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Pomiary dawki komorg jonizacyjna

Dawka pochtonieta w wodzie jest podstawowa wielko$cig dozy-
metryczng, ktéra w dozymetrii klinicznej radioterapeutycznych
wigzek protonowych stuzy m.in. do wyznaczenia wspdtczynni-

kéw kalibracyjnych monitora dawki, a takze do oceny ilosciowej
Streszczenie

awka dostarczana do objetosci docelowej oraz okreslane

dla niej wzgledne poziomy niepewnosci standardowej od
3% do 5% determinuja niezbedna w radioterapii doktadnosc.
Dozymetria referencyjna, ktéra jest tylko jednym etapem w tan-
cuchu procedur prowadzacych do podania dawki, powinna by¢
zatem wykonywana z niepewno$cia znacznie ponizej tej wartosci,
zwykle lepsza niz 1%. Przez lata wiele wysitku wtozono w opra-
cowanie podstaw teoretycznych i praktycznych dotyczacych
dozymetrii wiazek lekkich czastek natadowanych z wykorzysta-
niem komory jonizacyjnej. Obecne protokoty dozymetryczne
oparte na dozymetrii z uzyciem komory jonizacyjnej obejmuja
kilka gtéwnych elementéw: po pierwsze dostarczaja podstawo-
wych danych fizycznych umozliwiajacych konwersje tadunku na
dawke pochtonietg w dobrze scharakteryzowanych warunkach;
po drugie, wskazujg uzytkownikowi, jak skorygowa¢ wptyw roz-
nych czynnikdw na odpowiedZ komory jonizacyjnej; i po trzecie,
wskazujg uzytkownikowi, jak wybra¢ odpowiednie dane fizyczne
i wspétczynniki korekcyjne. Niniejsze opracowanie zawiera naj-

wazniejsze aspekty dozymetrii referencyjnej wigzki protonowej.

Stowa kluczowe: dozymetria referencyjna, integralna dawka
gteboka, kalibracja monitora dawki, radioterapia protonowa
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planu terapeutycznego pacjenta. Podstawowym narzedziem
wykorzystywanym do jej pomiaru jest komora jonizacyjna (ang.
lonization Chamber, IC).

W przypadku komory jonizacyjnej dawka wyznaczona w wo-
dzie (ang. dose-to water, DW) dlawigzkiprotonowej o jakoscipro-

mieniowania Q jest skorelowana ze $rednig dawka wyznaczong
Abstract

he dose delivered to the target volume and its relative lev-
Tels of standard uncertainty from 3% to 5% determine the
accuracy necessary in radiotherapy. Reference dosimetry, which
is only one step in the chain of procedures leading to a dose,
should therefore be performed with an uncertainty well below
this value, usually better than 1%. Through the years, consider-
able effort has been devoted to the development of a theoreti-
cal background and practical guidelines for ionization chamber
dosimetry of light ion beams. Current dosimetry protocols
based upon ionization chamber dosimetry include several ma-
jor components: first they provide basic physics data to convert
charge to absorbed dose for well characterized conditions; sec-
ond, they guide the user on how to correct the response of the
ionization chamber for different influence quantities; and third,
they guide the user on how to select the appropriate physics
data and correction factors. This study covers the most impor-
tant aspects of reference proton beam dosimetry.

Key words: reference dosimetry, integral depth dose, dose mo-
nitor calibration, proton radiotherapy
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w powietrzu (ang. dose-to-air, Dmm) w objetosci czynnej po-

wietrznej komory jonizacyjnej na postawie teorii Bragga-Graya

(17 [2):

DW,O = Dafr,Q '(Sw,a/’r )Q “Po (1.1)

gdzie (s oo stosunek masowych wspétczynnikéw zdolnosci

et
hamowania wyznaczonych na podstawie teorii wneki Bragga-
-Greya lub Spencera-Attixa [3] dla czastek natadowanych odpo-
wiednio w wodzie oraz w powietrzu, natomiast Py to wspbtczyn-
nik korekcji uwzgledniajacy wszelkie odchylenia od warunkoéw,
w ktérych teoria wneki Bragga-Graya jest obowiazujaca, tzw.
czynnik perturbacyjny (patrz nizej).

Srednig dawke do powietrza mozna wyznaczy¢ na podstawie
zmierzonego pradujonizacji we wnece komoryjonizacyjnej (MQ),
RY
$redniej energii wymaganej do wytworzenia pary jondw w po-

przy znajomosci masy powietrza w tejwnece (m_ =p oraz

air cav)

wietrzu (Wair/e)Q, korzystajac ze wzoru:

W, .
M [ air j
Q
_ e 0

Dair,o = Vv

Pair *Veav

(1.2)

Podsumowujac, w celu uzyskania wartoéci dawki w wodzie,
na podstawie pomiaréw jonizacji w komorze jonizacyjnej, wzér
mozna zapisa¢, dzielac poszczegdlne parametry na trzy czynniki

w nastepujacy sposéb:

H(w/e )O (Suar ), .po} (1.3)

Wszystkie protokoty dozymetrii wigzek protonéw przy uzyciu

Duo :[Mo]'[%

Pair *Veav

komoér jonizacyjnych i danych obliczeniowych mozna sprowadzi¢
do zapisu jak we wzorze 1.3, w ktérym drugi czynnik, reprezen-
tujacy oszacowanie objetosci komory jonizacyjnej, jest zwigzany
wytacznie z warunkami kalibracji, podczas gdy trzeci czynnik
jest wytacznie zwiazany z oddziatywaniem protondéw i dla takiej
wigzki charakterystyczny. Ze wzgledu na wage trzeciego czynni-
ka ponizej opisano szczegétowo jego sktadowe:

. (W"”/ejo to $rednia energia potrzebna do wytworzenia
pary jondw w suchym powietrzu; warto$¢ ta w przypadku
wigzki protonowej jest zalezna od energii wigzki, jednak jest
ona dobrze znana [4];

. (SW’CW)O stosunek masowych wspétczynnikéw zdolnosci
hamowania woda/powietrze, ktérego warto$¢ w przypadku
wigzki protonowej jest stosunkowo stata w catym stosowa-
nym zakresie energetycznym stosowanym klinicznie. Aktu-
alne rekomendacje wartosci wspdtczynnika Swair

sie na teorii Spencera-Attixa, uwzgledniajacej wptyw od-

opierajq

dziatywania protonéw wtérnych oraz elektrondw [5], mozna
ja zapisac jako funkcje zasiegu rezydualnego R _:

S,

w,air

=a+bR +L (1.4)

res

gdzie:a=1,137,b=-4,3-10% orazc=1,84-107;
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* poto czynnik perturbacyjny komory jonizacyjnej, ktéry
uwzglednia odstepstwa od okreslonych warunkéw, w kté-
rych spetnione sa zatozenia teorii wneki Bragga-Graya [6]
i zgodnie z TRS-398 [7] mozna go opisa¢ jako iloczyn czte-
rech czynnikéw:

» wspdétczynnik korekgji przesuniecia punktu pomiarowego
P, W celu korekcji odchylenia efektywnego punktu pomia-
rowego od punktu referencyjnego komory jonizacyjnej;

» wspotczynnik korekcji zaburzen wneki p__ - stosowany

w celu korekgji zaburzenia rozktadu fluencji czastek nata-
dowanych ze wzgledu na obecno$¢ w obszarze pomiaru
komory powietrznej;

* wspbtczynnik perturbacji $ciany komory p. . stosowa-

wall
ny w celu korekgji ze wzgledu na rézng od wody gestosé
$cianki komory jonizacyjnej;

» wspbtczynnik korekcji elektrody centralnej p__, ze wzgle-

cel
du na obecno$¢ elektrody centralnej w objetosci czynnej
komory jonizacyjnej.

Teoretycznie komora jonizacyjna umozliwia wyznaczenie
dawki w sposéb absolutny. Aby méc skorzystaé z zaleznosci 1.3
i wyznaczy¢ dawke pochtonieta w wodzie, konieczna jest m.in.
znajomos$¢ efektywnej masy powietrza zawartej we wnece ko-
mory jonizacyjnej oraz jej objetosci czynnej V. . Warto miec jed-
nak na uwadze, ze wartos$¢ efektywnej masy powietrza czesto
nie jest réwna catkowitej, fizycznej masie wypetniajacej wneke
komory, poniewaz istotny jest tu obszar, z ktérego rejestrowany
jesttadunek. Bezposrednii doktadny pomiar masy powietrza we
wnece nie jest prosty [8]. Dodatkowo wielko$¢ objetosci czyn-
nej komercyjnie dostepnych komér jonizacyjnych nie jest znana
zZ wymagana precyzja. Z tego wzgledu powszechnie stosowang
w praktyce klinicznej jest procedura polegajaca na kalibracji ko-
mory jonizacyjnej wzgledem innej komory wzorcowej w okre-
$lonych warunkach referencyjnych, ktéra to pozwala na oszaco-
wanie objetosci komory, bez wymogu znajomosci jej doktadnej
wartosci [1].

Dozymetria w warunkach referencyjnych

Celem niniejszego artykutu nie jest przedstawienie komplekso-
wego przegladu kodeksu postepowania w zakresie dozymetrii
protondéw, wszelkie niezbedne szczegbty mozna znalezé w ra-
porcie dozymetrycznym TRS-398 [7] oraz w raporcie ICRU 78
[9]. W niniejszym opracowaniu przedstawione zostang pokrétce
gtéwne etapy wyznaczania dawki przy uzyciu komér jonizacyj-
nych kalibrowanych pod katem dawki pochtonietej w wodzie oraz
omédwione zostang niektdre istotne kwestie dotyczace dozyme-
trii wigzki protonowej, na ktére nalezy zwrécié szczegdlng uwage.

Protokét dozymetryczny TRS-398 [7] okredla sposdéb wyko-
nywania dozymetrii w warunkach referencyjnych z wykorzysta-
niem klinicznej wigzki protonowej. Optymalnym rozwigzaniem
w dozymetrii klinicznej radioterapeutycznych wiazek, rekomen-
dowanym przez protokét dozymetryczny TRS-389, jest kalibra-
cja komory jonizacyjnej wraz z elektrometrem (zwanym dalej
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dawkomierzem terapeutycznym) w wigzkach promieniowania
stosowanych przez uzytkownika, co umozliwiatoby uwzgled-
nienie indywidualnej odpowiedzi konkretnego zestawu do-
zymetrycznej i nie wymagatoby stosowania wspétczynnikow
korekcyjnych na jakos$¢ wiazki (kQ,Q0). Jednak ze wzgledu na
brak wiarygodnych standardéw dawki pochtonietej w wodzie
dla wiazki protonowej wzorcowanie dawkomierzy terapeutycz-
nych przeprowadza sie z reguty w wigzce promieniowania gam-
ma emitowanej ze Zzrédta ¢°Co [7], w Laboratorium Pierwotnych
Wzorcédw Dozymetrycznych (ang. Primary Standard Dosimetry La-
boratory, PSDL) lub w akredytowanym Laboratorium Wtérnych
Wzorcéw Dozymetrycznych (ang. Secondary Standard Dosimetry
Laboratory, SSDL). Dopuszcza sie réwniez wykonywanie kalibra-
¢ji dawkomierzy przez uzytkownikéw wzgledem zestawu wzor-
cowego (uprzednio wzorcowanego w PSDL lub SSDL).

Zgodnie z formalizmem zawartym w protokole dozymetrycz-
nym TRS-398 dawka pochtonieta w wodzie D,,o N3 gtebokosci

referencyjnej z_, dla wiazki protonowej o wspétczynniku jakosci

ref'
Q, innym niz wspétczynnik Q, promieniowania uzytego do kali-

bracji komory jonizacyjnej, wyrazona jest wzorem [7]:

DW.O :Q'kT,p 'kpal Ky Ketek 'NDW,QO 'ko,oo (1.5)
N o )

Mo
gdzie Q to tadunek zmierzony za pomoca zestawu dozyme-
trycznego, MQobejmuje tadunek pradu jonizacji zarejestrowany
przez zestaw dozymetryczny skorygowany o szereg wspétczyn-
nikéw uwzgledniajgcych m.in. warunki atmosferyczne: cisnienie

i temperature (k,'p), kalibracje elektrometru (k efekt polary-

elec) !

zadji (kpol) i rekombinacji jonow (k). Nppo0

to wspdtczynnik korekcji ze wzgledu

to wspétczynnik kali-
bracji dawkomierza, a ono
na réznice wynikajaca z jakosci wigzki badanej Q (w tym przypad-
ku wiazki protonowej) oraz wiazki referencyjnej uzytej podczas
kalibracji Q, (wiazki promieniowania gamma).

0,00 okresla-
ny jest jako stosunek wspdtczynnikéw kalibracyjnych komory

Wspbtczynnik korekcji jakosci promieniowania k

jonizacyjnej wyznaczonych eksperymentalnie poprzez m.in. po-
miar dawki pochtonietej w wodzie w warunkach referencyjnych,
w wigzce promieniowania o jakosci Qi Q, [7]:

DWV
No,o _ Mo

kQ,Qo = N

Dy Qo b, V(V
MOO

Q, odnosi sie do Zrédta referencyjnego, ktérym najczesciej jest

(1.6)

promieniowanie gamma ze Zrédta °Co, Q odnosi sie do promie-
niowania uzytkownika.

Bezposredni pomiar wartosci wspdtczynnikéw korekgji kQ'Q0
w przypadku wigzki protonowej nie jest obecnie mozliwy ze
wzgledu na brak pierwotnego wzorca kalibracji w wiagzce pro-
tonowej. Z tego wzgledu stosowane sg teoretyczne wartosci
000 ODliczone
na podstawie teorii wneki Bragga-Graya [6] wedtug wzoru [1]:

wspotczynnikéw korekgji jakosci promieniowania k
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Koo- [WG”/eJQ'(SWﬂ”)o'DQ (a7
o0 (M2 ) (Suar ), Pa |

Q

gdzie s, . to wzgledna masowa zdolno$¢ hamowania woda-po-

w,air
wietrze, a p, to wspdtczynnik perturbacji komory jonizacyjnej,
odpowiednio w wigzce promieniowania o indeksie jakosci Qi Q,.
Z powodu braku danych dodwiadczalnych przyjmuje sie, ze war-
tos¢ wspotczynnika perturbacji komory jonizacyjnej w wiazce
protonowej wynosi 1.

W praktyce wspétczynniki korekcji k. obliczane sa wedtug

Q,Q0

réwnania 1.8 jako funkcja tzw. indeksu jakosci wiazki R __(zasiegu

res (

rezydualnego), ktéry wyrazony jest nastepujgcym wzorem [7]:

Res=R,—Z (1.8)

gdzie: R, to zasieg praktyczny (ang. practical range), dla ktérego
dawka na dystalnym gradiencie dawki spada do 10% swojej mak-
symalnej wartosci, a zto gtebokos$¢ pomiaru.

zasieg

Gtebokos¢ w wodzie [mm]

VA

la'

1 -Rg0=28,87 mm

L R10=29,73 mm

Ryc. 1 Wynik pomiaru rozktadéw dawki z gtebokosciq dla pierwotnej (niemodulowanej) wiqz-
ki protonowej (oznaczone kolorem czerwonym) oraz dla wiqzki poszerzonej (SOBP) o zasiegu
28,87 mm i modulacji 15,2 mm (oznaczone kolorem czarnym). Z, . - referencyjna pozycja ko-
mory jonizacyjnej, R, — zasieg rezydualny, R,, - zasieg dozymetryczny, R, — zasieg wiqzki

protonowej na poziomie 90%
Zrédto: Opracowanie wtasne.

Protokét dozymetryczny TRS-398 zawiera stabelaryzowane

wartosci wspétczynnikéw &,  w funkcji parametru R dla ko-

,Q0
mér jonizacyjnych standardajwo uzywanych w dozymetrii kli-
nicznej wiazki protonowej [7]. Rycina 2 przedstawia wartosci
Ko00 (R,o) dla wybranych trzech rodzajéw komér jonizacyjnych.
Komory jonizacyjne stosowane w dozymetrii klinicznej
wiazki protonowej s3 w wiekszoséci komorami otwartymi, stad
masa powietrza m zawarta w objetosci wneki komory zmienia
sie w zalezno$ci od warunkéw atmosferycznych panujacych
W pomieszczeniu pomiarowym: ciénienia p i temperatury T.
W zakresie niewielkich wahan ciénienia i temperatury powie-
trza wystepujacych w warunkach pomiarowych, zachowanie
powietrza poprawnie opisuje rownanie stanu gazu doskonatego
(m~p/T). Ze wzgledu na fakt, ze gestos$¢ jonizacji jest proporcjo-

nalna do masy powietrza zawartej w objetosci czynnej komory,
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Ryc. 2 Wartosci wspétczynnika k
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000 dlakomdr cylindrycznych typu Farmer oraz typu Semiflex

0,125 cm? | komory ptasko-réwnolegtej typu Markus, w funkcji indeksu jakosci wiqzki proto-

nowej R

res

Zrédto: Rys. 3.8 w [10].

odpowiedZ komory jonizacyjnej powinna zosta¢ skorygowana
o czynnik uwzgledniajacy panujace warunki atmosferyczne
w chwili wykonywania pomiaréw, ktéry mozna wyznaczy¢ za

pOMoCa Wzoru:

(2732+T7) p,

=t ) P 1.9
TP (2732+T,) p (1:9)

gdzie: pi Tsa odpowiednio ci$nieniem powietrza atmosferycz-
nego itemperatura fantomu, w jakiej przeprowadzono pomiary,

a7,=20°Cip,=101,3 kPasq wartosciami referencyjnymi.

Jesli sygnat rejestrowany przez komore jonizacyjng zmienia
swoja warto$¢ bezwzgledna po odwrdéceniu polaryzacji napiecia
pracy, oznacza to, ze we wnece komory jonizacyjnej wystepuje
mierzalny efekt polaryzacyjny. Przyczyng jego wystepowania
jest brak réownowagi elektronowej, powstajacy pod wptywem
promieniowania w obszarze elektrody zbiorczej lub w czeéciach
kabla odprowadzajacego sygnat do elektrometru. W wiazkach
fotonowych stan nieréwnowagi elektronowej obserwuje sie
wtasciwie wytacznie w obszarze narastania dawki (ang. build-up).
Umieszczenie elektrody zbiorczej komory jonizacyjnej w tym ob-
szarze spowoduje wytworzenie w niej niewielkiej ilosci tadunku
dodatniego, ktéry na skutek przytozenia ujemnego badZ dodat-
niego potencjatu do jej elektrody zbiorczej odpowiednio doda
sie lub odejmie od tadunku zebranego z obszaru jej wneki. Ze
wzgledu na wyzej opisane zjawisko wprowadza sie wspdtczyn-
nik korekcji opisany wzorem [7]:

oo

=00 (1.10)

gdzie: Q, i Q_jest zmierzona wartoscia tadunku odpowiednio
przy dodatnim i ujemnym napieciu polaryzacji komory jonizacyj-
nej, Q jest tadunkiem zmierzonym przy rutynowo stosowanym

napieciu polaryzacji (dodatnim lub ujemnym).
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Nie wszystkie jony wytworzone wewnatrz komory jonizacyj-
nej docieraja do elektrody zbiorczej — czeé¢ z nich ulega, nieko-
rzystnej z punktu widzenia pomiaru dawki, rekombinacji. Zja-
wisko rekombinacji jonéw polega na taczeniu sie w pary jonéw
o przeciwnym znaku (tadunku elektrycznym), w wyniku czego
powstaje czastka elektrycznie obojetna, niepodlegajaca detek-
cji, co z kolei prowadzi do zanizenia wartoSci mierzonego sygna-
tu (np. pradu jonizacji). Konieczne wiec staje sie uwzglednienie
czynnika korygujacego to zjawisko.

2

9 o

k, = bl bl
5 (QJ(OJ

gdzie: a,, a,, a, sa statymi, zaleznymi od stosunku napie¢ U1/U2,

(1.11)

ktérych warto$ci odpowiednio dla wiazki pulsacyjnej lub pulsa-
cyjno-skanujacej mozna znalez¢é w literaturze, np. w protokole
dozymetrycznym TRS-398 [7].

Wspotczynnik korekcji &, jest uwzgledniany tylko w przy-

elec
padku, gdy wykorzystywany zestaw dozymetryczny kalibrowa-
ny jest osobno. W pozostatych przypadkach, kiedy komora joni-
zacyjna jest kalibrowana razem z odpowiednim elektrometrem,

warto$¢ wspdtczynnika k, jest juz uwzgledniona w wartosci

elec
wspotczynnika kalibragji Ny, | Przyjmuje sie jego bezwymiarowa
wartos$é réwna 1.

Warunki referencyjne wyznaczania dawki pochtonietej do
wody dla wigzki protonowej zamieszczono w tabeli ponizej.

Tabela 1 Warunki referencyjne wyznaczenia dawki pochtonietej w wodzie wyzna-
czanej dla wiqzki protonowej

Parametr Wartosc referencyjna

Materiat fantomu woda
DlaR  20,5g/cm?-cylindryczna
lub ptaskoréwnolegta;
DlaR  =0,5g/cm?-ptaskorow-
nolegta

Rekomendowany typ komory
jonizacyjnej

- q Srodek poszerzonego obszaru
Gtebokos¢ pomiarowaz pikéw Bragga (SOBP):
Dla komory ptasko-réwnolegtej —
wewnetrzna strona okienka w jej
centralnej czesci;
Dla komory cylindrycznej -
w centralnej osi komory, w srodku
objetosci czynnej komory

Referencyjny punkt pomiarowy
komory jonizacyjnej

Lokalizacja punktu
referencyjnego komory
jonizacyjnej

SSD (ang. Source to Surface
Distance)

Rozmiar pola na powierzchni
fantomu

Zrédto: Tabela 10.11 z [7].

Dla komory cylindrycznej
i ptasko-réwnolegtej — w punkcie
pomiarowymz
Odlegtosc wynikajgca z geometrii
stanowiska

10 cm x 10 cm lub rozmiar wyko-
rzystywany do kalibracji monitora
dawki;

w przypadku wykorzystywania
matych pél promieniowania
(np. w przypadku radioterapii
protonowej oka), 10 cm x 10 cm
lub najwigksze pole dostepne
klinicznie na stanowisku

' Gtebokos¢ referencyjng mozna wybraé w obszarze jednorodnego
rozktadu dawki (plateau), na gtebokoséci 2 g/cm?, np. w przypadku zastoso-
wan klinicznych z wykorzystaniem monoenergetycznej wigzki protonéw.
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Urzadzenia wykorzystywane
w dozymetrii klinicznej
wigzki protonowej

Metody oraz detektory stosowane w dozymetrii mozna podzie-
li¢ na bezwzgledne (absolutne) i wzgledne. Metody dozymetrii
absolutnej umozliwiaja wyznaczanie dawki poprzez pomiar
parametru fizycznego, okreslajagcego energie pochtonieta
w detektorze i nie wymagaja kalibracji. Mimo ze komory joni-
zacyjne umozliwiaja teoretycznie wyznaczenie dawki w sposéb
absolutny, to jednak, ze wzgledu na liczne czynniki zaburzaja-
ce pomiary opisane powyzej, komory podlegaja wzorcowaniu
w polach referencyjnych [7]. Detektory wzgledne moga zostac
wykalibrowane i stosowane do pomiaréw dawki w jednostkach
bezwzglednych dawki lub moga zosta¢ wykorzystywane w po-
miarach dawki w jednostkach wzglednych (np. do pomiaru profi-
li p6l promieniowania) [11].

W dozymetrii klinicznej wigzki protonowej najpowszechniej
uzywanymi detektorami sa komory jonizacyjne o réznej geome-
trii, jak réwniez urzadzenia pozwalajace na pomiary dwuwymia-
rowych rozktadéw dawki. W praktyce wyrdznia sie dwa rodzaje
geometrii komér jonizacyjnych:

» komora cylindryczna, sktadajaca sie z centralnej elektrody
umieszczonej we wnetrzu elektrody cylindrycznej bedacej
jednocze$nie $cianka komory jonizacyjnej;

- komora ptasko-réwnolegta, sktadajaca sie z dwdch pta-
skich elektrod umieszczonych w stosunku do siebie réwno-
legle, tzw. ptasko-réwnolegta (ang. plane-parallel) komora
jonizacyjna.

Obecnie na rynku dostepne s3 komory jonizacyjne o réznej
geometrii i 0 réznej objetosci czynnej. Wybér odpowiedniej
komory zalezy od rodzaju pomiaru i jest pewnego rodzaju
kompromisem pomiedzy rozmiarem komory, rozdzielczo-
$cig przestrzennga a precyzja wskazan.

Ptasko-réwnolegte komory jonizacyjne, np. typu Markus, re-
komendowane sa do pomiaréw rozktadéw gtebokosciowych
wiazki protonowej w wodzie, podczas gdy komory cylindryczne

radioterapia / radiotherapy

potocznie zwane tez naparstkowymi (ang. thimble), o objetosci
czynnej 0,1-0,3 cm3, rekomendowane sg do pomiaréw dawki po-
chtonietej w warunkach referencyjnych czy profili poprzecznych
wigzki. Mate komory jonizacyjne, np. typu PinPoint — o objetosci
czynnej 0,01 cm? (PTW), moga by¢ wykorzystywane np. podczas
weryfikacji dozymetrycznej planu terapeutycznego, w pomia-
rach w obszarach o wysokim gradiencie dawki. Z kolei komory
cylindryczne typu Farmer o znacznie wiekszej objetosci czynnej
0,6 cm? (PTW) stosowane s3 na ogdt w dozymetrii referencyjnej
oraz podczas kalibracji monitora dawki [11].

Aktualnie w Centrum Cyklotronowym Bronowice w dzien-
nych oraz tygodniowych testach kontroli jako$ci, do pomiaréw
wydajnosci wiazki protonowej wykorzystuje sie:

* ptasko-réwnolegta komore jonizacyjna typu Markus PTW

23343 (PTW, Freiburg) o objetosci czynnej 0,055 cm?;

* cylindryczna komore jonizacyjna typu Semiflex PTW 31010
(PTW, Freiburg) o objetosci czynnej wynoszacej 0,125 cm?3.

Do pomiaru rozktadu dawki gtebokiej otéwkowej wigzki pro-
tonowej w wodzie stosuje sie duze, ptasko-réwnolegte komory
jonizacyjne o promieniu objetosci czynnej rzedu kilku centy-
metréw. Aktualnie komercyjnie dostepne sa dwie tak duze pta-
sko-rownolegte komory jonizacyjne, ktére wykorzystywane s
przewaznie do pomiaréw dawki w jednostkach wzglednych.

* Bragg Peak Chamber (BPC, PTW 34070, Freiburg, Niemcy) jest
wodoodporng ptasko-réwnolegta komora jonizacyjna o obje-
tosci czynnej réwnej 10,5 cm?. Promien objetosci czynnej ko-
mory wynosir =4 cm, a odlegto$¢ miedzy oktadkami elektrod
jest réwna 2 mm. Punkt referencyjny komory znajduje sie po
wewnetrznej stronie okienka pomiarowego, ktére zbudowa-
ne jest gtéwnie z grafitu i PMMA o tacznej wartosci WET (ang.
Water Equivalent Thickness) réwnej 4 mm. BPC pracuje na na-
pieciu polaryzacyjnym réwnym 400 V (PTW 2009). Zazwyczaj
BPC wykorzystywane sg do pomiaréw wzglednych;

» Komora Stingray (IBA Dosimetry, Schwarzenbruck, Niemcy)
jest wodoodporna ptasko-réwnolegta komora jonizacyjna
o objetosci czynnejréwnej 11,3 cm?i promieniu r=6 cm. Elek-
trody komory Stingray wykonane sg z grafitu, a odlegtos¢

Ryc. 3 Zdjecia komdr jonizacyjnych wykorzystywanych klinicznie: a) cylindryczne komory jonizacyjne PTW, b) komora Bragg Peak Chamber PTW; ¢) komora Stingray IBA-

-Dosimetry; d) komora Markus PTW
Zrédto: Opracowanie wtasne.

Inzynier i Fizyk Medyczny 3/2022 vol. 11

(N

231



232

radioterapia \ radiotherapy

miedzy nimi wynosi 1 mm. Okno pomiarowe komory wyko-
nane jest z wegla o wartosci WET réwnej 4,2 mm. Doktadna
warto$¢ WET punktu referencyjnego podawana jest indywi-
dualnie dla kazdej komory przez producenta. Komora Stin-
gray pracuje na napieciu polaryzacyjnym réwnym 150 V.

KKalibracja monitora dawki

We wszystkich technikach radioterapii dawka dostarczana
pacjentowi jest $cisle kontrolowana przez monitor dawki pod
wzgledem liczby dostarczonych jednostek monitorowych (MU).
Monitor dawki to przelotowa komora jonizacyjna umieszczona
w trakcie wiazki, rejestrujaca prad jonizacji w trakcie napromie-
niania pacjenta. Precyzyjne dostarczenie zaplanowanej dawki
terapeutycznej wymaga skrupulatnej kalibracji monitora dawki.
Kalibracja monitora dawkiw jednostkach dawki pochtonietej lub
liczby czgstek wzgledem liczby jednostek monitorowych, w wie-
lu oérodkach radioterapii protonowe;j jest oparta na pomiarze
dawki pochtonietej w wodzie w warunkach referencyjnych [10].

Metodyka kalibracji monitora dawki w przypadku pasywnie
rozproszonej wiazki protonowejjest analogiczna do metody sto-
sowanej w dozymetrii wigzki fotonowej. Pomiar dawki wykony-
wany jest wedtug $cisle okreslonych warunkéw referencyjnych
[7], tzn. punkt referencyjny komory jonizacyjnej jest umieszczo-
ny na $rodku poszerzonego obszaru pikéw Bragga (SOBP) w jed-
norodnym polu promieniowania o wymiarach 10 cm x 10 cm (lub
maksymalnego dostepnego pola napromieniania w przypadku
stanowisk zaprojektowanych do napromieniania matych pél [7]).
Wyznaczony wspétczynnik kalibracji stanowi zmierzona dawka
pochtonieta wyznaczona za pomocg zestawu dozymetrycznego
w punkcie referencyjnym, znormalizowana do liczby jednostek
monitorowych dostarczonych w trakcie napromieniania. Na
podstawie uzyskanego wspoétczynnika kalibracji mozna wyzna-
czy¢ liczbe jednostek monitorowych, ktéra odpowiada dowol-
nie zadanej dawce pochtonietej w punkcie referencyjnym.

W przypadku skanujacej wiazki jonowej kalibracja monitora
dawki odbywa sie inaczej, z uwzglednieniem warunkéw réznych
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realizacji napromieniania, niz ma to miejsce w przypadku wigzki
pasywnej. Jedng z gtéwnych réznic jest sposéb realizacji napro-
mieniania danego obszaru. W przypadku wiazki w modzie ska-
nujagcym mamy do dyspozycji pojedyncze, monoenergetyczne
wigzki otéwkowe, rozktad dawki odpowiadajacy kazdemu polu
leczenia powstaje na skutek ztozenia pojedynczych wiazek o réz-
nym zasiegu (energii nominalnej), pozycji i intensywnosci, kté-
re dodatkowo nie sa podawane jednoczasowo. Co za tym idzie
- liczba jednostek monitorowych odpowiadajaca pojedynczej
wiazce otéwkowej musi podlega¢ indywidualnej kontroli. W ta-
kim przypadku kalibracja monitora dawki nie moze polega¢ na
pomiarze dawki na $rodku SOBP zgodnie z zaleceniami proto-
kotu dozymetrycznego TRS-398. Kalibracja powinna by¢ prze-
prowadzona dla monoenergetycznych wiazek otéwkowych.
W przypadku wiazki skanujacej system planowania leczenia
oblicza liczbe czastek przypadajaca na dang wiazke otdwkowa
o okreslonej pozycji (w danym punkcie planu leczenia) i energii.
W zwiazku z tym wspédtczynnik kalibracji monitora dawki skanu-
jacej wiazki protonowej stanowi liczba czastek znormalizowana
do liczby dostarczonych jednostek monitorowych, tj. np. liczba
protonéw/MU [10]. W praktyce liczbe czastek mozna wyznaczyé
bezposrednio, np. w pomiarze za pomocg puszki Faradaya [12]
lub posrednio poprzez pomiar dawki [11] [13]. W tym drugim
przypadku pomiar dawki wykonywany jest w wodzie lub fan-
tomie statym wykonanym z materiatu réwnowaznego wodzie
za pomoca komory jonizacyjnej, ktérej punkt referencyjny jest
umieszczony na wlocie pierwotnego piku Bragga.

Kalibracja monitora dawki w funkcji energii nominalnej otéw-
kowej wigzki protonowej stanowi jeden z elementéw konfigu-
racji modelu analitycznego w systemie komputerowego plano-
wania leczenia. Aby system planowania leczenia Varian Eclipse
v.16.1 moégt prawidtowo obliczy¢ liczbe czastek (protondw) ko-
nieczng do dostarczenia zadanej dawki, niezbedne jest powia-
zanie jednostek dawki [Gy] z jednostkami, w jakich kalibrowany
jest system dostarczania i monitorowania wigzki [MU]. W radio-
terapii protonowej wiazka skanujaca kalibracja monitora daw-
ki wyrazana jest w jednostkach iloczynu dawka-powierzchnia
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Ryc. 4 a) Ilustracja lokalizacji punktu pomiarowego w trakcie pomiaréw dawki. Punkt zlokalizowany w obszarze niskiego gtebokosciowego
gradientu dawki, w potowie modulacji; b) llustracja graficzna pomiaru dawki w wigzce pasywnej

Zrédto: Opracowanie wtasne.

vol. 11 3/2022 Inzynier i Fizyk Medyczny



artykut naukowy / scientific paper

120
Dawka
100
g w0
z
E:
360
o
S
-
kg
T a0
= ref
20 J
o 50 100 150 200 zfn_ml—!!c
a) Glebokosé w wodzie [mm] b)
Asssnnnnnns
T1T 1311135 T
T1331 113137
TE TE
-ew T
0em o o o "TT
T 'Y
- e e e EEEE»
T 1313111117
yERRRRRRREN
-
10cm

c)

radioterapia

radiotherapy

Ryc. 5 a) llustracja lokalizacji punktu pomiarowego w trakcie pomiaréw dawki. Punkt zlokalizowany w obszarze niskiego gtebokosciowego gradientu dawki; b) Setup do
pomiaréw dawki w fantomie wodnym za pomocg komory jonizacyjnej Markusa, c) llustracja graficzna pomiaru dawki w wiqzce skanujqcej, realizacja napromieniania punkt
po punkcie; d) Ilustracja poglgdowa (nie zachowano odpowiedniej skali) przedstawiajgca rozktad poprzeczny pojedynczej, otéwkowej wiqzki protonowej (reprezentowany
przez krzywq Gaussa) wzgledem detektora (objetosci czynnej komory jonizacyjnej Markus) (po lewej) oraz sposéb budowania réwnowagi czgstek natadowanych: warto$¢
fluencji na osi centralnej wigzki (oznaczona czerwongq liniq przerywang) uzupetniana jest o wktad pochodzqcy od wigzek sqsiednich (po prawej)

Zrédto: Opracowanie wtasne na podstawie rys. 6.14 w [10].

w wodzie na jednostke monitorowa [Gy-mm2/MU] lub liczbie
czastek na jednostke monitorowa [liczba protonéw/MU], gdzie
1 MU odpowiada ustalonemu (np. 3 nC) tadunkowi wygenerowa-
nemu przez promieniowanie w komorze jonizacyjnej monitora
dawki. Obliczone wspétczynniki kalibracji [Gy-mm?/MU] wyko-
rzystuje sie nastepnie do normalizacji profili gtebokos$ciowych
otéwkowej wigzki protonowe;j.

Z pozoru najprostsza, bo bezposrednia kalibracja monitora
dawki, wyrazona poprzez liczbe czastek przypadajaca na 1 MU,
przy pomocy puszki Faradaya jest obecnie rzadko stosowana.
W Centrum Cyklotronowym Bronowice w trakcie kalibracji mo-
nitora dawki wykorzystano procedure opracowana przez Hart-
mana [13] polegajaca na pomiarze dawki pochtonietej w wodzie,
na matej gtebokosci, na Srodku monoenergetycznego pola pro-
mieniowania utworzonego przez pojedyncze otéwkowe wigzki
protonowe o identycznej wadze z uzyciem matej komory joniza-
cyjnej [14] (np. komora typu Markus).

Pomiary rozktadéw dawki
gtebokiej wiazki protonowej

W Centrum Cyklotronowym Bronowice Instytutu Fizyki Ja-
drowej Polskiej Akademii Nauk (CCB IFJ PAN) dostepne s3 sta-
nowiska, ktére wykorzystujg zaréwno rozproszona, pasywna
wigzke protonowa, jak i otdwkowa wigzke skanujaca. Kazda ze
3/2022
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wspomnianych modalnoséci wymaga zastosowania odpowied-
niego sprzetu dozymetrycznego pozwalajgcego na wiarygodna
rejestracje rzeczywistego rozktadu. W zwigzku z powyzszym na-
lezy wzig¢ pod uwage kilka kwestii:
— rozmiar komory jonizacyjnej, powinna by¢ dostosowana do
pola promieniowania, w ktérym jest wykonywany pomiar;
— warunki napromieniania pozwalajgce na zapewnienie réw-
nowagi elektronowej;
— rozdzielczo$¢ stosowanego przyrzadu (w tym np. krok silni-
ka w przypadku pomiaréw automatycznych).

W celu zachowania réwnowagi elektronowej nalezy zadbac,
aby rozmiar pola pozwalat na uzycie komory jonizacyjnej, ktérej
obszar objetosci czynnej albo bedzie maty w poréwnaniu do roz-
miaru pola lub bedzie ona obejmowata caty profil wigzki. Na sta-
nowisku radioterapii protonowej z wykorzystaniem rozproszo-
nej wigzki protonowej [15] [16] mamy do dyspozycji jednorodny
obszar napromieniania, dawka deponowana jest jednoczasowo
w obszarze pola promieniowania. Pomiar rozktadu dawki z gte-
bokoscia jest wykonywany za pomoca komory jonizacyjnej np.
typu Markus, umieszczonej w fantomie wodnym (patrz Ryc. 6).
Podczas pomiaru rozktadu gteboko$ciowego dawki komora
Markusa potaczona z wspdtpracujgcym z nig elektrometrem
mierzy prad jonizacji generowany przez wigzke protonowa na
danej gtebokosci w wodzie. Warto$¢ dawki mierzona przez ko-
more jest normalizowana do dawki maksymalnej (w przypadku
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Ryc. 6 a) Pogladowy rysunek uktadu do pomiaru rozktadu dawki z gtebokosciq w fantomie wodnym na stanowisku radioterapii protonowej narzqdu wzroku, b) zdjecie
uktadu zainstalowanego w izocentrum stanowiska radioterapii protonowej nowotworéw gatki ocznej w IFJ PAN. Na zdjeciu zaznaczono kierunek ruchu w czasie pomiaru

zamontowanej na uchwycie komory Markusa
Zrédto: Opracowanie wtasne.

piku Bragga) lub Sredniej z jednorodnego obszaru (w przypadku
poszerzonego obszaru pikéw Bragga, SOBP) — patrz Ryc. 1.

Pomiar rozktadu dawki gtebokiej wiazki otowkowej klasycz-
na komora jonizacyjna o promieniu rzedu kilku milimetréw (np.
komorg typu Markus), ze wzgledu na rozproszenia wigzki, skut-
kuje degradacja sygnatu, ktéra wyraznie widoczna jest w obsza-
rze piku Bragga i znacznym zmniejszeniem sie stosunku dawki
w piku do dawki w obszarze wlotowym.
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Ryc. 7a) Wptyw promienia objetosci czynnej komory (r) na ksztatt rozktadu dawki
gtebokiej wiqzki protonowej. Obliczenia przeprowadzono dla pojedynczej wiqzki
otéwkowej o energii 225 MeV; b) Pogladowy rysunek przedstawiajqcy pomiar dawki
otéwkowej wiqzki protonowej za pomocg matego detektora. Wskutek rozproszern
wiqgzki nastepuje spadek dawki na osi centralnej wigzki, a pomiar rozktadu dawki
gtebokiej za pomocq matego detektora prowadzi do zmniejszenia fluencji protonéw
przechodzqcych przez komore.

Zrédto: Rys. 2.8 oraz 2.9a z [17].

Ryc. 8 W przypadku pomiaréw w polu promieniowania ztoZzonego z wielu wigzek
otéwkowych ,brakujqcy sygnat” uzupetniany jest o wktad pochodzqcy od wigzek
sgsiednich

Zrédto: Rys. 2.9bz [17].

Fluencja protondw na osi wiazki maleje wraz z gtebokoscia,
co przektada sie na spadek dawki zmierzonej wzdtuz osi wiazki
przez maty detektor. Inaczej jest w pomiarach w polu promie-
niowania powstatego ze ztozenia szeregu wigzek otéwkowych,
gdzie warto$¢ fluencji na osi centralnej wigzki uzupetniana jest
o wktad pochodzacy od wigzek sasiednich [17] (patrz Ryc. 8).

Ze wzgledu na specyfike realizacji napromieniania objetosci
leczonej w przypadku otéwkowej wigzki skanujacej nie jest moz-
liwa ciagta rejestracja dawki w kazdym obszarze pola. Napro-
mienianie realizowane jest poprzez napromienianie poszczegdl-
nych punktéw z wykorzystaniem monoenergetycznych wigzek
otéwkowych. Dawka nie jest deponowana jednoczasowo w catej
objetosci, tylko punkt po punkcie z wykorzystaniem magneséw
skanujacych, w przeciwienstwie do dawki w przypadku wigzki
pasywnej. Pomiar takiego rozktadu dawki gtebokiej przy uzyciu
matej komory jonizacyjnej bytby bardzo czasochtonny, wyma-
gatby powtérzenia pomiaru dawki przy napromienianiu catego
jednorodnego pola dla kazdego punktu gtebokosciowego. W ra-
dioterapii protonowej do okreélenia rozktadu dawki gtebokiej dla
wigzki otéwkowej stosuje sie pojecie integralnej dawki gtebokiej
(ang. Integral Depth Dose, IDD). Oznacza to, ze wartos$¢ dawki na
danej gtebokosci reprezentuje catkowita energie pochtonieta we
wszystkich punktach nieskoficzonej ptaszczyzny zorientowanej
prostopadle do osi wiazki [18]. Do pomiaréw IDD standardowo
wykorzystywane sa ptasko-rownolegte komory jonizacyjne (IC)
o promieniu objetosci czynnej rzedu kilku centymetréw (patrz
Ryc. 3 b, ¢) umieszczane w duzym fantomie wodnym. Definicja ID-
D(z) narzuca metodyke pomiaru, w ktérej to komora jonizacyjna,
umieszczona w ptaszczyznie prostopadtej do osi centralnej wiagz-
ki, na zadanych gteboko$ciach w wodzie (z), wykonuje catkowanie
sygnatu docierajacego do jej objetosci czynnej.

Krzywe IDD otéwkowej wiazki protonowej stanowia jeden z pod-
stawowych elementéw konfiguracji modelu analitycznego w syste-
mie planowania leczenie Varian Eclipse, ktéry w CCB stuzy do obli-
czania 3D rozktadéw dawki w zadanej objetosci tarczowej [10].

Wprowadzenie do uzytku klinicznego otéwkowych wigzek
skanujacych znacznie rozszerzyto mozliwosci radioterapii pro-
tonowej. Wdrozenie tej techniki spowodowato jednak koniecz-
no$¢ wypracowania bardzo wymagajacych i czasochtonnych
metod kontroli jakosci i dozymetrii wigzki. Niniejsze opracowa-
nie wprowadza uzytkownika w podstawy protokotu dozymetrii
vol. 11
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a)

Ryc. 9 a) Poglgdowy rysunek przedstawiajqcy pomiar IDD(z) wykonywany w fantomie wodnym za pomocq komory
Jjonizacyjnej (IC) o duzym promieniu objetosci czynnej dla energii z zakresu 70-226 MeV; b) zdjecie uktadu pomiarowego
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Ryc. 10 /lustracja powstawania IDD(z). Kazdy punkt daw-
kowy na krzywej IDD(z) powstaje poprzez catkowanie sy-
gnatu przez IC umieszczonq w ptaszczyZznie prostopadtej
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