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  )۲۳/۵/۱۳۹۵ :؛ دريافت نسخة نهايي ۸/۲/۱۳۹۴ :(دريافت مقاله

  چكيده

انجام گرفتـه، پوسـت    )BNCT(هايي که تاکنون براي بررسي امکان درمان تومورهاي عمقي مغز به وسيله گيراندازي نوترون در بسياري از پژوهش

ان دوز به عنوان بافت سالم در نظر گرفته شده است. از آنجا که ضريب مؤثر بيولوژيکي ترکيبي پوست تقريباً دو برابر بافت سالم اسـت، قطعـاً ميـز   

گيـرد، بـازنگري در طراحـي    اين که پوست اولين بافتي است که تحت اشعه قـرار مـي   ةدر پوست در عمل بيشتر از حد مجاز خواهد بود. به واسط

و واکـنش   BNCTدهنده طيف براي کمترين اثر ممکن بر پوست لازم است. در اين مقاله درمان تومورهاي عميق مغزي بـا اسـتفاده از روش   کلش
7(p,n) Be 7Li دهندة طيف به نحوي طراحي شده اسـت کـه عـلاوه بـر داشـتن شـار       جهت توليد نوترون مورد بررسي قرار گرفته و مجموعه شکل

هاي سريع و گرمايي جهت کاهش آسيب رسيده به پوست تا جاي ممکن کاهش داده شود. در انتها نيز بـا  يي مناسب، شار نوترونگرمانوترون فوق

نشـان   BNCT، مناسب بودن طيف طراحي شده براي استفاده در روش درماني SNYDERمحاسبات دوزيمتري بر روي تومور عمقي مغز در فانتوم 

  داده شده است.

  

  

  ، تومورهاي مغزي، محاسبات دزيمتري، پوستBe 7Li (p,n)7، واکنشBNCT يدي:هاي كلواژه

  

 مقدمه .۱

هـاي مـورد توجـه در درمـان تومورهـاي عميـق       از جمله روش

انـدازي نـوترون حرارتـي    مغزي، روش درماني بـه وسـيله گيـر   

توسـط لاچـر    ۱۹۳۶است که براي اولـين بـار در سـال     ١بورون

در ايـن روش   .وسعه قرار گرفتمطرح شده و مورد بررسي و ت

ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  

Boron Neutron Capture Therapy (BNCT) .1 

شـود و پـس از   حامل بور بـه بـدن بيمـار تزريـق مـي      ةابتدا ماد

شود، سر مريض گذشت مدت زماني که توسط پزشک تعيين مي

هـاي  گيـرد. نـوترون  نـوترون قـرار مـي    ةدر معرض تابش باريک

شـوند و بـراي مـدت زمـان کوتـاهي در      مي 10Bحرارتي جذب 

در آمـده و   11B هاي برانگيختهت اتمثانيه، به صور ۱۰-۱۲حدود 

درصد  ۹۴شود که در حدود سپس اين اتم برانگيخته شکافته مي



  ۱، شمارة ۱۷جلد   سيد فرهاد مسعودي و زهرا احمدي گنجه  ۵۲

  

  

  .]۸[هاي باريکه نوترون انرژي هوا و محدوده -ي درونهاضرايب .۱جدول

 Ḋf/φepi(Gycm2) φepi/φthermal φepithermal(n/cm2s) Ḋγ/φepi(Gycm۲)  هوا -ي درونهاضرايب

 ۱۳-۱۰×۲ > ۱۰۸×۵ < ۲۰ < ۱۳-۱۰×۲ >  محدودة مجاز

 نوترون حرارتي نوترون فوق حرارتي نوترون سريع  

 keV10E >  keV10< E < eV1  > E eV1  بازة انرژي

  

 ليتيـوم ة هسـت  و آلفـا ة ذرشـود.  ي گاما توليد ميپرتويموارد نيز 

 انـرژي  خـود  حركـت  مسـير  درتوليدي در واکنش مطرح شده 

اي قابـل  انـرژي را در ناحيـه  و ايـن  نماينـد  مـي  منتقلرا  زيادي

) مقايسه با ابعاد سلول m) 10 اين فرآينـد  ۱کنند [تخليه مي .[

هاي سـرطاني در محـدودة واکـنش، بـدون     باعث نابودي سلول

ــي آســيب ــالم م ــت س ــه باف ــاني ب ــودرس ــوق از ش . در روش ف

 keV۱۰eV- ۱گرمايي کـه در محـدوده انـرژي    هاي فوقنوترون

هـاي فـرودي پـس از    تا اين که نوترون ،کنندهستند استفاده مي

برخورد با بافـت   ةعبور از مغز، قبل از رسيدن به تومور در نتيج

 eV ۱هاي گرمايي که در محدودة انـرژي کمتـر از  سر به نوترون

هاي نـوتروني متفـاوتي بـراي    قرار دارند تبديل شوند. از چشمه

ين آنهـا  توان اسـتفاده کـرد کـه مهمتـر    استفاده در اين روش مي

اي داراي تـوان  هاي هسـته رآکتور. اگر چه ]۲[ها هستند رآکتور

ولي استفاده از آنهـا داراي   ها هستند،توليد شار بالايي از نوترون

پايين بودن پذيرش افکار عمومي براي اسـتفاده   معايبي از جملة

در  رآکتـور هـا و مشـکل بـودن نصـب     از آنها در درمان بيماري

اسـتفاده   يدر راستانابراين تحقيقات زيادي ب ها است.بيمارستان

و  D-Dهـاي  هاي مبتني بر واکـنش و يا چشمهها دهندهشتاباز 

D-T  براي استفاده در روش BNCT۵ -۳ه اسـت [ گرفت انجام.[ 

ها جهت توليـد  دهندهشتابهاي مبتني بر ترين واکنشاز معمول

ايـن  اسـت. نـوترون توليـدي از     Be 7Li (p,n)7نوترون، واکنش 

از آنجـا   ].۷ و ۶انـرژي دارد [ بالا و طيف نسبتاً کم ةواکنش بازد

که اين چشمه داراي ميانگين انـرژي کمتـري نسـبت بـه ديگـر      

تــوان در درمــان هــاي توليــد نــوترون اســت، از آن مــيچشــمه

تومورهاي عمقي مغز با در نظر گرفتن کمتـرين اثـر ممکـن بـر     

يـت بـين پوسـت و    بافت پوست استفاده کرد. تفاوت حـائز اهم 

ــؤثر    ــه پوســت داراي ضــريب م ــالم در اينجاســت ک ــت س باف

بيولوژيکي بيشتري نسبت به بافت سالم است (تقريبـاً دو برابـر   

دوز رسـيده بـه    ة) و از اين رو در تعيين زمان درمان و بيشين]۸[

هاي سالم، بايد از دوز در پوسـت اسـتفاده شـود. در ايـن     بافت

 ـ   وهشمقاله بر خلاف بسياري از پـژ   ةهـاي انجـام شـده در زمين

BNCT       که در آنها پوست و بافـت سـالم يکـي در نظـر گرفتـه

اند، ضريب بيولوژيکي پوست متفاوت در نظر گرفته شده و شده

سپس طيفي طراحي و بهينه شده است که با استفاده از آن بتوان 

ضمن رساندن دوز حداکثري به بافت تومور، دوز در پوست نيز 

شتر نشود. لزوم چنين طراحي براي عدم تخريـب  از حد مجاز بي

 ].۹گـزارش شـده اسـت [    ۲۰۱۵پوست در پژوهشـي در سـال   

پروتـوني بـا    ة، چشـم سـازي شـبيه مورد استفاده در ايـن   ةچشم

 در بااست. در ادامه  mA ۲۰و جريان  MeV ۵/۲انرژي فرودي 

هاي سريع با انرژي بيشتر رفتن اين نکته که وجود نوترونگ نظر

هـاي  کـنش ورودي به مغز، باعـث بـرهم   يپرتويدر  keV۱۰ از 

هـاي  شود که آثار مخـرب آن درپوسـت و قسـمت   نامطلوبي مي

اين مقاله سـعي شـده    در رسد،سطحي به مقدار بيشينة خود مي

عـلاوه بـر برقـراري     ،است با انتخاب مـواد و طراحـي مناسـب   

ه معيارهايي که توسط آژانس بين المللي انرژي اتمي تعيين شـد 

هاي سريع و گرمايي در جهت کاهش آسـيب  است شار نوترون

هاي تعيين معيار. رسيده به پوست تا حد ممکن کاهش داده شود

ــرژي اتمــي   ــين المللــي ان ــه ۸[ شــده توســط آژانــس ب ] کــه ب

۱هوا -ي درونهاضرايب
نشان داده  ۱معروف هستند در جدول  ١

بـه ترتيـب شـار     fastφ و epithermalφ ،thermalφ اند کـه در آن شده

نـرخ   fD نرخ دوز گامـا و  γD، گرمايي، گرماييهاي فوقنوترون

در انتهاي مقاله نيز براي بررسـي   .هاي سريع هستنددوز نوترون

ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  

 .1 In-air 
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ــدل      ــتفاده از م ــا اس ــز، ب ــق مغ ــع دوز در عم ــونگي توزي چگ

SNYDER     ة، محاسبات دوزيمتـري انجـام گرفتـه و بـا محاسـب 

۱فانتوم -ي موسوم به درونهاضرايب
کارآمـدي درمـاني طيـف     ١

  طراحي شده نشان داده شده است.

  

  ها. مواد و روش۲

 دهندة طيفسازي مجموعة شکلطراحي و بهينه. ۱ .۲

بـالا جهـت    ةي بـا بـازد  هاواکنش جمله از Be 7Li (p,n)7نش کوا

. اســت BNCTتوليــد نــوترون بــراي اســتفاده در روش درمــاني 

پروتـون و   ةي چشـم و شعاع آن بستگي به انـرژ  ليتيومضخامت 

 ةبه عنـوان چشـم   ليتيومدارد. استفاده از  ليتيومسازي روش خنک

تـوان نقطـه ذوب   توليد نوترون معايبي دارد که ازجملة آنهـا مـي  

آن را نـام   )k°w/m ۷/۸۴و هدايت حرارتـي کـم (   )C°۱۸۰پايين (

جهـت توليـد نـوترون، محققـان      ليتيومبرد. با توجه به کار آمدي 

اند اهش شار حرارتي وارد شده به آن تلاش کردهبسياري براي ک

توان به استفاده از هـدف چرخـان و   ها ميکه از جمله اين روش

مـايع   ليتيـوم مايع اشاره کرد. اگر چه اسـتفاده از   ليتيوماستفاده از 

هـاي بيشـتر در طراحـي، امکـان     داراي معايبي همچون پيچيدگي

گامـا و   پرتـوي يـد  و همچنـين افـزايش تول   ليتيومافزايش تبخير 

رو ريسـک بـالا از نظـر     تأسيسات و از ايـن  ةگسترش آن در کلي

ايـن وجـود    ، بـا ]۱۰[ايمني و سلامت در محيط بيمارسـتان دارد  

اخيراً تحقيقات جديدي در زمينة بهبود بخشيدن شـرايط اسـتفاده   

ي ليتيوم. براي هدف ]۱۲ و ۱۱[مايع در حال انجام است  ليتيوماز 

تــرين از معمــول کننــدهخنــک دســتگاهاز يــک  جامــد، اســتفاده

هاي پيشنهاد شده جهت کاهش شار حرارتي وارد شـده بـه   روش

مناسـب   ةلاياست. اين روش شامل انتخاب يک زير ليتيومهدف 

است که از داخل  کنندهخنکهاي به همراه لوله ليتيومبراي هدف 

 پـس از طراحـي هـدف توليـد    ]. ۱۵ -۱۳[ انـد زيرلايه عبور کرده

عمومـاً  توجه به ايـن کـه    ، باکنندهخنک دستگاهنوترون به همراه 

طيف خروجي از چشمة نوتروني به صورت مستقيم قابل استفاده 

دهنـدة  ، لازم است توسـط يـک مجموعـة شـکل    نيست BNC در

ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  

In-phantom .۱ 

، BSAدهي شود. در واقع هدف از طراحـي  ) شکلBSA ٢۲ ( طيف

ــا کمتــرين آلــودگ  ي ناشــي از دســتيابي بــه شــار نــوترون لازم ب

 BSA. اسـت هاي سريع، گرمايي و همچنين آلودگي گاما نوترون

باز طراحي شده در اين مقاله که جهت توليد شار مناسب نوترون 

انجام شده، شامل موارد زير اسـت:   BNCTبراي درمان به وسيله 

 کننـده كنـد و  دسـتگاه هـا بـه   تابنده جهت باز گرداندن نوترونباز

ــوترو  ــرژي ن ــاهش ان ــه  نجهــت ک ــريع اســت. از جمل ــاي س ه

داشتن سطح مقطـع پراکنـدگي    آرماني کنندةكندخصوصيات يک 

هاي با انرژي بالا و سطح مقطـع پراکنـدگي   بالا در ناحية نوترون

. گرمـايي اسـت  هاي با محدودة انرژي فوقپايين در ناحية نوترون

ساز جهت متمرکز کردن باريکة نوترون به سـمت بيمـار و   موازي

هاي سريع و گرمايي) و گاما جهت حذف نوترون(ون نوترحذف 

]. در تمـامي  ۱۶ي مضر گامـا اسـت [  پرتوهابا انرژي نامناسب و 

، ابعاد و مواد به کار رفتـه بـه قسـمي اسـتفاده     سازيبهينهمراحل 

  هوا را برآورده کند. -نوتروني معيارهاي درون پرتوياند که شده

  

  محاسبات دوزيمتري. ۲ .۲

گيـرد بـه   مـورد اسـتفاده قـرار مـي     BNCT ه درطيف نوتروني ک

هـا بـا   هر کدام از اين تـابش شود که هاي مختلفي منجر ميتابش

. دنهاي خاص خود را دارکنشعناصر موجود در بافت بدن برهم

در اين مقاله با طراحي يک مدل فيزيکي از مغز انسان، به بررسي 

ي از ايـم. يک ـ کنش طيـف توليـدي بـا بافـت سـر پرداختـه      برهم

هاي طراحي شده که در محاسـبات دزيمتـري   استانداردترين مدل

باشد که شامل سه لايـة  مي SNYDERشود فانتوم سر استفاده مي

پوست، جمجمه و مغز است که تومور در مرکـز آن قـرار گرفتـه    

  اي بـه شـعاع   ]. در اين مـدل تومـور بـه صـورت کـره     ۱۷است [

cm ۵۴/۲ گيـري  هـاي انـدازه  هدر نظر گرفته شده و همچنين شبک

/ هايي به ابعاددوز به صورت مکعب / /cm cm cm 1 6 1 6 0 در  4

اند. با به کار بردن ايـن فـانتوم،   محور مرکزي فانتوم تعريف شده

انجـام   MCNPXدر کد  F4محاسبات دزيمتري با استفاده از تالي 

گرفته است. دوز نوترون تابشي به بيمار شامل موارد زيـر اسـت:   

ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  

۲. Beam Shaping Assembly 
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کـه ناشـي از گيرانـدازي     )NḊ (هاي گرمـايي نوترونشي از دوز نا

14N  (n,p)وسيلة نيتروژن از طريق واکنش  هاي گرمايي بهنوترون

14C هاي سريع است. دوز نوترون)FḊ( زنـي  ناشي از واکنش پس

بـا   keV ۱۰هاي با انرژي بـالاتر از  پروتون در برخورد با نوترون

هاي توليد شده در اين پروتون است. Hʼ(n,n 1(H (1(انجام واکنش 

کننـد.  اي انرژي خود را به طور موضعي تخليـه مـي  واکنش هسته

رسد و هاي سريع در پوست به بيشينة مقدار خود ميدوز نوترون

کند که در نتيجة آن به پوست پس از آن به صورت نمايي افت مي

ترکيبي از گاماي خروجي  )γḊ (آسيب وارد خواهد شد. دوز گاما

باشـد و  اندازي نوترون ميو گاماي حاصل از گير  BSAانتهاي از

هـاي گرمـايي بـه    که ناشي از گيرانـدازي نـوترون   )BḊ(دوز بور 

باشد. براي به دست آوردن دوز کل بايد اثـر  وسيلة هستة بور مي

هــاي مختلــف بــا اعمــال ضــريب مــؤثر تــابش شــناختيزيســت

۱بيولوژيکي نسبي (
١RBE در نظر گرفته شود. ز جذبي وروي د) بر

و براي گامـا   ۲/۳هاي گرمايي و سريع براي نوترون RBEضريب 

است. به دليل ناهمگن بودن توزيع بور درون مغز، بايد اثر هـر   ۱

و توزيع دوز در محاسبات در نظـر گرفتـه شـود.     RBEدو مؤلفة 

بدين منظور از ضريبي تحـت عنـوان ضـريب مـؤثر بيولـوژيکي      

، در ۳/۱شـود. ايـن ضـريب در مغـز     اده مياستف CBE)٢ ۲(ترکيبي 

]. اگر ايـن ضـريب بـراي    ۸باشد [مي ۸/۳و در تومور  ۵/۲پوست 

پوست و بافت سالم يکسان در نظر گرفتـه شـود، دوز در بافـت    

سالم به طور يکنواخت افزايش پيدا کرده و پس از رسيدن به يک 

ها مقدار بيشينه، کم خواهد شد. اين نتيجه در بسياري از پژوهش

که در آنها پوست معـادل بافـت سـالم در نظـر      BNCT ةدر زمين

به عنوان مثال مراجعـه کنيـد بـه    (گرفته شده، گزارش شده است 

. با اين وجود، در عمل دوز در پوست داراي مقداري ])۲۰ -۱۸[

بيشتر از دوز دريافتي در بافت سالم نزديک بـه پوسـت اسـت و    

از دوز مجـاز در   بسته به شکل طيف طراحي شده ممکـن اسـت  

کار حـل ايـن   بافت سالم نيز بيشتر شود. اخيراً در اين زمينه و راه

صورت گرفته است که در آن بـر   ۲۰۱۵مشکل پژوهشي در سال 

ــکل   ــه شـــ ــي مجموعـــ ــازنگري در طراحـــ ــده بـــ   دهنـــ

ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  

۱. Relative Biological Effectiveness 

2. Compound Bioligical Effectiveness 

  
هاي مختلف هـدف  نوترون بر حسب ضخامت ةتغييرات بهر .۱شکل 

  . mA ۲۰با جريان  MeV ۵/۲هاي پروتونبمباران شده با  ليتيوم

  

]. براي ۹هاي سريع تاکيد شده است [نوترونطيف جهت کاهش 

دست آوردن دوز بيولوژيکي کل رسيده به بدن، دوز ناشـي از  به 

هر يک از اين چهار مؤلفة ذکر شده در ضريب وزني خود ضرب 

  شوند.) با هم جمع مي۱و طبق رابطة (

Total B B Th Th F FD CBE .D RBE .D RBE .D RBE .D    

)۱(  

کـه بـراي ارزيـابي باريکـة      هـوا  -درون يهـا ضرايبه بر علاو

 يهـا ضـرايب شـوند،  گيـري مـي  انـدازه  BSAخروجي از دهانة 

درون بدن بيمـار   پرتوينيز براي بررسي عملکرد  فانتوم -درون

کـه   )۳٣AD(عبارتند از: عمق مفيد  هاضرايبروند. اين به کار مي

آن دوز کـل  شـود کـه در   به صورت عمقي در فانتوم تعريف مي

رسيده به تومور با دوز کل دريـافتي توسـط بافـت سـالم برابـر      

کننـدة آهنـگ   بيـان   ADDR)٤4(آهنگ دوز عمق مفيـد   د.شومي

 (TT)بيشينة نسبت دوز رسيده به بافت سالم است. زمان درمان 

ــالم     ــت س ــافتي در باف ــاز دري ــداکثر دوز مج ــيم ح ــه از تقس   ک

)Gy ۵/۱۲ (]۲[  بر مقدارADDR  ت مـي دسبه ] نسـبت  ۸آيـد .[

بيانگر نسبت مجموع مقدار دوز رسيده به تومور به  AR)٥5(مفيد 

 ADمجموع مقدار دوز رسيده به بافت سالم است که تـا عمـق   

  ].۲۲و  ۲۱شود [محاسبه مي

ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  

۳. Advantage Depth 

4. Advantage Deph Dose Rate 

5. Advantage Raito 
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  .ليتيومنوترون توليدي از ترکيبات مختلف  ةبهر .۲جدول 

 Li O2Li N3Li LiF LiH  هدف ةماد

 s/۱۲۱۰×(  ۹۲/۱۶  ۰/۸ ۱۰/۱۰ ۸۰/۴ ۹۴/۱۱(  توليد نوترون ةبهر

 

  ها. يافته۳

  سازي هدف ليتيوم. بهينه۱ .۳

 MeVبراي يافتن ضخامت بهينه ليتيوم بـراي چشـمه پروتـوني    

ــد  ۵/۲ ــتفاده از ک ــا اس ــا   MCNP، ب ــومي ب ــاران هــدف ليتي بمب

سازي شـده و ميـزان توليـد نـوترون     هاي مختلف شبيهضخامت

ميزان توليد نوترون بر حسب  ۱کل ش مورد بررسي قرار گرفت.

را  cm ۱۰بـا شـعاع    ليتيومضخامت يک ديسک از جنس تغيير 

دهد. با توجه بـه  پروتوني نشان مي پرتوي mA ۲۰براي جريان 

 m ۱۰۰بـيش از   ليتيومدست آمده، افزايش ضخامت به  ةنتيج

  تأثيري بر روي ميزان توليد نوترون ندارد. 

 ـ  ۲در جدول  د نـوترون بـراي چنـد ترکيـب     نيز ميـزان تولي

 ليتيـوم ترکيبات، مشابه  ةذکر شده است (هندس ليتيوممختلف از 

در نظر گرفته شـده اسـت). اگرچـه بـراي      m ۱۰۰با ضخامت 

اکسـيد  ليتيـوم )، LiH( هيدريـد ليتيـوم  مانند ليتيومساير ترکيبات 

)O2Li(, ليتيوم) فلوئوريدLiF نيتريد (ليتيوم) وN3Li(  نقطه ذوب

است، با اين وجود نتايج جدول الاتر ب ليتيوممقايسه با هدف در 

دهد که ميزان توليد نـوترون در صـورت اسـتفاده از    نشان مي ۲

داراي  ليتيـوم لازم بـه ذکـر اسـت کـه      .بيشتر خواهد بود ليتيوم

. از تذکـر شـده اس ـ   بالاتري نسبت به ترکيبات حرارتي هدايت

بـاران شـده توسـط    به عنـوان هـدف بم   ليتيوم m ۱۰۰رو  اين

هـدف و ضـخامت آن بـراي     ةپروتون در نظر گرفتـه شـد. مـاد   

  است.  ]۲۳[استفاده شده در مرجع  ةمشابه ماد MeV ۵/۲ ةچشم

  

  کنندهخنک دستگاه. طراحي ۲ .۳

، پـس از  ليتيـوم ذوب پايين و هدايت حرارتي کـم   ةبه دليل نقط

از لحـاظ توليـد نـوترون، طراحـي      ليتيـوم ضـخامت   سازيبهينه

الزامـي اسـت. از آنجـا کـه انـرژي چشـمه        کننـده خنک دستگاه

است، از  ]۲۳[ي مانند مرجع ليتيومپروتوني و مشخصات هدف 

همين مرجع نيز در اين مقاله استفاده خواهد  کنندهخنک دستگاه

متر است، براي در حد دهم ميلي ليتيومشد. از آنجا که ضخامت 

شـود. ايـن زيـر لايـه      اي مناسـب اسـتفاده  بايـد زيرلايـه   ليتيوم

داخل آن (آب) به قسمي انتخاب  کنندهخنک(آلومينيوم) و مايع 

هـاي  ، شـار نـوترون  ليتيوماند که ضمن کاهش دماي هدف شده

نيز بيشينه باشد. با استفاده از  کنندهخنکفوق حرارتي در انتهاي 

، دمـاي  m/s ۲۰و جريان آب با سـرعت   کنندهخنک دستگاهاين 

خواهد  C°۷/۱۵۴به  ليتيوم ةبرخورد پروتون به لايدر طي  ليتيوم

است. اطلاعات مربـوط بـه    ليتيومرسيد که کمتر از دماي ذوب 

و چگونگي محاسبات دمـا   کنندهخنک دستگاه سازيبهينه ةنحو

  ] توضيح داده شده است. ۲۳در مرجع [

  

  دهندهشکل ة. طراحي مجموع۳ .۳

سريع و حرارتـي   هدف اصلي در اين مقاله، کاهش شار نوترون

اسـت. از آنجـا کـه     BNCTدر طيف نهايي جهـت اسـتفاده در   

پوست نسبت به بافت سالم متفاوت در نظر گرفته شـده اسـت،   

اي باشـد کـه دوز   طيف نهايي نوتروني در نهايت بايد بـه گونـه  

 ةرسيده به پوست، بـه عنـوان اولـين بافـت تحـت تـأثير باريک ـ      

و  ]۲۳[. در مرجــع نــوتروني، بــه حــداقل ميــزان ممکــن برســد

، تفـاوتي بـين پوسـت و    ]۲۰-۱۸[بسياري از مراجع ديگر مانند 

شود کـه  بافت سالم در نظر گرفته نشده است. اين امر باعث مي

در واقعيت، با توجه به تفاوت بين اين دو بافت، ميـزان دوز در  

پوست بيش از مقداري باشد کـه در مقـالات مختلـف گـزارش     

، ميـزان دوز نـوترون   ]۲۳[در مرجـع   شده است. به عنوان مثـال 

حرارتي، گاما، سريع، دوز بور و دوز کل در پوسـت بـه ترتيـب    

ــا   ــر بـ ــد  ۹۴۶/۰و ۲۴۳/۰، ۵۴۱/۰، ۰۹۹/۰، ۰۶۳/۰برابـ در واحـ

Gy/min دوز  ةمحاسبه شده است. همچنين مقادير دوز در بيشين

رخ داده برابر است بـا   cm ۸/۱رسيده به بافت سالم که در عمق 

. حال اگر تفـاوت بـين   ۱۲۶/۱و  ۵۶۰/۰، ۲۰۳/۰، ۲۰۳/۰، ۱۷۲/۰

پوست و بافت سالم لحاظ شود، ميزان دوز بور رسيده به پوست 
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  دست آمده با چند مورد از کارهاي انجام شده.نتايج به  ةو مقايس BSAنوتروني توليدي در انتهاي ة. مشخصات چشم۳جدول 

  
φepi 

(×۱۰۹ n/cm2 s) 
φepi/ φthermal 

Ḋf/φepi 

(×۱۰-۱۳ 

Gycm2) 

Ḋγ/φepi 

(×۱۰-۱۳ Gycm2) 

φfast/φ 
كل%  

BSA ۷  ۴  ۱۷/۰  ۷۰  ۰۸/۱  طراحي شده در اين کار  

BSA  ۶/۱۱  ۲۳/۲  ۳۹/۰  ۵/۲۰  ۴۹/۲ ]۲۳[طراحي شده در  

  -   mA۳۰ ]۲۴[  ۹۵/۰  ۱۲۵  ۳۷/۴  ۹/۴و جريان  MeV ۳/۲انرژي پروتون 

  MeV ۵/۲ ]۱۸[  ۰۱/۱  ۸/۲۰  ۸۵/۱  ۰۹/۰  ۲/۲۰انرژي پروتون 

  ۳/۷  ۳/۶  ۶/۱۶  ۲۹/۰  ]۱۹فوتونوترون [ ةمچش
-  

  -  D-D]۲۵[ ۱۲۳/۰  -  ۲/۱۸  ۹۸/۲ چشمة 

  -  D-T]۲۶[ ۴/۱  ۲۱/۲۰  ۶۷/۰  ۷۹/۵ ة چشم

  

  
 ۵گرمـايي بـراي   هاي سريع به شـار فـوق  نسبت دوز نوترون .۲شکل 

  امتحان شده. ةکنندكند

  

افـزايش يافتـه و دوز کـل رسـيده بـه       Gy/min ۷۰۲/۰تا ميزان 

 ۲۵خواهـد رسـيد کـه تقريبـاً      Gy/min ۴۰۵/۱مقدار  پوست به

درصد بيشتر از دوز بيشينه در بافت سالم است. بـه عبـارتي در   

اين حالت زمان درمـان توسـط دوز رسـيده بـه پوسـت تعيـين       

دقيقه) و در اين مدت بيشينة دوز رسيده به تومـور   ۹/۸شود (مي

 زارشدرصد کمتر از مقدار گ ـ ۲۵خواهد رسيد که  Gy ۸/۱۷به 

است. محاسبات فوق لزوم بازطراحي براي  ]۲۳[شده در مرجع 

  دهد.کاهش دوز رسيده به پوست را به خوبي نشان مي

بـه قسـمي انتخـاب     کنندهكنددر بازطراحي صورت گرفته، 

هاي سريع در طيف نـوتروني کـاهش   شده است که شار نوترون

  
جموعــة از م ايوارهطــرح) يدر نســخة الکترونيکــ ي(رنگــ. ۳شــکل 

 دهندة طيف طراحي شده.شکل

  

کننده يابد. بدين منظور در مرحله اول مواد مختلفي به عنوان كند

نشـان داده شـدند.    ۲مورد بررسي قرار گرفته و نتايج در شـکل  

هـوا،   -دست آمده و با توجه به معيارهـاي درون مطابق نتايج به 

همچنـين  کننده انتخاب گرديد. به عنوان كند BeO مترسانتي ۲۰

محاسبات متعدد نشـان داد کـه در صـورت قـرار گيـري فيلتـر       

 ةکننـده، نتـايج مناسـبي در باريک ـ   نوترون حرارتـي بعـد از كنـد   

 mm ۱نوتروني نهايي حاصل نخواهد شد. از اينرو در اين مقاله 

 ةکادميوم به عنوان فيلتـر نـوترون حرارتـي در انتهـاي مجموع ـ    

از  ايوارهطـرح رفـت.  دهنده طيف مـورد اسـتفاده قـرار گ   شکل

نشـان داده   ۳دهندة طيف طراحي شده در شـکل  مجموعة شکل

  شده است. 

 BSAمشخصات طيف نوتروني توليـدي در انتهـاي    ةمقايس

هـاي  ارائه شده و نتايج با با چنـد مـورد از چشـمه    ۳در جدول 
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هاي مختلف دوز رسيده بـه فـانتوم بـر حسـب     مؤلفه. ۴شکل 

  .عمق نفوذ در فانتوم

) دوز رسيده به تومور و بافـت  يدر نسخة الکترونيک ي(رنگ .۵شکل 

  سالم بر حسب عمق نفوذ در فانتوم.

  

  فانتوم براي طيف نوترون طراحي شده در اين مقاله. -ي درونهاضرايب. ۴جدول

  ADDR (Gy/min) TT (min)  AR  AD (cm) فانتوم -ضرايب درون

  ۵۱/۰  ۸/۲۴  ۴۸/۴  ۴/۷  

  

  راً نتايج آن گزارش شده، مقايسه شده است.  نوتروني که اخي

شــار قابــل توجــه  کــاهش ةدهنــدنتــايج ارائــه شــده نشــان

هـاي  نسـبت شـار نـوترون   اسـت.  سريع حرارتي و هاي نوترون

از  .درصد افزايش داده شده اسـت  ۹۲به  کل گرمايي به شارفوق

هـاي فـوق حرارتـي بـه سـريع و      آنجا که نسبت شـار نـوترون  

دارد، بازطراحي انجام شـده منجـر بـه آن شـده      حرارتي اهميت

لفين (مرجـع  ؤاست که به عنوان مثال در مقايسه با کار قبلـي م ـ 

و  ۷۰بـه مقـدار    ۳/۷و  ۵/۲۰هـا بـه ترتيـب از    ) اين نسبت]۲۳[

هـاي فـوق   ضمن اين کـه شـار نـوترون    ،افزايش پيدا کند ۱/۱۳

بـاقي   ۱مجاز مشخص شده در جدول  ةحرارتي در حد محدود

 ند. بما

  

  . محاسبات دوز۴ .۳

 BSAکنش طيف به دست آمده از انتهاي به منظور بررسي برهم

، MCNPسازي فانتوم سـر توسـط کـد    با بافت سر، پس از شبيه

هاي درماني درون فـانتوم محاسـبه شـد.    هاي دوز و مؤلفهمؤلفه

هاي مختلف دوز رسيده به فـانتوم و  نمودارهاي مربوط به مؤلفه

مربوط به دوز رسيده به بافت سالم و تومور در  همچنين نمودار

نشان داده شده است. غلظت بـور در تومـور و    ۵و  ۴هاي شکل

در نظر گرفته شده  ppm ۱۸و  ppm ۶۵بافت سالم مقادير بهينه 

   .]۲[است 

ميزان دوز نوترون حرارتي، گاما، سريع، دوز بور و دوز کـل  

، Gy/min ۰۲۰/۰، ۰۴۸/۰ ،۱۴۹/۰در پوست به ترتيـب برابـر بـا    

است. بدين ترتيب زمان درمان، مقدار قابل قبول  ۵۰۳/۰و ۲۸۶/۰

به پوست رسـيده در   Gy ۵/۱۲دقيقه بوده و در اين مدت،  ۸/۲۴

است.  Gy ۹/۱۰دوز رسيده به بافت سالم  ةحالي که ميزان بيشين

هـاي مختلـف دوز در طـول درمـان را     لفـه ؤتغييـرات م  ۳شکل 

 ةيب تفاوت بـين دوز پوسـت و بيشـين   دهد. بدين ترتنمايش مي

 ۱۳، تـا  ]۲۳[درصـد مربـوط بـه مرجـع      ۲۵دوز بافت سالم، از 

دوز رسيده به تومور در طول  ةيابد و لذا بيشيندرصد کاهش مي

افزايش خواهد يافت. با استفاده از نتـايج   Gy ۱۹زمان درمان به 

کـنش  مربـوط بـه بـرهم    فـانتوم  -دروني هاضرايبنيز  ۵شکل 

توان محاسبه نمود. نتـايج  دست آمده با بافت سر را مي طيف به

  نشان داده شده است. ۴مربوط به اين کميات در جدول 
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ده به فانتوم بر حسـب  هاي مختلف دوز عرضي رسيمؤلفه .۶شکل 

  عمق.

  

که  ADDRشود، ضريب ديده مي ۴همان طور که در جدول 

در بافت سـالم   مربوط به آهنگ بيشينة دوز رسيده به اولين نقطه

کـه در   Gy/min ۱۳/۱که همان پوست است، نسـبت بـه مقـدار    

به منظـور  کاهش يافته است. در ادامه گزارش شده،  ]۲۳[مرجع 

هاي طراحـي شـده   دوز عرضي رسيده به فانتوم، وکسل ةمشاهد

بـه   MCNPدر محاسبات مونت کارلو براي محاسبه دوز در کد 

هـاي  ه شـده و مؤلفـه  صورت عمود بر راستاي عمقـي قـرار داد  

گيـري شـدند. نتـايج ايـن     مختلف دوز رسيده به فـانتوم انـدازه  

  است. نشان داده شده ۶گيري در شکل اندازه

گيــري دوز در عــرض فــانتوم، دوز در تومــور بــه در انــدازه

بيشترين مقدار خـود و در بافـت سـالم در اطـراف تومـور (در      

سـت. ايـن بـه    عرض تومور) نيز به مقدار بسيار کمـي رسـيده ا  

هـاي در نظـر گرفتـه    واسطة آن است که موازي ساز و بازتابنده

دهنده طيف، به ميزان مؤثري از واگرايـي  شده در مجموعه شکل

  طيف جلوگيري کرده اند. 

  

  گيري. نتيجه۴

انـد  دسـت آمـده  بـه   MCNPXنتايج حاضر که با استفاده از کد 

 ـمـي  Be 7Li (p,n)7دهند کـه واکـنش   نشان مي د يـک منبـع   توان

باشـد.   BNCTمناسب براي توليد نوترون براي درمان بـه روش  

دست آوردن شار نوتروني مطلوب جهـت اسـتفاده   به منظور به 

دهندة طيفـي طراحـي گرديـد و در    ، مجموعة شکل BNCTدر 

هاي سـريع و داشـتن شـار    جهت کاهش حداکثري دوز نوترون

بـه عنـوان    BeOمتـر  سانتي ۲۰گرمايي مناسب،هاي فوقنوترون

سازي نشان داد که همچنين نتايج شبيه .انتخاب گرديد کنندهكند

قرارگرفتن کادميوم به عنوان فيلتـر نـوترون گرمـايي در انتهـاي     

گرمـايي  ساز مخروطي شـکل، ضـمن داشـتن شـار فـوق     موازي

هاي گرمـايي نسـبت بـه کـار     مناسب، باعث کاهش شار نوترون

برابـر   ۵/۳رتي به حرارتي تا قبلي و افزايش نسبت شار فوق حرا

دهنـد عـلاوه بـر ايـن کـه شـار       خواهد شـد. نتـايج نشـان مـي    

رشـد،  مـي  s2n/cm ۹۱۰×۰۸/۱گرمايي به مقدار هاي فوقنوترون

هاي سريع و گرمايي به شـار کـل در انتهـاي    نسبت شار نوترون

BSA  ۳/۴و  ۶/۱۱نسبت بـه مقـادير    ،درصد ۱و  ۷به ترتيب به 

انـد  کـه در نتيجـه آن آسـيب     ش داده شـده کاه ،]۲۳[در مرجع 

کمتري به پوست وارد خواهد شد. محاسبات دوزيمتـري بـراي   

بازطراحي انجام شده و طيف نوتروني طراحي شده نشان داد که 

حتي با متفاوت در نظر گرفتن پوست و بافـت سـالم (دو برابـر    

برابر  ۵/۱بودن ضريب بيولوژيکي پوست نسبت به بافت سالم و 

ميزان بور در آن) اختلاف نسبي دوز طيـف طراحـي شـده    بودن 

آن در بافت سالم نسـبت بـه مرجـع     ةدر پوست نسبت به بيشين

دست آمـده  عملکرد طيف به  درصد کاهش مي يابد. ۱۳تا  ]۲۳[

با بافت سر نشان دهندة اين است که طيف طراحي شده با زمان 

نفوذ کنـد و  تواند در عمق زيادي از تومور دقيقه مي ۸/۲۴درمان 

کمترين آسيب به پوسـت را بـه همـراه داشـته باشـد. همچنـين       

دهـد کـه حـداکثر دوز    محاسبات دوز در عرض فانتوم نشان مي

 Gy ۶۱/۱دريافت شده مربوط به بافت سـالم در عـرض فـانتوم    

 Gy  ۵/۱۲گيري شده است که بسـيار کمتـر از حـد مجـاز    اندازه

  است.
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