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RESUMO

O trabalho propde rotinas computacionais usando o Método de Monte Carlo com o Cédigo
MCNP-5, para analisar os perfis de dose de radiacao liberada nos tratamentos de tumores de pele
e otimizar os calculos radiométricos dos feixes de radiacdo estudados. Foram realizadas medidas
dosimétricas do feixe de radiagdo, comparando os resultados obtidos com os respectivos valores
fornecidos pelo servigo de fisica médica das instituicdes, com resultados informados pelo fabricante
do equipamento e com as simulagdes computacionais efetuadas com o Codigo MCNP-5.

A quantificagdo dos erros relativos percentual entre os resultados simulados e os
fornecidos pelo Servico de Radioterapia (E1), os informados pelo fabricante (E2) e os medidos
experimentalmente (Es) s@o inferiores a 4,0% e validam a metodologia computacional proposta
para avaliagdo do comportamento do feixe de raios-X superficial e do feixe de raios y da unidade
de Cobaltoterapia.

A metodologia de analise do espectro energético e da curva de porcentagem de dose
profunda (PDP) desenvolvida neste trabalho pode ser estendida para estudos de outros feixes
clinicos e subsidiar os dados radiométricos utilizados nos planejamentos e calculos de dose

realizados pelo profissional da fisica médica na sua rotina nos Servi¢os de Radioterapia.
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1. INTRODUCAO

O tumor de pele do tipo ndo melanoma é a neoplasia de maior incidéncia no Brasil,
correspondendo a aproximadamente 114 mil casos novos no ano de 2010; ja o tipo melanoma
apresenta elevada letalidade, porém sua incidéncia é baixa, aproximadamente 6 mil casos novos
estimados em 2010 [1]. Embora os tumores nao melanomas apresentem baixa letalidade, em
algumas regides geograficas o diagndstico pode ser tardio e a lesdo apresentar ulceragdes e
deformidades fisicas graves. O prognostico da doenga depende principalmente de um diagndstico
precoce e um tratamento correto e oportuno.

Os carcinomas Basocelular (CBC) e de Célula Escamosa (CEC) s&o os dois tipos mais
frequentes de cancer de pele ndo melanoma. Sendo radiossensiveis, quando diagnosticados
podem ser submetidos a radioterapia com feixes superficiais de raios-X ou feixes de elétrons
provenientes de aceleradores lineares, cujos planos de tratamento s&o determinados pelo médico
radioterapeuta e pelo fisico médico especialista em radioterapia [2,3,4,5].

A rotina de trabalho do fisico especialista em radioterapia é cercada de diversas
atribuicdes. Ao iniciar suas atividades ele se depara com uma intensa rotina de trabalho que muitas
vezes 0 obriga a realizagao de célculos dosimétricos os quais podem estar imbuidos de incertezas,
todavia ndo analisadas devido a falta de tempo habil, ou a falta de instrumentos adicionais de
calculos que possam otimizar a sua rotina. As informagdes encontradas na literatura especializada
também nem sempre abordam as caracteristicas especificas dos equipamentos em estudo [6,7,8].

Neste sentido, é de vital importancia o estudo e desenvolvimento de sistemas
computacionais com métodos de célculos e algoritmos dedicados a rotina da fisica da radioterapia,
que possam ser acessiveis aos diversos servigos, pincipalmente aqueles de poucos recursos
financeiros, e responsaveis pela assisténcia de pacientes oriundos do Sistema Unico de Satde
(SUS).

Dentre os varios métodos computacionais atualmente utilizados para simulagdo de
planejamentos clinicos na radioterapia, o Método de Monte Carlo [9] tem apresentado excelentes
resultados, e ja é agregado nas rotinas dos sistemas usados por diversos fabricantes de software
especializado. Também se demonstra como poderosa ferramenta para simulagdes de problemas
de interesse no campo da dosimetria das radiagoes [10,11,12]. No entanto, torna-se necessario a
realizacdo de testes de validagdo destes métodos computacionais — para os diversos tipos de
feixes de radiagédo e caracteristicas de equipamentos utilizados — os quais muitas vezes ndo sao

realizados pelos profissionais dedicados a rotina da radioterapia.
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1.1.  Objetivos

Desenvolver uma metodologia através de analises experimentais e simulagbes
computacionais com o Codigo MCNP-5, que usa do Método de Monte Carlo, para a verificagao do
perfil de dose de radiagdo absorvida em radioterapia em tumores de pele.

Confeccionar curva de porcentagem de dose profunda (PDP) para feixe de raios-X
superficial, comparando-a com a fornecida pelo fabricante do equipamento Dermopan2®, marca
Siemens.

Confeccionar curva de porcentagem de dose profunda (PDP) para campo de radioterapia
proveniente da unidade de Cobaltoterapia Alcyon II®, marca GE, a qual ndo dispde de cartas de
isodose padréo do fabricante.

Compreender os sistemas de calculos utilizados nos procedimentos de dosimetria da
radioterapia e contribuir para implantacdo de uma rotina computacional, que fornega os planos de
dose distribuida nos protocolos de radioterapia em tumores de pele, otimizando os procedimentos e

agilizando as atividades do fisico no setor da radioterapia.
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2. FUNDAMENTOS TEORICOS

2.1.  Histérico da Radioterapia

Apobs as descobertas dos raios-X, pelo fisico aleméo Wilhelm Konrad Réntgen em 1895, da
radioatividade, pelo fisico francés Antoine Henri Becquerel em 1896, e o Radio, pelo casal francés
Pierre e Marie Curie em 1898, cientistas puderam estudar seus efeitos no tecido humano iniciando
uma nova era no tratamento médico e nas pesquisas. Ambos os agentes, raios-X e Radio, foram
aplicados experimentalmente para tratar doengas superficiais de pele. Outros tratamentos foram
feitos com a exploragédo do Radio apds 1913, utilizando-o em pequenos tubos por insergéo
diretamente em cavidades contendo céancer, e o desenvolvimento de tubos de raios-X com alta
energia (200 kVp), em 1922 pela GE (General Eletric). Em 1930 progressos ocorreram permitindo
quantificar as doses de radiacdo e estabelecer uma relagdo entre quantidade e efeito bioldgico;
pouco depois Strandqvist publicou resultados que relacionavam o efeito das radiagdes sobre os
tecidos e da dose com o tempo de administracdo e a distribuicdo desta no tempo. Na década de
1940 ocorreram grandes avangos para a radioterapia, como a producao de novos radionuclidios
(cobalto 60), o Ciclotron e o Reator Nuclear para a produgéo de radionuclidios e o desenvolvimento
de Aceleradores Lineares; avangos que, no inicio de 1950, resultaram no primeiro equipamento de
terapia por isétopos e o primeiro Acelerador Linear, que aumentou a energia dos raios-X
produzidos fazendo com que mais energia ou dose fosse depositada profundamente [7,13,14].

Essas tecnologias aumentaram consideravelmente a taxa de cura nos tratamentos que
utilizam radiacéo ionizante. Nos anos 70, computadores foram introduzidos no planejamento do
tratamento, possibilitando um delineamento tumoral mais preciso. Isso foi seguido pelo
desenvolvimento de técnicas de IMRT (Radioterapia por Intensidade Modulada) e IGRT
(Radioterapia Guiada por Imagem) que podem, agora, fornecer a dose em um pequeno ponto
enquanto evita sua exposi¢do em tecidos normais [13]. Aplicando essas novas abordagens da

radioterapia a taxa de cura dos pacientes continua a aumentar com o minimo de efeitos adversos.

2.2.  Definicdes Fisicas
Algumas definigbes fisicas s@o necessérias para a total compreenséo do trabalho e a
exploragao de seus resultados.
2.2.1. Radiagao lonizante
Radiacao é simplesmente definida como energia, podendo ser ionizante ou ndo ionizante.
Em radioterapia usa-se o tipo de radiagé@o capaz de ionizar o0 meio bioldgico (radiagao ionizante) de
forma direta ou indireta, transmitindo e depositando energia no mesmo. As radiagdes diretamente
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ionizantes sdo aquelas que possuem particulas carregadas positivamente (prétons) ou
negativamente (elétrons). Radiagdes indiretamente ionizantes séo formadas por fotons (raios-X ou
raios y) ou particulas (néutrons), ambos possuindo carga nula. Esse Ultimo tipo de radiagao
primeiro necessita da produgdo de particulas carregadas (diretamente ionizante) para poder
transmitir energia ao meio [7,19].

Radiagéo pode ser expressa como onda eletromagnética ou como particula. O modelo de
Max L. Planck desenvolvido em 1901 relaciona essas duas formas (Equagéo 1), propondo a ideia
de quantum (féton) de energia. Sendo E a energia do féton de radiagéo, h a constante de Planck, ¢

a velocidade da luz e A o comprimento de onda [7,16,17].

E=h.t 1
=ns

2.2.2. Origem e Producéao de Radiagédo

— Raios y: esse tipo de radiacdo é emitido espontaneamente de isétopos radioativos que
possuem um estado de energia nuclear superior ao aceitavel (nucleos instaveis). Geralmente a
emissdo ocorre apds um decaimento radioativo. Através do tempo de meia vida fisica (f12) €
possivel calcular o tempo necesséario para ocorrer um determinado numero de desintegragdes
(fétons liberados) ou a atividade (A) do is6topo (calculada na Equagéo 2); sendo Ao a atividade

inicial e t o tempo decorrido. Os raios y apresentam a vantagem de serem monoenergéticos [7,13].

—0,693
A= Ao.e tir ot 2

— Raios-X bremsstrahlung: originam da interagdo de elétrons de alta energia (velocidade)
com uma substancia sdlida (metalica). Na ampola do tubo de raios-X ha um filamento (catodo) que
quando aquecido libera elétrons (emiss&o termidnica); o numero de elétrons emitidos determina o
rendimento do feixe de radiagéo e é controlado pela corrente do tubo (miliamperagem — mA). Do
lado oposto ao catodo esta o alvo do tubo de raios-X, conhecido como anodo. O material do alvo
deve possuir alto numero atdbmico e alto ponto de fusdo para suportar elevadas temperaturas.
Estando o interior da ampola no vacuo, uma diferenga de tens&o alternante (quilovoltagem — kV) é
aplicada entre o catodo e 0 anodo (gerando um campo elétrico) de modo que os elétrons possam
ser acelerados em dire¢do ao alvo. A kV determina a energia (penetragéo) do feixe de radiagéo [7,
8,15,17,18].

Ao interagir com o anodo, os elétrons sdo freados e perdem energia devido a dois
processos. O primeiro ocorre quando os elétrons sdo atraidos pela for¢a eletromagnética dos
nucleos dos atomos do alvo. Eles s&o entao desviados de sua trajetoria original e liberam parte da
energia como radiacao eletromagnética (fotons de raios-X). Como os fétons podem possuir energia

de até o valor igual a energia cinética dos elétrons incidentes e como a kV € alternante, um
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espectro de fétons é gerado. O segundo processo é quando os elétrons acelerados colidem com
elétrons orbitais dos atomos do alvo, emitindo-os (ionizagdo) ou promovendo-os a estados
superiores de energia potencial (excitagéo). A consequéncia disso € a liberag@o de raios Delta
(capaz de gerar novas ionizagOes) e raios opticos, que contribuem para deposi¢éo de calor no
anodo, e raios-X caracteristicos (descritos a seguir). O feixe de radiagdo produzido ainda deve
passar por filtros para reduzir a propor¢édo de fotons de baixa energia, pois eles aumentam a dose
de radiagao superficial [7,8,15,17,18].

— Raios-X Caracteristicos: sdo produzidos sempre que um elétron migra para preencher um
orbital (com elétrons de maior energia de ligagdo, menor energia potencial) que esta com um déficit
de elétrons, liberando como radiagéo a diferenca de energia entre os orbitais.

Portanto o espectro de radiagdo produzido contara com fétons de raios-X bremsstrahlung e
caracteristicos. A camada semi-redutora (CSR) € um dos pardmetros aceitos para caracterizar e
mensurar espectros de fétons. E definida como a espessura de algum material necessaria para
reduzir a intensidade do feixe de radiacdo & metade. Outro pardmetro qualificador do feixe é a
energia efetiva ou quilovoltagem equivalente; isso €, a energia de fétons de um feixe
monoenergético que atenua com a mesma taxa que o espectro em questéo [8].

2.2.3. Mecanismos de Interagdo de Fétons com a Matéria

— Espalhamento coerente: o féton passa proximo ao elétron orbital fortemente ligado
fazendo-o oscilar. O elétron irradia a energia na mesma frequéncia. Esse processo de interagéo
nao transfere energia para o meio biolégico (ndo ha criagao de ions), portanto ndo contribui para o
efeito desejado na radioterapia, que é a deposicdo de dose (energia) de radiagéo [8,17].

— Efeito fotoelétrico: o féton interage e transfere totalmente sua energia para o elétron orbital
fortemente ligado; ou seja, o foéton desaparece e o elétron é emitido do &tomo com energia um
pouco reduzida, pois uma parte € consumida para vencer a energia de ligacdo do elétron. Como
consequéncia, séo produzidos raios-X caracteristicos e elétrons Auger (emitidos apds interagéo de
raios caracteristicos com elétrons mais externos ao nucleo) [8,17].

— Espalhamento Compton: acontece na interagdo do foéton com elétron livre (fracamente
ligado). O elétron recebe alguma energia do foton e é emitido. J& o foton inicial é espalhado a um
determinado angulo com energia reduzida [8,17].

— Producéo de pares: quando o féton possui energia superior a 1,022 MV, ele é capaz de
interagir com o nucleo do meio sendo absorvido e produzindo um par de elétrons negativo (e-) e
positivo (e*) [8,17].
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A atenuacao de um feixe de raios-X ou raios y monoenergéticos é descrita por uma fungéo
exponencial (Equagado 3). Aonde /(x) € a intensidade do feixe transmitida pela espessura x e [ € a
intensidade incidente no absorvedor; i é coeficiente de atenuacao [8].

I(x) =1.e™H* 3

Se tratando do feixe de raios-X, o qual ndo é monoenergético, a atenuagéo é aproximada a
uma exponencial, mas a curva de atenuagao ndo é uma reta quando plotada num gréfico de escala
semi-logaritmica. O coeficiente de atenuacg&o total (1) & composto pela somatéria da contribuigdo
de cada mecanismo de interacdo, o efeito fotoelétrico, espalhamento coerente, espalhamento
Compton e producéo de pares [7,8,17].

2.24. Porcentagem de Dose Profunda (PDP)

Sabendo que a radiagdo X e Gama interage depositando energia (dose) no meio
absorvedor de forma indireta e exponencial (Equagao 3), é possivel compreender o comportamento
de uma curva de PDP. A grandeza adotada em radioterapia para medida da energia depositada é o
Gray (Gy) definido como energia — joule (J) por massa do meio absorvedor — quilograma (Kg).

Na construgdo dessa curva a dose méxima (Ddmsx) € padronizada como 100% de dose
(Equacéo 4) e a profundidade de dose maxima (dmax) depende da energia da radiagéo. A curva, ou
dose (Dd), decresce para cada profundidade d devido a atenuagao sofrida e a lei do inverso do
quadrado da distancia. Além da energia, a curva de PDP depende de varios fatores, como o
tamanho do campo de radiacdo, a distancia foco-superficie (DFS) e a filtragdo do feixe (reduz

fétons de baixa energia) [7,8].

PDP = .100 4

d max

2.3.  Tumorde Pele

Tumor de pele é o crescimento desordenado de células na pele, dando origem a um novo
tecido (neoplasia). E o tipo mais comum de cancer correspondendo a cerca de 25% de todas as
lesdes neoplasicas. Embora esse tipo de tumor seja frequente, quando detectado precocemente
apresenta alto percentual de controle. Entre as causas que predispde o inicio desta transformagéo
celular, aparecem como principais agentes a exposicdo prolongada e repetida a
radiacdo ultravioleta (UVA e UVB), ao uso de tabaco, as feridas crénicas ndo cicatrizadas
(especialmente queimaduras, podem evoluir para carcinoma de células escamosas), a
predisposicéo genética e ao historico de contato com o arsénico [2,3,19,20].

A pele é o maior 6rgdo do corpo humano. E dividida em duas camadas, a epiderme
externamente e a derme internamente, como ilustrado na Fig.1. A pele protege o corpo contra o

calor, a luz e as infecgOes e é responsavel pela regulagéo da temperatura do corpo, bem como pela
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reserva de agua, vitamina D e gordura. A epiderme é heterogénea e dividida em cinco camadas
(Fig.2): cornea, lucida, granulosa, espinhosa e basal. O tumor pode ser de diferentes linhagens, os
mais comuns estao descritos abaixo [2,3,19,20].

. Glandula Terminacgoes
Corplsculo de sebacea / / '

nervosas

Meissner : s
Camada cdrnea

Epiderme Camada licida =

Camada granulosa

Derme
Camada espinhosa

Hipoderme

Camada basal &4
5%

sudoripara :
P Artérias

Fig.1: Camadas da pele [19]. Fig.2: Camadas da epiderme [19].

2.3.1. Carcinoma Basocelular (CBC)

Sé&o originarios dos apéndices cutaneos acima da camada basal. Responsavel por 70%
dos diagnosticos de tumor de pele, ele tem um grande potencial de destruicdo local, podendo
causar graves problemas estéticos e funcionais. Ndo costuma causar metastase. Tem o aspecto de
pequenas feridas. Apresenta evolugdo lenta, podendo levar alguns meses ou anos para se
transformar em um nodulo, ulcerar e sangrar. Seu crescimento causa infiltragdo e destruicdo
tecidual [19,20,21].

2.3.2. Carcinoma de Célula Escamosa (CEC)

Tem origem no queratinécio da epiderme, podendo também surgir no epitélio escamoso
das mucosas. Responsavel por 25% dos diagndsticos de tumor de pele. Costuma causar
metastase em 4-5% dos casos. Sao lesdes elevadas ou nddulos de coloragéo variada, crescimento
rapido, que podem apresentar ulceragdo. Este tipo de cancer tem potencial de destruigdo do tecido,
podem se disseminar para os ganglios linfaticos e também causar metastase para pulmdes, figado
ou cérebro [19,20,22].

Existem algumas modalidades terapéuticas para tratamento de tumores de pele como
excisdo cirlrgica, Quimioterapia, Terapia Fotodinamica, Radioterapia e outras. Ndo existem
aspectos obvios que determinam o melhor tipo de tratamento terapéutico para os tumores de pele.
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3. METODOLOGIA

3.1. Equipamentos e Modalidades de Tratamento
3.1.1. Raios-X Superficial
Equipamentos de raios-X sdo utilizados em radioterapia externa, para tratamentos
superficiais e profundos. A radioterapia superficial utiliza um aparelho de raios-X com dois eletrodos
que, sob tensdo, formam um campo elétrico que acelera os elétrons. Sao ajustados pardmetros
como a tensdo do tubo (kV); corrente do tubo (mA); filtragdo adicional, determina o grau de
qualidade do feixe e camada semi-redutora (CSR), valor utilizado para calculos de dosimetria.
Possui energia na ordem de poucos kV’s, 6tima para tratamento de tumores de pele ou superficiais
na ordem de milimetros de profundidade. Um exemplo de equipamento ainda existente é o
aparelho de raios-X modelo Dermopan2® da Siemens, que atinge tenséo de 50 kVp e amperagem
maxima de 25 mA. Outros equipamentos possuem energia de até 100 kVp [7,8,23,24].
3.1.2. Cobaltoterapia
Emite terapeuticamente radiagdo Gama proveniente do decaimento do is6topo radioativo
cobalto 60 (8°Co). Esses isotopos estdo contidos em pastilhas de material radioativo. A pastilha é
alojada dentro de uma capsula de ago inoxidavel com aproximadamente 2,0 cm de altura e 2,0 cm
de diametro (forma de um cilindro). A capsula (fonte) é alojada no cabegote do equipamento que é
revestido de chumbo e uranio para blindar a emissdo de radiagdo em todas as dire¢des. No
momento do tratamento um mecanismo movimenta a fonte permitindo que um feixe de radiagao
seja emitido da maquina. Com o uso de colimadores de chumbo, uranio ou tungsténio o campo
pode ser precisamente delimitado [7].
O cobalto € um metal encontrado na natureza de forma estavel, ou seja, ndo radioativa. Ja
o is6topo radioativo 8°Co, descoberto por Glenn T. Seaborg e John Livingood na década de 30, é
produzido por reagdo nuclear para uso na medicina (radioterapia) e comercial (gamagrafia
industrial, por exemplo). Nas aplicagbes médicas e industriais, o 8Co é encapsulado em metal
blindado que caracteriza uma fonte de radia¢do. Sua meia-vida é de 5,27 anos e sua desintegragao
é feita por emisséo de raios Beta (81 em 99,8% das vezes) para um estado excitado de niquel 60;
este por sua vez emite dois raios y (y1 € y2) para alcangar o estado estavel. Os dois raios y
compdem a radiacdo desejada na unidade de Cobaltoterapia; tém energias de 1,173 e 1,332 MV
(Fig.3) [7,8,14,17].
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Fig.3: Decaimento do nucleo de cobalto 60 [17].

0 80Co comegou a ser adotado na radioterapia em substituicdo ao radio-226 devido ao seu
menor preco. Como a capsula (fonte) da unidade de Cobaltoterapia possui a forma de um cilindro
(ndo € uma fonte pontual), ela provoca zonas de penumbra nas bordas do campo de radiacéo, que
é um efeito indesejavel ja que radiagdo é espalhada nos tecidos adjacentes aos tumorais. Devido a

sua meia vida, a fonte de 89Co tem uma vida Util na radioterapia por volta de 5 anos.

3.2.  Método de Monte Carlo — Cédigo MCNP-5

Para a realizagao de simulagdes computacionais do comportamento dos feixes estudados
é utilizado o Cddigo Monte Carlo Particula N versdo 5 (MCNP-5C), que utiliza o Método de Monte
Carlo (MMC). Esse método surgiu com Nicholas Metropolis e hoje € utilizado como ferramenta no
auxilio a pesquisa nos mais variados campos. O MMC é um método estatistico utilizado em
simulagdes estocasticas; envolve a geragdo de nimeros aleatdrios para amostragem de fungdes
densidade de probabilidade (fdp), fungdes baseadas em estatisticas que descrevem o sistema
fisico. O MCNP-5C é um codigo internacionalmente reconhecido para analise de transporte de
néutrons, raios-X e y e elétrons pelo MMC [9,27,28].

No arquivo de entrada (inpuf) do MCNP-5C (Anexos 1 e 2) todas as estruturas que
compdem o sistema sé@o definidas geometricamente através de regides ou volumes (células)
ligados por superficies. Sdo declarados os materiais que preenchem as células, e informagdes
quanto a fonte de radiagdo como tipo de radiacéo, orientagéo e energia [9,27,28].

Para coletar os espectros de fétons simulados é utilizado o Tally tipo F4, que contabiliza o
fluxo médio de particulas (fétons/cm2) em uma célula. Ja os valores de porcentagem de dose
profunda (PDP) sdo gerados através do Tally tipo F6, o qual mensura a energia depositada por
grama do material (MV/g) [9,27,28]. A unidade MV/g pode ser convertida para Gray (J/Kg), unidade
normalmente aceita para medida de dose (energia), multiplicando o valor medido por 1,6x10-1°.
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3.3.  Sistema de Medigao da Radia¢do — Detectores

Existem varios tipos de detectores passiveis de medir a radiagéo, entre eles detectores
termoluminescentes, detectores a gas, detectores a cintilagdo, emulsdes fotograficas, detectores
semicondutores, detectores quimicos e calorimetros.

— Detectores a gas

A radiacdo ao interagir com o gas (ar seco) aprisionado no interior desses detectores
provoca ioniza¢do nos atomos, gerando pares de elétron-ion. Por meio de um campo elétrico
aplicado entre os dois eletrodos do detector, os ions s&o capturados e a carga elétrica antes
contida no detector é reduzida. Conhecendo a energia média para producdo de um par de ions no
ar seco (33,97 eV) e a magnitude da perda de carga elétrica, é possivel estimar a dose de radia¢do
incidente no detector. Detectores a gas (ou camara de ionizagdo) séo os mais adotados para
dosimetria clinica [8,15,17].

A camara de ionizagéo (C.l.) cilindrica tipo dedal (esquematizada na Fig.4) da EXRADIN,
modelo A12, numero de série XAO10867, é utilizada para as medidas experimentais. A C.I. possui
certificado de calibragdo n° 0291/2008 de 31/03/2008; fator Now de 4,8922 cGy/nC. Além desse
fator, as leituras obtidas na C.I. devem ser multiplicadas (corrigidas) pelo fator de correcao para
temperatura e pressao Krp (Equacéo 5), entre outros.

Quter Polystyrene insulator Air
metal —— :

shield FE e Air wall
R material

Fig.4: Camara de ionizagao cilindrica [17].

(273,2 + T) . (760,0) 5
TP =

(273,2 + 22,0) . (P)

Estando a temperatura (T) em graus Celsius (°C) e a pressdo (P) em milimetros de

aluminio (mmHg).

3.4.  Feixe de Raios-X Superficial (Dermopan2®)
O equipamento da Siemens, modelo Dermopan2® (Fig.5 e 6), propriedade do Setor de
Radiologia do Hospital Veterinario da UNESP de Aragatuba, € adotado para o estudo

comportamental do feixe de radia¢do X dele proveniente [24].
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Fig.5: Dermopan2® [24]. Fig.: Dermopan2®[24].

Fabricado no inicio da década de 1970, esse equipamento possui caracteristicas
inovadoras para a época como: quatro graus de tenséo, 10, 29, 43 e 50 kVp, adaptados aos
diferentes fins dermatologicos; janela de berilio (°Bes) de grande permeabilidade; elevado
rendimento de dose, e normalizagdo do rendimento para todos os graus de tenséo [24].

Para cada valor de tensdo ha um filtro determinado de aluminio (27Als3), que permite a

obtengéo de espessuras de CSR [24].

Tabela 1: Dados extraidos do manual do fabricante do equipamento Dermopan2® [24].

10-12 25 0,0 30 0,02
29 25 0,3 30 0,15
43 25 0,6 30 0,40
50 25 1,0 30 0,75
50 25 2,0 30 1,40

Para a distancia foco-superficie (DFS) de 30,0 cm o rendimento de dose é de 100 R/min
em qualquer valor de tensdo adotado. Para proporcionar essa DFS especifica e delimitar o
tamanho de campo desejado, diferentes localizadores de vidro plumbifero s&o acoplados a saida
do feixe [24].

A Fig.7 é extraida do manual do fabricante para dosimetria do feixe [24]; o gréfico
representa a porcentagem de dose profunda (PDP) medida para energias de 29 kVp (2), 43 kVp (3)
e 50 kVp (4) e utilizando o localizador nimero 4, que possui 4,0 cm de didmetro. As mesmas
curvas foram construidas no programa Origin (Fig.8).
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Fig.7: Curvas de PDP (Manual) [24]. Fig.8: Curvas de PDP (Manual) construida no programa Origin.

Para a realizagdo de simulagbes computacionais primeiramente & preciso construir a
geometria do equipamento em questdo com todas as suas caracteristicas conhecidas. Pelo manual
do fabricante sabemos que o0 alvo do tubo de raios-X é de tungsténio ('84Wz4); existe uma filtragéo
inerente do feixe, devido a janela da ampola, de 1,0 mm de berilio (°Bes), e & aproximadamente 2,1
cm do alvo; a blindagem de chumbo (207Pbgz) do cabegote de raios-X é de aproximadamente 1,0
cm; o ponto focal do feixe de elétrons possui 6,5 mm de didmetro; o filtro adicional de aluminio
(27Al13) é colocado na saida do feixe de radiagdo a aproximadamente 3,5 cm do alvo [24]. As

distancias do alvo a filtragem inerente e a filtragem adicional foram aproximadas da Fig.9 contida

no manual do fabricante [29].
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Fig.9: Imagem da configurag&o interior do equipamento Dermopan2® [29].

A Fig.10 ilustra a construgdo geométrica do cabegote do Dermopan2®; adotando
primeiramente um filtro adicional de aluminio com 1,0 mm de espessura, j& que é uma das
espessuras de filtro indicadas ao uso para a energia escolhida nesse estudo (50 kVp). Séo
simulados os espectros de radia¢do (Uteis para analisar o comportamento do feixe) antes e apds os
fétons serem filtrados pelo aluminio.

Para a amostragem da curva de PDP, o localizador de vidro plumbifero e o material

simulador sé@o acrescentados a geometria do sistema (Fig.11). Como a DFS é de 30,0 ¢cm, o
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localizador deve possuir 26,4 cm de comprimento além de 4,0 cm de didmetro. Na simulagéo o
vidro com 5,0 mm de espessura € substituido por 2,0 mm de chumbo, pois € uma equivaléncia
aproximada. O localizador é colocado logo abaixo do filtro adicional e em contato com o material
simulador, gua, que tem comportamento semelhante ao tecido biologico. Dezesseis camadas séo
especificadas dentro do material simulador para o calculo da PDP, sendo as cinco primeiras com
1,0 mm de espessura e as subsequentes com 0,5 cm. Através da PDP a planura do feixe € obtida,
coletando medidas radiais em cada uma das camadas.

A inclinagao do anodo do tubo de raios-X néo foi informada no manual do fabricante. Ent&o,
apds construir toda essa geometria, deve-se variar a inclinagdo para alguns angulos pré-
determinados, adquirindo da simulagdo o espectro de fotons e a curva de PDP. Os angulos
adotados séo 20, 25 e 30°, pois para equipamentos de radioterapia a inclinagéo é por volta de 20 a
30° [17].

O ponto focal do feixe de elétrons que colide no alvo de tungsténio é informado pelo
fabricante como tendo 6,50 mm de didmetro [29] e é discriminado pela determinagdo da secédo
transversal do feixe de elétrons (st), o didmetro do feixe [7]. Para isso é preciso corrigir um dos

lados (lado h) do feixe de elétrons em virtude da angulagéo do anodo, como mostrado na Fig.12.

Cabecote: Chumbo
Cabegote
Alvo: tungsténio
Janela: berilio
(1 mm)
A
Regides de / \
Detecciao do
Espectro Filtro: aluminio
(1 mm)
7 \

Fig.10: Cabegote construido para simulagéo do feixe/espectro.

—

— 1,/ . FEtétrons
v ——— Material
« 8 //\/\,; f e— Simulador
// %/// \} )
o, — o Area focal
: : Fig.11: Sistema construido para simulag&o de
o Lo curvas de PDP (Dermopan2®).

Fétons
Areafocal=A.L=(h/cos®).L (mm?)

Fig.12: Area focal no alvo do tubo de raios-X [7].
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Como o ponto focal tem didmetro de 6,50 mm, uma éarea de 33,18 mm2 (A= m.r2=1.
(3,25)2) é gerada. Essa area circular é equivalente a area de um quadrado de lado 5,76 mm.
Aplicando a férmula da Fig.12 (33,18 = (h / cos(B)) . 5,76) e considerando os diferentes angulos,
calculam-se as areas transversais do feixe de elétrons e, logo apos, os didmetros (st) equivalentes

a essas areas para posterior simulagéo.

3.5.  Feixe de Raios y (%°Co)

O equipamento Alcyon |I® emissor de raios y da GE Medical Systems (Fig.13 e 14) é
utilizado para o estudo. Este usa fonte selada de %Co do modelo INIS-SF-2.4-04-AD, nimero de
série 0509-01. O isétopo possui tempo de meia vida de 1925,2 dias e atividade de 6691 Ci ou 248
TBqg no més de calibragdo, maio de 2009. Utilizando da Equacgéo 2 calcula-se a atividade no més
de realizagao das medidas, novembro de 2011 (4787 Ci ou 177 TBq). A fonte tem formato cilindrico
com 2,067 cm de didmetro interno a capsula tipo 316 S.S., 2,375 cm de diametro externo e altura
de 3,17 cm. S&o emitidos dois raios y (y1 e y2) com energia de 1,1732 e 1,3325 MV em 100% das

desintegracdes [25].

Fig.13: Alcyon lI®. Fig.14: AIcyn e,

O Setor Técnico de Radioterapia da Faculdade de Medicina de Botucatu (FMB/UNESP),
proprietario do equipamento em questao, ndo prové de cartas de isodose padrao do fabricante,
portanto as simulagdes computacionais sdo comparadas com medidas experimentais e medidas
disponibilizadas pelo Servigo de Radioterapia.

As medidas experimentais sdo produzidas no ar e utiliza dos equipamentos de dosimetria
necessarios, tais como eletrometro (CDX-2000B) com respectiva camara de ionizagéo (EXRADIN)
calibrada para a energia especifica do feixe analisado. As medidas da dose de radia¢do sao feitas
ao longo do eixo z (profundidade); as leituras, a partir da distancia fonte-camara (DFC) de 80,0 cm,
vao até DFC de 88,0 cm. Os valores das medidas realizadas durante os procedimentos
experimentais sdo plotados levando em consideragdo o posicionamento axial da camara de

ionizagdo, construindo assim a curva experimental de atenuagao de dose no ar.
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As Fig.15 e 16 sdo a base para a constru¢cdo do cabegote do equipamento de

Cobaltoterapia Alcyon 11® no arquivo de entrada do MCNP-5C para posterior simulagéo do feixe.
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Fig.15: llustragéo retirada do manual Técnico e Fig.16: llustragéo retirada do manual Técnico e
Operacional do equipamento Alcyon 11®[26]. Operacional do equipamento Alcyon 1I® [26].

Além da dimensé&o da fonte citada no item 3.3.2, é necessario conhecer a DFS (80,0 cm)
[26] e escolher o tamanho do campo de radiagéo (10,0 x 10,0 cm na superficie do material
simulador), pois através dele € possivel calcular a disténcia de abertura dos colimadores (X cm).
Isso é feito dividindo o campo de radiagéo ao meio (5,0 cm), considerando o raio da fonte de 8°Co
(1,0335 cm), retirando algumas distancias da Fig.15 e usando do conceito de semelhanca de
triangulos apresentado na Fig.17. Sendo assim a abertura dos colimadores é de 3,2647 c¢cm ou
2,8385°. A Fig.18 ilustra a construcdo geométrica do emissor de radiagdo; dentro do material
simulador (agua) foram discriminadas quarenta e cinco camadas para o calculo da curva de PDP,
com 0,5 mm de espessura e espagamento de 0,5 mm nas 7 primeiras camadas e 0,45 cm nas sub-

sequentes. Medidas de dose no ar também s&o simuladas até a distancia fonte-camara de 88,0 cm.

— Fonte: Co 60

1,0335 cm

Blindagem:
Chumbo

45¢cm

45 cm

80cm

80 cm EEaed Deteccdo dos

5cm

- Material
Simulador

Fig.17: Esquema para o calculo da distancia Fig.18: Sistema construido para
de abertura dos colimadores. simulagao de curvas de PDP (Alcyon II®).
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3.6.  Andlise dos Resultados

Para o equipamento Dermopan2®, as simulagdes teorico-computacionais desenvolvidas
com 0 MCNP-5C serdo comparadas com a curva ou perfil de dose fornecido pelo fabricante e
disponivel para esse equipamento. Para andlise do perfil de dose referente a unidade de
Cobaltoterapia Alcyon 1I®, serdo comparados os resultados de medidas experimentais (realizadas
no ar) com os simulados pelo MCNP-5C, e resultados fornecidos pelo Servigo de Radioterapia
(realizados na dgua — material simulador) também com resultados simulados pelo codigo, uma vez
que o Servigo ndo dispde das cartas de isodose fornecidas pelo fabricante.

As diferengas percentuais entre 0s valores esperados e 0s encontrados serdo quantificadas
com 0s respectivos erros relativos das medidas. Consideram-se como valor esperado os valores de
dose de radiagdo relativa a devida posigao da C.I. (cdmara de ioniza¢do) no respectivo campo de
radiacdo, fornecidos pelo Servigo de Radioterapia através das dosimetrias internas realizadas nos
feixes de radiacdo, os quais sdo utilizados na rotina dos calculos fisicos nos planejamentos
radioterapicos (se tratando do equipamento Alcyon 11®), bem como as curvas de dose que
acompanham os equipamentos de radioterapia (para o equipamento Dermopan2®). E como valor
obtido, os simulados com 0 MCNP-5C e os medidos experimentalmente nas avaliagdes do perfil do
feixe obtido neste trabalho.

Assim teremos 4 (quatro) valores e parametros a serem inter-comparados:

— V1 = Valores de distribuigdo de dose fornecidos pelos Servigos de fisica médica do Setor,
obtidos durante as dosimetrias internas;

— Vo - Valores extraidos das curvas ou perfis de dose fornecidos pelo fabricante do
equipamento;

— R1-Valores da distribuicdo de dose medidos experimentalmente;

— R2 - Valores da distribuicdo de dose e perfis das curvas de dose simuladas com o MCNP-
5C.

Os respectivos erros percentuais serdo determinados conforme descrito abaixo:

— E1(%)=(V1-Rz2)/ V1) x 100
— E2(%)=(V2-Rz)/V2) x 100
— E3(%)=(R1—-R2)/R¢)x 100

As magnitudes dos erros percentuais acima serdo utilizadas como indicador da validacao
das simulagbes computacionais (MCNP-5C) dos perfis de distribuicdo de dose de radiagéo
realizadas no trabalho.

Portanto, para avaliar o feixe de raios-X sera obtido o erro relativo E»; para o feixe de raios

Y, os erros E1 e Ea.
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4. RESULTADOS E DISCUSSAQ

4.1.  Feixe de Raios-X Superficial (Dermopan2®)
Para a correta simulagcdo do sistema, primeiramente deve ser calculado o didmetro da
segdo transversal do feixe de elétrons (st) que colide com o anodo; sendo que este didmetro

depende do &ngulo de inclinagdo do alvo.

Tabela 2: Didmetro da st calculado para cada angula¢&o do anodo.

Angulagao do anodo
20° 25° 30°
h 5,41 mm 5,22 mm 4,99 mm
st 6,30 mm 6,19 mm 6,05 mm

A partir das informagdes da Tabela 2, sdo simuladas as curvas de porcentagem de dose
profunda (PDP) para as trés inclinagdes escolhidas. Assim é possivel, em comparag¢do com a curva
de PDP extraida do manual do fabricante [24], analisar qual inclinagao proporciona valores de PDP

mais proximos do desejado.

Tabela 3: Comparagéo entre os valores de PDP para diferentes angulagdes do anodo (Ez).

20 | 25° | 30° | Manual Erro relativo E; (%)

Profundidade (cm) PDP (%) Ei Ey Eu
0,0 100,00 | 100,00 100,00 100,00 0,00 0,00 0,00
0,1 88,54 90,57 91,12 89,23 0,77 1,50 2,12
0,2 80,01 86,61 84,20 81,76 2,14 5,93 2,99
0,3 76,07 78,77 76,06 75,18 1,18 4,78 1,17
0,4 70,18 71,33 72,33 70,80 0,88 0,75 2,16
0,7 59,93 59,94 58,05 58,06 3,22 3,24 0,02
1,2 48,16 44 11 44,40 43,57 10,53 1,24 1,90
1,7 39,01 34,54 34,77 33,47 16,55 3,20 3,88
2,2 27,65 25,63 25,38 26,00 6,35 1,42 2,39
2,7 2247 22,34 20,64 20,29 10,74 10,10 1,73
3,2 17,15 17,91 15,58 15,90 7,86 12,64 2,01
3,7 14,49 14,01 12,45 12,82 13,03 9,28 2,89
42 12,26 11,31 10,87 10,20 20,20 10,88 6,57
47 8,99 8,91 7,75 8,44 6,52 5,57 8,18
5,2 6,27 7,15 6,49 6,68 6,14 7,04 2,84
Erro relativo médio (%) 7,07 517 2,72

E| é o erro relativo entre as determinadas PDP’s, com 20° de inclinagdo do anodo (20°) e os valores extraidos
do manual do fabricante (Manual) [24]. A mesma comparagdo acontece para Ei e Eu, porém para,

respectivamente, 25 e 30°.

A observagéo dos erros relativos médios encontrados na Tabela 3 e a analise dos perfis
das trés curvas na Fig.19 evidencia que o melhor angulo de inclinagéo do anodo do tubo de raios-X

€ o de 30° (Fig.20); que portanto é utilizado para as demais simulagdes [30,31].
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Fig.19: Curvas de PDP simuladas.
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Extraida do Manual do fabricante
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Fig.20: Curva de PDP simulada - 30°.

Com o conhecimento adquirido a respeito da geometria desse equipamento, é possivel

construir a curva de distribuigdo radial da dose (planura do feixe — Fig.21) fazendo medidas de PDP

radialmente em cada camada do material simulador.

A Fig.22 mostra o espectro de fétons de 50 kVp simulado apés filtrado por 1,0 mm de

aluminio, espessura de filtro indicada pelo fabricante para essa energia. Na simulacdo s&o

adotados 100 intervalos de energia entre 1,0 e 50,0 kV. Uma maneira de avaliagdo do espectro é

através da camada semi-redutora (CSR) do feixe. O manual do fabricante [24] informa que para a

energia de 50 kVp e utilizando filtro adicional de 1,0 mm de aluminio, a primeira CSR é de 0,75 mm

de aluminio (Tabela 1). Desenvolvendo calculos no software Mathcad, o valor encontrado é de 0,74

mm de aluminio para o espectro da Fig.22; 1,33 % de erro relativo entre as medidas de CSR.

19,9 kV [31].
Profundidade:
0,0cm
100 0,2cm
- [ [ — 0,4cm
80 - N —0,7cm
/-—/ T~ —1,2cm
- T —2,2cm
60 3,2cm
—4,2cm
—5,2cm
40
20
0
-3 -2 -1 1 2 3

Distancia do Plano Horizontal (cm)

Fig.21: Planura do feixe de 50 kVp simulado.

A energia efetiva do feixe de radiagéo, fator avaliador da qualidade do mesmo, resulta em

50 -

40

30+

20+

101

Intensidade (Fotons / sz)

0 T T T T 1
0 10 20 30 40 50

Energia (kV)
Fig.22: Espectro simulado com 1 mm de filtro adicional.
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Se, variando a espessura da filtragdo, construirmos as curvas de PDP e o espectro de
radiacdo é permitido investigar profundamente a ocorréncia de alguns fenémenos de atenuagéo.
Pelo grafico de coeficiente de atenuagdo do aluminio (Fig.27) nota-se que ocorre uma maior
atenuacéo nos fotons de baixa energia, devido principalmente ao efeito fotoelétrico e espalhamento
Compton nesse material.

Além da espessura anterior (1,0 mm), espectros também s&o simulados considerando 0,5,
1,5 e 2,0 mm de espessura do filtro adicional de aluminio (Fig.23). Através da Fig.23 vemos a
magnitude da atenuacao causada pelo filtro. Este absorve energia e em consequéncia emite fotons
caracteristicos K de aproximadamente 1,5 kV. Conforme se aumenta a espessura da filtragdo mais
fotons serdo atenuados. Porém isso é igualmente valido para fétons de alta energia que, devido
também ao espalhamento Compton, sdo atenuados reduzindo a eficiéncia da filtragdo. Entdo a
partir de uma espessura ndo é mais vantajoso o filtro de aluminio, o ganho nao € mais tao evidente;
pois o rendimento é notavelmente reduzido e o pico de radiagdo bremsstrahlung (kVp) ndo é mais
tdo deslocado para uma regido de maior energia, como visto na Fig.24 [7,31].

A Fig.25 mostra as curvas de PDP obtidas em fungdo da filtracdo. Ela evidencia os
resultados praticos dos fendmenos que ocorrem quando um filtro é adicionado a frente do feixe de
radiacdo e da necessidade do uso do filtro para um bom resultado terapéutico. Como o filtro de
aluminio absorve predominantemente radiagdo de baixa energia, o feixe torna-se mais energético

e, portanto, mais penetrante, aumentando a PDP para uma mesma profundidade [31].

Espessura da filtracao
704 0,5 mm 284
— 1,0 mm
60+ —1,5mm
504 _— 2,0 mm 264
40 S
S
30+ £ 24
4
20
10 22
O T T T T 1 T T T T
0 10 20 30 40 50 0,5 1,0 1,5 2,0
Energia (kV) Espessura do filtro (mm)

Fig.23: Espectros simulados variando a filtrago. Fig.24: Quilovoltagem-pico (kVp) variando a filtrag&o.
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Fig.25: Curvas de PDP versus filtragéo adicional.

Para analisar os picos de radiagéo caracteristica é interessante simular o espectro gerado
antes da filtragdo adicional do feixe. A Fig.26 apresenta o espectro de energia de 50 kVp, nédo
filtrado pelo aluminio. Dois picos de radiagéo caracteristica sdo revelados pelo grafico. O pico de
maior intensidade possui energia de 9,25 kV e o de menor de 11,67 kV. A Fig.27 mostra a curva de

atenuacao para o tungsténio e aluminio [32].

1,01 . TUNGSTENIO ‘ ALUMINIO
:

0,8+

0,6

(cm’/g)
(cmj.’g)

0,41 ' |

0,2+

0.0 Photon l'.n\:rg‘}l' (MeV) - Photon I-:nurg”)".(}'lc\"l
"0 10 20 30 40 50

Energia (keV)

Fig.27: Curvas de absorg&o fotoelétrica (azul), espalhamento
Compton (rosa) e atenuagéo total (preto) [32].

Fig.26: Espectro simulado sem filtragéo adicional.

Na curva de atenuagdo do tungsténio ha duas regides — dentro do limite energético de 1,0
a 50,0 kV — aonde ocorre um aumento em absorgao do féton pelo elétron orbital, resultando em sua
ejecao do atomo. Ap6s a ejecdo do elétron, radiagdo caracteristica é emitida. A regido de
atenuacgé@o de menor energia, da ordem de 1,0 a 2,0 kV, resulta na emisséo de fotons caracteristico
de energia muito baixa, absorvidos pelas proprias paredes do tubo de raios-X [18]. Para a regiéo de
maior energia, os valores energéticos de cada camada (orbital) sdo melhores quantificados na
Tabela 4. As diferengas M — L e N — L resultam nos valores de energia dos fétons emitidos pelo
anodo de tungsténio.
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Tabela 4: Valores de energia para as camadas eletrénicas L, M e N do tungsténio ('8W4) [33].

Camada | Energia (kV) Camada | Energia (kV) Camada | Energia (kV)

Li 12,10 M 2,82 Ni 0,59

L 11,54 M 2,58 Ni 0,49

L 10,21 M 2,28 Nu 0,42
M 1,87 N 0,25

My 1,81 Ny 0,24

Nvi 0,03

Nvi 0,03

Os valores de energia dos picos encontrados no grafico ndo séo completamente precisos.
Na quantificacdo do espectro foram delimitados intervalos de energia de 0,49 kV, para que o
MCNP-5C faga a contagem de fétons com energia dentro desses intervalos (fluéncia de fotons).
Desse modo, os valores exatos dos picos de energia encontrados podem variar de 8,76 a 9,25 kV,
e de 11,19 a 11,67 kV; sem contabilizar variagdes inerentes da propria simulagéo.

A fisica quéntica diz que existem regras de transi¢bes entre camadas eletronicas [16].
Sendo assim, dentre as transigdes permitidas e as que resultam em fétons de energia dentro ou
muito proximo dos intervalos desejados, ocorrem: M; — Ly, My — L, My — L, My = Li, N = L, Niv —
Li, Ni = Li, Nvi = L, Nvir = Li, Ni = Li, N = Lj; com energia respectiva de: 8,72, 8,95, 9,27, 9,28,
11,12, 11,29, 11,50, 11,50, 11,51, 11,61 e 11,68 kV [33,34]. Fotons com energias pouco superiores
aos dos picos encontrados podem ter sido gerados, porém devido ao espalhamento Compton suas
energias foram reduzidas. As transicdes citadas explicam os picos de radiagdo caracteristica

observados na Fig.26.

4.2.  Feixe de Raios y (%°Co)

Os fétons de raio y sdo detectados numa regido 46,0 cm abaixo da fonte de radiagdo
(Fig.18). A Fig.28 comprova a emissao de dois fotons monoenergéticos na desintegracéo do €Co.
Na Fig.29 estéo as curvas de PDP simulada (usando phantom ou material simulador de agua) e a
curva fornecida pelo Servigo de Radioterapia e utilizada para dosimetria do feixe. A comparagéo é

feita na Tabela 5 através do erro relativo dos valores fornecidos para os valores simulados (E1).

—— Fornecido pelo Servigo

2,54 100 - —— Simulada pelo MCNP-5C
901
2,01
80
1,54 s 70
1,0 5 %
' % 501
0,5 404
30+
1,10 1,15 1,20 1,25 1,30 1,35 140 0,0 25 50 7,5 10,012,515,017,520,0
Energia (MV) Profundidade (cm)

Fig.28: Espectro simulado. Fig.29: Curvas de PDP.



RESULTADOS E DISCUSSAC [EA}

Tabela 5: Comparagéo entre os valores de PDP (E1).

Profundidade (cm) | PDP simulada (%) | PDP fornecida (%) | Erro relativo E1 (%)
0,5 100,00 100,00 0,00
1,0 97,73 98,10 0,38
2,0 92,48 93,70 1,30
3,0 87,11 88,70 1,79
4,0 81,94 83,70 2,10
5,0 77,03 78,80 2,25
6,0 72,36 73,90 2,08
7,0 67,99 69,30 1,89
8,0 63,88 64,70 1,27
9,0 60,00 60,50 0,82
10,0 56,37 56,40 0,05
11,0 52,94 52,50 0,84
12,0 49,74 48,90 1,72
13,0 46,70 45,60 2,41
14,0 43,86 42,40 3,44
15,0 41,19 39,40 4,54
16,0 38,69 36,80 5,14
17,0 36,31 34,10 6,48
18,0 34,08 31,70 7,51
19,0 32,02 29,50 8,54
20,0 30,06 27,40 9,71

Erro relativo médio (%) 3,06

A comparacgéo dessa primeira analise do feixe de raios y revela um baixo erro relativo entre
os valores de porcentagem de dose profunda (PDP) de 3,06% (E+1).

No procedimento experimental séo feitas trés exposi¢des gerando trés leituras de carga
para cada distancia fonte-camara (DFC) adotada, de 80,0 a 88,0 cm; na Tabela 6 estao os valores
das leituras médias em nano Coulomb (nC). O respectivo valor em dose de radiagéo (em cGy) é
alcangado multiplicando a leitura pelo Now da camara de ionizagéo e pelo fator de corregéo para
temperatura e pressao do ar Krp (Equagéo 5), ambos descritos no item 3.3.

A temperatura e pressdo no momento das medidas é de 22,0°C e 679,56 mmHg.
Conhecendo esses valores € possivel calcular o fator de corregéo.

(273,24 22,0).(760,00)
~ (273,24 22,0).(679,56)

Ktp =1,1184

Logo, as medidas sdo multiplicadas por 4,8922 cGy/nC e 1,1184 , e os resultados em dose
sdo padronizados como 1,0 para a dose maxima, a 80,0 cm da fonte (DFC de 80,0 cm),
construindo assim a curva experimental de atenuacéo de dose no ar.

Como as medidas experimentais foram aferidas no ar, para compara-las sao desenvolvidas
simulagdes nas mesmas condigdes; ou seja, obtendo medidas de dose de radia¢éo no ar variando
a distancia fonte-camara (DFC). A Tabela 6 confronta melhor os resultados encontrados; a Fig.32

contém as curvas de atenuagéo simulada e experimental.
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Tabela 6: Comparac&o entre os valores de dose relativa (Es).

Distancia fonte- | Leitura média | Dose (cGy) | Resultados | Resultados | Erro relativo Es (%)
camara (cm) (nC) experimentais | simulados
80,0 -11,823 64,783 1,000 1,000 0,00
80,1 -11,807 64,692 0,996 0,999 0,26
80,2 -11,780 64,546 0,995 0,996 0,16
80,3 -11,753 64,400 0,991 0,994 0,34
80,4 -11,727 64,254 0,989 0,992 0,24
80,5 -11,703 64,126 0,980 0,990 0,98
80,7 -11,650 63,833 0,975 0,985 1,06
81,0 -11,560 63,340 0,963 0,977 1,51
81,2 -11,513 63,085 0,954 0,974 2,06
81,5 -11,410 62,518 0,942 0,965 2,41
81,8 -11,350 62,190 0,929 0,960 3,27
82,0 -11,110 60,875 0,922 0,940 1,88
82,2 -11,047 60,528 0,914 0,934 2,17
82,5 -10,960 60,053 0,902 0,927 2,68
82,8 -10,873 59,578 0,890 0,920 3,20
83,0 -10,837 59,377 0,881 0,917 3,88
83,2 -10,803 59,194 0,876 0,914 4,16
83,5 -10,730 58,793 0,865 0,910 4,68
83,8 -10,653 58,372 0,855 0,901 517
84,0 -10,607 58,117 0,848 0,897 5,49
84,2 -10,550 57,806 0,839 0,892 6,02
84,5 -10,480 57,423 0,829 0,886 6,43
84,8 -10,400 56,984 0,819 0,880 6,84
85,0 -10,353 56,729 0,810 0,876 7,51
85,5 -10,237 56,089 0,794 0,866 8,25
86,0 -10,123 55,468 0,781 0,856 8,76
87,0 -9,887 54,172 0,755 0,836 9,66
88,0 -9,667 52,966 0,734 0,817 10,54
Erro relativo médio (%) 3,91

Experimental
1,00 —— Simulada pelo MCNP-5C

Dose Relativa

0,70 T T T 1
80 82 84 86 88

Distancia fonte-camara (cm)
Fig.30: Curvas de atenuag&o de dose no ar.

Nesta segunda avaliagao do feixe, o erro encontrado é 3,91% entre os valores simulados e

os experimentais (Es), pouco superior ao anterior.



concLusio I3

5. CONCLUSAOQ

Em relagdo ao estudo do equipamento de radioterapia superficial Dermopan2®, as
simulagdes das curvas de PDP (feitas com filtro de 1,0 mm de aluminio) revelam, com resultado
excelente (variagéo de 2,72% - E»), que a curva de PDP disponibilizada no manual do fabricante foi
obtida fazendo uso do filtro adicional, fato ndo especificado pelo mesmo, e que a inclinagdo do
anodo do tubo de raios-X é proxima de 30°. Em sequéncia é simulado o espectro de radiagao de 50
kVp também filtrado por 1,0 mm de aluminio. O valor da primeira CSR do espectro exibe coeréncia
com o informado no manual do fabricante, com erro relativo de 1,33%. A energia efetiva de 19,9 kV
também caracteriza o feixe de radiagao proveniente do equipamento em questéo.

Os demais espectros de fotons e curvas de PDP, calculados variando a espessura do filtro
adicional, evidenciam os fendmenos de atenuagéo ocasionados pela filtragdo do feixe.

O espectro de radiagdo de 50 kVp néo filtrado revela picos de radiagdo caracteristica do
tungsténio (material alvo), perfeitamente explicados pelas varias transicdes entre camadas
eletrénicas que ocorrem na faixa de energia de 9,0 e 11,0 kV.

Se tratando do feixe de raios y (equipamento Alcyon [18), a simulagdo de PDP efetuada na
agua é comparada com dados fornecidos pelo Setor de Radioterapia e resulta em um erro toleravel
de 3,06% (E1). J& a comparagéo das simulagbes feitas no ar com dados experimentais medidos
também no ar mostra erro relativo de 3,91% (Es).

Portanto, avaliando os erros E4, E2 € E3 encontrados, as simulagdes computacionais
geradas com o Método de Monte Carlo, Codigo MCNP-5, relatam exatiddo quando comparadas
com resultados tedricos e/ou experimentais, ndo produzindo variagbes superiores a 4,0%. Em
outros trabalhos 0 MCNP-5C também tem sido testado e comparado com outros modelos de
calculo, como o Modelo de TBC, e apresenta resultados plausiveis que realcam sua eficacia
[35,36].

A metodologia de anélise do espectro energético e da curva de porcentagem de dose
profunda (PDP) desenvolvida neste trabalho foi validada e apresenta eficiéncia, podendo ser
estendida para estudos de outros feixes clinicos, e ainda subsidiar os dados radiométricos
utilizados nos planejamentos e calculos de dose realizados pelo profissional da fisica médica na
sua rotina nos Servigos de Radioterapia.

O perfil de dose de radiagéo produzida pelos novos equipamentos de radiagao destinados
as terapias podera ser mais bem compreendido com simulagbes tedrico-computacionais como a

apresentada neste trabalho.
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ANEXO 1

Arquivo de entrada (input) do Cédigo MCNP-5 para simulacdo do feixe de raios-X superficial

(Dermopan2®).
Dermopan2
¢ BLOCO 1
C - Celulas
1 7-1.00 -16 17 -1 imp:p=1imp:e=1 § Camada
2 7-1.00 -17 18 -1 imp:p=1imp:e=1 $§ Camada2
3 7-1.00 -1819 -1 imp:p=1imp:e=1 $ Camada3
4 7-1.00 -1920 -1 imp:p=1imp:e=1 $ Camada4
5 7-1.00 -20 21 -1 imp:p=1imp:e=1 $§ Camada5
6 7-1.00 -2122 -1 imp:p=1imp:e=1 $ Camadab
7 7-1.00 -22 23 -1 imp:p=1imp:e=1 $§ Camada7
8 7-1.00 -2324 1 imp:p=1imp:e=1 $ Camada8
9 7-1.00 -24 25 -1 imp:p=1imp:e=1 $ Camada9
10 7-1.00 -25 26 -1 imp:p=1imp:e=1 $ Camada10
11 7-1.00 -26 27 -1 imp:p=1imp:e=1 $§ Camada11
12 7-1.00 -27 28 -1 imp:p=1imp:e=1 $ Camada12
13 7-1.00 -28 29 -1 imp:p=1imp:e=1 $ Camada13
14 7-1.00 -29 30 -1 imp:p=1imp:e=1 $ Camada14
15 7-1.00 -30 31 -1 imp:p=1imp:e=1 $ Camada15
16 7-1.00 -31 32 -1 imp:p=1imp:e=1 $ Camada16
30 6-11.35 617-8  imp:p=1imp:e=1 $ Localizador
40 7-1.00-16 32 46 -47 48 -49 #1 #2 #3 #4 #5 #6 #7 #8 #9 #10

#11#12 #13 #14 #15#16  imp:p=1imp:e=1 $ Phantom
50 1-0.001205 -54 -55 56 #1 #2 #3 #4 #5 #6 #7 #3 #9 #10 #11

#12 #13 #14 #15 #16#30 #31 #32 #33 #34

#35 #36 #37 #38 #39 #40  imp:p=1imp:e=1 § Interesse Ar

60 0 54:55:-56 imp:p=0 imp:e=0 $ Infinito

C --mmmemm Tubo de raios-X --------=--------m=---

31 4-19.30 -61-6263 trcl=999 imp:e,p=1 $ Alvo

32 5-1.848 -64-66 67 imp:e,p=1 $ Janela de berilio
37 0 -64-6566 imp:e,p=1 $ Vacuo1

330 65-68-6970-7172#31 imp:e,p=1 $ Vacuo2

34 2-11.35 (67 -68 -69 70 -71 72) #33 #32 #31 #37 imp:e,p=1 $ Chumbo

39 2-11.35 (67 -85 -81 82 -83 84) #31 #32 #37 #33 #34 imp:e,p=1 § Chumbo

35 3-2.6989 -7374-7576-7778 imp:e,p=1$ Filtro aluminio
36 1-0.001205 -1-7980  imp:e,p=1 $ Detector 1

38 1-0.001205 -1-89 imp:e,p=1 § Detector 2

c¢BLOCO 2

1cz 2.0

C -----mm-- Localizador
6cz 2192
7pz-30.0

8pz-3.6

(R Camadas PDP ------m-memmmmmeeeeeean
16 pz -30.00

17 pz-30.10

18 pz -30.20

19 pz -30.30

20 pz -30.40

21 pz-30.50

22 pz-31.00

23 pz-31.50




24 pz-32.00
25 pz -32.50
26 pz -33.00
27 pz -33.50
28 pz -34.00
29 pz -34.50
30 pz-35.00
31 pz-35.50
32 pz -36.00
46 px -3

47 px 3

48 py -3
49py 3

C —--mn Interesse
54 cz 10

55pz 7

56 pz -41

C =mmmmmmmee Tubo de raios-X ==---====-==snnnnn----
c Alvo

61cx 1

62px 0

63 px -2

C ==mmmmem Blindagem de chumbo --------------
64cz 1.5

65pz-1.2

66 pz -2.1

81px 5

82 px -5

83py 5

84 py -5

85pz 4

C --mmmem Janela de berilio -------------------
67 pz-2.2

c Vacuo

C -----mm-- Detectores

¢cBLOCO 3

R Inclinagéo do alvo 30 graus -------

TR999*0 00 30 90 120 90 0 90 60 90 30 1

C =-memmmene Materiais

m1 6000. -0.000124 7000. -0.755267 8000. -0.231781
18000.-0.012827  $ Ar

m2 82000. 1 $ Chumbo
m3 13000. 1 $ Aluminio
m4 74000. 1 $ Tungstenio
m5 4000. 1 $ Berilio

m6 82000. 1 $ Chumbo



m7 1000. -0.111894 8000. -0.888106 $ Agua

c Fonte

BBREM 1. 1. 46i 10. 4 1

mode e p

sdef pos 3.5 0 0 erg 0.050 dir 1 axs 3.50 0 vec=-3.500 par 3
sit 0 0.3025

sp1 0 1

F14:P 36

E14 0.001 100i 0.050

F24:P 38

E24 0.001 100i 0.050

C =mmmmmmem Tally axial
F6:P 12345678910111213141516
C =mmmmmemm Tamanho
dben 17j 2

nps 1E+8

print 30 110
prdmp j 2E+7 13




ANEXO 2

Arquivo de entrada (input) do Cédigo MCNP-5 para simulagéo do feixe de raios y (5°Co).

Cobalto 60
¢ BLOCO 1

-1.00 -16 17 -1 imp:p=1imp:e=1 $ Camada
-1.00 -17 18 -1 imp:p=1imp:e=1 $ Camada2
-1.00 -18 19 -1 imp:p=1imp:e=1 $ Camada3
-1.00 -19 20 -1 imp:p=1imp:e=1 § Camada4
-1.00 -20 21 -1 imp:p=1imp:e=1 § Camada5
-1.00 -2122 -1 imp:p=1imp:e=1 § Camada6
-1.00 -22 23 -1 imp:p=1imp:e=1 $ Camada?
-1.00 -23 24 -1 imp:p=1imp:e=1 $ Camada8
-1.00 -24 25 -1 imp:p=1imp:e=1 $ Camada9
-1.00 -2526 - imp:p=1imp:e=1 $§ Camada10
-1.00 -26 27 - imp:p=1imp:e=1 § Camada11
-1.00 -27 28 - imp:p=1imp:e=1 $ Camada12
-1.00 -28 29 - imp:p=1imp:e=1 $ Camada13
-1.00 -29 30 - imp:p=1imp:e=1 $ Camada14
-1.00 -3031- imp:p=1imp:e=1 $§ Camada15
-1.00 -3132- imp:p=1imp:e=1 § Camada16
-1.00 -32 33 - imp:p=1imp:e=1 $ Camada17
-1.00 -33 34 - imp:p=1imp:e=1 $ Camada18
-1.00 -34 35 - imp:p=1imp:e=1 $ Camada19
-1.00 -3536 - imp:p=1imp:e=1 $ Camada20
-1.00 -36 37 - imp:p=1imp:e=1 § Camada21
-1.00 -37 38 - imp:p=1imp:e=1 $§ Camada22
-1.00 -38 39 - imp:p=1imp:e=1 $ Camada23
-1.00 -3940 - imp:p=1imp:e=1 $ Camada24
-1.00 -4041 - imp:p=1imp:e=1 $§ Camada25
-1.00 -4142- imp:p=1imp:e=1 $§ Camada26
-1.00 -4243 - imp:p=1imp:e=1 $§ Camada27
-1.00 -43 44 - imp:p=1imp:e=1 $ Camada28
-1.00 -44 45 - imp:p=1imp:e=1 $ Camada29
-1.00 -16 43 46 -47 48 -49 #1 #2 #3 #4 #5 #6 #7 #8 #9 #10
#11 #12 #13 #14 #15 #16 #17 #18 #19 #20 #21 #22 #23 #24
#25 #26 #27 #28 #29 imp:p=1imp:e=1 § Phantom
50 1-0.001205 -54 -55 56 #1 #2 #3 #4 #5 #6 #7 #8 #9 #10 #11 #12 #13
#14 #15 #16 #17 #18 #19 #20 #21 #22 #23 #24 #25 #26 #27 #28
#29 #30 #31 #32 #33 #34 #36 #40 imp:p=1imp:e=1 §$ Interesse

[ QI U U QI SO U O SO O O N SO O SO SO O O O O N N il el il o
I L L L L L L L L AL L LI

BN A2 A a0 oo~ WwWwNN -0

O OWoO~NOO U PR WN OO NOODOTPRWN -0

60 0 54:55:-56 imp:p=0 imp:e=0 $ Infinito

C - Cabecote

303-8.80 -61-6263 #31#32#33#34 imp:e,p=1 $ Fonte
312-11.35 64 -65 -66 67 -80 81 trcl=999 imp:e,p=1 $ Chumbo1
322-11.35 6869 -70 71 -80 81 trcl=888 imp:e,p=1 $ Chumbo2

332-11.35 -7273-7574 -80 81 #31 #32 trcl=777 imp:e,p=1 $ Chumbo3
342-11.35 -76 77 -78 79 -80 81 #31 #32 trcl=666 imp:e,p=1 $ Chumbo4
36 1-0.001205 -1-56 imp:e,p=1 $ Detector

¢BLOCO 2

1¢z05

C ------ Camadas medida PDP ==-------------
16 pz -80.50

17 pz -80.55

18 pz -80.60

19 pz -80.65



20 pz -80.70
21 pz -80.75
22 pz -80.80
23 pz-80.85
24 pz-80.90
25 pz -80.95
26 pz -81.00
27 pz -81.05
28 pz-81.50
29 pz -81.55
30 pz -82.00
31 pz -82.05
32 pz -82.50
33 pz-82.55
34 pz -83.00
35 pz -83.05
36 pz -83.50
37 pz -83.55
38 pz -84.00
39 pz -84.05
40 pz -84.50
41 pz -84.55
42 pz -85.00
43 pz -85.05
44 pz -85.50
45 pz -85.55
46 px -7
47px 7

48 py -7
49py 7

50 pz-100.00
C -----—- Interesse

54 cz 10
55pz 5

56 pz -110.00
C ------ Fonte

61cz 1.0335
62 pz 3.17
63pz 0

C - Blindagem de Chumbo ----------------
c 1

64 px 1.0335
65 px 4

66 py 7

67 py -7

c 2

68 px -1.0335
69 px -4
0py 7

71 py-7

c 3
2px 7

73 px -7

74 py 1.0335
75py 4

c 4

76 px 7

77 px -7

78 py -1.0335
79 py -4
80pz 0

81 pz-45




C ------ Detector
5pz-46
6 pz -47

¢ BLOCO 3

C ------ Blindagem 2.8385 graus --------------
C - 92.8385 em x
TR999* 000 -2.8385 90 87.1615 90 0 90 92.8385 90 -2.8385 1
C - 92.8385emy
TR777*000 090 90 90 -2.8385 87.1615 90 92.8385 -2.8385 1
C - 87.1615 em x
TR888* 000 2.8385 90 92.8385 90 0 90 87.1615 90 2.8385 1
C ------ 87.1615emy
TR666* 000090 90 90 2.8385 92.8385 90 87.1615 2.8385 1
C-—---- Materiais
m1 6000. -0.000124 7000. -0.755267 8000.-0.231781 18000.-0.012827 §$ Ar
m2 82000. 1 $ Chumbo

m3 60000. 1 $ Cobalto

m4 1000. -0.111894 8000. -0.888106 $ Agua

C-—---- Fonte
mode p

sdef pos=0 0 0 erg=d2 dir 1 axs=0 0 1 vec=0 0 -1 par=2
si11 0 1.0335

spt 0 1

si2| 11732 1.3325

sp2 05 05

F14:P 36

E14 1.100 599i 1.400

C - Tally axial
F6:P 1234567891011121314151617 18 1920 21 22 23 24 25 26 27 28 29
C - Tamanho
dben 17) 2

nps 1E+8

print 30 110
prdmp j1E+7 13
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