararliliginin
“Cizelge 8.18” ideala yakin oldugu,

tespit edilmistir.

Ayrica,

a.) 6 MV enerjili foton demetlerinin, kolimator aciklik degeri (alan) ve derinlik
degeri i¢in SSD=100 cm’de alinan %dd degerlerinin “Cizelge 8.9”, BJR
Supplement No.11 degerleri “Cizelge 8.11” ile yakin oldugu,

b.) 15 MV enerjili foton demetlerinin, kolimatdr aciklik degeri (alan) ve derinlik
degeri icin SSD=100 cm’de alinan %dd degerlerinin “Cizelge 8.10”, BJR
Supplement No.25 degerleri “Cizelge 8.12” ile yakin oldugu,

c.) 6 MV ve 15 MV olarak tanimlanmis foton demetlerinin Slgiilen kalite endeksi

d)

degerleri “Cizelge 8.1” ile, BJR Supplement 25°deki “Cizelge 8.2 ayn1 tanimli
foton demetlerinin kalite endeksi degerleri karsilastirilarak, 6 MV ve 15 MV
olarak tanimlanmis foton demetlerinin enerji degerleri tespit edilmistir. Tespit
edilen enerji degerlerinin ¢ok kiiciik hata oraniyla BJR Supplement 25 verileri
ile uyumlu oldugu,

Penumbra degerlerinin derinlikle artt1g1, enerji arttik¢a azaldigi,



£)

g)

h.)

J)
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Dozun maksimuma ulastig1 derinlikler, hem kati fantom ile “Cizelge 8.3, Sekil
8.3 ve Cizelge 8.4, Sekil 8.5” hem de su fantomu ile “Sekil 8.4, Sekil 8.6” 6
MYV ve 15 MV tanimli foton demetleri i¢in dlgiilerek karsilagtirilmistir. Yapilan
karsilagtirmada maksimum doz derinliginin birbiriyle uyumlu oldugu,

Su fantomu “Cizelge 8.7” ile RW3 kati fantomda “Cizelge 8.8” foton
demetlerinin, simetri ve diizglinliigline bakilarak birbiriyle karsilastirildi. Her
demet icin kati fantomda Olglilen simetri ve diizgiinliiglin su fantomunda
Olciilen simetri ve diizgilinliik ile uyumlu oldugu “Sekil 8.8-8.117,

Tedavi esnasinda hasta pozisyonu ve foton demet kolimasyonu amaciyla
kullanilan arag-gereclerin, foton demetlerini azaltma oranlarinin kabul edilebilir
limitler i¢inde bulundugu “Cizelge 8.21 ve 8.22”,

Bilgisayarli tedavi sisteminin arizalanmasi durumunda el hesabinda
kullanilacak parametreler “Cizelge 8.13, 8.15, 8.23-8.25”,

Monitor sistemle ilgili uluslar aras1 protokollerde belirlenen testler yapilarak
“Cizelge 8.17-20 ve Sekil 8.24”,

Tedavi planlama sistem algoritmasinin istedigi veriler, istendigi sartlarda alindi
“Cizelge 8.6”, ham degerler “Sekil 8.16” diizeltilerek “Sekil 8.17” planlama
sistemine aktarildi. Foton demetlerinin ilerleme yolu {izerinde hicbir azaltict
unsur yok iken (ag¢ik alan) ve doz telafi kamasi var iken, alan biiyiikliigline ve
enerjiye bagl izodozlar tedavi planlama sistemine ¢izdirildi “Sekil 8.25, 8.26”.
Doz telafi kamali ¢izdirilen izodozlarin yatay eksen ile yaptiklart a¢1 “Sekil

8.27, 8.28”,

tespit edilmistir.

k.)

1)

Foton demetlerinin dozimetrisinde kullanilan iyon odasi, dozimetre gibi arag-
gereclerin dozimetriye etki eden faktorleri tespit edilerek “Cizelge 9.1-9.7”
foton demetlerinin dozimetrisi yapildi. Dozimetride, her demet icin beklenen
degere ¢ok yakin deger bulundu “Cizelge 9.8”.

Doz planlama ve doz hesaplarinda kullanilan medikal fizik kriterleri
gozetilerek cihazin 6 MV ve 15 MV enerjili foton demetlerinin kalite giivencesi

saglandu.
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Sonug olarak,

1.) a) Biitiin kalite kontroller belirlenen periyorlarda yapilmalidir.

b) Tedavi cihazinin mekanik ve elektronik aksami ile, cihazin elektrik,
dozimetrik fonksiyonlarmin degismesine neden olacak bir durumun hasil
olmas1 durumunda kalite kontrollerin yenilenmesi gerekmektedir.

2.) Dozimetride kullanilan kat1 fantom ile alinan verilerin, en az bir defa su
fantomunda alinan veriler ile karsilastirilmasi gerekmektedir.

3.) Simetri ve diizgiinliigiin (30x30) cm? ve (20x20) cm” alanlar ile maksimum doz
derinligi ve enerjiye bagl referans derinliklerde, tedavi masasi boyuna ve enine,
aylik periyotlar ile bakilmas1 gerekmektedir.

4.) Tedavi esnasinda hasta pozisyonu ve foton demet kolimasyonu amaciyla
kullanilan arag-gereglerin, foton demetlerini azaltma oranlarinin, en az yilda bir
defa, veya foton enerji degerlerinin degisme olasiliginin oldugu her durumda
yeniden belirlenmesi gerektigi,

5.) El hesabinda kullanilacak parametrelerin yilda bir defa yeniden 6l¢iilmesi
gerekmektedir.

6.) Monitor sistemle ilgili testlerin de her y1l yenilenmesi gerekmektedir.

7.) Tedavi planlama sistem algoritmasinin istedigi veriler, iki y1lda bir yeniden
Olctilerek, tedavi planlama sistemine yiliklenmedir. Siztemde enerjiyi degistirecek,
veya planlama sisteminde verileri degistirecek bir arizanin olusmas1 durumunda,

veriler yeniden alinarak planlama sistemine yiiklenmelidir.
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