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Resumen

Antecedentes:La dosimetria de los campos pequefios usados emiradia estereotactica (SRS) constituye
un problema abierto de interés mundial. Varios ist@efialan a las peliculas como fuertes candigatas
resolverlo.

Objetivo: Evaluar el desempefio, respecto al diodo estetamaSFD®), de tres tipos de detectores de
pelicula en la caracterizaciéon de haces de fototiésados en SRS.

Materiales y Métodos: Se midieron los factores de salida (OF), cocgetggdo-maximo (TMR) y perfiles
fuera de eje (OAR) de haces de fotones generadpsatimadores conicos de didmetros entre 4 y 20dam
un linac de 6 MV dedicado a SRS. Se irradiaroncpkls radiocrémicas EBT2® y SFD en agua, asi como
peliculas radiograficas XV2® y EDR2® en agua sqlluigo la geometria especificada por el fabricards.
peliculas se digitalizaron en un escaner profesaamaocumentos.

Resultados:Dentro de la incertidumbre experimental, y respettSFD, la pelicula XV2 subestima los OF
de todos los conos; y las peliculas EBT2 y EDRZhdc mismo para conos de menos de 10 y 12.5 mm de
diametro, respectivamente. Las tres peliculas maresiuena concordancia con el SFD en la descriptaon
OAR. Las peliculas radiograficas exhiben probled@asobrerrespuesta para los TMR medidos.
Conclusiones:Se sugiere que este trabajo sirva como guia derescy referencia para la caracterizacion de
haces de radiacigmequefiocon dosimetros de pelicula, segun la metodologiamyro de los intervalos de
uso especificados. Entre las peliculas estudida&BT2 ofrece mejores caracteristicas para usaoli

Palabras clave:campos pequefios de radiacién, dosimetria de peli@diocirugia estereotactica

Abstract

Introduction: The dosimetry of small fields used in stereotaddidiosurgery is a worldwide open problem.
Several investigators suggest that film detectorssarong candidates for correctly describing tHedds.
Purpose: Evaluate the performance of three kinds of filmed®rs for the characterization of photon SRS
fields, relative to a stereotactic field diode (SH)D

Materials and Methods: We measured the output factors (OF), tissue-maximatios (TMR) and off-axis
ratios (OAR) of photon beams produced by circuldlimators with diameters in the range of 4 to 2hm
attached to a SRS-dedicated 6 MV linac. Measuresngate performed by irradiating radiochromic EBT2®
film and SFD in water, as well as radiographic XVa@d EDR2® films in a plastic water phantom, always
under the manufacturer specifications. The filmsengigitized in a professional flat-bed documertrster.
Results: Within experimental uncertainties, and relativesteD, the XV2 film underestimates the OF for all
the cones; the EDR2 and EBT?2 films behave in atilener for collimators of less than 12.5 mm and 10
mm, respectively. The three models of film are gneement with SFD in the measurement of OAR. The
radiographic films exhibit overresponse problemdesth in water increases.

Conclusions:We suggest this work to serve as a reference daidihe dosimetric characterization of small
fields of radiation using film detectors, accordittgthe described methodology and within the spatif
useful ranges. Among the studied films, the radiostic model EBT2 offers the best characteristias fo
clinical use.

Keywords: small field dosimetry, film dosimetry, stereotaaticliosurgery
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1. Introduccion

1.1. Antecedentes: los campos pequefios en radiocirugistereotactica

Con todos los avances y mejoras mas recientesraditzerapia moderna, los campos de radiacion
que convencionalmente abarcaban tamafos de 4%4 8040 c ahora se han reducido hasta
escalas milimétricagn técnicas como radioterapia de intensidad mddulBMRT, por sus siglas
en inglés), tomoterapia y radiocirugia estereatadfBRS, por sus siglas en inglés) (Das, Ding y
Ahnesjd, 2008). El empleo de estos campos de iédiattamente colimados resulta esencial para
proteger estructuras sanas radiosensibles, sinroomeper la dosis terapéutica al blanco. En este
sentido, la colimacién se logra mediante el usaalienadores multihojas (MLC, por sus siglas en
inglés) o accesorios conicos adaptados a un adeldiaeal, o bien, con el disefio propio del casco
Gamma Knife® y del brazo de un CyberKnife®. Porngpp, la IMRT requiere de una
superposicion de campos pequefios (denominados lé#ts&n de hasta 3x3 mfm(Kim y
colaboradorés 2011), para conseguir distribuciones de dosifisroogéneas. En tomoterapia, el
tamafo de campo utilizado varia entre 5 y 50 mm (Mgk y cols., 2002). Las unidades Gamma
Knife® tienen cascos con orificios que otorgan rupbsibles tamafios de campo: 4, 8, 14y 18 mm
(Cheung y cols., 1999). El CyberKnife® usa campmsatiiacion desde 5 hasta 60 mm de diametro
(Wilcox y Daskalov, 2008). La SRS con aceleraddmesales dedicados o modificados, puede

emplear accesorios conicos de 4 a 40 mm de diarf®thell y cols., 1995).

Particularmente, la SRS es un tratamiento no imgasasado en la aplicacién de una dosis
alta de radiacion ionizante a una parte espedifétauerpo en una sola sesion, y representa una
opcién importante para los pacientes que padeceanfiermedades para las cuales la cirugia
convencional es peligrosa o imposible. Esta técdec#ératamiento produce una dosis concentrada

dentro de la lesién y pronunciados gradientes des@xternos al volumen de tratamiento.

Con esta técnica es posible tratar:

* Problemas vasculares como las malformaciones @arégrosas [MAV] (Reyes-Moreno y
cols., 2008)

1 En adelante, colaboradores se abreviara “cols.”
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« Tumores primarios del sistema nervioso central carearinomas acusticos, meningiomas,
adenomas de hipdfisis, etc. (Canteras, 2005)

» Ciertas neoplasias como: glioblastomas multiforrasocitomas anaplasicos y metastasis
cerebrales (Hall y cols., 1995)

e Tumores del corazén o pulmén (Takayama y cols.500

» Trastornos del movimiento como: enfermedad de Rsoki, temblor y distonia (Friehs y
cols., 2007)

* Problemas neurol6gicos o psiquiatricos como: epidefCelis y cols., 2007), neuralgia del

trigémino(Smith y cols., 2003) y trastorno obsesivo-compulgFriehs y cols., 2007)

Por ejemplo, para la neuralgia del trigémino, ahbb puede medir aproximadamente 0.2
cm de diametro y la dosis de radiacion requeridadewser del orden de 80 Gy (Paskalev y cols.,
2003). Aun mas drastico es el caso de la enfermddaBarkinson, pues la dosis 6ptima con el
minimo de complicaciones es de 140 Gy (Johnsonsy, @D10) a regiones del tAlamo, globo palido
interno o nucleo subtaldmico, cuyos volimenes senames o iguales que 0.05 %(Bolberg y
cols., 1999). Asimismo, la region de oclusion pagvasos sanguineos involucrados en las MAV
intracraneales es de 4-10 %y se entregan dosis tipicas de 20 Gy en unasssién (Moreno-

Jiménez y cols., 2006).

En general, los resultados clinicos y experimest@@tcher y cols., 1994) demuestran que
la respuesta de tumores y tejidos normales a lmaiéd es altamente variable. Para algunos
tumores y estructuras sanas, las curvas de dasisottumoral y dosis-complicaciones pueden ser
muy pronunciadas dentro del intervalo terapéutiam, (un pequefio cambio en la dosis puede
resultar en un gran cambio en la respuesta clindd®mas, la dosis de radiacion prescrita al tumor
se encuentra restringida por la dosis de toleradeidos tejidos sanos vecinos. Dado que la
“ventana’ de tratamiento 6ptimo suele ser muy ektgla dosis de radiacion necesita impartirse de
manera exacta y precisa. Se recomienda que |ladderentre la dosis impartida y la prescrita sea
menor que 5% (Kutcher y cols., 1994), (Fraass %.£dl998). Se estima que un 10 a 15% de
subirradiacion disminuye de 2 a 3 veces la prolunll de control tumoral, y que un incremento

similar en la dosis aumenta la posibilidad de da@wersible (Hendrickson, 1982).

A pesar de su uso obligado y frecuente en SRSydanetria de campos pequefios es hoy

un problema abierto de interés mundial. Prueballde s que no se cuenta con una regulacion



internacional para el manejo de estos campos, isieetel detector” de referenéiaY es que las
camaras de ionizacion (los dosimetros por excelemri radioterapia) no ofrecen medidas
confiables en SRS debido a que su presencia parindeeptablemente estos haces pequefios de
radiacion (Wilcox y Daskalov, 2007). Los problensa®ciados con este tipo de campos se abordan

en la seccion 1.2.

Son varios los eventos desafortunados que hanreidentemente publicados en los
medios y que tienen que ver directamente con elejonaimcorrecto de la dosimetria de estos
campos pequefios. Por ejemplo, el accidente queltiger en Toulouse, Francia entre los afios
2006 y 2007, en el que una subestimacion del falgt@alida (seccion 2.1) de un campo de SRS en
un linac resulté en la sobreirradiacion de 32 pdeie con neurinoma acustico unilateral
(Gourmelon y cols., 2008). Un error similar fuecalusante de que 77 pacientes con lesiones
cerebrales recibieran una dosis 50% por encimaadadscrita en el Moffitt Cancer Center de
Tampa, Florida, entre 2004 y 2005 (Bogdanich y R2@.0). El error se presentd por tercera vez
en el caso de los 76 pacientes tratados en SmitdigMissouri, entre 2004 y 2009, todos con una
dosis superior al 10% de la prescrita, debido adosametria inadecuada de campos pequefios,
empleando una cadmara de ionizacién (Corporate Concations, 2010). En lo que respecta a las
unidades de Gamma Knife®, la inconsistencia enmadiciones de diversos centros se puso en
evidencia en 1998, cuando el fabricante Elekta sal@bluz una correccion del 10% para el factor
de salida del colimador de 4 mm, basandose en daliciones hechas en 4 unidades en Europa
(Gibbons, y cols., 2003).

1.2. El problema de la dosimetria de campos pequeiios

Para abordar el problema de campos pequefios dereedafinir cuando un campo es pequefio. Se
pueden establecer esencialmente tres factoresajaaminan la escala: 1) el tamafio de las partes
visibles de la fuente de radiacion (proyectadadalés posicion del detector y a través del sistema
de colimacion), 2) el tamafio del detector en rélacl tamafio de campo, y 3) el alcance de los
electrones en el medio irradiado (Das, Ding y Afine&008). Por otro lado, no es trivial medir con

precisidbn y exactitud todos aquellos parametrosintgisicos de los campos pequefios que
alimentan al Sistema de Planeacion de Tratamie®RT), tales como: porcentaje de dosis en

profundidad (PDD, por sus siglas en inglés), pesfiuera de eje (OAR, por sus siglas en inglés),

2 Recientemente se dio a conocer la guia internakf@mall Field MV photon dosimetry” (Aspradakiscyls., 2010), y
estan por darse a conocer las recomendacionesdnienales del AAPM TG-155 “Small Fields and Noruirium
Condition Photon Beam Dosimetry”.
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cocientes tejido-maximo (TMR, por sus siglas enéisigy factores de salida (OF, por sus siglas en
inglés). El SPT realiza calculos de dosis absoktgartir de estas funciones dosimétricas
empleando relaciones que son validas para campodgeg de fotones (el de referencia es de 10x10
cnt), pero queno necesariamente aplicapara haces de fotones de dimensiones tan reducidas
(Paskalev y cols., 2003), (Sanchez-Doblado y caB05).

Los problemas asociados con la dosimetria de capgmpgefios son:

e El detector perturba la fluencia de particulas cadas en el medioEl principal
problema asociado con la dosimetria de camposefiegLes que la sola presencia del
detector produce una perturbacion del haz de riédiapie es dificil de cuantificar de
manera confiable y experimental (Das, Ding y Ahine2D08). Esto se debe a que las
propiedades radiolégicas del detector son difesente las del medio (tanto en
composicion como en densidad, i.e., no es tejidovatente). El efecto se manifiesta
como una alteracion en la fluencia de particulagacias, la cual depende tanto de la
geometria del detector como del medio en el cuahiske, la energia del haz, y el
tamafio de campo. Se ha reportado que dicha pestombdisminuye conforme el
tamafo del campo aumenta, y se vuelve despreciphtea campos grandes

dependiendo de la energia del haz de fotones (Dinggan y Coffey, 2007).

« Falta de equilibrio lateral de particula cargadd.os electrones producidos por haces
de fotones de megavoltaje tienen un alcance cawldilde en agua (Das, Ding y
Ahnesjo, 2008), el cual se incrementa en mediosajie densidad. En el contexto de
campos pequefios, el pardmetro critico para eliedaite particula cargada (EPC) es
el alcance lateral de los electrones, que depeadr @nergia (ver Figura 1-1, (Allen
Liy cols., 1995)).

Las mediciones con cdmara de ionizacion (Cl) sarbas teoria de cavidades de
Bragg-Gray, la cual supone que:

1. ElI tamafio de la cavidad es pequefio, comparadoetaicance de las
particulas cargadas, de manera que la cavidad rtarlpe el campo de
particulas cargadas.

2. La dosis absorbida en la cavidad es depositadaaemt@te por particulas

cargadas que la atraviesan.
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En tal caso, la dosis en el medio se relaciondaadlosis en el aire de la cavidad a
través del cociente de los poderes de frenado emdio y aire. El problema se tiene
cuando, al disminuir el tamafio de campo, no eXtf€, y la sola presencia del
detector puede alterar la fluencia de particulagacias (introduciendo perturbaciones
dificiles de cuantificar) si es que las dimensiotielsdetector son comparables con las
del campo de radiacion. Es decir, la conversiorketena de colisién a dosis en el

medio se complica.

1.2 ¢
E  rige (g/em*]=5.973(TPRjy) — 2.688,
: |
L . - —d—  Coi®
/ / o
g ¥ P 4 ~ A= O6MV
o 03 / /
0 2 ,»% —-0= 10MVY
€ HF
T 0.6 L/ ~0— 15MY
Tl
A A E———
il = 24 MV
04 F
._2 -'_L&.._'. L2 a L &b g Jj b b i L oy ) Al A )

0 1 2 ]
Radio del campo [cm]

Figura 1-1. Simulacion Monte Carlo (MC) de la raztindosis a kerma de colisién en agua para difesent
tamafios de campo. El radio minimg_ £} de dichos campos para alcanzar la condicion ddileip
electronico lateral (D/K = 1) se puede obtener a través de la relacion @aapir
rLLE[C’?] = 5.973(TPR3]) — 2.688 , que depende de la calidad del haz. Por ejerepradio minimo

del haz de radiacion con el que se logra el ER€dbpara un haz de 6 MV es de 1.3 cm. Figura tamad
de Allen Liy cols. (1995).

Gradientes muy altos de dosis y falta de dispoiilbitl de detectores cuyas

dimensiones sean mucho menores que las del camporadiacion. Segun lo

recomendado por la Asociacion Americana de Fiswodvedicina (AAPM) en su
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reporte no. 54 (Schell y cols., 1995), los cammalos en SRS deben tener gradientes
de dosis mayores o iguales que 20%/mm, pudiends &str de hasta 30-50%/mm
(Mack y cols., 2003). Por ejemplo, véase la Figi#a, en la cual se muestra un
gradiente de 38%/mm para un cono circular de 6 mdid@imetro. Cuando se dispone
de detectores cuyas dimensiones se aproximan dlesyuél campo, la medicion
resulta afectada en las regiones donde el gradianiz a lo largo del detector (Wilcox
y Daskalov, 2007), produciéndose el denominadlecto parcial de volumeriLo
anterior se refiere a que la sefal del detectongsromedio a lo largo de su volumen
sensible, y se tiene una subestimacion del cangbandis por mm. En la Figura 1-2 se
puede apreciar el efecto parcial de volumen al evarpdos detectores con resolucion
espacial diferente: la pelicula EBT2 (Gafchra®)jacon una resolucion espacial de 85
um (escaneada a 300 ppp), y la camara de ionizaeidpoint (PTW, Freiburg,
Alemania), con una resolucion espacial de 2 mmn{diéo del volumen sensible).
Debido a esto, se advierte que para caracterizas eaampos conviene utilizar

detectores con alta resolucién espacial (Wilcoxaghalov, 2007).

1.0 L ]
_ r — EBT2
£ ——— ClI Pinpoint
c L
5 D s i
ol —
Q@ ]
O] : -
(D r 1
% 0.6 _- i .
&» ! Penumbra 80-20%
o I : de 1.6 mm ]
S 04l | Gradiente de 38%/mm ]
= [ ! 1
c :
he) 1
8 02k :
e pooTTTTTTTT .
L : :

0.0 I g f Py g g oF o gl opopogogog :. 1 1 _--_-"f'"""

0 1 2 3 4 5 6

Distancia [mm]

Figura 1-2. Perfil radial de dosis de un colimadénico de 6 mm de didmetro medido con pelicula
radiocromica EBT2 (linea soélida) de Gafchromic@édémational Specialty Products, USA). Se muestra el
gradiente pronunciado de dosis de 38%/mm. En ebidro se muestra a escala el diametro de la penta d
una camara Pinpoi@t, utilizada para obtener el perfil de dosis deit@d punteada. Grafica tomada de
mediciones hechas en el Instituto Nacional de Negfa y Neurocirugia.

13



También el efecto parcial de volumen de una Clusglg evidenciar en la medicion
de factores de salida de campos pequefios (veglaaFl-3. La cAmara presenta una
seccion eficaz menor si se coloca en posiciénozrtjue si se dispone de manera
horizontal. Es por ello que la determinacion detdade salida es mas exacta con la
primera configuraciéh(sin ser necesariamente adecuada para uso cliSicb)a decir
que la correcta determinacion de este parametrodeessuma importancia en

radioterapia, dado que permite pasar de dosisvekatdosis absoluta.

1.0 r T T T T T T T
09F O Cl Vertical .
_ @® Cl Horizontal

08f
07F

06

Factor de salida

05F

0.2 . 1 L 1 L 1 L 1

Diametro del campo [mm]

Figura 1-3. Efecto parcial de volumen de una carRampoint® en la medicion de los factores de salida
para campos circulares de diametros menores quamOLa medida hecha con la camara puesta en
posicion horizontal subestima la salida del hazadkacion respecto a la misma medida con la camara
colocada en posicion vertical. Grafica tomada delioenes hechas en el Instituto Nacional de

Neurologia y Neurocirugia.

e Oclusion parcial de la fuente de radiacioil colimar el haz de una fuente de tamafio
finito, es claro que por debajo de un cierto tam#gicampo, so6lo una parte del area de
la fuente sera visible desde la posicion del dete¢ter la Figura 1-4), y el
rendimiento sera menor comparado con el rendimiga¢éose obtendria con un tamafio

de campo con el cual fuera visible la totalidaded®ente.

% A pesar del posible impacto del efecto vastagoirridiacion de la cAmara en posicion vertical esta
documentada en investigaciones recientes comeeta¥ahg y Pino (2008), Kohno y cols. (2008) y Klgin
cols. (2010), debido a que se aumenta la resol@spacial del detector en dicha orientacion.
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e

| fuente

colimador

Figura 1-4. Oclusion parcial de la fuente de radiacle un linac con algunos colimadores que praguce
campos pequefios. La mancha focal tiene un tamaito, fy dado que aproximadamente el 83% de la
dosis total proviene de radiacion primaria (origimaen el blanco), la caida de la dosis en campos
pequefios puede ser muy abrupta, alcanzando 40%upam@imador conico de radiocirugia de 4 mm de
diametro (tamafio del campo proyectado a isoc8nuee obstruye el paso de radiacién primaria. Bigur
tomada de las notas del M. en C. José Manuel Lé&@agiérrez (Larraga-Gutiérrez, 2009) durante el 1le
Taller tedrico-practico de Dosimetria de CamposuR#qgs del Instituto Nacional de Neurologia y

Neurocirugia.

Timothy Solberg (Solberg, 2009) ha expuesto de foctara el impacto del problema de la
caracterizacion de campos pequefios en SRS. Enugiceen el que compara el factor de salida
para un campo de 6x6 mimedido en 32 diferentes instituciones de salud®A, encontré una
discrepancia de 45% entre los valores, aun quitboglwalores atipicos evidentes (ver Figura 1-5).
El problema de los accidentes de Toulouse, Spidgfidampa se asocia a que, al tener un factor
de salida muy bajo para un campo pequefio, la dogisse entrega es muy alta, es decir, se esta
sobreirradiando el mismo porcentaje en el que dmestima el factor de salidancrementandose

asi el riesgo de dafio al tejido sano.

* Punto de interseccion de los ejes de rotaciénatethg la mesa y el colimador en el linac.
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Figura 1-5. Valor del factor de salida para un cardp 6x6 mrh en 32 diferentes instituciones de Estados Unidos.
Notese la discrepancia de hasta 45% en dicho padrasi como los dos valores atipicos muy por joethel promedio.

En este dltimo caso, puede inferirse la magnitutadmbreirradiacion a que se exponen los paciettemplear dicho
tamafio de campo. Gréfica reproducida con permisauder (Solberg, 2009).

1.3Lineas de trabajo actuales

a) Tratamientos tedricos y analitico§e han desarrollado métodos de extrapolacion ryatele
convolucién (Bednarz, Saiful Hug y Rosenow, 20Q2ra la extraccion de perfiles fuera de eje
exactos a partir de mediciones hechas con camaremizacion de voliumenes grandes. Dado que
la confiabilidad en la dosimetria es mayor a tamaf®campo mayores, se han propuesto diversos
tratamientos matematicos para la determinacioma desis absoluta o relativa en campos pequefios.
Sauer y Wilbert (2007) y Cheng y cols. (2007) psiron un método de extrapolacion y dedujeron
expresiones mateméaticas para los factores de salidamn y Mooij (1997) idearon un modelo
analitico para la prediccion de perfiles fuera jgede campos pequefios, y Yang y cols. (2010) lo
modificaron mas tarde. Yang también propuso y vasid modelo para la obtencién de factores de

salida y cocientes tejido-maximo (Yang y Pino, 2008

b) Simulaciones Monte CarloLas simulaciones por métodos de Monte Carlo (M€)estan
abriendo camino rapidamente en las situaciones eddad mediciones resultan dificiles o
imposibles de llevar a cabo. Varios autores haaladi la viabilidad del MC para la dosimetria de

campos pequefios (Kijewski, Bjarngard y Petti, 1986¢rhaegen, Das y Palmans, 1998) debido a
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que, en principio, las simulaciones estan libredodeproblemas asociados con la resolucion del
detector y la falta de EPC lateral. Tipicamensta é&cnica se usa para dos cosas: la primera es la
obtencién de factores de correccion para los deesusados en las mediciones, y la segunda es el
célculo de las magnitudes dosimétricas directamedite embargo, es preciso recalcar que los
resultados de una simulacién MC necesitan vakddesmanera experimerttay en este sentido
aun esta en debate la forma adecuada de hacesl@lpegiso de la simulacion de campos pequefios

de radiacion.

Entre las capacidades de esta técnica, se dedtaeterminacion de dosis relativa o
absoluta con mucha exactitud, asi como la posd#uilide entender la dosimetria en materiales de
baja densidad o con inhomogeneidades, y tambié@statlio de la influencia del espectro de los
fotones y electrones en la respuesta de un detti@iacion al tamafio de campo y profundidad en
el medio. Respecto a este ultimo punto, un estediocado a campos de SRS fue llevado a cabo

por Heydarian, Hoban y Beddoe (1996).

c¢) Tratamiento experimentalSon muchos los detectores disponibles en el mercasificandose

de acuerdo a su tamafio en estandar, mini y micomees £10%, ~10° y ~10° cn?,
respectivamente, ver Tabla 1-1). Los siguientessidmtodos usados para la dosimetria de campos
pequefios: camaras de ionizacion, diodos de silidetectores de diamante, dosimetros
termoluminiscentes pequefios (TLD, por sus siglamglés), plasticos centelladores, transistores
de efecto de campo de metal-Oxido-silicio (MOSFEDr sus siglas en inglés), peliculas
radiograficas, peliculas radiocrémicas, detectalesalanina y detectores de gel (Das, Ding y
Ahnesjo, 2008). Debido a la delicadeza del temeath@pos pequefios, la seleccion y uso adecuado
del detector cobra especial relevancia. Ademassieclquerimientos estandar en respuesta a dosis,
gue incluyen exactitud y precision, estabilidadjedlidad con la dosis, reproducibilidad,
independencia con la energia de la radiacionada tle dosis, la direccionalidad, etc., un detector
para campos pequefios debe tener una excelenteiciésokspacial y, de preferencia, tejido-
equivalencia (Wilcox y Daskalov, 2007). A menudo pléactica clinica comprende la comparacion
de las medidas de varios detectores y la elec@@ydéllos que arrojen los resultados con la menor

incertidumbre y sean consistentes entre si.

Las ventajas y desventajas de estos detectoreanseiscutido en la literatura (Mack y
cols., 2002), (Westermark y cols., 2000), (Franaesg cols., 1998) y a manera de resumen se

muestran en la Tabla | de la referencia (Wilcoxagkalov, 2007).

® Por ejemplo, en condiciones muy controladas yefrencia, como lo establece el AAPM TG-105.
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Y es que, por ejemplo, las cadmaras de ionizaciGosifagetros por excelencia en
radioterapia) de dimensiones menores o iguales3quen pueden medir campos de SRS mayores
que 12.5 mm, pero son demasiado grandes paradrat@ campos mas pequefios (Wilcox y
Daskalov, 2007). Los dosimetros que mas se hamrt@béspacio como candidatos para la

dosimetria de campos pequefios son las peliculadigde estereotéctico.

Tabla 1-1. Tamafios de detectores usados todos pamracterizar campos de radiacion pequefios

Detector Tipo Tamafio
Cl
Semiflex Cl cilindrica 5.5 mm de didmetro, volumen sensible
de 125 mm(PTW, 2011)
Pinpoint ClI cilindrica 2 mm de diametro, volumen sensible de
15 mn? (PTW, 2011)
MicroLion Cl liquida 2.5 mm de diametro, volumen sensible
de 1.7 mm(PTW, 2011)
Stereotactic Field Estado solido Disco de 0.6 mm diametro, 0.06 mm de
Diode SFD alto (Dieterich y Sherouse, 2011)
Dosimetry Diode SRS Estado solido Disco de 1.2 mm de diametro, volumen
sensible de 0.3 mh{PTW, 2011)
Diamante Diamante Disco de radic< 2 mm, alto de 0.1-0.4
mm: volume sensible* de 1-6 mim
(PTW, 2011)
TLD Termoluminiscente Depende de la presentacion; existen

TLD alagados de 0.2x0.4x5 mm
(Wessels y Griffith, 1986)

MOSFET TN502RDM Estado sdlido 0.2x0.2 mrA (area frontal), 0.um de
ancho (capa de SHD (Francescon, y

cols., 2009)
BANG-gel Gel (polimeros) Maniqui de diversos tamafios**
Comprimidos de Cristales de Depende de la presentacion; existen
alanina alanina comprimidos de 4.8 mm de diametro y
3 mm de alto (FWT, 2004)
XVv2 Pelicula 0.003 mm (tamafio de grano)*** (Pai y
radiogréfica cols., 2007)
EBT2 Pelicula Mondémeros alargados de 0.001-0.002
radiocrémica mm diametro, 0.015-0.025 mm de

longitud***  (International Specialty
Products, 2009)
*Los diamantes son naturales y es muy variablasafio, por lo que la resolucion espacial varia.
**E| tamafio del pixel en la imagen por resonancagnética o tomografia éptica computarizada pueddese
incluso 100um (Maryanski, 1999).
***|_ a resolucidon espacial de las peliculas estaitigha por aquélla del lector (densitdmetro, escaner
espectrofotometro).
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Si bien nada es concluyente aun, algunos autanggeren que las peliculas podrian ser el
detector ideal para la dosimetria de campos pegu@lamani y cols., 1994), (Zhu y cols., 2000),
(Francescon y cols., 1998), (Somigliana y cols99)9debido a su excelente resolucion espacial,
sensibilidad, reproducibilidad y disponibilidad Enmayoria de los centros de radioterapia. Las
peliculas radiocrémicas son particularmente atrastidebido a su equivalencia a tejido, menor
dependencia con la energia de la radiacion queelésulas radiogréficas, coloracion sin revelado, y
la posibilidad de manejo en luz de oficina. No aht#, se tiene que de todos los disefos
disponibles en el mercado, aun no se ha determinadbes el mas adecuado. El manejo de
diversos tipos y modelos de pelicula estd bienopodizado para algunas pruebas mecéanicas y
dosimétricas en radioterapia. Sin embargo, en I m@specta a la caracterizacion de haces de
fotones usados en SRS, es necesario evaluar a ébdeésempeno de dichos modelos entre si, a fin

de optimizar y explorar las capacidades de laggades de pelicula disponibles.

Por su parte, los diodos semiconductores tieneimahes sensibles pequefios. Entre sus
ventajas se tienen el tiempo de respuesta cpgoc¢mparado con los ms de una Cl), buena
resolucion espacial y alta sensibilidad. Sin embala dependencia de la respuesta con la tasa de
dosis, direccionalidad y temperatura introduceagdificultades en su manejo. Ademas, el nimero
atémico relativamente elevado del silicio se tradeic una alta respuesta a fotones de baja energia.
Aun asi, el novedoso diodo estereotactico de fat¢Beanditronix SF®, p-Si diodo de 0.6 mm de
didametro) se ha vuelto una opcién atractiva pamokimetria de campos pequefos (Das, Ding y
Ahnesjo, 2008), (Sauer y Wilbert, 2007), (Chen®@l ¢ 2007), (Yang y cols., 2010).

1.4 Objetivo

Objetivo general:

El objetivo de este trabajo es evaluar el desemperfite diferentes tipos de detectores de

pelicula en la caracterizacion de haces de fotoneslizados en SRS.

Las peliculas a evaluar son las que se encuerisponibles cominmente en un servicio de

radioterapia en México. En especifico, se hizo mdlisis comparativo de peliculas radiograficas
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modelo X-Omat V (XV2) y EDR2(Extended Dose Range) de Kodak® y peliculas radinicas
EBT2 de ISP-Gafchromic®. La evaluacion del deserasfihizarespecto al diodo estereotactico
SFD, el cual, como se menciond en la seccion $.8nanstrumento de eleccion frecuente para la

dosimetria de campos pequefios.

En nuestro pais, las peliculas XV2 son mas acessibimenos costosas que las peliculas
EDR2 y EBT2, pero en cambio, las EBT2 presentan omagjido equivalencia y menor
dependencia con la energia; las EDR2 tienen mezqmerdiencia con la energia que la XV2, pero
mayor que la EBT2. Si se demostrara que el desesgpefias peliculas radiograficas compite con
las capacidades de las peliculas EBT2, entoncestaeia cumpliendo con una optimizacion de
recursos. Lo que es mas, este trabajo seria partieente importante para los centros g

cuentan con pelicula X\M#ara hacer dosimetria.

Objetivos particulares:

» Establecer un sistema de dosimetria de pelicuiaar@nica EBT2 en agua.

e Desarrollar un protocolo de manejo de peliculasogrdficas XV2 y EDR2 para la
caracterizacion de haces de radiacion de SRS, basadl tratamiento de la literatura
(Cerda Zorrilla, Galvan de la Cruz y Larraga Guégy 2010).

« Establecer un protocolo riguroso de tratamientmdertidumbres.

Todo lo anterior con miras de que este estudio @ivomo referencia para los fisicos médicos

clinicos que planeen abordar el problema de dosigetle campos pequefios de manera practica.

® Se agradece al M. en C. Miguel Rodriguez Ponce ylaktituto Nacional de Cancerologia, por donar la
pelicula EDR2 utilizada en los experimentos de estebajo.
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2. Caracterizacion de campos pequeios
usados en SRS

En este trabajo, la caracterizacion de campos pegue fotones usados en SRS se refiere a medir
todos aquéllos pardmetros de dosimetria que alaneitSPThajo las especificaciones del manual
de operaciones del acelerador lineal Novalis@rainLAB, 2008) de la Unidad de
Radioneurocirugia del Instituto Nacional de Neug&oy Neurocirugia.

Este equipo dedicado a radiocirugia y radioteragsigereotactica esta equipado con un
sistema de colimacion multihojas modelg-miMLC (BrainLAB, Alemania) e imparte una sola
energia de fotones de 6 MV. Con él se pueden egdtatamientos a través de las técnicas de: arcos
circulares (con colimadores circulares llamadosueatemente “conos”, ver Figura 2-1 lzquierda),
campos estéticos, arcos conformales estaticos amitins, y campos de intensidad modulada.
Tiene disponibles tasas de dosis desde 160 ha3taré@ades monitor (UM) por minuto (siendo la
tasa de dosis de referencia aquélla de 480 UM/rainfamafio de campo maximo que alcanza la
unidad es de 10x10.2 énzon un campo clinico de 9.8x9.8%aebido a que con un campo mayor
se irradiaria la electrénica de las multihojas)siBlema mmMLC (ver Figura 2-1 Derecha) es un
colimador que cuenta con 14 pares de hojas de 3lenancho, 6 pares de 4.5 mm y 6 pares 5.5
mm, y se encuentra instalado debajo de los colireadsecundarios (quijadas). Los colimadores

circulares de distintos diametros pueden montaebajd del MLC.

Figura 2-1.I1zquierda Colimadores circulares (accesorios) usados eantiantos de radioneurocirugia en el INNN. El
numero indica el diametro del campo en milimetnag/@ctado en el isocentrDerecha m;-mMLC (imagen
tomada de (BrainLAB, 2011)).
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El SPT que se utiliza en los tratamientos de SRSIeiNNN es el recomendado por el
fabricante, iPlan RT Dose® v.4.1. (BrainLAB, Alenman El algoritmo de calculo de dosis que éste
emplea para las SRS hechas con colimadores coagces$ algoritmo de Clarkson (Khan, 2010),

(BrainLAB, 2008). Los parametros de entrada pachalcélculo son:

¢ Rendimiento del haz (i.e., dosis por unidad monitoM- impartida por el linac a una
profundidad y un tamafio de campo determinados)ypacampo de 100x100 MiNyy).
» Para cada colimador conico:
0 Tabla de perfiles fuera de eje (OAR)
0 Tabla de cocientes tejido maximo (TMR) o de pesfite dosis en profundidad
(PDD)
0 Tabla de factores de salida (OF), también llamdacteores de dispersion total S
(Khan, 2010)

El rendimiento del haz se obtiene siguiendo prdtscoomo el TRS-398 (Andreo y cols.,
2000) o el AAPM TG-51 (Almond y cols., 1999) padaras de ionizacion calibradas en agua, y
no constituye un problema de campos pequefios.aBejdr bajo la premisa de que si uno de los
parametros antes citados es determinado de maneoardcta, entonces el nimero de UM
calculadas por el SPT (i.e., la dosis absoluta teegar durante la sesién de tratamiento) no
correspondera con la dosis prescrita. A continuas® describen brevemente cada uno de dichos

parametros.

2.1 Factor de salida

El OF corrige por el uso de un tamafio de camporataniiento distinto al usado durante la
calibracién del acelerador (10x10 ¥my toma en cuenta la atenuacion del haz debidias a
colimadores en comparacion con un campo abiertcadiacion (Khan, 2010). Es un pardmetro
sumamente importante, dado que es el factor deecsiin directa entre dosis relativa y absoluta.
El OF para un colimador de diametro ¢ se define comooeieate de la dosis en aguax(f)

impartida con dicho campo a una profundidad de abzacion (dom), ¥ 1a Du,o impartida con un

campo de referencia a la misma profundidad:
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_ Dp,0(c,0,dnorm)
OF (¢, dporm) = Dy, 0(10x10,0,d i
H,0(10x10,0,dpnorm)

donde el 0 de la ecuacién se refiere a que lasdagdion hechas sobre el eje central del campo
(distancia r = 0 del eje central). La geometriardaliacion para la medicion de los OF se muestra
en la Figura 2-2a. Una grafitigica de factores de salida de los colimadores céniegaugestra en

la Figura 2-3, tomada de Garcia-Gardufio y colsl@RG5e puede observar que para los tamafos de
colimador de 20 a 12.5 mm de diametro, los OF ptageuna caida de 5%, aproximadamente. Sin
embargo, para conos menores que 5 mm de radi@Felpresenta una caida abrupta de
aproximadamente 30%, comparando con el tamafiordpacde referencia de ¥A0 cnf. Esto se
debe a que el tamafio de campo es menor que eldatedd mancha focal de fuente proyectada al
isocentro (Munro, Rawlinson y Fenster, 1988). ©teportes de OF para campos de radiacion
generados con equipos similares al linac NovalidMiEN son los de las referencias (Yin y cols.,
2002), (Yang y Pino, 2008).
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Figura 2-2. a) Geometria de irradiacion para medirOF (definidos en la seccion 2.1), el detectoeda fijo en el
isocentro, es una medida puntual sobre el ejgatatel campo de radiacion, bajo técnica isocéntf®AD = 100 cm;
distancia fuente-eje), a 1.5 cm de profundidads&metria de irradiacién para medir los OAR (ddfisien la seccion
2.2), el detector se desplaza sobre el plano detigro a 7.5 cm de profundidad. c) Geometriamdeligcion para medir
un TMR (definido en la seccion 2.3); el detectoedpu fijo en el isocentro al centro del campo déaadn, y varia la
cantidad de agua encima del detector, por lo quiise una SSD (distancia fuente-superficie) véeiabibujos cortesia
del Fis. Juan Pablo Cruz Bastida.
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Figura 2-3. Graficaipica del valor de los OF (determinados con peliculdo@dmica EBT de Gafchromic® y con
simulaciones MC) en relacion al tamafio de campa palimadores conicos de un linac Novalis de 6 Mdmo se

observa, la caida en el OF no es lineal conforntaneafio de campo disminuye. Tomada del articulateia-Gardufio
y cols. (2010), con permiso del autor principal.

2.2 Perfil fuera de eje
El OAR es un perfil unidimensional de distribucida dosis en agua transversal al eje central de un
campo de radiacion:

_ DHzo(C,T,d) _
OAR(c,r,d) = D00 2-2

r es la distancia al eje central del haz y d seatogaal a 7.5 cm (SAD = 100 cm). Para las

mediciones se usa la geometria de irradiacion Beglaa 2-2b. El SPT supone simetria radial.

Una gréficatipica de los OAR de los colimadores cénicos se muestia &igura 2-4, tomada
de Garcia-Gardufioy cols. (2010). Como se puedeabséos OAR presentan gradientes de dosis
muy intensos, zonas poco homogéneas y penumbrasnmiadas. Otros reportes de OAR para
campos de radiacion generados con equipos simiddrésac Novalis del INNN son los de las
referencias (Yin y cols., 2002), (Yang y cols., @01De los OAR se puede extraer el valor de las
penumbras 80-20% y 90-10%, asi como la magnitutbslgradientes de dosis, y el tamafio de

campo.
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Figura 2-4. Graficaipica de los OAR para colimadores de 4, 6, 7.5, 10,,15517.5 y 20 mm de diametro (de izquierda
a derecha). Las lineas representan las mediciammepalicula EBT de Gafchromic®; los puntos, lasudaciones MC.
Tomada del articulo de Garcia-Gardufio y cols. (B0ddh permiso del autor principal.

2.3 Cociente tejido-maximo

El TMR es el cociente de la dosis a una profundidada (d) en un maniqui de agua (sobre el

centro del campo de radiacion), y la dosis a unéupdidad fija de referencia {g), bajo técnica
SAD:

TMR(c,d) = —200D 2-3

Du,0(c,0,dnorm)

Los valores de TMR pueden normalizarse arbitramaeeSin embargo, la normalizacién a
una profundidad de referencia comin o a un maxioeale simplificar las pruebas de consistencia.

La geometria para medir el TMR se muestra en lar&ig-z.

El concepto de TMR se basa en la suposicion delaw®ntribucion fraccional de la
dispersion a la dosis en profundidad es indepetelids la divergencia del haz y depende solo del
tamafio de campo y la cantidad de tejido que asawehaz (Khan, 2010). EI TMR es una funcién
independiente de la distancia fuente-superficie.

El TMR corrige por la atenuacion del haz conformieavdesa el maniqui, y puede
aproximarse a partir de un PDD (que en principimés sencillo de medir) a través de la siguiente

formula (BrainLAB, 2008), la cual supone que lgpéision en el maniqui no depende de la SSD:
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TMR(c,d) =

PDD(c,d,SSD) ( SSD+d )2
100 SSD+dnorm

No obstante, dado que el SPT trabaja con el TMRviene medir directamente el TMR.

Una graficatipica del TMR para un colimador cénico de 4 mm de didmsé muestra en
la Figura 2-5, tomada de Garcia-Gardufio y colsl@R0La caida de la dosis en profundidad tiene
un comportamiento exponencial, debido al tipo damgeria con el que se realiza la medida. Otros
reportes de TMR para campos de radiacion genera@o®quipos similares al linac Novalis del

INNN son los de las referencias (Yin y cols., 20@2ang y cols., 2008).

11 T T T T T T T T T T T T

1T0E
O Monte Carlo
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Cociente tejido-maximo

Profundidad [cm]

Figura 2-5.Ejemplode TMR de un cono de 4 mm de didmetro. Tomadauieiulo de Garcia-Gardufio y cols. (2010),
con permiso del autor principal.

2.4 El problema con los campos pequeios

La expresion que relaciona la dosis en un det¢big) con la dosis en agua ([d) es:
Dy,0 = Dget X g
donde g es una funcién que puede depender de,(A886):

« el cociente de los poderes de frenado del detgabagua
« el cociente de los coeficientes de absorcion degéndel detector y el agua

« el espectro de fluencia de particulas (fotoneggteines)
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Idealmente, se espera que las propiedades detatetean tales que la funcién g se aproxime a
1. Esto sucede cuando el detector que se usa fads@do-equivalencia e independencia con la
energia. En los casos tipicos de dosimetria clicizando se trabaja con campos estandar ¥%i.e.,

3x3 cnf), de dimensién “FS”, se tiene que:

Ddet(FSr 0' dnorm) X 01
Ddet(loxlo' 0' dnorm) X g3

OF (FS) =

Dget (FS, 1, d) X gy

OAR(FS,7,d) =
Dgec(FS,0,d) X gy

Dge (FS,0,d) X gy

TMR(FS,d) =
( ) Ddet(FS' 0» dnorm) X gz

. . . g . . gll glu
Y se trabaja bajo la hipotesis de que los couer‘ﬁb,égz, /g, ¥ 7*/g,. sOn
aproximadamente ™. En el caso de campos pequefios, dicha suposicnes valida
necesariamente, por lo que conviene escoger detectque sean tejido-equivalentes e

independientes de la energia (Wilcox y Daskalo®,/20

2.5 Calculo de dosis absoluta por el SPT

Como se menciond anteriormente, el SPT utilizagaramo de Clarkson (Khan, 2010). La dosis D
en un punto arbitrario P (ver Figura 2-6) sobreplamo que atraviesa el isocentro de un campo fijo
de rayos X se calcula usando la siguiente ecudsenresaltan en letras negritas los parametros que
se midieron en esta tesis):

, SAD\2
D(c,d,r,R) = N,y X TMR(c,d) X OAR(c,7") X OF(c) X ( )

R

2-4
donde:
= didmetro del colimador en el isocentro
d = profundidad del punto P en tejido (mm)
r = distancia radial del eje central al puntorterés (mm)

7 Sin embargo, se sabe que las medidas en la regidnccemento no son confiables (altos gradientes de
dosis, cambios abruptos en la fluencia de paafyutlescartandose por lo general este tipo deciopds.
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R = distancia del punto a la fuente sobre el ejeral del campo de radiacion

(mm)

Nout = rendimiento del linac (Gy/MU)

SAD = distancia fuente eje (100 cm)

TMR(c,d) = Cociente tejido maximo para el colimade diametro c a la profundidad
de tejido d.

OAR(c,I) = Perfil fuera de eje para el diametroatdimador ¢ a una distancia radial

r' del eje central, a nivel del isocentro, donde:
r' =r xSAD/R

OF(c) = factor de salida para el colimador de ditionc

""""""""""""""""""" Fuente de rayos X

SAD R

Aire

Tejido

Figura 2-6. Geometria para el célculo de dosisolimadores coénicos.

De lo anterior se puede inferir el impacto de laitién incorrecta de cada uno de ellos.
Por ejemplo, si se midi6é el TMR con un error del, 2/60F con un error del 3%, y el OAR con un

error del 1%, entonces, la contribucion de la desiia relativa al error total en la dosis seria de

V22 +324+12% = 3.7%.

Es importante recalcar que la incertidumbre reciculada solo refleja la calidad de la
dosimetria y es valida dentro del modelo de céldel dosis que se present6 en las secciones 2.1 a

2.3. Dicha incertidumbre no toma en cuenta sigdrdimo de Clarkson describe apropiadamente la
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distribucion espacial de dosis en condiciones se@le., inhomogeneidades en la densidad de los
tejidos, cercania de cavidades de aire, etcie@&smienda al lector revisar las referencias (Brgas

cols., 1998) y (IAEA, 2008) para tener mas inforrda@l respecto.

2.6 Datos de referencia

En la literatura existen datos dosimétricos de @aqpon para el acelerador Novalis reportados en
los articulos de: Garcia-Gardufio y cols. (2010h yicols. (2002), Yang y Pino (2008) y Yang y
cols. (2010). Por otro lado, como se menciond eaglitulo 1, el detector SFD puede servir como
dosimetro de referencia para campos pequefios @ag,y Ahnesjo, 2008), (Sauer y Wilbert,
2007), (Cheng y cols., 2007), (Yang y cols., 2010).

En la actualidad, los pardmetros con los que taablaSPT del INNN fueron medidos con
SFD, y se muestran en la Figura 2-7 a la Figural28 datos obtenidos con SFD (INNN) resultan
ser consistentes con lo reportado en los articukscionados para equipos Novalis. Se tiene que,
respecto a OF, la mayor diferencia con la liteeat{#.7%) se da para el cono de 4 mm con lo
medido por Yin y cols. (2002); hablando de TMRiayor diferencia con datos de la literatura fue
de 3.6% (profundidades mayores que 5 mm) con loidoeobor Garcia-Gardufio y cols. (2010);
respecto a OAR, el acuerdo en la medicion de lambra 80-20%, por ejemplo, esta dentro de 0.3

mm para la literatura estudiada.
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Figura 2-7. OF de colimadores conicos de diversametros medidos con diodo SFD y tomados como ddéos
referencia (y pivote) para la evaluacién del dgmio de las peliculas.
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Figura 2-8. OAR de colimadores cénicos de diveridsnetros medidos con diodo SFD y tomados comosddéo
referencia (y pivote) para la evaluacién del dgmio de las peliculas.
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Figura 2-9. TMR de colimadores cénicos de diveriasnetros (4, 10 y 20 mm) medidos con diodo SFBrgados
como datos de referencia (y pivote) para la exidmadel desempefio de las peliculas. La incertidanalsciende al
0.3%. Las curvas fueron normalizadas,gal.5 cm.

Por lo anterior, dichos valores de OF, OAR y TMRdides con SFD (en el INNN) se
emplearan en este trabajo para evaluar el desempefios diversos modelos de peliculas. A
manera de aclaracion, y como se mencioné en |latiwig del presente trabajo (seccidn 1.4), los
datos obtenidos usando SFD en el INNN se utilizanapivotespara realizar la comparacion entre
las peliculas. Para mas detalles, eAméndice 9.1se incluye una comparacién exhaustiva entre
OF, TMR y OAR medidos con SFD en el INNN y repodeda literatura.
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3. Caracteristicas generales de los
dosimetros de pelicula

Las peliculas son dosimetros secundarios que ske@mpara medir dosis relativa. Actualmente,
existen dos clases de pelicula que se usan paraedda clinica: radiograficas y radiocromicas. En
ambos casos, el efecto de la radiacion en lasutedice mide en términos de los cambios en las
propiedades 6pticas (absorcién y transmision) quellas se producen tras el paso de radiacion.
Las primeras emplean halogenuros de plata comorialagensible, y requieren un proceso de
revelado, mientras que las segundas se basan ebmmms que se polimerizan y cambian sus

propiedades opticas sin necesidad de un procesoaguadicional (Niroomand-Rad y cols., 1998).

Las principales caracteristicas de estos dosimeajuaslos convierte en fuertes candidatos

para la dosimetria de campos pequefios son (Wil@easkalov, 2007):

e alta resolucién espacial
* insensibilidad al fraccionamiento de dosis (integna de la dosis para mediciones
dinamicas)

e permanencia de la lectura

En particular, las peliculas radiocromicas presemteyor tejido-equivalencia y menor
dependencia con la energia de la radiacion queatiisgraficas (Wilcox y Daskalov, 2007). Por
otro lado, las peliculas radiogréficas tienen magimponibilidad y un menor costo que las

radiocromicas.

A continuacion se describe la forma de cuantifiaaespuesta a la radiacién incidente de los
dosimetros de pelicula tanto radiocromica, comaogadfica. Posteriormente, se analizan las
caracteristicas mas importantes de cada tipo deutmely se abordan las particularidades de los

modelos empleados en este trabajo de investigacion.
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3.1 Cuantificacion de la respuesta de las peliculas a tadiacion

El efecto de la radiacion en las peliculas radiitcad y radiocrémicas se mide en términos de la
opacidad a la luz que ésta produce en la pelitalalensidad optica, OD (Attix, 1986), se define

como el logaritmo en base 10 de la opacidad:
OD = Loglo(lo/l) 3-1

donde | es la intensidad de luz transmitida a sal& la pelicula & les la intensidad de la luz
medida en ausencia de la pelicula.reapuestade una pelicula a la radiacion esta dada por la

diferencia de densidades Opticas entre una peiitcatiiada y una no irradiada.

La OD puede medirse ya sea con un densitometrespactrofotometro o con w@scaner
de documentos y/o fotografico de cama pléPai y cols., 2007), (Niroomand-Rad y cols., 1998).
En este ultimo caso, al evaluar los tonos de grigsotonos de color (rojo, verde, azul) de las

peliculas digitalizadas, la respuesta sera (AvoaRjuez, 2001):
R = L0g10 (PVO/PV) 3-2

donde PV es el tono de la pelicula irradiada, y /el tono de la pelicula sin irradiar; sus valore
tipicos dependen de larofundidadde valores de pixel (por ejemplo, una profundidad8 bits
representa valores de pixel de 0 a 255, mientrasuga profundidad de 16 bits representa valores
de pixel de 0 a 65535). Muchas veces este valoe Rfiere a la densidad Optica neta (netOD).
Algunos autores como Devic y cols. (2005), recoagenrestar del valor de pixel leido, aquel valor
de pixel transmitido en ausencia de luz, que carizet la sefial de fondo del escaner, teniéndose
que:

netOD = Logq, (l:‘l;’__P—PV‘z’;k:) 3-3

La ecuacion 3-3 es la que se uso en este trabajatP® lado, las peliculas son dosimetros
secundarios, por lo que antes de ser utilizadasrpaftizar mediciones de dosis absorbida deben ser
calibradas. La calibracion consiste en establecer relacion uno a uno entre la dosis en agua
depositada por un haz de radiacion, y la respwestaspondiente del dosimetro. La caracterizacion
dosimétrica de la pelicula, al igual que la de quigr otro detector, debe realizarse mediante
comparacion frente a un sistema de dosimetria bmablecida como un conjunto camara-
electrometro adecuadamente calibrado. Si bien eréletica se usa la curva de calibracion [Dosis

vs netOD], existen diversas curvas caracteristioaocla curva sensitométrica [netOD vs Dosis], la
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curva H&D [netOD vs Log(Dosis)] y la curva de cadite [Log(netOD) vs Log(Dosis)] (Pai y

cols., 2007), aunque las ultimas dos se usan nm8rouente en radiodiagnostico.

3.2 Peliculas radiograficas

Las peliculas radiogréficas han sido usadas ameiitaren la dosimetria relativa de tratamientos de

radioterapia externa en el intervalo de megavo(Rgy cols., 2007).

Ademas de la resolucion espacial limitada por mifégo de los granos de plata (frh) y
la apertura del haz del densitometro, entre lataj@nde este tipo de peliculas se pueden destacar:
amplio intervalo dindmico (0.05 a 5 Gy}rosor y respuesta uniformes a lo largo de lacpiel (<

0.5% en peliculas procesadas simultaneamente)y(Xém, 2004).

Entre las desventajas que se han reportado enelatlira, se encuentran: una fuerte
dependencia con la energia (marcada a bajas esjeigia caducan y que el proceso de revelado es
dificil de controlar y requiere de un cuarto osc(fPai y cols., 2007). Ademas, pueden cometerse
errores asociados a la eleccién del maniqui, ¢ébpoto de manejo y la orientacion de la pelicula

respecto al haz de radiacion.

En la actualidad, la pelicula radiografica corsirsiendo un dosimetro de eleccion debido a
su amplia disponibilidad y relativo bajo costo. Becho, el TG-42 de la AAPM (Schell y cols.,
1995) recomienda su uso para mediciones de pegfilemidades de Gamma Knife® y aceleradores
lineales. La pelicula también resulta util paraaitrol de calidad y la dosimetria de un sistema de

SRSy en la verificacion de tratamientos (Wilca®askalov, 2007).

3.2.1 Estructura de la pelicula

La estructura tipica de una pelicula consta debas®, una emulsion y una cubierta (ver Figura
3-1). Labaseesta hecha usualmente de nitrato de celulosai@stal, teniendo un grosor tipico de
~180 pm. Laemulsiénde la pelicula contiene granos de cristales degkaluros de plata en
gelatina (aunque también puede contener halogemigrqmtasio y otras impurezas), y posee un
grosor de 10-20 pm, y una densidad tipica de 2®°g/Yeo y Kim, 2004). Dichos granos son el

elemento sensible a la radiacion y tienen dimemesidipicas de entre 0.1 y 3 um de diametro. Estos

8 para modelo EDR2 ( Kodak®, Inc., USA)
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granos contienen cristales de AgBr (red cubica &lenr2), Agl o KI. La gelatina, derivada del
hueso, mantiene los granos distribuidos homogéna@mevita cimulos y sedimentacion, protege
los granos no expuestos en el revelador, faciitaliminacion de los granos no expuestos y es
neutral en términos de sensibilidad y niebla. Ambagas de la emulsién estdn protegidas de
agresiones externas (arafiazos, presion, contadmapopr unacubierta de gelatina pura. La
composicion elemental de los granos y su densiddd emulsion determinan las caracteristicas de
la respuesta a la dosis. El tamafio de los grartesngiea los limites de la resolucion espacial (Yeo
y Kim, 2004).

Figura 3-1. Imagen por microscopia optica de laidectransversal de una pelicula X-Omat V (Kodak®)antes de
revelar, y b) tras someterse al proceso de revelbdagenes adquiridas por Sr. Luis Renddn del latbdo de
microscopia del IF-UNAM.

3.2.2 Mecanismo de respuesta

La respuesta de la pelicula puede proceder dépmssde interaccion con la radiacion (Yeo y Kim,
2004):

» Fotones primarios de la fuente y fotones dispersaoel medio donde esta inmersa la
pelicula

» Electrones liberados por los fotones primariossadeeincidir en la pelicula

Dichos fotones y electrones inducen la formaciénmEmagen latenteque se hara visible
después del revelado. Segun la teoria de Gurnegty (Pai y cols., 2007) para la formacion de la
imagen latente, en las fronteras de ¢panos de halogenuros de plata, que son los elementos
sensibles a radiacion (encontrandose en estadmiénmoAg’Br o Ag'l), se ubican impurezas de
yodo o cloro a manera aaotas(Figura 3-2) que incrementan la sensibilidad dentaulsion. Si se

liberan electrones secundarios como resultado @k pe la radiacion en el grano, el Bnse

° Formacién de agregados de atomos de plata demtos @ranos de cristales de halogenuros de plata.
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separa en un atomo de bromo y un electBn-Br+e). Los electrones se mueven a traves del
cristal en la banda de conduccion hasta ser retemdr las motas en la banda prohibida, que
entonces se cargan negativamente. Entonces, laas nattaen a los iones de plata (Ag+)
intersticiales, formando plata metélica neutra. Btsmos de plata se consideran generalmente
como la sustancia de la que esta hecha la imagartday, para que un grano pueda revelarse, son
necesario agregados de entre 3 y 10 4tomos de @latpromedio, los rayos-X generan 1000

atomos de plata por cuanto.

A Grano Rayo-X

lotz @ Plata
Mot 1/ o} °

Figura 3-2. Modelo de Gurney y Mott para desciibiformacion de la imagen latente en peliculasogrdificas. EI AgBr
se encuentra en estado idnico Ag+Br— en los cestdel grano. La radiacion produce la ionizacidnBte a Br+e-.
Dichos electrones cargan la mota de impurezas inagsnte. La Ag+ migra para neutralizar las mota®rya un
agregado de plata metalica. Imagen tomada de &adsy(2007).

Se requiere un postprocesamiento de la pelicuka gaplificar la imagen latente por un
factor de 18 Para visualizar los efectos de la exposicion @mera apropiada, las capas de
emulsién se tratan primero con una solucién reweidy después, con un fijador. El primer paso
cambia los granos de halogenuros de plata queeoamtiuna imagen latente en plata metalica,
aplicando una solucién (generalmente p-metil aneinoff sulfato) que cede electrones a los iones
de plata (Ag+Ag), y el segundo paso disuelve el resto de losagain revelar. El proceso que
inicia el revelador termina con la inmersion depklicula en &cido acético diluido (bafio de
frenado). Como fijador se emplean quimicos consuburo de sodio. Después del fijado continta
el enjuague de la pelicula en agua y el secadiraalla respuesta de la pelicula depende del
tiempo de revelado, y de la temperatura, agitagfonaracteristicas del revelador (Pai y cols.,
2007)
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3.2.3 Dependencia con la energia de la radiacion incideat

La respuesta de la pelicula a &ectronesno cambia significativamente con la profundidaduan
maniqui de agua porque el cociente de los poderdeedado del tejido y la emulsién permanece
casi constante en el intervalo de energias deémt@01-10 MeV (es decir, no tiene que ver con los

cambios en el espectro de fluencias de electr¢ies)y Kim, 2004).

No obstante, la respuesta de la pelicula afdt@nescambia significativamente con la
profundidad en el maniqui, pues la fluencia derfetode baja energia (a los que la pelicula es méas
sensible) aumenta cuando se incrementa la profaddidnque el haz se endurezca. La variacion
con la profundidad de la razén entre los coefieiemhasicos de atenuacién de la emulsion y del
tejido origina que la dosis en pelicula por unidaddosis en tejido cambie conforme se penetra en
el maniqui. El incremento en el coeficiente masleaatenuacion de la pelicula comparado con el
de tejido es mas pronunciado debajo de los 400 (keY la Figura 3-3), siendo un orden de
magnitud mayor que la variacién del cociente deptugeres de frenado para electrones, debido a la
significativa seccion transversal del efecto fatorico en los cristales de bromuro de plata de la
emulsién. En la practica, esto significa que siapdica una curva de calibracion hecha a
determinada profundidad o tamafio de campo, podoizopar una conversion de netOD a Dosis

incorrecta para cualquier otra condicion de irreidia.
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Figura 3-3. Dependencia con la energia de la eémute la pelicula radiografica XV2 de Kodak® (candeo2.5 cm de
diametro). El espectro de fotones incidentes sestrmi@n la misma escala de energia que los caodfisianasicos de
atenuacion para la emulsion Kodak XV2, el poliégtet agua. La region sombreada del espectro rept@$a poblacion
de fotones con energia debajo de los 400 keV. darda Robar y Clark (1999).

3.2.4 Caracteristicas de la pelicula XV2 de Kodak®

Las peliculas radiograficas mas populares pardicagion en radioterapia incluyen la X-Omat V
(XV2) y la EDR2 (Extended Dose Range), ambas ekldaw por Kodak®. De esta ultima se

hablara en la secciéon 3.2.5.

La pelicula XV2, introducida desde 1972 para radagtia, ha sido usada para SRS,
tomoterapia e IMRT. Este dosimetro comienza a aeger(es decir, a mostrar desviacion de la
linealidad entre netOD y dosis) aproximadament® eGy. El intervalo de uso recomendado por el
fabricante (Kodak, 2001) es de 5-100 cGy. El tiporeveladores automaticos que recomienda el
fabricante para la pelicula XV2 se encuentra eeferencia (Health, 2010), y son los procesadores
Kodak X-Omat o Kodak RP X-Omat (algunos modelo®meendados son: M7B, M6AW, 2000A,
etc.). Las condiciones de operacion Optimas de tipdade procesador, para cada modelo de

pelicula se pueden encontrar en la referencia (K8e&avice & Support, 2006), en lo que se refiere
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a temperatura y tasa de reabastecimiento de losiapsd de revelado (en funcion del numero de

peliculas a revelar), mantenimiento, ventilacido, e

Algunas propiedades relevantes de este tipo deufgelée muestran en la Tabla 3-1 (Pai y
cols., 2007), (Yeo y Kim, 2004).

Tabla 3-1. Propiedades de las peliculas XV2 de kK®dinformacion tomada de Pai y cols. (2007).

Descripcion XV2
Cristal AgBry Agl
Densidad total de plata (g/ém 4.2
Tamafo de grano (um) 0.43
Forma de grano Irregular
Grosor efectivo (um) 0.4
Distribucién del tamafio de grano Irregulay
Grosor de la base (um) 180
Grosor de cubierta de gelatina (gfyifpor cara) 3
Dos capas activas si
Intervalo dinamico (cGy) 5-80
Intervalo dindmico de OD 0-4
Dosis aproximada (Gy) para OD =1 0.4
Dosis maxima recomendada (Gy) 0.8
)\ de maxima absorcion de luz (nm) 380-42p
Energia de fotones a los que sobrerresponde (keVx 400

3.2.5 Caracteristicas de la pelicula EDR2 de Kodak®

La pelicula EDR2 se introdujo para ser utilizaddMRT. Este dosimetro comienza a saturarse a
partir de los 300 cGy. EL intervalo de uso reconaglwdpor el fabricante (Kodak, 2001) es de
aproximadamente 25-400 cGy, aunque, en realidadpdntervalo depende de las condiciones de
revelado, exposicion y lectura disponibles en aaafdro. La pelicula EDR2, disefiada para dosis
mas altas que la XV2, tiene un cociente sefaldomeducido para dosis debajo de 10 cGy (Yeo y
Kim, 2004).

La diferencia entre los modelos de pelicula XV2DR2 se debe al contenido de cristales
de bromuro de plata y el tamafio de grano. Algunagi@dades relevantes de este tipo de pelicula
se muestran en la Tabla 3-2 (Pai y cols., 2008o (¥ Kim, 2004).
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Tabla 3-2. Propiedades de las peliculas EDR2 dek®dinformacién tomada de Paiy cols. (2007).

Descripcion EDR2
Cristal AgBr
Densidad total de plata (g/ém 2.3
Tamafio de grano (um) 0.24
Forma de grano Cubica
Grosor efectivo (um) 0.2
Distribucién del tamafio de grano Monodispefsa
Grosor de la base (um) 180
Grosor de cubierta de gelatina (gfigpor cara) 5
Dos capas activas si
Intervalo dindmico (cGy) 10-500
Intervalo dinamico de OD 0-4
Dosis aproximada (Gy) para OD =1 2.0
Dosis maxima recomendada (Gy) 5.0
)\ de maxima absorcién de luz (nm) 375
Energia de fotones a los que sobrerresponde (keV) < 400

Para las mediciones en el plano paralelo al haadiacion incidente, se cree que la pelicula
EDR2 es mas exacta que la XV2. Sin embargo, padicioees en el plano perpendicular al haz,
no existen reportes conclusivos de que la peli&idr2 tenga el mismo comportamiento; el

desempefio de ambas peliculas es comparable (Y&n,}2K04).

La pelicula EDR2 es menos sensible a fotones de d&agrgia que la XV2. La literatura
muestra que la variacion en la respuesta de layelEDR2 es menor que el 4% para un amplio
intervalo de profundidades y tamafios de campo.dambo, esta variacion puede alcanzar el 16%
para la X-OMAT-V (Arrans y cols., 2009).

3.3 Peliculas radiocromicas

Las peliculas radiocrémicas consisten en una dagaeso doble de cristales organicos sensibles a
la radiacion, en una base fina de poliéster concapa transparente, que se colorea durante una
irradiacién sin un proceso de revelado. Se espeealap peliculas radiocrémicas, que son mas
tejido-equivalentes y no necesitan proceso de adeelrepresenten una mejora respecto al uso de
peliculas radiogréficas al disminuir la dependeraiaenergia y las incertidumbres asociadas al
revelado. Estas peliculas tienen una resolucioacgdpen dos dimensiones 64200 lineas/mm
(Arrans y cols., 2009), ademas de una alta seitsdil y son muy delgadas~@.29 mm
(International Specialty Products, 2009)), por lee gperturban minimamente el haz de radiacion
(Arréns y cols., 2009).
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Entre sus desventajas se sabe que hay variaciottedéerentes lotes y en la uniformidad
de la respuesta de hasta 15% (Duggan y Coffey,)19%ue la netOD depende del lector utilizado
en su andlisis (longitud de onda de la luz empledg® y resolucion espacial). Otras
caracteristicas: la densidad oOptica se incremeatiuglmente con el tiempo, su respuesta depende
de la temperatura durante y después de la irra@tiase dafian por la compresion, humedad y alta
temperaturaX 60 °C), algunos modelos son sensibles a los ray0y @ la luz fluorescente, y
tienen fecha de caducidad (International Speci®tgducts, 2009). El TG-55 de la AAPM
(Niroomand-Rad y cols., 1998) ha emitido una sdderecomendaciones en el manejo de estos

dosimetros.

Se ha encontrado que en la obtencion de factereslitia de campos de SRS, la pelicula
radiocromica EBT de Garfchron® tiene una buena concordancia con las simulacidwge
Carlo (Fan y cols., 2009), (Garcia-Gardufio y cd610). También se ha sugerido el uso de la
pelicula MD-55 de Garfchrom® como dosimetro absoluto (Somigliana y cols., 19%&a
campos pequefios. Desafortunadamente, estos molaiossido descontinuados por la casa
productora.Este trabajo se encargd de analizar el nuevo modeRT2 de Gafchromic® (lote

F0409090) para la caracterizacion de campos pegaef@oSRS

3.3.1 Proceso radiocromico

El efecto radiocromico involucra la coloracion digede un material sensible mediante la absorcion
de energia proveniente de radiacion, sin requeritratamiento quimico, éptico o térmico para
amplificar el efecto. Posterior a la irradiacion, goduce una imagen con diferentes intensidades

gue representan el patrén de exposicion a la riadiac

Este efecto fue primero estudiado por Niepce er6.18&yunos procesos radiocrémicos
involucran una mezcla de polimeros de hidrocarbmmsaturados que dejan un patrén de luz
dispersa después de la irradiacion debido a ladoidn de enlaces. Otros procesos involucran la
fotopolimerizacién de un tinte que produce coloisplgs de la irradiacién, basados en la
produccién de radicales libres en medios organiéatualmente, las peliculas radiocromicas

basadas en polidiacetileno son las que se utiéimaaplicaciones médicas.
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3.3.2 Caracteristicas de la pelicula EBT2 de Gafchromic®

La dosis maxima a la que estas peliculas resultdes (es de 50 Gy, segun el fabricante,
escaneando en RGB (rojo-verde-azul, por sus sigtagglés) y trabajando con el canal azul.
Cuando se trabaja con el canal rojo, la saturad@las peliculas se presenta alrededor de 10 Gy.

Por supuesto, la dosis de saturacién estard tarobi@ticionada por el instrumento de lectura.

La pelicula puede manejarse bajo luz de oficinag & exposicion a la luz del sol debe
evitarse. Las condiciones de almacenamiento dpdlsulas también pueden afectar su respuesta.
Se recomienda que se almacenen en un cuarto ogpeutemperatura ambiente (20°-25° C). Una
caracteristica muy util de estas peliculas, respaetlas radiograficas, es que son sumergibles; la
penetracién de agua a la capa activa es menormgo@inetro para inmersiones durante un tiempo

menor que 1 h (International Specialty Product®920

Debido al incremento de la OD con el tiempo, queuavez es dependiente de la dosis, el
fabricante recomienda esperar 24 h después deathacion para leer la pelicula. Algunos autores
(Aldelaijan y cols., 2010) dicen que, para pelistdamergidas en agua, lo ideal es esperar 72 horas

para que el color se estabilice.

3.3.2.1Estructura

La pelicula EBT2 esta compuesta de 5 capas: paliégtosor de 5@m), capa adhesiva (36n),
recubrimiento (5um), capa activa (3@m) y sustrato de poliéster (178n). El diagrama de su
estructura se muestra en la Figura 3-4, y su coicipnsnumero atomico y densidad (por capas) se
muestran en la Tabla 3{Sutherland y Rogers, 2010). Algunas imagenes ideostopio optico

donde se distinguen algunas capas se muestrarFeuta 3-5.
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Tabla 3-3. Composicion de la pelicula EBT2 de Gafistic® (tomada de Sutherland y Rogers (2010))

Composicién masica (%)
Capa C H ) N Li cl K Br Zeawe  p (glcni)
EBT
Activa 57.4 9.4 16.4 13.2 0.8 2.9 7.05 1.1
Recubrimiento 32.3 6.5 20.5 21.6 2.3 16.8 9.90 1.2
Poliéster 62.5 4.2 33.3 6.64 1.35
EBT2
Activa (lote 57.8 9.6 27.8 0.2 0.9 1.7 0.6 1.3 9.18 1.2
020609)
Activa (lote 59.7 9.5 26.1 0.2 0.9 2.3 1.3 7.44 1.2
031109)
Adhesiva 65.6 9.4 24.9 6.26 1.2
Recubrimiento 47.2 8.8 38.2 1.0 4.9 7.82 1.2
Poliéster 62.5 4.2 33.3 6.64 1.35
Agua
Agua 11.2 88.8 7.42 0.998

Figura 3-4. Capas de la pelicula EBT2 de Gafchr@nfinternational Specialty Products, 2009)
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Figura 3-5. Imagen por microscopia optica de laisectransversal de una pelicula radiocrémica EBPtte superior
Imagenes obtenidas con el objetivo de 20x del regmpio, en un corte transversal del fabricante yl&) un corte con
guillotina (1b).Parte inferior. Imagenes del corte del fabricante (2a) y de idagma (2b) obtenidas con el objetivo de
10x. A simple vista pueden distinguirse 4 de lasmpas, que de arriba abajo son: poliéster, capesa@h capa activa y
poliéster; el recubrimiento no se distingue. Fafigs tomadas por el Sr. Luis Rendén del Laboratiei microscopia del

IF-UNAM.
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La diferencia mas evidente de la pelicula EBT2redacion a su predecesora, la EBT, es
que las primeras poseen un tinte amarillo incogmeala capa activa, el cual es util para cordegir
respuesta de la pelicula por la no-uniformidadlegrasor de la capa activa de la misma. También
pueden observarse diferencias en su composicidtiqadie elementos pesados como K y/o Br),

las cuales se abordaran mas adelante.

3.3.2.2Lectura

En la Figura 3-6 se muestra el espectro de absodada pelicula EBT2. Los picos de absorcion a
636 y 585 nm corresponden al material activo, mesngue el pico a 420 nm se debe a la presencia

del tinte amarillo. El cociente sefial a ruido dpd#icula se incrementa con las lecturas en l@ roj

25

—=— Después de irradiar con 2.01 Gy
20 B U Antes de irradiar

15 1 \
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0.5 N
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350 400 450 500 550 600 650 700 750 800
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Figura 3-6. Espectro de la pelicula EBT2 antesgpdés de una exposicion. Figura tomada de (Inten@tSpecialty
Products, 2009)

La diferencia en la respuesta de la pelicula ahresarse en orientacion “horizontal” o
“vertical” es un resultado de la dispersion anigoita de la luz que emite el escaner (International
Specialty Products, 2009). EI componente activdadpelicula EBT2 tiene forma de particulas
alargadas (needle-like) de 1:th de diametro y 15-2pbm de largo. Dado que las particulas tienden
a alinearse con su eje mayor paralelo a la diracd&l revestimiento, éstas dispersan la luz de
forma distinta en direcciones ortogonales, siendyanla respuesta si la pelicula se escanea en
direccion vertical (diferencia de hasta 20% erekpuesta con respecto a la orientacion horizontal

para dosis de 275 cGy) (International SpecialtydBets, 2009).

45



3.3.2.3Dependencia con la energia de la radiacion

El fabricante advierte que la respuesta de la yaliEBT2 a fotones de 100 keV y 6 MV puede
variar dentro de un 10%, y aconseja a los usullelesr a cabo sus propias pruebas debido a que no
esta completamente validada esa informacion. Lar&ig-7 obtenida a través de simulaciones MC
(Sutherland y Rogers, 2010) evidencia como la espude la pelicula EBT2 tiene una fuerte
dependencia con la energia de los fotones incigetgbajo de los 100 keV. Ademas, se pone de
manifiesto la gran variabilidad de dicha dependeraire lotes de peliculas (con la composicion de
la Tabla 3-3).

1.20§
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5 &
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Figura 3-7. Dependencia con la energia de la ddmsrbida de la pelicula EBT y EBT2 de Gafchromatsienida con
simulaciones MC. Se muestra el cociente de dos&geaa entre dosis en la pelicula f(Q), asi comadasentes de los
coeficientes masicos de absorcion de energia aapss activas de los lotes de EBT2 (Tabla 3-3upaGrafica tomada
de Sutherland y Rogers (2010).
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4. Manejo, analisis y evaluacion de las
peliculas como dosimetros para la
caracterizacion de campos pequenos

En este capitulo se describe la metodologia uldizpara el manejo, andlisis, calibracion y

evaluacion del desempefio de las peliculas, asi panaoel tratamiento de incertidumbres.

4.1 Caracterizacion del escaner

En este trabajo, la lectura de las peliculas (ngt§glllevé a cabo utilizando un escaner comercial
de documentos de cama plana modelo Perfection A0 (Epso®, USA), en modo de

transmision Previo a su utilizacion, se caracterizo y evauduncionalidad en lo que respecta a:

- variacion de la respuesta en funcion de la tempexrake la lampara
— uniformidad espacial
— estabilidad de la respuesta, y

- sefal de fondo

En las préximas secciones se describe la formavdeige dichos parametros. Asimismo, se
justifica la eleccion del software de escaneo.

4.1.1 Tiempo de estabilizacion de la lampara

El escaner Epson Perfection V750 Pro emplea unpdeanincandescente de espectro continuo.
Una vez encendida, dicha lampara requiere de mptiepara alcanzar el equilibrio térmico, y con
ello, una estabilidad en el espectro de emisidnze

Para medir la variacion de la respuesta del esaméduncion de la temperatura de la
lampara, se obtuvieron digitalizaciones de unapkliXV2 sin irradiar (revelada, de dimensiones
20x20 cm) en el centro de la cama del escaner a interddiempo regulares (cada 5 min durante

2 h), con 50 ppp y 48-bits a color, con todas ladanes de filtro y post-procesamiento apagadas.
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El tiempo de estabilizacion se considerd aquélrtir kel cual ya no cambiara el valor promedio de
pixel (PV) en una region de interés (ROI) de 15xi$, ni su desviacion estandar, analizados
desde el software ImageJ v.1.42q (USA). Se encopieda ldmpara se estabiliza aproximadamente
a los20 min después de encendidapuede utilizarse aproximadamente por 1 horandeera

continua antes de apreciar variaciones en el P\3.062%.

4.1.2 Uniformidad espacial en la respuesta del escaner

Aun cuando la sefal de entrada en el escaner swisttaa a lo largo de toda la region util, la
respuesta del escaner puede variar, sobre toda dinelccion del arreglo de los detectores CCD
(dispositivos de carga acoplada, por sus siglasgiés) (Arrdns y cols., 2009).

Para determinar la region del escaner que pueddibeada minimizando dicho efecto, se
puede dividir la cama del escaner con ayuda demastara (cuadricula), y analizar la respuesta
cuadro por cuadro. Asi pues, la cama del escardivis@ en regiones de 4x4 ény se escane6 un
trozo de pelicula radiogréfica del mismo tamafid,58 ppp y 16 bits en gris. Tras obtener el
promedio y la desviacion estandar del PV en cadadenlas regiones, y normalizarlas respecto al
PV de la region central (ver Figura 4-1), se deiledmue el escaner es totalmente uniforme (dentro
de 0.4%) en la region central, que comprende ua deede 812 cnf, disminuyendo hasta 1%
fuera de dicha region. De este andlisis se conckmplear sélo laegion de respuesta mas

uniforme del escaner para leer las peliculas.

Region central

Figura 4-1. Mascara para dividir la cama del escamwaluar la uniformidad espacial de la respuesta
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4.1.3 Seinal de fondo del escaner

Se refiere a la sefial de salida que arroja el es@mausencia de sefial de entrada. Modificando la
metodologia sugerida por Devic y cols. (2005), &r &abajo dicha sefial se evalu6 obstaculizando
la luz que llega a los detectores CCD del escdaesea proveniente de la lampara o del ambiente,

y midiendo la respuesta que arroja el escanertaa esndiciones.

Para ello se apagaron las luces de la habitacidtedestaba el escaner, y se colocaron en la
cama del mismo dos peliculas empacadas (puedeaquier objeto que impida el paso de luz que
emite la lampara) cuidando de no obstruir la vemtde calibracién del escaner. Enseguida, se
adquirié una digitalizacion de la cama completamagnitud de la sefal de fondo se obtuvo con el
valor de PV sobre la region central de la cama,rgselto ser dé13 + 63 (para escaneos a 16 bits).
Dicho valor se tomé en cuenta en la determinac®nadnetOD (ecuacion 3-3) y el calculo de

incertidumbres como RMg= Gpvicg

4.1.4 Estabilidad de la respuesta del escaner

Dada la precision y la exactitud que se requierefaedosimetria de campos pequefios, algunos
autores (Devic y cols., 2005) sugieren realizartiplés escaneos, teniendo en mente el efecto de la
inestabilidad en la respuesta del escaner.

La magnitud de dicho efecto se obtuvo escaneandeés piezas de pelicula radiocromica
de 33 cnf con distintos niveles de densidad 6ptica (aunauai paber sido cualquier otro objeto,
sin moverlo de posicién entre escaneos consecitiyanidiendo la desviacion estandar entre los
PV en una ROI de 1x1 émen el centro de cada pelicula digitalizada. Semidsque la varianza del
PV promedio es ligeramente menor conforme la netDe, pero ésta es siempre menor que 0.1%
para una netOBX 1.84. Por lo tanto, en este trabajada trozo de pelicula que se utilizo fue
escaneado 4 vecesstimando trabajar con una reproducibilidad mejoe 0.1%, valor que se

desprecid en el tratamiento general de incertidemfrer secciones 4.4y 5.3).

4.1.5 Caracterizacion del software de escaneo

El escaner Perfection V750 Pro puede operarse man programas disponibles en el INNN:
EPSONScan [Seiko Epson Corp. v3.8.0.1 (USA)], $iast [LaserSoft Imaging AG, v.3.1.1,

2010(Alemania)] y VueScan [Hamrick Software (USABe hizo un analisis con pelicula
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previamente irradiada para revisar la estabilidadvgl de saturacion del software. En la Figura
4-2, lo primero que salta a la vista es el compaigato atipico del programa VueScan, lo cual lo
hace inadecuado para dosimetria. Por otro ladty & software SilverFast como el EPSONScan
son altamente reproducibles (dentro del 0.1% y Q1 2%pectivamente). Asi, cualquiera de estos
dos ultimos programas puede emplearse para dogmpéro, por facilidad de usse utilizo el

software SilverFastUna ventaja de este software es que facilitanaatiaar escaneos consecutivos,

y al final arroja una imagen promedio.
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Figura 4-2. Curva de respuesta de una peliculagedfica X-Omat de Kodak. Notese el comportamiextipico que se
obtiene con el software VueScan.

4.2 Recomendaciones generales para el manejo y analideslas peliculas

Las recomendaciones generales de manejo de lasulpsli enlistadas en las proximas dos
secciones, son congruentes con lo especificadosereportes del TG-55 (Niroomand-Rad y cols.,
1998) y TG-69 (Pai y cols., 2007) de la AAPM pamiqulas radiocromicas y radiograficas,
respectivamente.

4.2.1 Peliculas radiocromicas EBT2

1. Controlar la temperatura durante la irradiaciootuea y almacenamiento (no mayor que
25°C). Almacenar las peliculas en un ambiente geascuro y con humedad menor que
50%.

2. Evitar la exposicién a luz ultravioleta.
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10.

11.

Cortar las peliculas con tijeras.

Esperar 24 horas después de cortar las peliculi@s de utilizarlas.

Si las peliculas se irradian en seco, esperar@anednos 24 horas a que se estabilice el
color, antes de analizarlas (International SpeciBitoducts, 2009). Si las peliculas se
irradian en agua liquida, esperar 72 horas parangaar el completo secado, y llevar a
cabo cualquier andlisis a una distancia del bordgomque 2 mm (Aldelaijan y cols.,
2010).

Manejar las peliculas con cuidado, evitando pdivllas digitales, presién o dobleces.
Para controlar la reproducibilidad en la lecturalae peliculas, éstas deben leerse en la
misma posicién y orientacion en la cama del escamgo los mismos parametros de
escaneo. Se recomienda usar una mascara parardobta@zos de pelicula siempre en la
misma region del escaner (la de mayor uniformidBi)ha méascara (vefigura 4-3) no
estara presente durante la digitalizacion. Asimjsraonviene escribir nimeros de
identificacion en las peliculas para indicar laedaion de la emulsion y registrar el nimero
de lote empleado.

Limpiar el escaner de polvo y suciedad. Se recataiertilizar alcohol isopropilico pues se
volatiliza al 99.9%. Dejar calentar la lampara dtea20 min antes de comenzar los
escaneos. No utilizar el escaner de manera contidgade 1 h (ver seccion 4.1.1).

Usar el software SilverFast, con todas las opciaespost-procesamiento y/o filtros
desactivados. Trabajar en modo de transmisiéon. &ii@n4 escaneos por pelicula. Usar
mas escaneos solo deteriora la precision, deblddrdluencia de la luz sobre la pelicula
radiocromica (Arrans y cols., 2009).

Emplear una profundidad de 48 bits en RGB (16gdmtscanal de color). La profundidad de
color no influye en la forma de la curva de caldda ni en las incertidumbres asociadas a
los distintos niveles de dosis (Arrans y cols.,90@un asi, la mejor resolucion de dosis
que proporciona el trabajar con una profundidactaer de 16 bits por canal puede ser
importante. En el presente trabajo so6lo se trabajoelcanal rojg que es el de mayor
sensibilidad.

Usar una resolucién espacial de 300 ppp. Como ymesgciond, se requiere una alta
resolucion, pues en la dosimetria de campos pequafianalizan distribuciones de dosis
espacialmente reducidas y con altos gradientes. olistante, ésta no puede ser
infinitamente pequefia, pues debe buscarse un l@ipilentre el incremento en la
incertidumbre asociado al aumento del ruido depirsles individuales (dispersién en una

ROI), y la reduccién de la incertidumbre asociada disminucion de la incertidumbre
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12.

13.

4.2.2

estadistica (aumento del nimero de pixeles). Lauei®n no tiene un efecto importante en
la determinacién de la curva de calibracion, pdrgue lo tiene sobre el ruido de las
distribuciones de dosis (Arrdns y cols., 2009). paticulas deben escanearse bajo las
mismas condiciones en que fue hecha la curva d@aebn. Se trabajo con 300 ppp para
ser consistentes con el protocolo interno de ddsiange pelicula del INNN.

Guardar las imagenes en formato .TIFF porque esteato preserva la informacion cruda
del escaneo (im&genes sin comprimir, con todasofasones de post-procesamiento
desactivadas).

Filtrar las imagenes con un filtro Wiener de 7/ pixeles, el cual ayuda a reducir el ruido en
la imagen causado por imperfecciones en la pel{@édsic y cols., 2005) (disminucién del
orden de 0.8%), sin alterarse el valor de pixehmdio y preservandose las variaciones

sistematicas en la netOD de la pelicula.

Peliculas radiogréficas

Puntos 1, 2,6, 7, 8,9,11, 12 y 13 de peliciddscromicas.

Emplear una profundidad de 16 bits en gris.

Despojar las peliculas de su empaque protectoraagudliminar errores asociados a la
presencia de cavidades de aire. Siendo este e] casviene emplear una lampara de
seguridad, cuidando que la distancia entre la léawpéa pelicula sea adecuada (en nuestro
caso, 1.2 m segun las especificaciones del fakiekan

La respuesta de las peliculas radiograficas ndtseagor el corte, como es el caso de
peliculas radiocromicas. En este trabajo se udlbtja para cortarlas.

La reproducibilidad en la respuesta de las pelécdépende en gran medida de que éstas se
procesen bajo las mismas condiciones de reveladomd§CZorrilla, Galvan de la Cruz y
Larraga Gutiérrez, 2010).

La irradiacion de las peliculas se hace en un maaigua-equivalente. No se hizo ninguna
correccion respecto a mediciones en un medio de,adebido a que se siguen las
recomendaciones internacionales (Pai y cols., 2@@n) el objetivo de poder comparar lo

reportado por otros trabajos.
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4.3 Calibracion de las peliculas

Las peliculas son dosimetros relativos, lo cuallizapser calibradas en un campo de radiacion
conocido con alta precision y exactitud. En el cdsdas peliculas radiocromicas, se recomienda
calibrar cada lote (Devic, 2011); en el caso déoadficas, calibrar en la misma pelicula en la que

se lleva a cabo la medicion (Yeo y Kim, 2004).

4.3.1 Dosimetria absoluta del linac Novalis del INNN

Para ajustar el rendimiento del linac Novalis del\6 del INNN de tal manera que se obtenga 1
cGy/UM (+ 1.3% a un nivel dedf'®) a la profundidad de 5 cm en agua en técnica igncé con

un campo de 10x10 épse siguen los lineamientos del documento TRS€89& IAEA (Andreo y
cols., 2000), empleando una camara de ionizacign Earmer® (TN-31013, PTW-Freiburg,
Alemania). El certificado de calibracidén de dicldanara es trazable a un Laboratorio Secundario de
Calibracion Dosimétrica de la red IAEA/WHO (PTW-Hngrg, Alemania).

De acuerdo con la dltima auditoria postal de cdlida dosis de la IAEA/WHO (PAHO)
TLD con nuamero de referencia 326-E2.20, la dosimebsoluta del linac Novalis del INNN se
encuentra dentro del limite de aceptacion de I2AIAE 5%), y debajo de la incertidumbre de los
TLD empleados (@ = 1.8%). La incertidumbre en la dosis impartiddide a fluctuaciones
aleatorias en la salida del linac es funcion diokis (o bien, de las UM), y se toma en cuentd en e

célculo general de incertidumbres, como se veraanésnte.

4.3.2 Peliculas radiocrémicas

Materiales y equipo:

¢ Maniqui de escaneo automatico marca PTW-FreiburdetnooMP3-XS, con resolucion
nominal de 0.1 mm en desplazamiento

* Pelicula EBT2 de ISP-Gafchromic®

» Soporte de acrilico en forma de marco, con hue@52.5 crh

e Escaner de documentos de cama plana marca Epsatonfredfection V750 Pro

* Nivel, tijeras, cinta de aislar

2 Tomando en cuenta las fuentes de incertidumbreio®adas en el Cuadro 15 de la referencia (Andreo y
cols., 2000).
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Método:
Se cortaron trozos de pelicula de®cnf, y se formaron grupos de 3 peliculas proveniedées

distintas hojas en el lote (etiguetandolas comb g,c). Cada grupo fue irradiado a una misma
dosis. Las peliculas permanecieron siempre prasgi@ la luz de oficina y la iluminacion en el
banker fue siempre mantenida lo mas tenue posilhlas peliculas fueron escaneacages y

despuédde la irradiacion. Los parametros y consideracogee se tuvieron en cuenta para el

andlisis de las peliculas fueron los enlistadda eeccion 4.2.1.

Para tener control sobre la profundidad de irradimcse mont6 un soporte de peliculas de
acrilica™ (ver Figura 4-3) sobre el riel del maniqui de escaautomatico. Cada pelicula se fijo al
marco de acrilico usando cinta de aislar, la cadiaeil de remover. Al momento de sumergir la
pelicula, se tuvo cuidado de no dejar burbujasidedabajo de la misma. La irradiacion se llevo a

cabo en agua liquida y las peliculas nunca pernemacsumergidas mas de 10 min.

Cada pelicula se irradi6 en el centro de un cam®®&xb cm, bajo técnica isocéntrica
(SAD = 100 cm) y a 5 cm de profundidad. La dosis gotregaba el campo d&5 cnf se estimé a

través de un OF=0.96, el cual se midi6 usando @n@ara de ionizacion tipo Semifl@x(TN-
31010, PTW-Freiburg, Alemania). Para determingrdeurbacion del haz de radiacion debida a la
introduccion del marco de acrilico (con orificio 86<2.5 cnf) en un maniqui de agua liquida,
para campos de X0 cnfy 5x5 cnf, se hicieron mediciones de la carga colectadanarcamara

de ionizacion Semiflex en ausencia y en preseneiaidho marco (corregidas por presion y
temperatura). La configuracion experimental fueoliégnica isocéntrica, a 5 cm de profundidad,
con la cdmara colocada en el centro del orificiguavez alineado con el centro del campo
radiacion. La diferencia entre las lecturas comyrgarco resultd estar por debajo de la magnitud de

las barras de incertidumbre experimental (Qquesadein a 0.2%).

Antes de comenzar las mediciones, se nivelé eliquasolo una vez, y no se volvio a
modificar la posicion del mismo durante el restbaedgerimento. El nimero de puntos empleados
en la curva de calibracion fue de 16, atendienlds aecomendaciones de Bouchard y cols. (2009),
de emplear al menos 12 puntos. Las dosis de ex@odueron: 0, 38.35, 76.48, 114.68, 152.87,
191.81, 230.22, 268.27, 306.33, 344.44, 382.71,942@58.54, 496.45, 534.29 y 572.28 cGy. La
tasa de UM empleada en todas las mediciones c@ulaey cdmara de ionizacion de esta tesis fue
de 480 UM/min.

1 Otros disefios de soportes de peliculas se enaneelr los trabajos de Garcia-Gardufio y cols. (2007)
(2008) y Soares (Soares, 2009).
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Se desarroll6 una subrutina de Ma™ (v.7.6.0.324, R2008a, USAjue procesa I
peliculas, construyealcurva de calibracion y arr los pardmetros de un ajuste cuyo mol
analitico seaeleccionado por el usuz. Dicha subrutina calcula la netOD dmde pelicula en ba
al PV promedio en una regién dx1 cnf en el centro de la pelicula (Bouchgrdols. 2009), y

determinda incertidumbre de cada punto experimental en dbsatamiento de la Secci4.4.1

c)

Figura 4-3. a) Foto de ls®portes de acrilico ra diversos tamafios de pelicula, que consistenagromcororificios de
2.5x2.5, 6x6 y 10x10 cm Los soportes de acrilico tienen 0.5 cm de espgs®,mandaron a hacer en la casa come
Acrimundo, S.A. de C.V., en la ciudad de Méxib) Soporte montado en el maniqui de escaneo automé) Montaje
experimental de irradiacion. ¥)ascara de papel pael posicionamiento de lgeliculas radiocrémice

2 para ésta y otras subrutinas, dar seguimientoogiepto“rFilmQA” de software libre del M. en C. Jc
Manuel Larraga Gutiérrez, puks cAdigo estaran disponibles al publico en linea a travésategle Code
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Resultados:
La Figurad-4 muestra los puntos experimentales obtenidos dutamalibracidon de la pelicula

EBT2 junto con el ajuste analitico sugerido poriDgwvcols. (2005), cuya forma y parametros se

incluyen en la ecuacion 4-1.

D(netOD) = a - netOD + b - (netOD)" 4-1
donde
a =943.57
b = 6005.09
n =295

Si bien se analizaron otros tipos de ajuste conpomnciales, polinomios y potencias de
logaritmos de la netOD, la ecuacion 4-1 se supogiemeomportada debido a que arroja el menor

parametrge? (0.12 cGy) y las incertidumbres son menores (gecién 5.3).
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Figura 4-4. Curvas de respuesta para el lote F®IIO@e pelicula EBT2. a) Curva sensitométrica ycimva de
calibracion. Las barras de incertidumbre en etlejeosis son de 1.3%.
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4.3.3 Peliculas radiogréaficas: calibracion y medicion cojntas

Materiales y equipa
Maniqui de placas de agua soélida de<30 cnf, modelo Plastic Wat@® (CIRS, Inc.,

USA). Se agradece al M. en C. Miguel Rodriguez Bpgcal Instituto Nacional de
Cancerologia, por el préstamo de este maniqui.

e« Lampara LED de seguridad para cuarto oscuro K@dalCarestream Health, Inc.,
UK), nimero de serie 852644

e Peliculas X-Omat V de Kodak®, de dimensiones 2504 8nt

+ Peliculas EDR2 de Kodak®, de dimensiones 25.4x@0¢5

* Reveladora automatica de placas radiogréaficas nkevdak® modelo M6AW (numero
de serie 5651)
Escaner de documentos de cama plana marca Epsatonfretfection V750 Pro (Paiy
cols., 2007), (Yeo y Kim, 2004)

« Nivel, bolsas negras de plastico, guillotina, cgliada contra luz

Métodos

La pelicula se manejo practicamente en la oscuritadro del bunker del acelerador, teniendo
como iluminacion sélo la lampara LED de seguridatapcuarto oscuro. Para minimizar la
exposicion a la luz, se cubrieron todas aquéllaatks de luz dispersa y directa dentro del banker,
entre las cuales se encontraban: las luces molatpgntalla de consola, y las luces de la mesa de

tratamiento.

Para la irradiacion se empled el maniqui nivelaglpldcas de agua sélida. En este sentido,
el tratamiento difiere del seguido con las pelisuédiocromicas, debido a que, en el lugar donde se
realizé este estudio, no se cuenta con la infraesita adecuada para hacer las medidas en agua
liquida™®.

Se procur6 que el intervalo de dosis en que szddal calibracion abarcara la totalidad del
intervalo dinamico de la pelicula. El procedimiemimpleado para la calibracién consistié en
realizar la irradiacion a distintos niveles de dosh una sola pelicula con diferentes zonas de

irradiacion. Para ello se emple6 yplantilla de calibracion rapidabien caracterizada en cuanto a

BUna referencia de medidas con XV2 en agua liquildaede Van Battum y Heijmen (Van Battum y
Heijmen, 1995).
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contribuciones de radiacion dispersa por cuadrda$is (ver Apéndice 9.2), y generada con un
patron de intensidad modulada empleando #mMLC (ver Figura 4-6 y Figura 9-10). Cabe
recalcar quda pelicula se calibr6 en las mismas condicionesgee se llevaron a cabo las

medicionegver Figura 4-5) por dos razones:

1. Los efectos de inestabilidad de la reveladora senmigan al revelar al mismo tiempo las
peliculas usadas en la calibracién y en la medvé® (y Kim, 2004). La optimizacién de
esta metodologia fue desarrollada por la Fis. Mari@erda Zorrilla, de la Facultad
Ciencias de la UNAM (Cerda Zorrilla, Galvan de laufy Larraga Gutiérrez, 2010).

2. Es necesario calibrar siempre a la profundidachtézés.

Justo antes de irradiar las pelicusits su papel protectprféstas se cortardn situ por la
mitad empleando una guillotina. Lo anterior coma umedida para economizar material, y de tal
manera que en la mitad de la pelicula cupieraro tenplantilla de calibracién rapida, como la
irradiaciébn con un cono, procurando que la coutidin de radiacién dispersa de un campo

afectara lo menos posible al otro.

Las dosis maximas empleadas para las curvas deamidin estuvieron siempre entre 68 y
83 cGy para el modelo de XV2, y entre 294 y 347 qfaya la EDR2 (dependiendo de la
profundidad de calibracion). Asimismo, las dosisimas empleadas para las curvas de calibracion

estuvieron siempre entre 7 y 8 cGy para el model®¥\, y entre 36 y 43 cGy para la EDR2.

Al finalizar la irradiacion (o bien, antes de éstael caso de la mitad restante de pelicula
radiografica), las peliculas se almacenaron nuewtemen su papel de seguridad, y fueron
colocadas en una bolsa negra de plastico. Diclsa lacsu vez se introdujo en una caja sellada a la
luz, para facilitar su transporte al cuarto de lade (el cual depende del Departamento de
Neuroimagen del INNN) el mismo dia de la irradiaci®e dejé calentar la maquina reveladora
introduciendo peliculas sin irradiar hasta queséstdieran completamente secas (4 6 5 min). Al
cumplirse ese tiempo, las peliculas se introdujeroha bandeja de alimentacién de la reveladora,

una después de otra.
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—s=w, Lampara de
- seguridad

Figura 4-5. a) Montaje experimental para realizacalibracién de
las peliculas radiogréaficas y la medicién conjud&a parametros
dosimétricos (i.e., plantilla de calibracion masdiacién con cono
en la misma pelicula). Se apagan las luces enndebly se trabaje
con la lampara de seguridad. b) La pelicula cartadtes de
irradiarse se coloca en el isocentro, y se agréggosor de agua
solida que demande la medicién (por ejemplo 1.jam OF). c) La
pelicula irradiada contiene el patrén de intensidaxtiulada de le
calibracion (cuadrado) y la medida (circulo).
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AR,

Fondo

10cm

Calibracién \/ Medida

Figura 4-6. Forma de irradiar las peliculas radifigas: calibracion conjunta con medida. Se muesa®dimensiones de
las ROl empleadas para determinar la netOD. Lalmeteada indica la direccion en que se cortéliyda para ser
escaneada (en una mitad la calibracion y en lamii@d la medida), debido a que la pelicula comapiet cabia en la
cama del escéner.

En cuanto a la digitalizacion, dado que las dinmres de las mitades de pelicula no
permitian una correcta colocacion en la cama daglnes, éstas se cortaron nuevamente, de manera
que la plantilla de calibracion quedase en unaapigel fondo y la medida en otra pieza (ver Figura
4-6). Los parametros y consideraciones que se tuviemacuenta al digitalizar ambas piezas fueron

los enlistados en la seccion 4.2.2.

Para obtener la netOD de cada uno de los 9 cuatirds plantilla de calibracion se
emplearon ROI de las dimensiones marcadas en lsaFg6. Empleando el software ImageJ para
determinar el PV promedio y la desviacion estam@ghmismo. La lectura del fondo (comun tanto

para medida como para calibracion) se tomé enegianm entre ambos campos de radiacion.

Resultados
La Figura 4-7 muestra tres ejemplos de curvas lleracion de la pelicula XV2, para diferentes
profundidades en agua. Los ajustes obedecen laafaten la funciéon inversa de la curva

sensitométrica:

D(OD) = —a,Ln(1 — 0D /b) 4-2

El pardmetrg:? del ajuste siempre estuvo debajo de 0.42 cGytpdes las peliculas.
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Figura 4-7. Curvas de respuesta para la pelicul2 pafa diferentes profundidades en agua. a) Cemnsitemétrica y b)
curva de calibracién. Se utilizaron 60, 89 y 202 dMrradiar la plantilla de calibracion de las foredidades de 5, 100 y
250 mm, respectivamente, lo cual se traduce emlasia maxima de 56.3, 71.9 y 85.3 cGy.
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Cabe destacar dos aspectos importantes:

« Fijando la netOD, la variacién en la dosis en pidig irradiadas a la misma profundidad es
en promedio 3.5%.

* Fijando la netOD, la variacion en dosis en pelieuteadiadas a diferentes profundidades
puede ser importante. Como se aprecia en la grdftcaejemplo, para una netOD = 1.53,
la dosis a la profundidad de 5 mm puede diferitadgosis medida a 250 mm por 26.8 cGy
(56.33 vs 83.15 c@Gy).

La Figura 4-8 muestra tres ejemplos de curvas tleraeion de la pelicula EDR2, para

diferentes profundidades en agua. Los ajustes cbada forma siguiente:

D(OD) = —a,Ln(1 — 0D /b) — ay[Ln(1 — OD/b)]? 4-3

El parametrge? del ajuste siempre estuvo debajo de 4.88 cGytpdes las peliculas.
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Figura 4-8. Curvas de respuesta para la pelicuRZhara diferentes profundidades en agua. a) Gensitométrica y b)
curva de calibracion. Se utilizaron 310, 330 y 88 al irradiar la plantilla de calibracion de lamfundidades de 5, 100
y 250 mm, respectivamente, lo cual se traduce ardosis méxima de 291.0, 266.0 y 249.7 cGy.

Al igual que con la pelicula XV2, cabe destacarasectos importantes:
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« Fijando la netOD, la variacién en dosis en peligifa@adiadas a la misma profundidad es en
promedio de 3.6%.

* Fijando la netOD, la variacion en dosis en pelieuteadiadas a diferentes profundidades
puede ser importante. Como se aprecia en la gr@fazaejemplo, para una netOD = 0.80,
la dosis a la profundidad de 5 mm puede diferitaddosis medida a 250 mm por 66 cGy
(149 vs 215 cGy).

Habiéndose obtenido la curva de calibracion declecpla radiografica, es posible determinar
una dosis desconocida en el patron de irradiacgrcaho a través de la netOD medida con la

ayuda del software ImageJ.

4.4 Tratamiento de incertidumbres en las curvas de cadracion

Todo el tratamiento de incertidumbres en el presgabajo se llevd a cabo a nivel de tomando

en cuenta las sugerencias hechas por (Devic y, @0185), (Saur y Frengen, 2008), (Bouchard y
cols., 2009) y (Mitch y cols., 2009) para el anglita clasificacion de los diversos términos que
componen las incertidumbres, mencionados en lasosss 4.4.1, 4.4.2,5.3.1.1,5.3.1.2, y 5.3.1.3,

se muestra en la Tabla 9-8 del Apéndice 9.3.

4.4.1 Peliculas radiocrémicas

Cada netOD en la Figura 4-4 se calcul6 como un edionponderado de tres medidas de (ngtOD

mediante la siguiente expresién (tomada de Deeay. (2005)):

?=1(net0Dl- (Dj)/o-r%etOD,i (Dj))
11 9meton,i (D))

netOD(Dj) =

con las barras de incertidumbre obtenidas a trdeéls siguiente expresion (adaptada de Saur y
Frengen (2008)):

_ 2 2
Onetob = Ofiim—fitm T ORol

donde ale-lm_ﬁ,m es la varianza entre las netOp g2,, adopta la siguiente forma

ponderada:
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n

2 _ -2
ORor = Z Uneton,i(Dj)

i=1

Ahora bien, para obtener la incertidumbre en cet®D, se toma la ecuacién 3-3 y se

hace la propagacion de incertidumbres correspotajisgsultando:

4-4

2 2 2 2
! OpvitOpVyckg TPVt IPV kg
anetOD,i -

Ln10 [ (PVi~PVperg)”  (PVoi~PVpeig)

donde o,y . Y gpy,SON las desviaciones estandar del PV que se lelas éistogramas de la

ROI de 1x1 crh en el centro de cada trozo de pelicula antes ypudssde ser irradiado,

respectivamente.

La forma de obtener la incertidumbre en la dostssduravés de la incertidumbre total en el

— 2 2
Op = "Gcal + Olinac

rendimiento del equipo:

donde:

*  ocq €S laincertidumbre en la calibracion absolutaedelipo (1.3%)
*  Ojnac €Sta asociada con la inestabilidad en la saliddirdee, siendo funcién de las UM

empleadas, pero siempre menor que 0.40 cGy (vard®&12 del Apéndice 9.4)

4.4.2 Peliculas radiograficas

En el caso de peliculas radiogréaficas, dado querlea de calibracion es individual a cada trozo de
pelicula, la incertidumbre en la netOD viene dpdala ecuacion 4-4, siendg, simplemente la
desviacion estandar del PV promedio que se lea BOI de 1x1 chen cada cuadro de la plantilla

de calibracion.

La incertidumbre en la dosis se obtuvo con la sigfigi expresion:

— 2 2 2 2
Op = Jacal + Ojinac + OTMr t 4y

donde:
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*  Oca Y Olinac FEPresentan lo mismo que en la seccién 4.4.1
* omur €S la incertidumbre del TMR a la profundidad décacion

* oy es la incertidumbre del factqr(fzer Apéndice 9.3)

4.5 Evaluacion del desempefio de las peliculas

Para llevar a cabo la intercomparacién cuantitadivdas peliculas, y evaluar su desempefio en la
medicion de OF, TMR y OAR, se emple6 el SFD comvote. Los detalles a considerarse durante
la evaluacion se abordan en las secciones sigsidpte otro lado, la evaluacion de las peliculas

también comprendié un andlisis de los costos gddidad de uso.

45.1 Evaluacion de los OF

+ Se calcul6 la resta directzentre el OF (definido en la seccion 2.1) medido ebdiodo

SFD y con cada modelo de pelicula, multiplicadalfdy:
(OFSFD - OFpelicula) % 100

4.5.2 Evaluaciéon de los TMR

» Aligual que con los OF, se calculé la resta daesitre el TMR medido con el diodo SFD
y con cada modelo de pelicula, multiplicada por. 100

(TMRspp — TMRpeiicuiq) X 100
4.5.3 Evaluacion de los OAR

* Se calculd la diferencia porcentual entre la permranSi9-10% determinada a partir de los
OAR medidos con cada modelo de pelicula y el dis&®. Se llevdé a cabo el mismo
analisis para la penumbra 80-20% y el FWHM.

e Asimismo, los OAR obtenidos con cada tipo de p#icae compararon con los OAR

medidos con SFD a traveés dietlice gamma

14 Se calculan diferencias directas debido a quaisesbmedir eimpactode la dosimetria relativa en la dosis
absoluta. En otras palabras, se busca la diferémd&iva a la dosis que se impartiria bajo lasdiciones de
calibracién del equipo) que se tendria si en veushr SFD para llevar a cabo la dosimetria relatea
utilizara pelicula.

Véase como (Odrp-OFeiicuid X100%/OF(10x10 ch) y (TMRsep-TMRpeiicuid X100%/TMR(5 ¢m), donde
OF(10x10 crf)=1 y TMR(5 cm)=1.
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El indice gamma es una herramienta para la comparde distribuciones de dosis, y su
definicién se puede consultar en la referencia (Gheols., 2009).
Sea {De(r)} una distribucion de dosis de referencia, y §as(r)} una distribucion de

dosis de prueba. Para cada punto en la distribu@dorueba, el indice gammsg, . p,,.,

define una tlistancid relativa a la distribucion de referencia:

i Ftest — Tref 2 D(rtest) - D(rref) 2
yDref.DteSt(rte‘St) = Iggl\/( I ) + ( n )

donde g Y her SON las posiciones en las distribuciones de pruelke referencia a

comparar, YyAd y AD son factores de normalizacion para la posicioaydosis,
respectivamente. Los factores de normalizaciorden verse como factores de peso para
la diferencia en dosis y la diferencia en posicigngebieran ser proporcionales a las
incertidumbres de la medicién. La calidad de latritigcion de dosis de pruebse

considera aceptable si al menos el 95% de los purdomparados cumplen que

YDref Drest (Ttest) < 1.

Para su analisis a través del indice gamma, entrasi@o, los OAR se dividieron en tres
regiones: region homogénea (100-90% de la dosgjesnentral), regién de gradiente (90-
10% de la dosis en eje central) y region de penanitd-2% de la dosis en eje central).
Para cada region, los parameti@sy AD se muestran en la Tabla 4-1, basada en el TRS-
430 de la IAEA (IAEA, 2004).

Tabla 4-1. Zonas de OAR y tolerancias en dosistadcia para realizar el analisis del indice gamma.

Region AS | AD

Homogénea [100-90% de la dosis en el eje centhiinm | 2%
Gradiente [90-10% de la dosis en el eje central] mn2| 10%
] 2|30

Penumbra [10-2% de la dosis en el eje centra
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5.Medicion de los parametros de campos
peguenos

En este capitulo se abordan detalles sobre la madie OF, TMR y OAR con las peliculas.
Asimismo, se muestran los resultados de la medgddichos parametros, dejando su evaluacion

para el Capitulo 6.

5.1 Usando pelicula radiocrémica
5.1.1 Medicién de OF

Materiales y equipo:

» Colimadores conicos para SRS, los cuales produ®pas de 4, 6, 7.5, 10, 12.5, 15, 17.5
y 20 mm de diametro

« Los demas utilizados para la calibracion de ladqdhs (seccién 4.3.2)

Método:
Se emplearon 3 trozos de pelicula d68%nt para la obtencion del OF de cada colimador conico.

Todas se escanearon antes de irradiarse con m@i@mos especificados en la seccidén 4.2.1.

Cada pelicula se irradié alineada perpendiculareneont el centro del campo producido por
el colimador del cual se iba a determinar el Ofo ks geometria especificada en la seccién 2.1.
Adicionalmente, se irradiaron 3 trozos de pelidéamismo tamafio en el centro de un campo de
referencia de 1810 cnf. Siempre que se utilizan los conos, las hojasMial se retraen y los
colimadores secundarios se abren para dar un cdmgic4 cnf. Las peliculas se fijaron en el

marco de acrilico, y a su vez, éste se unio al qodugie agua, como se observa en la Figura 5-1.

Todas las peliculas se expusieron a 420 UM patartde que la netOD leida en las
peliculas no quedara en los extremos de la cunalitzracion donde la determinacion de la dosis

€s mas inexacta (usar ecuacion 2-4, ver Fiduiia).
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Figura 5-1. Configuracion experimental para la roiédi de OF. Se observa el soporte de las pelipgigado al maniqui,
y se distingue un colimador cénico montado.

La Figura 5-2 da un ejemplo de peliculas sin iagdasi como de peliculas irradiadas con
un campo de referencia, y con los conos de 4 y@Q ¢on las mismas UM. Asimismo, se ilustran
las ROl empleadas para la determinacién del PV déihaque posteriormente se traduciria a
netOD. Como se aprecia, la ROI es circular y ocligadel diametro de la regién central de mayor
netOD en el caso de los conos, y tiene dimensideds<1 cri para el campo de referencia (y esta
ubicada en el centro de la pelicula). Las dimewsale las ROl empleadas para cada tamafio de

cono son también validas para el analisis conéosas modelos de pelicula (en OF y TMR).

Figura 5-2. Peliculas para medir OF. De izquierdaracha: pelicula de fondo (antes de irradiapsdicula irradiada con
un campo de 1810 cnf, pelicula irradiada con el cono de 4 mm y pelidukdiada con el cono de 20 mm. Se muestran
las ROl empleadas para la lectura del valor dd.pixe

A través de la curva de calibracion, la netOD arsforma a dosis en agua. Cabe destacar que
tanto Dy, (¢, 0, dporm) €OMODy, (10 X 10,0,dy0-m) €N la ecuacion 2-1 se obtienen a partir de
un promedio ponderado de las dosis medidas errdasptliculasL;) irradiadas con el mismo
tamafio de campo, de acuerdo a la siguiente expresidptada de Devic y cols. (2005):
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n Di/ ,
i=1

0p,i
n 1/ 5
i=1

0p,i

5-1

expresion en la cual las,; denotan la incertidumbre en la determinacion ddolsis en cada

pelicula (ver seccién 5.3.1.1).

5.1.2 Medicién de OAR

Materiales y equipo:

» Los usados en la obtencién de OF (seccion 5.1eéBmplazando el soporte de acrilico

pequefio por el del hueco de 00 cni.

Método:

Se cortaron 3 trozos de pelicula de 10.2x12 7 para alcanzar a estudiar la zona de baja dosis de
los OAR. Las peliculas se irradiaron en la geomedspecificada en la seccion 2.2, procurando que
el centro de la pelicula coincidiera con el del pande radiacion (similar a la Figura 5-1). Las
peliculas se expusieron en el intervalo de 5500al.88 (dependiendo del tamafio de colimador), de

tal manera que todos los valores de netOD quedkmm@no de la curva de calibracion.

Se desarrollé6 también una subrutina en Matlab pataner un OAR en cada pelicula.

Basicamente, dicha subrutina hace lo siguiente:

encuentra el centroide de la imagen con base embnal de PV (ver la Figura 5-3)

« obtiene tantos perfiles de netOD uniformementeillistos alrededor del centroide como
se desee (en este trabajo se obtuvieron 50 pgrfiles

¢ promedia dichos perfiles

« transforma el perfil promedio de netOD en un pgnfiimedio de dosis a través de la curva

de calibracién
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Figura 5-3.1zquierda Pelicula irradiada (componente roja filtrada) e@mo de 20 mmDerecha ejemplos de perfiles
radiales al campo de radiacion.

Una vez determinados tres OAR para cada tamafioone, ce calculd un solo OAR
promedio de acuerdo con la ecuacion 5-1. A paeididho perfil se determinaron los pardmetros
de: FWHM, penumbra 80-20% y penumbra 90-10%.

5.1.3 Medicién de TMR

Materiales y equipo:

» Colimadores conicos para SRS, los cuales produm®pas de 4, 6, 7.5, 10, 12.5, 15, 17.5
y 20 mm de didmetro

* Los demas usados en la obtencion de OF (seccioh)5.1

Método:

Se emplearon 3 peliculas de3cnf por profundidad. Se obtuvieron sélo los TMR dedosos de

4, 10 y 20 mm de didmetro, que corresponden aaloafios chico, mediano y grande de cono. Lo
anterior, para economizar recursos y cubrir elriale de diametros de los colimadores. Un TMR
requiere 27 trozos de pelicula.

Se adopt6 la geometria de irradiacion de la se@i®nEs importante hacer énfasis en que,
una vez nivelado el maniqui, éste no debe modscate emplearon 883 UM para obtener el TMR
del cono de 4 mm, 589 UM para el de 10 mm y 558 péivh el de 20 mm. Lo anterior teniendo
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presente la necesidad de que la pelicula se pilataséicientemente bien a todas las profundidades

de interés en el TMR como para trabajar en la “B@waira” de la curva de calibracion.

Las profundidades de medicién para el cono de 4fumenon: O, 2, 4, 6, 8, 10, 12.5, 20, 45,
100, 130, 160, 190, 220 y 250 mm, con el fin detenejor detalle en el TMR para el cono méas
pequefio. Las profundidades de medicion para Ilnescde 10 y 20 mm fueron: 5, 10, 15, 20, 50,
100, 150, 200 y 250 mm.

Las peliculas digitalizadas se analizaron con aydelasoftware Imaged. Se obtuvo la
netOD de las peliculas sobre una regién de inten@das caracteristicas de la ROl empleada en los
OF. Dicha netOD se transformoé a dosis, y finalmeetizo el cociente de la ecuacion 2-3; todo de
manera similar a como se procedid al medir los IGFFigura 5-4 es un ejemplo de peliculas
irradiadas con el cono de 10 mm a las profundidddes y 200 mm. Es evidente la diferencia en

densidad Optica asociada al menor depdsito de ddaiprofundidad de 200 mm que a la de 5 mm.

to)y J0c

Figura 5-4. Peliculas irradiadas a dos profundidatigtintas como parte de la obtencion del TMRcdelo de 10 mm: 5
mm (izquierda) y 200 mm (derecha).

5.2 Usando peliculas radiograficas

5.2.1 Medicion de OF

Materiales y equipa
» Colimadores conicos para SRS de 4, 6, 7.5, 10, 18,5.7.5 y 20 mm de didmetro

* Los demas utilizados en la seccion 0.

Métodos
La geometria de irradiacion fue descrita en laiéac2.1. Se recomienda revisar las secciones 4.2.2
y 0 para tener presente el manejo general de lagils. Las mediciones con ambos modelos de

pelicula radiogréafica siguieron el mismo protoc@rcepto por lo siguiente:
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e La exposicion para cada pelicula fue distinta debidu sensibilidad. En el caso de la XV2,
se utilizaron 60 UM para irradiar la plantilla dalibracion rapida; en el caso de la EDR2,
277 UM.

* En el caso de la XV2, se utilizaron 30 UM para nbtdos OF; en el caso de la EDR2, 185
UM.

Se realizaron tres mediciones de OF por tamaf@uapae (tres peliculas distintas, pero de un

mismo lote). El montaje experimental se muestria éfigurad-5.

Las ROI empleadas durante el andlisis (ImageJ) pharener las netOD de los patrones de
irradiacion de los conos y el campo de referenogefan las mismas dimensiones y caracteristicas
que las usadas para la pelicula EBT2. La transfcidn a dosis se realizo a través de la curva de
calibracion individual de cada trozo de peliculaafmente se formo el cociente de la ecuacion 2-1

con las dosis promedio de las tres medicionesgmagcion 5-1).

5.2.2 Medicién de OAR

Materiales y equipa

* Los mismos que para la medicion de OF con peliadé@grafica (seccion 5.2.1).

Métodos

La geometria de irradiacion fue la misma que par@BT2. Las UM empleadas en la plantilla de
calibracion rapida fueron 85 en el caso de la X255 en el caso de la EDR2. Las UM empleadas
para la obtencién de los perfiles radiales estamien el intervalo de 43 a 65, para pelicula XV2, y

en el intervalo de 285 a 430 para pelicula EDRpdddiendo del tamafio de colimador).

Con las peliculas radiograficas digitalizadas sam@ a un analisis idéntico al desarrollado
con las peliculas radiocromicas en materia de GsRhleando la misma subrutina de Matlab. Se
obtuvieron tres perfiles radiales que al final smmediaron para la obtencion de los parametros del

OAR, de acuerdo con la ecuacion 5-1.
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5.2.3 Medicion de TMR

Materiales vy equipa

e Colimadores conicos para SRS de 4, 10 y 20 mmaitaetio.

e Los demas utilizados para la medicion de OF cofcpkl radiografica (seccién 5.2.1). .

Métodos

Solo se obtuvieron los TMR para los colimadoresicasde 4, 10 y 20 mm de diametro. La
geometria de irradiacion fue la mencionada endaiée 2.3, con las profundidades de: 5, 10, 15,
20, 50, 100, 150, 200 y 250 mm. Las peliculas peiggron a la misma cantidad de UM para todas
las profundidades de un mismo cono. Al trabajar pelicula XV2, se utilizaron 56, 55 y 52 UM
para medir los TMR de los conos de 4, 10 y 20 mespectivamente. Al trabajar con pelicula
EDR?2, se utilizaron 280, 225 y 203 UM para medsr To/IR de los conos de 4, 10 y 20 mm. Cada

profundidad se repitio con tres peliculas.

Se obtuvo la netOD que producia el cono a cadaipdalad mediante el software ImageJ.
Dicha netOD se transformé a dosis mediante la cdevaalibracion individual de la pelicula. La
dosis promedio de cada profundidad se obtuvo medlarecuacion 5-1, y se formd el cociente de

la ecuacién 2-3.

5.3 Tratamiento de las incertidumbres en los parametroslosimétricos
5.3.1.1 Incertidumbre de los factores de salida

Haciendo una expansién de incertidumbres de lac&m2-1, se tiene que:

2
O-DC 2 GDref
UOF(C) = OF(C) . \/(D ) + <D—f>
c re

dondeop_ es la incertidumbre en la determinacion de lasdgsie imparte el cono de tamafio ¢

(D¢), y op,,, €s la incertidumbre en la determinacion de lasdgse imparte el campo de referencia

(Dref)-

Tantoop_ comooyp, . Se obtienen a partir de la siguiente expresion:
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2 _ 2 2
Op = Ofiim—fritm + ORo1 5-2

en la queoy,_f1m €S la desviacion estandar de las dbsisorrespondientes a un mismo

tamafio de campo,dko; posee la siguiente forma de incertidumbre ponderad

2 _
ORror =

n 1/ 5
i=1
0p,i

Ahora bien, se sabe que la dosis en una peli;ula obtiene a partir del ajuste hecho a los
datos experimentales de la calibracion, por lo quemediablementd); es funcién de la densidad

OpticanetOD; medida en cada pelicula:
Di = Dﬁt(netODi)

Por otro lado, la incertidumbrep; en la medicion de una dosis desconocida se estimd

usando una propagacion de incertidumbres gaussgumgniendo la ausencia de términos

correlacionados:
2 _ 2 2 2 2
0p,i” = Ofit T Olinac + 0¢ar + 0D netop;

Conoj;,,. asociado a la inestabilidad en la salida del |ingg asociado a qué tan bueno
fue el ajuste a los datos de la calibraciorgyyeqop; Siendo la propagacion de la incertidumbre en

lanetOD; a lo largo de la forma analitica del ajuste.

La contribucion des;, puede estimarse a través del paramgtrdel ajuste, el cual tiene la

siguiente forma:

m

2

2 2 N (Dritj = Dexp j)
Ofie = X° = D

j=1

exp,j

donde la suma corre sobre los m puntos experingsnti la curva de calibracion, siendo
Dexp Y Dy la dosis experimental y la dosis que arroja edtejpara cada una de las m densidades

Opticas netas.
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Op,netop;» 12 Propagacion de la incertidumbre eméaOD; a lo largo de la forma analitica

del ajuste, no es mas que el producto de la dexipadcial de |, respecto a la netOD, y la

incertidumbre en la densidad Optica neta deternailedcada una de las n peliculag.{op,i):

_ anit
Op,netop; = InetOD OnetoD,i

donde:

2 2 2 2
1 Opy, T OPVbeikg Opv,; + OPVhekg

Ln10 (P, — Plperg)  (PVos — PVockg)”

OnetoD,i —

teniendose quepy, es la desviacion estandar del PV promedio queesert la ROI circular de la
pelicula irradiada con el cono (o en la ROl cuadrdél campo de referencia) apy, es la

desviacion estandar del PV promedio que se lemaR®| de 1x1 cfrde la pelicula sin irradiar.

5.3.1.2 Incertidumbre de los perfiles fuera de eje

Haciendo una expansién de incertidumbres de lac&mua-2, se tiene que:

op, \? 0p.\?2
camr=oan- (22" + (5
T

dondeop,_ es la incertidumbre en la determinacion de lasdgsie imparte cierto cono a una

distancia r del eje central del camip); y o), s la incertidumbre en la determinacion de lasdosi

que imparte el mismo cono sobre el eje centrataeipo D).

El procedimiento para obtener las incertidumipse y o, €s analogo al tratamiento para

obtenem. y D5, ¥ S€ describié en la seccién 5.3.1.1.

77



5.3.1.3 Incertidumbre de los cocientes tejido-maximo

Haciendo una expansién de incertidumbres de lac&mua-3, se tiene que:

Opgy 2 Ganorm ’
GTMR(d) = TMR(d) . (D_d) + <D—

dnorm

dondeop, es la incertidumbre en la determinacion de lasdaggie imparte cierto cono a la
profundidad d D,), vy 0Dy €S la incertidumbre en la determinacion de lasdgse imparte el

mismo cono a la profundidad de normalizacion deRT@,, ).

El procedimiento para obtener las incertidumioge y 0D,y €S analogo al tratamiento

para obteneb. y D,.f, ¥ Se describid en la seccion 5.3.1.1.
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6.Evaluacion del desempenfio de las
peliculas

6.1 Factores de salida

La Figura 6-Imuestra el valor de los OF medidos en este trabajo

00 T L B L L L B L L L B B

1

i o ]
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Diametro del cono [mm]

Figura 6-1. Factores de salida de colimadores oénisados en SRS medidos con distintos detectengslitula y SFD.

La Tabla 6-1 presenta los OF medidos con los digensodelos de pelicula, asi como su

incertidumbre porcentual y la diferencia con lo®kes medidos con diodo SFD.
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Tabla 6-1. OF medidos con peliculas y SFD, y serdifcia porcentual respecto al campo de refereBeimuestra
(OFSFD'OFpeIicuIa)X]-OO%

Diametro del colimador [mm]
4 6 7.5 10 12.5 15 17.% 20
EBT2 0.615] 0.739| 0.806| 0.871| 0.912| 0.926| 0.948| 0.954
oor(%) | 2.7 2.1 2.2 1.9 2.6 2.5 2.6 2.9
Dif. (%) | 4.9 3.3 2.4 14 0.3 03 -0y -op
XV2 0.566| 0.683| 0.782| 0.835| 0.858| 0.882| 0.896| 0.912
oor(%) | 3.1 2.3 2.0 2.7 2.4 2.2 2.4 2.4
Dif. (%) | 9.8 8.9 4.8 5.0 5.7 4.7 4.5 4.1
EDR2 0.541| 0.674| 0.773| 0.842| 0.883| 0.904| 0.924| 0.937
oor(%) | 48 | 40| 40| 35/ 33 33 32 31
Dif. (%) | 12.3 | 9.8 5.7 4.3 3.2 2.5 1.7 1

SFD 0.664] 0.772] 0.830] 0.885] 0.915] 0.929 0.941| 0.953
[60r(%) | 02 | 02| 02] 02| 02 02 02 o

OF

Q)

AY)

6.2 Perfiles fuera de eje

De la Figura 6-2 a la Figura 6-9 se muestran lo§ilge radiales medidos con los tres tipos de

pelicula y con SFD, para cada uno de los conos.

iy
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Figura 6-2. Perfil fuera de eje del colimador dmh obtenido con diversos dosimetros de pelicul&y.E! perfil se
corta hasta el 2% de la dosis en el eje centrad¢derdo a lo medido con SFD).

80



OAR

r [mm]

Figura 6-3. Perfil fuera de eje del colimador de obtenido con diversos dosimetros de pelicul&d.E! perfil se
corta hasta el 2% de la dosis en el eje centrad¢derdo a lo medido con SFD).
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Figura 6-4. Perfil fuera de eje del colimador d& mm obtenido con distintos detectores de peligu$&D. El perfil se
corta hasta el 2% de la dosis en el eje centrad¢derdo a lo medido con SFD).
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Figura 6-5. Perfil fuera de eje del colimador denifd obtenido con distintos detectores de pelicusFR. El perfil se
corta hasta el 2% de la dosis en el eje centrad¢derdo a lo medido con SFD).
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Figura 6-6. Perfil fuera de eje del colimador dé&5Ir@m obtenido con distintos detectores de pelig8&D. El perfil se
corta hasta el 2% de la dosis en el eje centrad¢derdo a lo medido con SFD).
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Figura 6-7. Perfil fuera de eje del colimador dendf obtenido con distintos detectores de pelicusrp. El perfil se
corta hasta el 2% de la dosis en el eje centrad¢derdo a lo medido con SFD).
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Figura 6-8. Perfil fuera de eje del colimador de&5Imm obtenido con distintos detectores de pelig8&D. El perfil se
corta hasta el 2% de la dosis en el eje centrai¢derdo a lo medido con SFD).
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Figura 6-9. Perfil fuera de eje del colimador den2@ obtenido con distintos detectores de pelicusrp. El perfil se
corta hasta el 2% de la dosis en el eje centrad¢derdo a lo medido con SFD).

La diferencia porcentual entre los FWHM y las pebtam medidos con peliculas y SFD se
muestran de la Tabla 6-2 a la Ta6l4.

Tabla 6-2. FWHM [mm] medido con SFD y peliculas.nBgestra también la diferencia porcentual (FWklMis
FWHMggp) <100%/FWHMFsep

Diametro del cono [mm]| 4 6 7.5 10 12.5 15 17.% 20
SFD* [mm] 3.91|5.78| 7.58| 10.12| 12.52| 14.98| 17.28| 20.00
EBT2** [mm] 3.87|5.71| 7.54| 10.07| 12.41| 14.87| 17.16| 19.88
Diferencia(%) -1.0] -1.2| -0.5] -0.5| -0.9 -0.7 -0y -0.p
XV2** [mm] 3.80| 5.61| 7.39| 9.88 | 12.24 14.67| 16.99| 19.75
Diferencia(%) -2.8| -3.0| -26/] -24| -220 -21 -1y -1p
EDR2** [mm] 3.60| 5.56| 7.35| 9.81 | 12.19 14.58| 16.96| 19.67
Diferencia(%) -8.0| -3.8| -3.00 -3.1| -2.6 -2.7 -1.8 -1p

*La incertidumbre no rebasa el 0.1 mm; ** La incgwinbre no rebasa el 0.08 mm.
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Tabla 6-3.

Penumbra 80-20% [mm] medida con SFDligylas. Se muestra la diferencia porcentual (PENBM,¢jicyis
PENUMBRAgrp) <100%/PENUMBRA

Diametro del cono [mm]| 4 6 75| 10| 1253 15 | 175 20
SFD* [mm] 1.35/1.47|156|1.71|1.81|1.85| 1.86| 1.93
EBT2** [mm] 1.41]11.58|1.71|1.88| 2.10| 2.11| 2.18]| 2.18
Diferencia(%) 47 |75 ] 97| 101159|14.1[17.4|12.8
XV2** [mm] 1.40| 1.66| 1.83|1.92| 2.09| 2.17| 2.29| 2.25
Diferencia(%) 3.6 | 12.7/17.4|12.5|15.6|17.4| 23.0| 16.7
EDR2** [mm] 1.31]1.47|1.63| 1.78| 1.93| 2.03| 2.06| 2.05
Diferencia(%) -3.11-0.2] 42| 41| 6.6/ 9.6 10{%.0

*La incertidumbre no rebasa el 0.1 mm; ** La incgwimbre no rebasa el 0.08 mm.

Tabla 6-4. Penumbra 90-10% [mm] medida con SFDligydas. Se muestra también la diferencia porcéntua
(PENUMBRAgjicuis PENUMBRAgE) x100%/PENUMBRARp

Diametro del cono [mm]| 4 6 75| 10| 125 15 | 17.5] 20
SFD* [mm] 2.26| 2.60| 2.89| 3.23| 3.51| 3.70| 3.85| 4.05
EBT2** [mm] 2.59|2.99|3.29| 3.84| 4.38| 4.38| 4.62| 4.70
Diferencia(%) 14.6] 15.0|13.8|18.9| 24.8| 18.4| 20.0| 16.0
XV2** [mm] 2.32| 2.85|3.21| 3.52| 3.86| 4.08| 4.40| 4.43
Diferencia(%) 27 |1 95| 11,189 | 10.0/10.3]| 14.2| 9.3
EDR2** [mm] 2.19| 2.57| 2.88| 3.25| 3.60| 3.84| 3.97| 4.04
Diferencia(%) -3.2|-13| -04| 06| 26/ 39 32 -0/

*La incertidumbre no rebasa el 0.1 mm; ** La inagwimbre no rebasa el 0.08 mm.

Los resultados del analisis de indice gamma setranede la Tabla 6-5 a la Tabla 6-7.

Cada una de las tablas corresponde a una regigoedél en especifico: la zona “plana” (Tabla

6-5), la zona de gradiente (Tabla 6-6), y la zom@ehumbra (Tabla 6-7).

Tabla 6-5. Andlisis de indice gamma entre OAR meslidon SFD y diversos dosimetros de pelicula. Rtaje de

puntos cory(1mm,2%) < 1 en la region de 100-90% de la dosisl @e central.

REGION PLANA (100-90% de dosis en eje central)
Diametro del cono [mm]

Pelicula 4 6 7.5 10 12.5 15 175 20
EBT2 67 100 100 100 100 100 100 100
XV2 33 50 60 75 100 100 100 100
EDR2 33 75 80 75 100 100 100 100

Mayor EBT2 EBT2 EBT2 EBT2

concordancia | EBT2 EBT2 EBT2 EBT2 XV2 XV2 XV2 XV2
con SFD EDR2 EDR2 EDR2 EDR2
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Tabla 6-6. Andlisis de indice gamma entre OAR meslidon SFD y diversos dosimetros de pelicula. Rtajee de

puntos cory(2mm,10%) < 1 en la regién 90-10% de la dosis exjestentral.

REGION DE GRADIENTE (90-10% de dosis en eje cdtra
Diametro del cono [mm]

Pelicula 4 6 7.5 10 12.5 15 17.5 20
EBT2 25 80 50 50 40 71 38 43
XV2 25 0 33 0 20 43 25 29
EDR2 67 0 0 0 0 14 25 29
Mayor

concordancia | EDR2 EBT2 EBT2 EBT2 EBT2 EBT2 EBT2 EBT2
con SFD

Tabla 6-7. Andlisis de indice gamma entre OAR meslidon SFD y diversos dosimetros de pelicula. Rtajee de
puntos cory(2mm,30%) < 1 en la regién 10-2% de la dosis ajestentral.

REGION DE PENUMBRA (10-2% de dosis en eje central)
Diametro del cono [mm]

Pelicula 4 6 7.5 10 12.5 15 17.5 20
EBT2 25 67 43 0 56 40 55 29
XV2 50 0 43 0 22 20 27 14
EDR2 0 33 29 0 22 30 27 21

Mayor EBT2
concordancia | XV2 EBT2 - EBT2 EBT2 EBT2 EBT2

XV2

con SFD

6.3 Cocientes tejido-maximo

La Figura 6-10, la Figura 6-11 y la Figura 6-12 sttem los TMR de los conos de 4, 10 y 20 mm

de didmetro medidos con diversos detectores deuteely con SFD.
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exponencial a manera de guia visual.
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La diferencia entre los TMR medidos con pelicutzog SFD se muestra en la Tabla 6-8 a la
Tabla 6-10.

Tabla 6-8. TMR del cono de 4 mm medido con pedisyl con SFD. Se muestra también la diferenciagpdual
(TMRSFD'TMRpeIicuIQXlOO%

Profundidad [mm]

5 10 15 20 50 100, 150 200 250

EBT2* 0.928| 1.007| 1.000| 0.956| 0.788| 0.607| 0.465| 0.364| 0.286
otmr(%0) 5.3 4.0 3.9 5.2 5.2 3.9 4.5 3.b 4.4
Diferencia 5.3 1.5 0 1.8 3.2 1 0.2 06 -1p

XV2 0.974| 0.979] 1.000| 0.988| 0.874| 0.656| 0.503| 0.391| 0.307
otmr(%0) 3.5 3.6 3.7 4.0 3.8 4.2 5.3 5.8 5,6
DE: Diferencia 0.7 4.3 0 -14| -54, -39 -36 -38 -383
F EDR2 0.956| 0.963| 1.000| 0.927| 0.841| 0.635| 0.480| 0.357| 0.280
orvr(%0) 39 | 37| 35| 37| 34 38 46 56 65
Diferencia 25 5.9 0 47| -21f -18 -13 01 -0

SFD 0.981| 1.022| 1.000| 0.974| 0.82 | 0.617| 0.467| 0.358| 0.274
otmr(%0) 0.3 0.3 0.3 0.3 0.3 0.3 0.3 0.8 0.8

*Interpolando a las profundidades de medicién ddBFD

Tabla 6-9. TMR del cono de 10 mm medido con pk&y con SFD. Se muestra también la diferencieguiual
(TMRSFD'TMRpeIicuIQXlOO%

Profundidad [mm]
5 10 15 20 50 100, 15Q 200 250
EBT2 0.876| 0.975| 1.000| 0.959| 0.816| 0.614| 0.470| 0.378| 0.299
otmr(%0) 3.0 3.4 3.9 3.2 2.9 2.7 3.2 3.8 29
Diferencia| -0.7 | 2.2 0 2.2 2.4 3.1 2.8 0.8 0.2
XV2 0.884| 0.972| 1.000| 0.977| 0.903| 0.723| 0.579| 0.461| 0.358

orwmr(%0) 1.9 | 18| 18| 19| 18 18 17 25 28
g Diferencia| -1.5 | 2.5 0 04| -63 -7 -81 -75 57
= [ EDR2 0.864| 0.961| 1.000| 0.979] 0.868| 0.660| 0.527| 0.405| 0.311

otmr(%0) 2.7 2.9 3.1 2.6 2.6 2.6 3.1 3.4 4,0
Diferencia| 0.5 3.6 0 0.2 -2.8/ -1.5 29 -1 -1)0
SFD 0.869| 0.997| 1.000| 0.981| 0.84 | 0.645 0.498| 0.386| 0.301
otmr(%0) 0.3 0.3 0.3 0.3 0.3 0.3 0.3 0.3 0.8
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Tabla 6-10. TMR del cono de 20 mm medido con pk&y con SFD. Se muestra también la diferenciegmual
(TMRSFD'TMRpeIicuIQXlOO%

Profundidad [mm]
5 10 15 20 50 100 15@ 200 250
EBT2 0.861| 0.962| 1.000| 0.965| 0.842| 0.639| 0.513| 0.397| 0.318
otmr(%0) 2.2 2.2 2.4 2.5 2.2 2.7 2.6 3.1 2,7
Diferencia| -3.7 1.4 0 2.4 1.6 2.8 0.6 0.8 0

XV2 0.836] 0.962| 1.000| 0.983| 0.911| 0.740| 0.595| 0.475| 0.375
o) | 30 | 26| 26| 25| 28 25 21 30 3F7
X | [Diferencia| -1.2 | 14| 0 | 06| 53 -7.d 76 -7 57
~ "EDR2 0.800| 0.924] 1.000| 0.974| 0.849] 0.659| 0.521| 0.405| 0.326

orvr(%) 2.9 2.8 3.8 3.3 2.7 2.7 2.9 4.2 3.6
Diferencia| 2.4 5.2 0 1.5 0.9 0.8 -0.2 0 -0.8
SFD 0.824] 0.976| 1.000| 0.989| 0.858| 0.667| 0.519| 0.405| 0.318
orvr(%) 0.3 0.3 0.3 0.3 0.3 0.3 0.3 0.3 0.8
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7.Discusion

7.1 Factores de salida

En la Figura6-1, lo primero que salta a la vista es que la disorea entre los OF medidos con
diversos detectores crece conforme disminuye eafiande campo, como era de esperarse (Das,
Ding y Ahnesjd, 2008). Dentro de los limites delasras de incertidumbre, y respecto al SFD, la
pelicula XV2 subestima los OF de todos los tamai@osono (de 4.1 a 9.8%); la pelicula EDR2 lo
hace para tamafios de cateomenos de 12.5 mm de diametro (de 4.3 a 12.3%); y lapiEBT2
llama la atencién porque al igual que las pelictaa$ogréaficas, subestima los OF para los campos
mas pequefios, de menos de 10 mm de didmetro (ded246). Ese comportamiento general de las

peliculas puede deberse a dos cosas:

1) Segun (Paiy cols., 2007), la luz dispersada e{©B del escaner puede contaminar la
transmision de la pelicula. La dispersion épticaeémenta la aparente transmision en
las regiones de alta densidad de la pelicula, deeraaproporcional al area y la
proximidad de las regiones de baja densidad Opfiste artefacto del escaner puede
ensanchar la penumbra y reducir el OF significatmate, especialmente para los
campos pequeiios.

2) La dependencia con la energia de los tres modedopeticula. En el caso de las
radiograficas, el OF cae debido a que se sobree$tirdosis medida para el campo de
10%10 cnf (ecuacion 2-1), pues la poblacion de fotones i drzergia (< 400 keV), a
los cuales es mas sensible la pelicula (Figura 8s3jnayor en el campo de 10x10°cm
gue en los campos generados por conos. En el edsopélicula EBT2, segln se ve de
la Figura3-7, se tienen dos efectos: la pelicula es sensifiéoaes de baja energia (<
100 keV), y poco sensible a los de alta energial (MeV), de manera que se
sobreestima la dosis medida para el campo de nefarg se subestima la dosis medida

para el campo generado por el cono (ecuacion 2-1

El punto 2 ya esta sustentado en la literatura glazaso de pelicula radiogréfica. En el caso
de la pelicula EBT2, no se ha reportado ningundastpara determinar el impacto de su

dependencia con la energia en la dosimetria deasapgmuefios. Aunque dicha dependencia puede
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considerarse muy pequefia (< 4.5%, segun (Arjomandgls., 2010)) para la mayoria de las
aplicaciones en radioterapia, su influencia enolsirdetria absoluta y relativa de campos pequefios
puede ser considerable. Asi pues, se realizo Uisisn@péndice 9.5) para mostrar el impacto de la
composicion de la pelicula en la determinacion & ®groso modo, se encontraron factores de
conversion de dosis en agua a dosis en pelicafa. élo se emplearon espectros de fotones de
campos de diversos tamafios (a diversas profundiflagienerados con simulaciones MC, e
informacion concerniente a la composicion nomirelalpelicula EBT2 disponible en la literatura
(Sutherland y Rogers, 2010). Se encontro que laninahde dichos factores puede ser del orden de
1.9%. Descartando que la metodologia experimentaége errores humanos (confirmando las
medidas otros fisicos médicos) y que el métodoAgeindice 9.5 no tuviera validez por estar
trabajando en una zona cercana a la region denieote, se llegdé a la conclusion de que los
factores de conversién no eran aplicables (i.ecamegian el valor de OF acercandolo al del diodo
SFD) porque la composicion de nuestro lote no eraedpecificada por el fabricante. En
comunicacion personal con el mismo, se corroboslgternational Specialty Products® no tiene
control sobre la composicion de su pelicula EBIB2¢cual resulta inconveniente, pues segln
(Lindsay y cols., 2010), pequeinas desviaciones @oinposicion quimica de las peliculas pueden
llevar a grandes desviaciones en la respuesta danmén de la energia. Se cree que la
subestimacion de los OF que introduce la pelicBaZes susceptible de corregirse aplicando la
metodologia propuesta en el Apéndice 9.5 siemmuando se cuente con la composicién atomica

del lote empleado en las mediciones.

En la Figura7-1 se muestra la comparacion de los OF medidos en tedbajo, con
dosimetros de pelicula, y los OF reportados eftdeatura y medidos en el INNN con SFD. Se
observa que todos los detectores estan contenitdodle la banda det5% de los OF reportados
por (Yang y Pino, 2008), excepto para los cono$ ¥& mm de didmetro, donde la sobrerrespuesta

de las peliculas radiograficas XV2 y EDR2 disminalegalor de los OF.
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Figura 7-1. Valores de OF de peliculas EBT2, EDRXW2 comparados con los de diversos detectores.libaas
punteadas representan una banda que cubi®%lde los OF reportados por (Yang y Pino, 2008).

7.2 Perfiles fuera de eje

De la Tabla 6-2 se observa que ambos modelos @rilasl radiogréficas subestiman el tamafio de
campo nominal a partir del FWHM, en maximo 0.4 maspecto a lo esperado con mediciones del
SFD. En la referencia (Schell y cols., 1995) seeeifipa que el colimador terciario (el cono en
nuestro caso) deberia colimar de forma reproduebleaz con una tolerancia en el FWHM de 2
mm. El desempefio de ambas peliculas esta muy pona&wle dicho limite. La XV2 coincide con
el SFD dentro de un 3%, mientras que la EDR2 |e lienitro de un 3.8% (salvo el cono de 4 mm).
Cabe resaltar la concordancia (dentro del 1.2% gmlicula la EBT2 y el SFD, para todos los
tamanos de campo. La Tabla 6-3 y la Tabla 6-4 muesfue las penumbras aumentan conforme el
diametro del colimador aumenta. Sin embargo, sarvab rebasa los 2.3 mm para el caso de las
penumbra 80-20%, y es menor que 4.7 mm en el cada genumbra 90-10% a la profundidad
especifica de medicién. Por otro lado, la penumbedida con peliculas es siempre mayor que la

medida con SFD. Se cree que esto es debido a gas:co

» La borrosidad introducida por el escaner, como seciond en la seccion 7.1 (Pai y cols.,
2007).
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e La sobrerrespuesta de las tres peliculas a losidstale baja energia, abundantes (en

proporcion) en la region de penumbra de los campos.

La penumbra 90-10%, de interés en SRS, es sobneelstien mas de 13% por la pelicula
EBT2 respecto al diodo (pese a su excelente desengaga medir FWHM). En este parametro, la
pelicula EDR2 es la que logra concordancia conF€&) 8lentro del 4%). La misma tendencia se

observa para la penumbra 80-20%.

Tras comparar mediante el analisis de indice gaumithimensional la distribucién de dosis

obtenida con el SFD con la distribucién de lascpiddis, se pudo apreciar lo siguiente:

En la region plana, la pelicula EBT2 logra la mejoncordancia con el SFD. Dentro de las
tolerancias establecidas en la seccion 6.2, y tir pid cono de 12.5 mm, no existen diferencias
significativas entre los modelos de pelicula pararmiedicion de esta zona del perfil. Ninguna
pelicula coincide con el SFD en la zona plana d&8R@el cono de 4 mm. Dadas las reducidas
dimensiones de este campo de radiacion, y la megmiucion de las peliculas sobre el SFD, la

distribucion radial de dosis obtenida con las pranees mas confiable.

En las regiones de gradiente y penumbra, a pedas deandes tolerancias en distancia y
dosis empleadas para comparar los pares de digbitms de dosis, se tiene que ningin dosimetro
de pelicula coincide con el SFD. No obstante, lecpla cuya distribucidén se acerca mas a la del
diodo es la EBT2. Si bien la Tabla 6-3 y la Tabla €lgieren que la pelicula EDR2 es la que mas
concuerda con las mediciones del SFD en las pemsngs necesario llevar a cabo el andlisis de

indice gammapara comparar los perfiles como un todo

7.3 Cocientes tejido-maximo

Aungue en la referencia (Pai y cols., 2007) secendue la variacion de la dispersiéon en el maniqui
en campos de dimensiones menores o iguales<ad@nt, no tiene un efecto significativo en la

respuesta de las peliculas radiograficas, enredtajé se observd que esto no se cumple:

e Las peliculas XV2 tienen un marcado problema deespdspuesta relativo al SFD en la
medida de TMR de campos de 10 mm de didmetro olbsés.se atribuye al incremento de
la razén entre fotones dispersados y fotones pigsi@on la profundidad. Hablando de la
region mas alla de.g, la sobreestimacion del TMR va desde 5.4% pacamd de 4 mm

(el haz es més duro), hasta 8.1% y 7.6% para lussode 10 y 20 mm, respectivamente.
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« Este efecto de sobrerrespuesta en profundidad tenemarcado en la pelicula EDR2, la
cual muestra diferencias méximas con el SFD de 4.2%% y 1.5% para los conos de 4,
10 y 20 mm, respectivamente (d 9. Cabe resaltar que en el caso del cono més grande

dicha discrepancia se encuentra dentro de lassbderancertidumbre de la pelicula.

El hecho de usar un maniqui de agua sélida puedensefuente de error en las mediciones,
aunque Allahverdi y cols. (1999) y Ramaseshan g.¢@008) han demostrado que tiene un efecto
minimo en la dosimetria relativa y absoluta de asmgstdndar. Se cree que tanto el proceso de
revelado como la dependencia con la energia ysia ¢e dosis de las peliculas tienen mayor
influencia sobre los resultados. La perturbacidnadea sélida y su efecto sobre la dosimetria de

campos pequefios constituye una linea de invesiigaduturo, derivada de este trabajo.

Es importante enfatizar la dificultad del tratantieeexperimental de las peliculas radiogréficas,
sobre todo en la region de incremento. Si bienalalad de las medidas mejora después de esta
region al caracterizar la plantilla de calibrac&ércada profundidad, en esta zona la pelicula no
resulta adecuada (Figura 6-10, Figura 6-11 y Figet2). Como ejercicio, se repitio la medicién en
la regién de incremento con el cono de 10 mm emgegelicula XV2 (la mas abundante). Esto se
hizo cuatro veces bajo distintas condiciones (Rigii2). Se confirmd asi, que ni usando otra
maquina reveladora optimizada para XV2, ni dejdadgeliculas en su envoltura, ni minimizando
las cavidades de aire se logr6 mejorar la calidadad mediciones en esta region. No se logré
identificar la causa de dicho comportamiento, geaibablemente sea debido a los altos gradientes
de dosis, inestabilidad de las condiciones de aeeeletc. Se recomienda no emplear peliculas

radiograficas para profundidades menores guge d
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Figura 7-2. Mdltiples mediciones en la region derémento del TMR para el cono de 10 mm usandopeliXV2 y
variando las condiciones de medicion. La “Medidy 14 “Medida 4" se llevaron a cabo con la metodédode la seccion
5.2.3, pero distintos dias; la “Medida 2 (c/env@jlise llevd a cabo irradiando las peliculas sisndidarse; la “Medida 3
(c/otra reveladora)” se llevé a cabo revelandgégulas con una reveladora de otro centro delsalu

La pelicula EBT2 es, en general, mejor comportagalgs peliculas radiogréficas. De la
Tabla 6-8, la Tabla 6-9 y la Tabla 6-10 se obseaquwa, salvo algunas fluctuaciones, se tiene
concordancia con el SF®todas las profundidades para todos los tamafiosatdepo dentro de la
magnitud de las barras de incertidumbre experirhdrda lecturas obtenidas con esta pelicula son
reproducibles en la regién de incremento, y a €lifeia de las radiograficas, son consistentes con

una tendencia, precisamente, de incremento de dwsita profundidad.

7.4 Incertidumbres
7.4.1 Incertidumbre en las curvas de calibracion

En el caso de la pelicula XV2, se tomé como ejengbloaso de las plantillas de calibracion
empleadas en la medicién del TMR del cono de 4 men Figura 7-3). En primer lugar, nétese
cémo la incertidumbre en la netOD se incrementdocore se trabaja en los extremos del intervalo

dinamico (bajas y altas dosis), siendo mas notabédecto a bajas dosis. Véase también como la
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incertidumbre en la.op crece con la profundidad, por lo menos antes cenahr una netOD = 1.
Se observé que para valores de netOD > 1, el reidda pelicula comienza a ser grande en
comparacion con el PV que es bajo debido a la sEaon la saturacion, y, por otro lado, el ruido
de fondo asociado a la presencia de fotones degesscrece con la profundidad. Un

comportamiento similar exhibe la pelicula EDR2, iqn@uso tiene valores similares dgiop La

incertidumbre en la dosis fue casi constante, didrode 1.4%.

—e— 5mm
—v— 50 mm
—o— 250 mm

OnetoD [%]
N
OnetoD [%]
N

0

0

00 02 04 06 08 10 12 14 16 18

00 02 04 06 08 10 12 14 16 18
netOD

netOD

Figura 7-3. Ejemplo de la incertidumbre total em&OD de la curva de calibracion de las pelicXe@ (derecha y
EDR2 (zquierd3.

En el caso de la pelicula EBT2, la incertidumbrelaemetOD crece conforme la dosis
disminuye y se muestra en la Figura 7-4. La indertibre en la dosis fue siempre menor que 1.3%.
Se observa que la respuesta de la pelicula querieger incertidumbre en la curva de calibracion
es la EBT2. Los valores de incertidumbre de la g4 contrastan con los de la literaturd $o

segun (Bouchard y cols., 2009)) debido a que entesbajo se tomé en cuenta la variacion en la
respuesta de pelicula a pelicWa{im)-

OnetoD [%]
w

1 A

0 ; ; ; ; ; ;
0.00 0.05 0.10 015 0.20 0.25 0.30 0.35
netOD

Figura 7-4. Incertidumbre total en la netOD deueva de calibracion de las peliculas EBT2.
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7.4.2 Incertidumbre en los OF

En el caso de la pelicula EBT2, las contribuciomds incertidumbre provenientes tanto del ruido
(oror) como de la reproducibilidad de la pelicua{nm) son del mismo orden. Véase la Figura
7-5, en la que se muestran las barras de incefidurtotales, y las barras de incertidumbre
considerando solo la componemig,. Cabe mencionar qus;, es de 0.12 cGy, ¥ins tiene un
valor de 0.26 cGy. La mayor incertidumbre porceintumael OF se registré para el cono de 20 mm
(1o = 2.9%). Para el resto de los conos fue menoual igue 2.7%.

En el caso de la pelicula XV2, toma menor impolitai&s;m.im, Y €n cambio comienza a
figurar el El orden degvari6 con cada trozo de pelicula, pero estuvo éntetvalo de 0.36 a
0.79 cGy. La mayor incertidumbre porcentual en El g2 registro para el cono de 4 mm &
3.1%). Para el resto de los conos fue menor o gualk.7%.

En el caso de la pelicula EDR2, es el paramébque contribuye mas a la incertidumbre.
El orden de¢*estuvo en el intervalo de 4.4 a 6.0 cGy. En tagite,,,. fue de 0.29 cGy. La mayor
incertidumbre porcentual en el OF se registr6 pheono de 4 mm @= 4.8%). Para el resto de
los conos fue menor o igual que 4.0%.

En el caso del SFD, la incertidumbre estuvo sienpomredebajo del 0.3% para todos los

tamafios de campo (Apéndice 9.1.1).

10
N oo it
o 0.9 ;
w
c
8 o8- i
@
S 3 0p=(%r0i*film-film) >
g OD=Croi
0.7 -
€
w
O
0.6 - %

4 6 8 10 12 14 16 18 20
Diametro [mm]

Figura 7-5. Comparacion de la contribucion a l&itidumbre de los OF de cada componentexd la pelicula EBT2.

7.4.3 Incertidumbre en los OAR

En la Tabla 7-1 se analiza la incertidumbre m&x@mda regién plana de los OAR de los conos de

SRS medidos con las tres clases de pelicula:
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Tabla 7-1. Incertidumbre porcentual maxima en tadre central del OAR de los conos de SRS medidasdosimetros
de pelicula.

Diametro [mm]| EBT2 (%) XV2 (%) EDR2 (%
4 1.3 15 6.0
6 1.2 1.3 1.8
7.5 1.2 1.2 2.0
10 1.3 1.1 1.8
12.5 15 1.2 2.3
15 2.3 1.1 2.8
17.5 15 1.1 2.4
20 1.6 1.1 1.7

Se observa que las peliculas EBT2 y XV2 tienenriitienbres alrededor del 1% en la
region central del perfil. No obstante, en lasaegs de gradiente y de penumbra la incertidumbre
se dispara inaceptablemente (> 10% y > 20%, raspawnte). La pelicula EDR2 result6 ser la de

menor precisién en la medicion de los OAR de lospss pequefios analizados en este estudio.

7.4.4 Incertidumbre en los TMR

En el caso de la pelicula EBT2, la incertidumbréodeTMR es del orden de 4% para el cono de 4
mm, de 3% para el cono de 10 mm, y 3% para el der0 mm. En este tipo de pelicula, la mayor
contribucion a la incertidumbre proviene de la itidembre en la lectura de la netOD. Al igual que

en los OFginac Y o5t CONtribuyen poco a la incertidumbre total del TMRa no homogeneidad en

la respuesta de pelicula a pelicwa.{mim) cobra menor relevancia que en el caso de la adedi
de OF.

En el caso de la pelicula EDR2, la incertidumbréodeTMR es del orden de 4% para el
cono de 4 mm, de 3% para el cono de 10 mm, y de&% el cono de 20 mm. En este tipo de
pelicula, la incertidumbre en la medicion del fordmtribuye en buena medida a la incertidumbre

total. De igual formagiinac Y Gsim-fim SON despreciables, pero no @&gsi

En el caso de la pelicula XV2, la incertidumbrdateTMR es del orden de 5% para el cono

de 4 mm, de 2% para el cono de 10 mm, y de 3% @ac®mno de 20 mm. EIl desglose de
incertidumbres es similar al de la pelicula EDR2.
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7.5 Tiempos y costos de las mediciones

Se hizo un estimado de la cantidad de material tiefepo empleado en la totalidad de mediciones
de esta tesis, para tener idea de las consideegcgure habrian de tomarse en cuenta si se quisiera
caracterizar un equipo para uso clinico similaNalalis usando detectores de pelicula. Los
siguientes célculos no toman en cuenta la cantigachaterial empleado en repeticiones, pruebas,
equivocaciones, etc., y suponen que las medicemesalizan de manera “eficiente” por un usuario

con destreza en la metodologia de medicion espaddien secciones anteriores.

En total se utilizaron0 hojas completas de pelicula EBT2, 66 de XV2, yle&EDR2. En
este sentido, por cada peso gastado en llevar @ laathosimetria con pelicula radiocromica, se
gastaron $0.83 y $2.50 para llevar a cabo la dasieneon pelicula XV2 y EDR2, respectivamente.
En primera instancia podria pensarse que, paraniapti costos en un 17%, convendria que la
pelicula XV2 tuviera un desempenfo similar al deplaléculas EBT2, para poder hacer el reemplazo
correspondiente. No obstante, teniendo en menteogtio adicional de equipos y materiales
necesarios para el manejo de dichas peliculasgdéameveladora, quimicos, mantenimiento, luz de
seguridad, cuarto oscuro), el uso de XV2 no supentgjas ante el uso de pelicula EBT2. Aun mas
dréstico es el caso de la pelicula EDR2, dondelteesuie el costo se dispara. Ahora bien,
pensando en la desventaja que representa el rar comt un maniqui de escaneo automético para el
uso de pelicula radiocrémica, se exploro la padind de emplear un maniqui de agua soélida. No se
encontraron diferencias estadisticamente signiasiten la dosimetria relativa obtenida en este

trabajo, y las irradiaciones en agua sélida.

Hablemos ahora de tiempos. Teniendo en cuentart, colocacion, irradiacion, lectura y
andlisis de las peliculas, se estim0 un total dehbfas continuas para llevar a cabo la
caracterizacion de campos pequefios con peliculacradhica y pelicula XV2, y un total de 77

horas continuas para hacerlo con pelicula EDR2.

En cuanto a facilidad de uso y protocolos de manajexperiencia personal nos hace
preferir las peliculas radiocromicas sobre lasogdificas. Las primeras demandan menos cuidados
especiales que las segundas. En particular, dbadkvg la calibracion pelicula por pelicula difiul

el manejo de dichos detectores.
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8.Recomendaciones generales y
conclusiones del trabajo

En este trabajo se midieron los pardmetros neosspara alimentar el sistema de planeacion de
tratamientos de radioneurocirugia del INNN con lgbdtmo de Clarkson. Especificamente, se

obtuvieron los factores de salida, los perfilesdude eje, y los cocientes tejido-maximo de haees d

fotones de alta energia delimitados con colimadoéescos de diametros entre 4 y 20 mm. Se
emplearon dosimetros de pelicula radiografica (YM2DR2 de Koda®) y radiocrémica (EBT2

de Gafchromi®), asi como un diodo estereotactico (SFD de Scanit®).

En primer lugar, se validaron las medidas del $&Dvalores de la literatura, de tal manera

que la evaluacion del desemperio de las peliculaigieea tomando al diodo como referencia.

Este trabajo puede servir como guia inicial deass para la caracterizacion de haces de
radiacidnpequefiogon dosimetros de pelicula, segun la metodologfialdda en los Capitulos 4 y

5, y dentro de los intervalos de uso que se e$patién la Tabla 8-1.:

Tabla 8-1. Intervalos de uso recomendados pareutesi EBT2, XV2 y EDR2 en la medicion de OF, TMRAR.

EBT2 XV2 EDR2
OF Para conos con diametrp Ninguno Para conos con diametro
=10 mm >12.5mm
Incertidumbre en OF Entre 1.9y 2.9% Entre 2.0y 3.1% Entre 3.1y 4.8%
OAR Si Si. Mejor concordancia| Si. Mejor concordancia
con SFD a partir del conp con SFD a partir del
de 12.5 mm cono de 12.5 mm
Incertidumbre en <1.6% <1.3% < 2.8%
region central del OAR
(exceptuando cono de 4
mm)
TMR Si No Solo para el cono de 20
mm
Incertidumbre en TMR 4%, 3%, 3% 5%, 2%, 3% 4%, 3%, 3%
(conos de 4, 10y 20
mm) menor que:
Region de incremento Si No No

A su vez, se sugiere tomar en cuenta las sigsieat®@mendaciones:
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Conseguir del fabricante informacion sobre la cosigidn exacta de la capa activa de la
pelicula EBT2 para poder evaluar el impacto endsirdetria de campos pequefios de la
composicion real de la pelicula, segun la metodalgge se sugiere en la seccion 9.5.
Entre las peliculas estudiadas, la pelicula EBTR @sas precisa en la medicion de OF y
TMR. Es asimismo, la que muestra mayor concordaraieel SFD en la medicion de OF,
OAR Yy TMR.

En la medida de lo posible, no se debiera usacipaliradiografica para caracterizar los
TMR en la regién de incremento, y menos si no eseeticontrol sobre las condiciones de
revelado.

La pelicula XV2 exhibe un marcado problema de sobspuesta al obtener la dosis en
profundidad de campos con dimensioge$0 mm de diametro. No se recomienda su uso
para medir los TMR de dichos campos.

Siguiendo la metodologia planteada en este trategalta mas conveniente, en términos de
costo-desempefio, usar pelicula radiocromica quegwddica. Ademas, la facilidad de uso

de las peliculas radiocrémicas es mayor que laglpdliculas radiograficas.
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9.Apéendices

9.1 Dosimetria relativa de accesorios conicos del Nowvs® de 6 MV
reportados en la literatura y medidos con SFD en éNNN

9.1.1 Medicion de OF, TMR y OAR con SFD (Metodologia delINNN)

Materiales vy equipa

* Maniqui de escaneo automatico marca PTW-FreibudetodVIP3-XS.

» Scanditronix SFD, diodo estereotactico (p-Si, O de diametro y punto efectivo a 0.6
mm de la superficie)

* Electrémetro PTW UNIDOS, con software TanSoft 1.11.

Consideraciones importantes:

Las mediciones con SFD se llevan a cabo con ehdgdgtaralelo al haz de radiacién (Dieterich y
Sherouse, 2011), (Klein y cols., 2010). La alinéacdel SFD es crucial, por la marcada
dependencia direccional de este detector. La retspael SFD con el vastago perpendicular al eje
del campo es el 78% de la respuesta con el vagtagdelo al haz (Heydarian, Hoban y Beddoe,
1996). Asimismo, no puede olvidarse desplazar & 8&cia la superficie del agua, tomando en
cuenta la ubicacion de su punto efectivo.

Medicién de OF

Bajo la geometria de irradiacion de la secciongelabrié un campo de 10x10%won las quijadas
y se irradi6 el SFD con 100 UM, registrando su wespa [nC]. Esto se hizo 5 veces consecutivas, y
se determing la sefial promedio del di@dg, 1o + AQ1x10-

Para cada cono, y bajo la misma geometria de acit, se utilizd la misma cantidad de
UM y se midi6 la respuesta del diodo. Esto seiepitveces, y se determiné la sefial promedio del
diodo Q. + AQ.. Se empled una tasa de dosis de 320 UM/min. Dehit inestabilidad en la
respuesta del diodo con el paso del tiemgm,recomienda actualizar la respuesigy o a
intervalos de tiempo regularegn este trabajo se midié el campo de referericini@o de las
mediciones, y nuevamente tras medir la sefial dmdsc En este sentido, la desviacidn de la sefial
con el tiempodrift) se encontrd de aproximadamente 1.4 pC/min, wplerse obtuvo midiendo la
sefial del SFD ante exposiciones de 50 UM a vaieospbs. Lo anterior con un campo de 10x10
cnt, bajo geometria SAD = 100 cm, a 1.5 cm de profisudli

El OF viene dado por:
Qc

OFSFD(C) = — Xf

10x10

con una incertidumbre asociada de:
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= 2 = \ 2 2
s =oro (e + () + )

f es un factor de correccion por la sobrerrespudstdiodo a los fotones de baja energia (Dieterich
y Sherouse, 2011) (pico de absorcion fotoeléctt@ssilicio en 1.8 keV —capa K-). Dicho factor de
correccion es mayor que 1 y se obtiene estimandoleerrespuesta del diodo para un campo de
tamafio intermedio (digamos, 3x3 6 4x4°;mdonde la respuesta de una camara de ionizasion e
aun valida. Es decir, f tiene la forma:

_ OF%(4x4,0,d = 1.5 cm)
"~ OFSFD(4x4,0,d = 1.5 cm)

donde OF¢! es el factor de salida del campo de tamafio indioneedido con camara de
ionizacion, yOFSFP es el factor de salida del mismo campo medidoSfen.

Se encontr6 que f = 1.022.

Medicién de OAR

Se empled el software Mephysto (v.7.3.1., USA) paoatrolar desde la consola del equipo la
posicion del diodo dentro del maniqui de escandonaitico. Se emple6 un haz cuya duracion
permitiese completar la medicion de perfiles (apnadamente 3 min). Se empleo6 una tasa de dosis
de 320 UM/min.

Para cada uno de los 8 conos, se midieron dodgserdidiales, uno sobre el eje de rotacion
del gantry y otro en direccion perpendicular a diefe, sobre el plano del isocentro. Luego, ambos
se promediaron. Se empled una resolucion de 0.5yreiargo del perfil fue de 6 cm.

Medicién de TMR

Se midio la respuesta del diodo ante una exposit@d0 UM a las profundidades de: 5, 10, 15, 20,
50, 100, 150, 200 y 250 mm en agua. El TMR se abtuwrmalizando dichas respuestas a la
profundidad de 15 mm. Se emple6 una tasa de des32@ UM/min. Al igual que en la medicién
de OF,es necesario medir a intervalos de tiempo regultaggofundidad de normalizacion de los
TMR

9.1.2 Datos de la literatura y mediciones del INNN

OF

En la referencia (Yang y Pino, 2008), se encuentsu®F de los colimadores cénicos medidos con
SFD. De la Fig-3 de la referencia (Yin y cols., 2D6e pueden extraer los OF medidos con SFD.
En el articulo de Garcia-Gardufio y cols. (2010¢rsmuentran los OF obtenidos con pelicula EBT
(GafChromi®). ElI SPT del INNN trabaja con los OF obtenidos emnSFD. Todos los datos
mencionados se resumen en la Tabla 9-1.
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Tabla 9-1. Factores de salida reportados en latitea y medidos en el INNN con SFD

Diametro del colimador [mm]
4 6 7.5 10 12.5 15 17.% 20
(Yang y Pino, 2008) SFD 0.648 0.760 0.822 0.867 9DJ80.913] 0.922 0.928
w | (Yiny cols., 2002) SFD 0.62f 0.783 0.807 0.854 80.8 0.899| 0.914 0.924
O | (Garcia-Gardufo y cols., 2010) EBT 0.676 0.795 ®.88.915| 0.933 0.95f 0.963 0.969
INNN (SFD) 0.664| 0.772 0.830 0.885 0.915 0.929 0.990.953

Las diferencias del OF medido con SFD en el INN& ©F reportado en cada referencia
se muestra en la Tab®a2. Se puede observar que la mayor discrepancia (&&%a para el cono
de 4 mm con lo medido por (Yin y cols., 2002). $mbargo, para el resto de los tamafios de
campo, la diferencia no supera el 3.3%. En pa#rctibdos los OF medidos en el INNN coinciden
con los reportados por Garcia-Gardufio (Garcia-Gargicols., 2010) con pelicula EBT dentro de
las barras de incertidumbre. Las mayores diferesnegaencontraron con lo reportado por (Yin y
cols., 2002). Una mejor visualizacion de la maghde las diferencias se aprecia en la Figura 9-1.

Tabla 9-2. Diferencia porcentual (relativa al OF cempo de referencia) entre los OF medidos eNEN y los OF
reportados en la literatura. Se muestra,(AFOFRieratura <100

Diametro del colimador [mm]
4 6 7.5 10 12.5 15 17.5 20
$& Sg(vangyPino, 2008) 4 o | 15| 0g| 18| 24/ 168 19 24
SR g% SED . . . . . . .G .
c82g5 Winycols, 2002) 371 19| 23| 31| 33 3| 27 29
S = % o s (SFD .
=W © o 8 (Garcia-Gardufo i ) ) i i i 29 1R
ao = cols., 2010) EBT 1.2 2.3 2.8 3 1.8 2.8 2.2 1.6
10— 71— 7 71 T L g L gl T 'g' T
o8| A i
8,
& .
0.6 | _
L
o A
0.4 O EBT (Garcia-Gardufio y cols., 2010) ]
i ® SFD (INNN)
Vv  SFD (Yangy Pino, 2008)
3 O SFD (Yiny cols., 2002)
021 A PinPoint (INNN) 1
0.0 -. RN IS SR ST SN NN SN TN ST SN [N N TN ST S T SO ST ST S SN SN ST TN T ST SR SO S S | 1 1
4 6 8 10 12 14 16 18 20

Diametro del cono [mm]

Figura 9-1. Factores de salida de colimadores oénde diversos diametros medidos con diferentescubees. Se
comparan los OF medidos en el INNN usando SFD osrOF reportados en la literatura. A manera deaebia, se

grafican los OF obtenidos con camara PinPointclades son bajos en comparacion con el resto dietestores.
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MR

En la referencia (Yang y Pino, 2008), se encuertaiTMR de los colimadores conicos medidos
con una mini-cAmara de ionizacion CCO1 (Scandixrdiellhofer). En el articulo de Garcia-
Gardufio y cols. (2010) se encuentra el TMR del ad@al mm obtenido con pelicula EBT; en
comunicacion personal con los autores se obtuvieloesto de los TMR para los demas tamafios
de campo. El SPT del INNN trabaja con los TMR olatesi con SFD. Los resultados se resumen en
la Tabla 9-3.

Tabla 9-3. TMR de colimadores conicos reportadods diteratura y medidos con SFD en el INNN.

TMR (Yang y Pino, 2008) | "R (Gazrg'f(;;;gg’#”" y cols. TMR (INNN) SFD
. Diametro del colimador [mm
Profundidad [cm] = 10 20 2 10 2([) : 2 10 20
05 0.904 | 0819] 0.787 - - - 0.981 0.869| 0.824
1.0 1.024 | 0996 | 0974 - - - 1.022 0.997| 0.976
15 1.000 | 1.000| 1.000 | 1.000 | 1.000 | 1.000 1.000 1.000| 1.000
2.0 0974 | 0981| 0982 | 0969 | 0980 | 0.967 0.974 0.981| 0.989
5.0 0819 | 0842 0851 | 0825 | 0852| 0.828 0.820 0.840| 0.858
10.0 0.616 | 0645| 0661 | 0646 | 0654 | 0.679 0.617 0.645| 0.667
15.0 0.466 | 0498 | 0514 | 0493 | 0514 | 0553 0.467 0.498| 0.519
20.0 0359 | 0383 0400 | 0384 | 0408 | 0.405 0.358 0.386| 0.405
25.0 0.270 | 0302| 0315 | 0310 | 0312| 0.338 0.274 0.301| 0.318

Las diferencias de los TMR medidos con SFD en éINNy los reportados en cada
referencia se muestran en la Tabla 9-4. Se pueskray que los datos del INNN concuerdan muy
bien (dentro del 0.7%) con los datos de (YangnoPR2008) para profundidades mayores que 5
mm. En el caso de las mediciones con EBT, la diffeeaumenta conforme se incrementa la
profundidad en agua; la mayor diferencia registfadade 3.6%.

Tabla 9-4. Diferencia porcentual (relativa al TM&Xb mm) entre los TMR medidos en el INNN y losorégdos en la
literatura. Se muestra (TMRn-TMRjieratura <100

Diferencia con TMR de (Yangy Pino}, Diferencia con TMR de (Garcia-Gardufio y
2008) SFD [%] cols., 2010) EBT [%]
Profundidad Didmetro del colimador [mm]
[cm] 4 10 20 4 10 20
0.5 7.7 5.0 3.7 - - -
1.0 -0.2 0.1 0.2 - - -
1.5 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
2.0 0.0 0.0 0.7 0.5 0.1 2.2
5.0 0.1 -0.2 0.7 -0.5 -1.2 3.0
10.0 0.1 0.0 0.6 -2.9 -0.9 -1.2
15.0 0.1 0.0 0.5 -2.6 -1.6 -3.4
20.0 -0.1 -0.2 0.5 -2.6 -2.2 0.0
25.0 04 -0.1 0.3 -3.6 -1.1 -2.0

OAR

De la Figurad-2 a la Figura®-9 se muestran los perfiles radiales medidos con &rBl INNN, y
los OAR reportados en los articulos de referen@aaionados en secciones anteriores (Yin y cols.,
2002), (Garcia-Gardufio y cols., 2010) y en el aldide Yang y cols. (2010).
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Figura 9-2. Perfil fuera de eje del colimador da obtenido con diversos dosimetros y SFD.
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Figura 9-3. Perfil fuera de eje del colimador daré obtenido con diversos dosimetros y SFD.
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Figura 9-4. Perfil fuera de eje del colimador demm obtenido con distintos dosimetros y SFD.
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Figura 9-5. Perfil fuera de eje del colimador deifd obtenido con distintos detectores y SFD.

108



T T T T T T
1.0¢ — XV2(Yinycols., 2002) ]
— — — EBT (Garcia-Gardufio y cols., 2010)
I o SFD
0.8
0.6
@ I
< I
o} I
04 r
0.2
0.0
E L 1 L L 1
0 2 4

r [mm]

Figura 9-6. Perfil fuera de eje del colimador de&bI®m obtenido con distintos detectores y SFD.
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Figura 9-7. Perfil fuera de eje del colimador devirh obtenido con distintos detectores y SFD.
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Figura 9-8. Perfil fuera de eje del colimador desIvim obtenido con distintos detectores y SFD.

1.0¢
0.8

0.6

OAR

04l XV2 (Yiny cols., 2002)
[ — — — EBT (Garcia-Gardufio y cols., 2010)
o SFD
r . SFD (Yang y cols., 2010)
0.2
00|
E 1 1 IR T T L IR T T T L L T L L
0 2 4 6 8 10 12 14
r [mm]

Figura 9-9. Perfil fuera de eje del colimador de#@ obtenido con distintos detectores y SFD.

De la Figura9-2 a la Figura®-9 se muestra buena concordancia entre los OAR exjowt
en la literatura y los medidos con el SFD. Una mamés para confiar en el SFD es que, segin un
estudio de simulacion Monte Carlo (Bjarngard, Ts&ice, 1990), un detector de diametro menor
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que 2 mm produce datos de campos similares a amaja el calculo MC para tamafios de campo
de 5 mm o més.

En cuanto a la comparacion de las penumbras 802@®%-10% y el FWHM, se tiene
asimismo buena concordancia, segun se observaldblia 9-5 a la Tabla 9-7.

Tabla 9-5. Penumbra 80-20% [mm] de colimadoresaa@imedida en el INNN y reportada en la literatura

Diametro [mm]| SFD* (INNN)| (Yin y cols., 2002)** SFD| (Garcia-Gardufio y co010)*** EBT
4 1.4 1.4 1.3
6 1.5 1.7 15
7.5 1.6 1.8 1.5
10 1.7 1.8 1.9
12.5 1.8 1.8 1.9
15 1.9 1.9 2.0
17.5 1.9 2.0 2.0
20 1.9 2.1 2.0

*La incertidumbre no rebasa el 0.1 mm; **No repdnteertidumbres; *** La incertidumbre no rebas@®d7 mm

Tabla 9-6. Penumbra 90-10% [mm] de colimadoresaa@imedida en el INNN y reportada en la literatura

Diametro [mm]| SFD (INNN)| (Yiny cols., 2002) SFO (Garcia-Gardufio y cols]J@OEBT
4 2.3 2.2 2.3
6 2.6 2.9 2.6
7.5 2.9 3.0 3.0
10 3.2 3.4 3.5
12.5 3.5 3.5 3.9
15 3.7 3.5 4.1
17.5 3.9 4.0 4.1
20 4.1 4.0 4.5

*La incertidumbre no rebasa el 0.1 mm; **No repdnteertidumbres; *** La incertidumbre no rebas@d7 mm

Tabla 9-7. FWHM [mm] de colimadores conicos medidael INNN y reportada en la literatura

Diametro [mm]| SFD (INNN)| (Yiny cols., 2002) SFO (Garcia-Gardufio y cols]J@OEBT
4 3.9 4.1 3.8

6 5.8 6.1 5.8

7.5 7.6 7.7 7.5

10 10.1 10.3 10.2

12.5 12.5 12.5 12.5

15 15.0 15.3 15.2

17.5 17.3 17.7 17.2

20 20.0 20.1 20.2

*La incertidumbre no rebasa el 0.1 mm; **No repdnteertidumbres; *** La incertidumbre no rebas@d7 mm

9.2 Caracterizacion de la plantilla de calibracion “rapida”

La dosis en aguB(n;, z) que fue impartida en cada cuadrode la plantilla de calibracion rapida
(ver Figura 9-10) se obtiene de la siguiente ecuaci
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D(n;,z) [cGy] = UM X TMR'(z) X fy(n;, 2)

donde UM es el numero de unidades monitor emplepdes la irradiacion del patron
completo, el TMR’(z) es el TMR a la profundidadpero normalizado a 5 cm (profundidad donde
se obtuvo el rendimiento del haz),nf,z) es la fraccion de dosis (relativa al centraidecampo
de 10<10 cnf a la profundidad z) en el cuadrg yies funcién de la profundidad y de la radiacion
dispersa de los demas cuadrps n

Un ejemplo de dichos factores, para las profundidade 1.5 y 25 cm se muestra en la
Figura 9-10.

f=0.82 | f,=0.47 | f,=0.13 fy=0.72 | f,=0.46 | f4=0.17

f=0.92 [ f,=0.56 | f;=0.24 - f4,=0.84 | f,=0.57 | f;=0.28

fi=1.06 | f;=0.69 | f;=0.36 fy=0.92 | f=0.65 | f =0.36
z=1.5¢cm z=25¢cm

Figura 9-10. Ejemplos de los porcentajes de lasdesativa a un campo de 10x10%fy) que recibe cada cuadrq)(de
la plantilla de calibracién rapida de peliculasagtéficas, dependiendo de la profundidad de laici@d (z).

La obtencion de los factoregde explica a continuacion. Se trata de encontiaoreentaje
de la dosis relativa a un campo de 10x18 (fgh que recibe cada uno de los 9 cuadrgsde la
plantilla de calibracion de las peliculas radiogad. Dicho factor varia con la profundidad de
medicion.

Materiales vy equipa

* Maniqui de escaneo automatico marca PTW-FreibudetodViP3-XS.
» Camara de ionizacion tipo Semifl@x(PTW-Freiburg) modelo 31010 con alimentacion de
electrémetro Unida® (PTW-Freiburg).

Método:

- Bajo geometria de irradiacion SAD = 100 cm, z =dn§ se alinea el punto efectivo de la
camara de ionizacioén en el centro del cuagioena plantilla de calibracion.

- Seirradia el patron de intensidad modulada ddalatipa utilizando 400 UM (repitiendo 5
veces la medida), y se determina la sefial pronmdelia camaraQ; + AQ; [nC].

- Bajo la misma geometria, se coloca la camara deaicidn en el centro de un campo de
10x10 cMy se hace una exposicién de 400 UM (repitiendeces la medida). Se mide la
sefal promedio de la cAma@ .10 + AQ10x10-

- Se forma el siguiente cociente:

fa,i @ + < -\/(AQL')2+(M)Z

QlelO N QlelO Qi QlelO

— Los pasos anteriores se repiten para cada uns @dgadros de la plantilla.
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— El procedimiento se repite para cada una de |danimlades de interés. En este trabajo se
hizo para las profundidades de 1.5, 10 y 25 cre, interpolaron los factores para las demas
profundidades de interés.

La Figura 9-11 muestra el efecto de no tomar emteula variacion de los factores de
dispersién () con la profundidad, en la plantilla rapida deilwrakion de las peliculas XV2.
Pareciera que el ruido en la pelicula aumentacatmentar la profundidad de calibracion.

°
A 5 mm (corregida) o
80 1 A 5mm ) [¢]
O 250 mm (corregida)
°
250 mm ° o
., 60 | o
6 A
S, ® A
2 8 A
a 407 A
]
A
o A
°
20 A A
o
o A
A
0 ‘ T T T T T T T T
0.0 0.2 0.4 0.6 0.8 1.0 1.2 1.4 1.6
netOD

Figura 9-11. Efecto de no tomar en cuenta la viémade los factores; ton la profundidad. La diferencia entre las curvas
de calibracion corregidas y no corregidas es megnforme la profundidad aumenta.

9.3 Clasificacion de incertidumbres

En la Tabla 9-8 se muestra la clasificacion dertidigmbres (A, B o estdndar combinada) de los
diversos términos que componen las incertidumbresicionados en las secciones 4.4.1, 4.4.2,

53.1.1,5.31.2,y5.3.1.3.

Tabla 9-8. Clasificacion de incertidumbres invoadas en la calibracion de las peliculas y la detexion de los OF,
TMR y OAR en el presente trabajo

Descrincion Tipo | Tipo Incertidumbre
P A B estandar combinads
- Incertidumbre del promedio ponderado de tres v
netob medidas de netOD
Desviacion estandar entre las net@igdidas en v
Ori P . . . . ..
film—film peliculas irradiadas en las mismas condiciones
Orol Incertidumbre ponderada de 88.op,; v
OnetoD.i Incertidumbre de la netOMedida en la pelicula i v
Opy.. Y Opy, Desviacion estandar del PV que se leenenlos v
0,l l
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histogramas de la ROI de 1x1Tem el centro de
cada trozo de pelicula
Ocal Incertidumbre en la calibracién absoluta del equ|po v
(1.3%)
o Inestabilidad en la salida del linac, siendo funci v
linac de las UM empleadas
ap Incertidumbre en la dosis impartida v
OTMR (peliculas Incertidumbre del _TMR a la profundidad de v
radiogréficas Cal|braC|0n
Otd Incertidumbre del factor de dispersi@n f 4
Ip;i Incertidumbre en la dosis de la pelicula i v
Ot Parametro de ajusjé de la curva de calibracion
o Propagacion de la
D/net0OD; Onetop,; @ lo largo de la forma analitica del ajuste|de v
la curva de calibracion
Gor Incertidumbre del OF medido con pelicula v
o4R Incertidumbre del OAR medido con pelicula 4
OTMR Incertidumbre del TMR medido con pelicula v

9.4 Determinacion de la inestabilidad en la salida deinac

Se trata de estimar la incertidumbre derivada ddlletuaciones en la salida del haz pulsado de
radiacion del linac (Bouchard y cols., 2009). Basiente, es un estimado de la diferencia
porcentual entre las unidades monitor nominales yihidades monitor entregadas. Haciendo esto a
la profundidad en la cual se obtuvo el rendimiatgblinac (donde 1 UM»1 cGy), se encuentra la
diferencia entre la dosis nominal y la dosis impartrealmente. El procedimiento seguido para
determinar lasji,sc €n una irradiacion de x UM fue el siguiente:

1.

Irradiar con 100 UM bajo geometria SAD = 100 cmrafundidad = 5 cm (profundidad de
calibracion del equipo). Medir la sefial (en cargaps 5 veces con una camara de
ionizacion tipo PinPoi® (PTW-Freiburg). CalculaQ, + AQ;.

Determinar la equivalencia de 1 UM en sefial deecarg

Q; AQy
~1 =1
LUM = 750 £ Too

Medir la sefial con la camara de ionizadyn+ AQ, ante una exposicién de x UM bajo la

misma geometria.
Las unidades monitor entregadas realmente seran:

— — —\ 2 — 2
G 1y & ). (—A£1> + <A£">
Q4 Q4 Q1 Qx
100 100
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5. Dado que la relacién es 1 a 1 entre UM y cGy erctamliciones de irradiacion, se tiene
que la incertidumbre en la razon entre dosis ndminka dosis impartida es igual al
cociente de UM nominales y UM entregadas. De mameea

0.-100 |/AQ;\° [AQL\
alinac(CGy)zQ Q_l \/(Q_Q;) +<Q£>

La Figura 9-12 ilustra la variacion de la inestidaidl del linac con la dosis:

045 ———FFT—F——F——— T
o.4o§ .
0.35§ .
0.30? ]

025 F .

0-Iinac‘, [CGy]

0.20 .
015 .

0.10F .

0.05:““"""""l----l-...n....
0 100 200 300 400 500 600

Dosis [cGY]

Figura 9-126j,ac cOmo funcion de la dosis

9.5 Impacto de la composicion de la pelicula en la meddn de campos
pequenos

En esta seccion se propone una metodologia para ehéapacto de la composicion de la pelicula
EBT2 en la medicion de OF. Lo anterior se basaneordrar factores de conversion entre la dosis
en la pelicula y la dosis en agua.

Es necesario modificar los OF medidos siguiendetdologia de la seccion 5.1.1 debido
a que la curva de calibracion empleablg, vs netOD) es valida siempre y cuando se midasn la
condiciones de referencia. En un principio, se sapndependencia de la respuesta de la pelicula
con la energia de la radiacién, y por eso se céaldbpelicula a una sola profundidad. No obstante,
el OF tan bajo obtenido en la seccién 6.1, sugieeepara campos pequefios no se puede suponer
que la relacion entre netODDy,, , (obtenida para un campo relativamente grandejiseecva.
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9.5.1 Dosis esperada en pelicula EBT2 bajo condiciones B®C

Para este tratamiento, se considera a la peliomarsa en agua como una cavidad de material g
(capa activa, ancho de 8fn), con paredes de material equivalente a aguargaren un medio de
agua, irradiada uniformemente por un campo de fAyosSe supone ademas que el volumen
sensible de la pelicula es lo suficientemente gemaemo para no perturbar el campo de particulas
cargadas secundarias (generadas por los fotongsg, gxiste EPC en la pared cerca de la cavidad.

Bajo estas condiciones, la dosis en un medio de @y,) que remplazara a la pelicula,
viene dada por la siguiente expresion (Attix, 1986)

H,0
DHZO_(’%) 2 _@”20
p

donde lospromediosde %

espectro de fotones generado por un campo de detetontamario c, a una profundidad especifica
d.

(coeficientes masicos de absorcién de energiabtenen para el

Es decir:
DHZO = l_)g - f
donde:
C— _H,0
r=(22) =rea
d P/g

Con esa relacion, cada punto en la curva de ealidon de las peliculas EBT2, en la que se
tiene laDy,, vs netOD, se puede modificar para obtener una cﬁ[qvas netOD (ver Figura 9-13).
El factorf (5x5 cnf, 5 cm) toma en cuenta la posible no equivalermiatejido y la dependencia de
la respuesta de la pelicula con la energia detosds incidentes.
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Figura 9-13. La relacion entre dosis en agua ysdasila pelicula a través de la funcién f, paradatk de pelicula EBT2
de composicién conocida (Sutherland y Rogers, 2010)

Luego, la curva de calibracidgnodificadase puede utilizar para el resto de los casos (bajo
condiciones de EPC), siempre y cuando se cuentéosaspectros de fotones correspondientes al
tamafo de campo y profundidad de interés. Dichotdemanera, los cambios espectrales debidos

al tamafno de campo o la profundidad se toman emzad promed|

ﬂen

Finalmente, siguiendo el camino inverso, se pudtener laDy,, a partir de Iaﬁg depositada
en la pelicula y el factdfc,d) correspondiente a cada cono. Lo mismo seephiader con el campo
de referencia usando el facfql0x10 crf, d).

En resumen, la metodologia para obtener losrestte salida modificados (OF*) es:

1.

2.

3.

4.
5.

OF*(c) =

Se convierte cada ordenada de la curva de calirae® dosis en agua a dosis en
pelicula, para lo cual se dividen entre el fati@x5 cnf, 5 cm)

Con la curva de calibraciGmodificada se calcula la dosis en la pelicula debida a los
conos y el campo de referendg,(c,0,1.5 cm) y Dy(10x10,0, 1.5 cm).

Para cada cono se calcula el fa¢or 1.5 cm).

Para el campo de referencia, se calcula el f&46x10 cnd, 1.5 cm).

Se obtiene el siguiente cociente:

Dy,0(c,0,1.5 cm) B Dy (c,0,1.5 cm)f(c, 1.5 cm)
Dy,0(10x10 cm?2,0,1.5 cm) B D4(10x10 cm?,0,1.5 cm) f(10x10 cm?, 1.5 cm)
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9.5.2 Obtencidn de las cantidades de interés para el calo de factores f

9.5.2.1 Coeficientes méasicos de absorcion de energia deaggoapa activa de EBT2

Los % del agua se obtuvieron con informacion reportada g NIST (National Institute of

Standards and Technology, 2010), mientras qu%;—'ékje la capa activa de la pelicula se estim6 a

través de la regla de Bragg (Attix, 1986) (que sepeérdidas radiativas pequefias), suponiendo una
composicion idéntica a la que consideran otrosrasit@utherland y Rogers, 2010).

9.5.2.2 Espectros de fotones del equipo Novalis del INNNestidos con simulacion MC

Para validar la simulacion MC elaborada por el MCe José Manuel Larraga Gutiérrez del INNN
(Larraga-Gutiérrez y cols., 2005), con la cual beudgeron los espectros de fotones de diversos
tamafios de campo a diferentes profundidades, spatorel espectro de fotones de un campo de
10x10 cr a la salida del linac con las siguientes refegmnaSheikh-Bagheria y Rogers, 2002),
(Nisbety y cols., 1998), (Mohan, Chui y Lidofsk®8b).

De manera orientativa, se muestran los espectrésaiees de campos circulares de 4 mm,
10 mm y 20 mm de diametro y campos cuadrados deB&y 10x10 cria las profundidades de
1.5y 5 cm (Figura 9-14 y la Figura 9}15

7 ——m—m————m——————————————————————
g 06:_ s - Cono4 mm |
s | ’l d Cono 10 mm
E I ,‘ rf .......................... Cono 20 mm |
_g 05 | \\ ) ]
3 ! ity T 5x5 cm
& oaf MY )
(_‘g A1 :,“l' { \\a 10x10 cm

i | pee. B

E 03f l: :. \.::\ ]
1T
e 021 [ ] \t\ ]
@ Il
o i:,.-/ \
g oif ’, \\ .
L |

ool et o T —

Energia [MeV]

Figura 9-14. Espectros de fotones generados canstis tamafios de campo a la profundidad de 1.5 cm.
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Figura 9-15. Espectros de fotones generados censdis tamafios de campo a la profundidad de 5 cm.

9.5.3 Factores de conversion para OF de las peliculas EBT

El factor de conversion que permite pasar de dmsiagua a dosis en pelicula (valido a 5 cm de
profundidad irradiando con un campo de 5x3)aas 1.0094 para el lote 020609, y 1.0174 para el
lote 031109 (composicion disponible en la Tabla).3t& curva de calibraciomodificada se
muestra en la Figura 9-13 (para cada lote). Seepnethr que la dosis absorbida en la pelicula es
menor que la dosis en agua.

Los factored que permiten pasar de dosis en agua a dosis elitala empleados para
obtener los OF modificados (OF*) de la Tabla 9-4@msiestran en la Tabla 9-9:

Tabla 9-9. Factores f para convertir dosis en agdasis en la pelicula dependiendo del tamafiordp@a profundidad.
Aplicable a los lotes 020609 y 031109.

Tamarfio de camppProfundidad [cm] f (lote 020609)| f (lote 031109)
5x5 cnf 5 1.0094 1.0174
10x10 cm 1.5 1.0042 1.0179
20 mm 15 1.0125 1.0179
10 mm 1.5 1.0183 1.0156
4 mm 15 1.0187 1.0176

Lo cual se traduce en una modificacion del OF nedah EBT2 de:
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Tabla 9-10. OF modificados de los conos de 4, 20 ynm (lotes 020609 y 031109).

Diametro | OF | OF* (lote 020609)| OF* (lote 031109)| OF (SFD)
4 mm 0.615 0.634 0.615 0.664
10 mm | 0.871 0.889 0.870 0.885
20 mm | 0.954 0.964 0.955 0.953

En el caso del primer lote de pelicula EBT2, el6I#) parece que el OF* se acerca mas a
los valores del SFD (en el caso de los conos del@ mm). No obstante, para el lote 031109 no
hay cambios.

Ahora bien, dado que los OF siguen sin coincidir pompleto con lo obtenido
experimentalmente con SFD, quedan dos opcionesepplorar en la metodologia: 1) o la
composicién de la pelicula varia demasiado deddtde y de manera impredecible, y por eso no
aplican los factores de conversion recién obtenigoe sélo son validos para los lotes de la Tabla
3-3; 2) o no hay EPC a la profundidad de 1.5 cno g& puede aplicar el formulismo de la seccion
9.5.1. Realizando una simulacibn MC, se desdar2? opcion. Lo anterior porque se calculd
directamente la dosis absorbida en agua y la dbsigrbida en la pelicula para la irradiacion en un
campo de 10x10 cina 1.5 cm de profundidad. Se encontré que el nteientre ambas dosis
(agua/EBT2) fue de: 1.0115+0.5%, que coincide ddiaaor f calculado para dichas condiciones
(Tabla 9-9). Con esto se valida la metodologia pétener los factores de conversion, quedando
sOlo la incognita de la composicion exacta del BO4090901 de peliculas EBT2, para poder
calcular los factores f adecuados.

Para explorar la posibilidad de que el lote de ERiBAado en este trabajo tuviera un
contenido exagerado de Br, y que éste fuera ehotaisle la discrepancia, se obtuvieron’—‘gésy

los factores f de una pelicula ficticia con la ggte composicion:

Composicién (% de masa)
C H @) N | L |Cl|K
Lote ficticio1 | 55.7| 9.2] 26,4 02 09 16 O

La modificacion del OF medido con EBT2 fue la s&ie:

Diametro OF OF* (lote ficticio 1) OF (SFD)
4 mm 0.615 0.644 0.664
10 mm 0.871 0.906 0.885
20 mm 0.954 0.982 0.953

Se observa que el OF* no se acerca al valor deh@tido con SFD. Se concluye que ésa
tampoco puede ser la composicion del lote con elsglhicieron las medidas en esta tesis.

Explorando luego la posibilidad de que el lote dTE usado en este trabajo tuviera un
contenido exagerado de ClI, se obtuvieronﬁf;és y los factores f de una pelicula ficticia con la

siguiente composicion:

Composicién (% de masa)
C |H| O | N|Li K | Br
Lote ficticio 2 | 55.8| 9.3] 26.9 0.3 1. 0.7] 1.0
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Se obtuvieron los siguientes OF*:

Diametro OF OF* (lote ficticio 2) OF (SFD)
4 mm 0.615 0.623 0.664
10 mm 0.871 0.881 0.885
20 mm 0.954 0.962 0.953

Lo que se puede observar es que tanto el Br cor@ &nen un efecto apreciable en el
valor de OF.
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