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Abreviaturas

AAPM American Association of Physicists in Medicine (Asociacion Americana de

fisicos en medicina).

CI Cémara de ionizacion.

D, s Dosis absorbida.

Amax Distancia a la que la dosis absorbida es méaxima.

DS Desviacion standard.

Dx vy Dosis absorbida en el medio X medida en un medio Y, esto es, el fantoma

escogido esta hecho de un medio Y, al igual que los voxeles que registran la
dosis, pero este valor se convierte la dosis en el medio X utilizando factores

de correccidn.

Dy, w—1G—43 Dosis absorbida en agua medida en agua utilizando el formalismo del TG-
43.

Dy v japl/air—mBpc  Dosis absorbida en agua medida en agua considerando el efecto de los
aplicadores y del aire al interior de estos utilizando base de datos obtenidas
con MC.

ESTRO  European Society Therapeutic Radiology Oncology (Sociedad Europea Te-

rapéutica Oncologica y Radiolégica).

F(r,0) Funcion de anisotropia.

g(r) Funcion de dosis radial.

HDR High Dose Rate (Alta Tasa de Dosis).

TAEA International Agency Energy Atomic (Agencia Internacional de Energia
Atomica).
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TLD
TPS
pa %o
pp %

pe %o

The International Commission on Radiation Units and Measurements (Co-

mision Internacional de Unidades Radiologicas).

Intensity-modulated radiotherapy (radioterapia de intensidad modulada)
Acelerador lineal.

Monte Carlo.

No aplica.

No influye.

National Institute of Standards Technology (Instituto Nacional de Normas

y Tecnologia).
Organizaciéon Mundial de la Salud.

Optically Stimulated Luminescence (Luminiscencia Estimulada Opticamen-
te).

Percentage Depth Dose (porcentaje de dosis a profundidad).

Task Group (Grupo de Trabajo).

Dosimeter thermoluminescent (dosimetro termoluminiscente).
Treatment Planing Sistem (Sistema de Planificacion de Tratamiento).
Incerteza porcentual tipo A.

Incerteza porcentual tipo B.

Incerteza combinada.
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Resumen

Para determinar la dosis absorbida (D,ps) que reciben los tejidos de los pacientes
oncologicos de braquiterapia, se utilizan los sistemas de planificacion de tratamiento
(TPS); pero, algunos de estos, no consideran las heterogeneidades de los tejidos, ni los
tipos de aplicadores, ni las dimensiones del paciente, lo que genera diferencias entre
la D, calculada por el TPS y la D, entregada al paciente. Por lo que se hace la
interrogante si el TPS que se esta utilizando, calcula de manera adecuada la distribucion
de D.ps en el paciente y cuéles son los efectos de no considerar las heterogeneidades del
medio.

En el presente trabajo se propone un método, para probar el modelo de célculo de
D,ys del TPS, para determinar su precision y exactitud. Este método consta de tres

pasos:

= Prueba de librerfas. Se compara la distribucién de D,s, obtenida por el TPS y
de manera teodrica. El célculo tedrico de la distribucion de D,y alrededor de una
fuente de braquiterapia de 2Ir en agua, se realiza utilizando el formalismo del
grupo del TG-43 de la AAPM.

» Prueba de célculo de isodosis, para dos casos: i) El caso de una planificacion de
una parada de la fuente de '%?Ir, considerando las heterogeneidades del medio. ii)
El caso de una planificacién con tres paradas de la fuente '*?Ir, considerando las
atenuaciones del tejido y de los aplicadores. Estos célculos se realizan utilizando
simulacion Monte Carlo (MC) con los codigos de Gamos.5.1.0. En el primer caso,
se simula la, D,y alrededor de una fuente de braquiterapia de 1%2Ir en agua, para
validar la simulacién. Luego se realizan otras simulaciones para cuantificar la
atenuacion de la D,,s cuando se considera la atenuacion del tejido y la de los
aplicadores. En el segundo caso, se procede a calcular la distribucion de D, en
un arreglo de tres paradas de la fuente, considerando el efecto de atenuacion de

las heterogeneidades del tejido humano y de los aplicadores.

= Prueba de exactitud de la dosis entregada. Utilizando un fantoma de PPMA, que
simula el tejido humano, en el que se insertan los aplicadores de braquiterapia y
la fuente de '°2Ir, se planifica con el TPS, un tratamiento de tres paradas de la

fuente de 2Ir, como en el segundo caso de la prueba de calculo de isodosis, para
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entregar una D¢ a los dosimetros OSL nano dot. Finalmente, se compara la D 4,

planificada con la registrada por el dosimetro.

Dicho método se aplico al TPS ARIA RADonc, encontrandose que la diferencia entre
el calculo tedrico de la distribucion de D, alrededor de la fuente de '92Ir cuando esta
inmersa en agua y la calculada por el TPS, estd en un margen de 1%, cumpliendo con
la tolerancia de un 2 % establecida por el ESTRO. En la prueba de célculo de isodosis
alrededor de la fuente de '*2Ir, cuando est4 inmersa en agua, se obtuvo una similitud de
un 97 % del indice gama, entre lo calculado con el TPS y MC, utilizando como tolerancia
del indice gamma los valores de Ad = 3 mm y AD = 5%. En la prueba de calculo de
isodosis en presencia de heterogeneidades con MC, se encontré que si hay diferencias
significativas, que varian entre 0% y 30 %, dependiendo de la configuracion geométrica
entre la fuente y los aplicadores, asi como que el indice gama indica una similitud de
planes de un 60 % para el caso una planificacion con tres paradas de la fuente; dichas
pruebas se realizaron con un tamaino de voxel de 8 mm?®. En la prueba de exactitud de
entrega de D, con el OSL, se reporta una subdosificacion de 3.88 % y que la precision
en la entrega del tratamiento tiene un coeficiente de variacion de 1.4 %.
Concluyéndose que el TPS calcula adecuadamente la distribucion de D, cuando
el medio es agua; pero, es necesario incluir las librerias que consideran las heterogenei-

dades, para realizar un calculo de la distribucion de D, en los pacientes mas exacto.
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Abstract

Treatment planning systems (TPS) are used to determine the absorbed dose (Daps)
received by the tissues of cancer patients on brachytherapy; but some of these systems
do not consider the heterogeneities of the tissues, the types of applicators and the size
of the patient, which generates differences between the D, calculated by the TPS
and the D, received by the patient. Thus, the question arises whether the TPS used
adequately calculates the distribution of D, in the patient and what the effects are of
not considering the heterogeneities of the medium.

The present study proposes a method to test the calculation model of the D, of
the TPS, in order to determine its accuracy. This method consists of three steps:

e Proof of library. We compute the distribution of D, obtained by the TPS and
theoretically. The theoretical calculation of the D, distribution around an '?Ir source
in water, is performed using the formalism of the AAPM TG-43.

e Isodosis calculation test, for two cases: i) The case of a stoppage schedule of
the °2Ir, taking the heterogeneities of the medium into consideration. ii) The case of
a schedule with three stoppages of the 2Ir source, considering the attenuations of
the tissue and the applicators. These calculations are performed using Monte Carlo
simulation (MC) with Gamos codes of 5.1.0. In the first case, the D, around an '**Ir
source in water is simulated in order to validate the simulation. Further simulations are
then performed to quantify the attenuation of the D, when the attenuation of the
tissue and of the applicators is considered. In the second case, we proceed to compute
the distribution of the D, in a three stop arrangement of the source, considering the
attenuation effect of human tissue heterogeneities and applicators.

e Dose accuracy test delivered. Using a PPMA phantom, which simulates human
tissue, in which the brachytherapy applicators and the 92Ir source are inserted, using
the TPS a three stop treatment of 1?Ir is planned, as in the second case of the isodosis
calculation test, in order to deliver a D,,s to OSL nano dot dosimeters. Finally, we
compute the D,ps planned with that registered by the dosimeter.

This method was applied to the ARTA RADonc TPS and it was discovered that the
difference between the theoretical calculation of the D, distribution around the '9%Ir
source immersed in water and calculated by the TPS is in a margin of 1 %, meeting the
tolerance level of 2% established by ESTRO. In the isodosis calculation test around

the 2Ir source, when immersed in water, a similarity rate of 97 % of the gamma index
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was obtained between that calculated with the TPS and MC, using as gamma index
tolerance the values of Ad = 3 mm and AD = 5%. In the isodose calculation test in
the presence of heterogeneities with MC, it was found that indeed there are? significant
differences, ranging from 0 % to 30 %, depending on the geometric configuration between
the source and the applicators, as well as the gamma index that indicates a similarity
of plans of 60% in the case of a plan with three stoppages of the source; such tests
were performed with a voxel size of 8 mm. In the treatment D, accuracy test, with
the OSL, a sub-dosage of 3.88 % is reported and the precision in the treatment delivery
has a variation coefficient of 1.4 %.

To conclude, the TPS adequately computes D, when the medium is water; but it
is necessary to include the libraries that consider the heterogeneities, to make a more

accurate calculation of the D, distribution in patients.
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Introduccion

Para determinar la distribucion de dosis absorbida (D,ps) en los tejidos de los pa-
cientes onco-ginecologicos (30 % de los casos presentes en el pais, segin estadisticas
del Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica [1]) tratados con braquiterapia, se
utilizan los sistemas de planificacion de tratamiento (TPS, por sus siglas en inglés), los
que indican la D, que recibe un determinado volumen del tumor, asi como la Dg
que reciben los tejidos sanos, sin embargo, estos presentan limitaciones, que radican

principalmente en los siguientes aspectos |2, 3, 4]:
= No hay correcciéon de D,s debido a heterogeneidades.
= Se asumen condiciones de full scatter.
= No se considera la D, de transito.
= No se considera el efecto de autoblindaje de la fuente.

= No hay correccion de la atenuacion de los aplicadores en los casos de geometria

compleja.

= Melhus y Rivard encontraron que los efectos de no considerar los efectos de he-

1921y [5], por otra parte, el

terogeneidades del tejido es despreciable en el caso de
blindaje de los aplicadores puede causar una reduccion de la D,y del 5-11 % para
el caso ginecologico [6] y hasta un 24 % en el caso de los aplicadores endorectales,

comparado con la D,s calculada utilizando el formalismo del TG-43 [7].

Diferentes trabajos [8, 9, 10, 11| evidencian que el TPS, al no consideran las heteroge-
neidades del medio, genera diferencias entre la D, planificada por el TPS y la D,
entregada al paciente, lo que se traduce en subdosificaciones o sobredosificaciones en los
tejidos circundantes a la fuente de braquiterapia, sin embargo, estas diferencias no son
las mismas para todas las fuentes o configuraciones geométricas de estas, ya que hay
trabajos que reportan diferencias entre el 9% y el 18 % [12], otros establecen que en
recto se puede alcanzar diferencias de hasta 10 %, en vejiga hasta un 30 % [10] y otros
que las diferencias dependen de la distancia respecto de la fuente [13|. En conclusion,
estas diferencias dependen de las heterogeneidades del medio y de la ubicacion de la

fuente en el plan de tratamiento.



En la literatura hay articulos que intentan resolver este problema de diferentes for-
mas: estan los que determinan la diferencia entre la D, planificada y la D,;,s entregada
mediante el uso de dosimetria, ya sea usando TLD, OSL, gel dosimétrico o peliculas
radiocromicas, [10, 14, 15, 16, 17, 18] o con métodos de simulacion Monte Carlo (MC)
[13, 19, 20, 21] o con calculos teéricos, usando la integral de Sievert y el formalismo
dado en el TG-43 de la asociacion americana de fisica médica (AAPM, por las siglas
en inglés) 9, 22, 23].

Por lo anteriormente escrito, se plantea la pregunta ;El TPS que se esta utilizado
en el servicio de braquiterapia calcula adecuadamente la distribuciéon de D, alrededor
de la fuente? ;Son necesarias las librerias que incluyen los efectos de heterogeneidades
en los célculos de distribucién de Dgpg?

En el presente trabajo se propone un método, para probar el modelo de célculo de

D,y del TPS, para determinar su exactitud. Este método consta de 3 pasos:

= Prueba de librerfas. Se compara la distribucién de D,s, obtenida por el TPS y
de manera teérica. El calculo teédrico de la distribucién de D, alrededor de una

fuente de braquiterapia de °Ir en agua, se realiza utilizando el formalismo del
TG-43 de la AAPM.

= Prueba de célculo de isodosis, para dos casos: i) El caso de una planificacion de
una parada de la fuente de '92Ir, considerando las heterogeneidades del medio.
ii) El caso de una planificacion con 3 paradas de la fuente '%2Ir, considerando las
atenuaciones del tejido y de los aplicadores. Estos célculos se realizan utilizando
simulacion Monte Carlo (MC) con los codigos de Gamos.5.1.0. En el primer caso,
se simula la de D, alrededor de una fuente de braquiterapia de *?Ir en agua,
para validar la simulacion. Luego se realizan otras simulaciones para cuantificar
la atenuacion de la D,s cuando se considera la atenuacion del tejido y la de los
aplicadores. En el segundo caso, se procede a calcular la distribucion de D,y en
un arreglo de 3 paradas de la fuente, considerando el efecto de atenuacion de las

heterogeneidades del tejido humano y de los aplicadores.

= Prueba de exactitud de la dosis entregada. Utilizando un fantoma de PPMA, que
simula el tejido humano, en el que se insertan los aplicadores de braquiterapia
y la fuente de 19?Ir, se planifica con el TPS, un tratamiento de 3 paradas de la

fuente de °Ir, como en el segundo caso de la prueba de calculo de isodosis, para



entregar una D, a los dosimetros OSL nano dot. Finalmente, se compara la D,

planificada con la registrada por el dosimetro.

La base teorica en la que se sustenta este trabajo se encuentra en el capitulo I. Se
revisan los trabajos hechos hasta la fecha de las pruebas al TPS y las recomendaciones
dadas por la AAPM, la agencia internacional de energia atomica (IAEA, por las siglas
en inglés), la comision internacional de unidades radiologicas (ICRU, por las siglas en
inglés), la sociedad europea terapéutica oncologica y radiologica (ESTRO, por las siglas
en inglés). Se hace una revision a los modelos de calculos teoricos de la distribucion
de D, alrededor de una fuente radiactiva, utilizando las bases de datos publicadas
por el TG-43 de la AAPM. También se introduce a Gamos, un marco de trabajo para
realizar simulacion MC utilizando las librerias del Geant4. Finalmente, se da la teoria
del funcionamiento fisico de los OSL nano dot, que son detectores de estado solido,
utilizados para las pruebas dosimétricas en braquiterapia de alta tasa de dosis (HDR,
por las siglas en inglés).

En el capitulo II se describen los equipos de radiacién y equipos dosimétricos que
son utilizados en este trabajo, asi como los disenios de los fantomas utilizados para las
pruebas dosimétricas. También en este capitulo se dan las pautas de como se llevaron
a cabo los calculos teodricos, la estimacién de la atenuaciéon de la D, debido a la
presencia de las heterogeneidades mediante simulacion MC y las pruebas dosimétricas
para la caracterizacion de los OSL y su posterior implementacion en la determinacion
de D, cuando son expuestos ante una fuente de '*2Ir.

En el capitulo III se presentan los resultados de este trabajo. Se muestra la compa-
racion entre la D, alrededor de la fuente de *?Ir modelo GammaMed Plus calculada
por el TPS y la obtenida utilizando el formalismo del TG-43. Se presentan los resulta-
dos de la atenuacion de D,,s cuando se consideran las heterogeneidades del medio, asi
como los resultados de la caracterizacion de los OSL y de la prueba dosimétrica.

En el capitulo IV se presentan las recomendaciones, para que el lector pueda
implementar este método en su servicio de braquiterapia, asi como las pautas para
mejorar los calculos presentados en este trabajo.

En el capitulo V se presentan las conclusiones de este trabajo.

Finalmente en anexos se puede encontrar un formato para realizar las pruebas al
modelo de calculo del TPS. También se encuentran los codigos utilizados para resolver

la integral que define la funcion de geometria y los los codigos para realizar la simulacion



en MC con Gamos 5.1.0, asi como el anélisis de incerteza de las pruebas realizadas y el

certificado de calibraciéon de los equipos.



Capitulo I Marco teoérico

1.1 Estado del arte

1.1.1 La proteccién radiolégica en braquiterapia

La TAEA, en su publicacion titulada normas béasicas internacionales de seguridad
para la proteccion contra radiacion ionizante y para la seguridad de las fuentes de
radiacion [24[, establece los principios fundamentales de la proteccion radiologica: justi-
ficacion, limitacion y optimizacion de la Dy, Asi mismo, en su apéndice I1.1.d, indica
que las aplicaciones terapéuticas de la radiacién, como braquiterapia, se debe confiar,
en un experto cualificado en fisica radioterapica, el cumplimiento de los requisitos de
calibracion, dosimetria y garantia de calidad prescrito por las normas. En este marco
trabajo, se busca seguir las recomendaciones internacionales para cumplir con el princi-
pio de optimizacion de dosis al realizar las pruebas de control al modelo de calculo del
TPS, tanto para saber si se esta dando una dosis adecuada al tejido o lecho tumoral,
asi como disminuir la dosis en los tejidos sanos, siguiendo las consideraciones dadas en
el apartado de optimizacion de la proteccion relativo a las exposiciones médicas.

Para cumplir con la proteccion radiologica en braquiterapia se debe contar con
personal calificado que realice la labores dentro del servicio, tener un programa de
control de calidad y un programa de garantia de calidad. El ESTRO [25] establece que

dentro de las pruebas del control de calidad al TPS se incluya:
= Conocimiento del modelo de calculo que utiliza el TPS.
= Conocimiento de las librerias que utiliza el TPS.
= Prueba de verificacion de los datos ingresados al TPS.
= Pruebas basicas de célculo de dosis.
= Pruebas de distribuciones de dosis standard.
= Pruebas a los histogramas de dosis volumen.
= Prueba a la hoja de impresion previa al tratamiento.

= Prueba a la transferencia de datos para el tratamiento.



1.1.2 La exactitud en braquiterapia
1.1.2.1 La importancia de la exactitud en braquiterapia

El instituto nacional de normas y tecnologia (NIST, por sus siglas en inglés), define
la precisiéon como una variabilidad de un proceso de mediciéon alrededor de su valor
medio y la exactitud como la variaciéon total de la medicién, incluyendo no sélo la
precision (reproducibilidad y repetibilidad), sino también la compensacion sistematica
entre el promedio de los valores medidos y el valor verdadero [26].

La falta de precision y exactitud en los tratamientos de braquiterapia repercute
directamente en la evolucion del paciente, ya que afecta tanto al control tumoral como
al correcto funcionamiento de los tejidos sanos. Para esto, el ESTRO en el libro GEC
ESTRO de braquiterapia |27], establece que se debe tener una exactitud geométrica de
1 mm, una exactitud en el tiempo de aplicacion de 2 %, una exactitud en la calibracion
de la fuente de 5% y en el calculo computacional de la dosis de un 2 %. También el
ICRU 38 |37] establece limites de dosis: 75 Gy en el punto ICRU en recto y vejiga. El
ESTRO establece un limite de 14 Gy para las paredes pélvicas cuando el tratamiento
se compone sblo de braquiterapia y 56 Gy cuando se combina con teleterapia. La dosis
en los huesos iliacos externos se limita a 12 Gy y a los nodos aorticos a 5 Gy |27].

Dentro de las complicaciones que puede presentar el paciente, debido al tratamiento,
son al sistema urinario, a la vejiga, al recto y al sistema digestivo, complicaciones que
aumentan en probabilidad, cuando se aplica una dosis que excede los 80 Gy, se alcanza
un 5% de morbilidad en vejiga, 9% en el caso del recto sigmoideo cuando la dosis

supera los 75 % y la parte pélvica aumenta un 5% a partir de 60 Gy [27].

1.1.2.2 Heterogeneidades alrededor de la fuente de braquiterapia

El formalismo presentado en el TG-43 28], es la base fisica y matemaética en la que
se sustentan muchos TPS en braquiterapia, ya que consideran que el medio que rodea
a la fuente es homogéneo, especificamente que el material es agua, cuya densidad es 1
g/cm®. Pero la realidad es diferente, ya que hay diversos tipos de tejidos y materiales
alrededor de la fuente de braquiterapia, como los que se muestran en el cuadro 1. Cada
una de estos materiales atentia de manera diferente la distribucion de D, v en este
trabajo se pretende cuantificar dicha atenuacién y como afecta a la exactitud de la

entrega de la Dgps.



Cuadro 1: Densidad de materiales presentes alrededor de la fuente de braquiterapia [29].

Material densidad [g/cm?]
Aire 121-107°

Sangre 1.06
Hueso 1.55
Misculo 1.04
Prostata 1.05
Recto 1.04
Paredes de la vejiga 1.02
Contenido de la vejiga 1.04
Piel 1.10
Utero 1.05
Ovarios 1.05
Aplicador ginecologico 1.29
Tandem metalico 8.03

1.1.2.3 Indicadores de exactitud para braquiterapia

= Indicador para prueba de librerias

El ESTRO en su guia practica para el control de calidad en braquiterapia [25] y el
TG-43 |28], establecen como limite, para la prueba de librerias cargadas al TPS, un
2%. En esta prueba se contrasta la distribucion de D, en agua usando el TPS y los
valores publicados por el ESTRO o la AAPM.

» Indicador para la prueba de distribucion de dosis

El indice gama, 7, es un parametro que se utiliza en teleterapia, especificamente, en
IMRT, para evaluar la similitud entre dos planes de tratamiento. Este indice analiza
el espacio de fase formado por la posicion y la dosis, estableciendo de esta forma, un
criterio para ver si es aceptable o no la similitud entre dos planes de tratamiento. Se

define este indice como [30]:

iy<1 tabl
() =min {0 (7, 7V Y, DT R

(1)

si v > 1 inaceptable
donde

R P o
Ad? AD?



donde

D, (77) es la dosis D, evaluada en la posicion 7,

Ad es la distancia para el criterio de acuerdo.

AD es la diferencia de dosis para el criterio de acuerdo.

El indice gama, especificamente para los controles de pacientes de IMRT, adopta
los limites de Ad = 3 mm y AD = 3% o 5% del valor méximo de dosis seleccionado.

Para braquiterapia, no se cuenta con limites establecidos para los parametros Ad y
AD, debido al alto gradiante de dosis, valor que haciende a 50% /mm [31]; pero, en este
trabajo se plantea fijarlo en un 95% de coincidencia de los puntos evaluados, usando

los parametros Ad = 3 mm y AD = 5%.

= Indicador para la prueba de exactitud de la dosis entregada

El ESTRO |[25] recomienda realizar una auditoria externa al sistema de planifica-
cion. Como ejemplo, ellos utilizan dosimetros TLD y un fantoma de PPMA para
las pruebas dosimétricas, en las que se colocan 3 TLD a 5 cm de la fuente y se

registra la D,ps, como se muestra en la figura 1.
Las recomendaciones para los niveles de acciéon son:
e Si la desviacion entre lo medido y lo planificado es < +£7 %, se considera que
se estd dentro de un nivel éptimo.

e Si la desviacion entre lo medido y lo planificado es > £7% y < £10%, se

considera que se esta dentro de la tolerancia y fuera de un un nivel 6ptimo.

e Si la desviacion entre lo medido y lo planificado es > £10% y < +£15%, se

considera que se esta fuera de tolerancia.

e Si la desviacion entre lo medido y lo planificado es > +15%, se considera

que se esta dentro de un nivel emergencia.



b)

Figura 1: Fantoma ESTRO para el control de calidad en braquiterapia [25].

= Recomendaciéon del uso de dosimetros en braquiterapia

La recomendacion que brinda la AAPM-ESTRO en su trabajo en conjunto [3],
sobre las condiciones que debe presentar un dosimetro para ser considerado como

tal en braquiterapia son:

e Su volumen activo debe ser pequeno, para que la medicion no se vea afectada

por factores de correccion debido al alto gradiente de D .

e Se debe conocer el factor de energia, esto es, la relacion que existe entre la

energia de calibracion del dosimetro y la energia utilizada para la dosimetria.

e El dosimetro debe ser preciso y reproducible, para calcular la tasa de D,
con pa(K=1)<3%y pup(K =1) <6%.

1.1.3 Modelos de calculo de dosis en braquiterapia

Antes de hablar de algunos sistema de calculo actuales, se debe introducir los tér-
minos Dy, v, Dinm ¥ Dy m-

La dosis Dy v, es la Dy en agua medida en agua (el fantoma esta hecho de agua
al igual que los voxeles que registran la D,s). Este término es el que se utiliza en los
protocolos de limites de dosis para los 6rganos de riesgo.

La dosis Dy m, es la D,ps en un medio que se llamard m, medida en en el mismo
medio m (el fantoma escogido esta hecho del mismo medio m al igual que los voxeles

que registran la D).



La dosis Dy m, €s la D,p,s en agua medida en un medio m (el fantoma escogido esta
hecho de un medio m al igual que los voxeles que registran la D,y), debido a que los
protocolos estan basados en la D,y en agua |2, 4, 32|.

En lo que sigue de este trabajo la D,,s referida siempre serd Dy, ,, a no ser que se

especifique lo contrario.

1.1.3.1 Modelos de calculos de dosis
» Modelos Dy, w—_71G—43

El estado actual del calculo de D, en braquiterapia en el formalismo del TG-43 se
basa en una superposicion de la D, precalculada para una sola fuente en agua. En el
caso que la energia promedio de la fuente sea inferior a 50 KeV, se utiliza un fantoma
de agua esférico de radio 30 cm y en el caso de ser de mayor energia, el fantoma no
presenta bordes. La principal complicacion de este método es que son completamente
ignorados los efectos de atenuacion de los aplicadores, la autoatenuacion de la fuente,

la heterogeneidad del medio y la distancia de la fuente a los bordes de la piel [32].
= Modelos Dw,w/apl/air—MBDC

Son los que realizan sus céalculos de D,,s, modelando el transporte de la radiaciéon a
través de la geometria, considerando la composicion y densidad de los aplicadores, de
la fuente y las interfaces de aire presente en los aplicadores; pero, no consideran las
densidades de los tejidos humanos, atin el hueso es considerado con propiedades de
dispersion idénticas a la del agua. La ventaja de estos modelos es una mejora a los
modelos Dy, w_1G-43, ya que consideran las influencias de atenuacion y dispersion de

los diferentes aplicadores y de la fuente [32].
= Modelos Dy,

En sus calculos consideran la composicion de los tejidos, la presencia de los aplicadores
y sus respectivos blindajes, reportando la D,,s en un valor local. La desventaja de estos
modelos es que necesitan de una tomografia, para mediante los ntimeros Hounsfield |34],

determinar las densidades del medio [32].
= Modelos Dy,

Estos son idénticos a los modelos Dy, 1,; pero, la D,ps en el medio es convertida a Dy,

en agua mediante la teoria de las cavidades [32].
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1.1.3.2 Algoritmos para el calculo de dosis en braquiterapia

= Aproximacion semi empirica

El algoritmo semi empirico utiliza el raytracing 1D para modelar la presencia de blin-
dajes de alto Z producido por los aplicadores, considerando de manera independiente
la radiacion primaria y la dispersa, asi como un MC precalculado para los casos gine-

cologicos y cancer de piel [32].
= Método cono colapsado superposicion/convolucion

El método cono colapsado es un método de superposicion del kernel y optimiza la
eficiencia de célculo mediante la discretizacion angular ("conos colapsados") de los
kernel a lo largo de una red de transporte de radiacion. Uno de los kernel se ocupa
de la D,s debido a las particulas primarias y el otro kernel de la D, asociado a
las particulas en dispersion. Las operaciones de raytracing se utilizan para escalar D
primaria y todas las semillas para las heterogeneidades, basadas en el teorema de escala
de densidad de O’Connor 60. Los datos necesarios para el raytracing de la D,,s primaria
son derivados de distribuciones de D, primarias precalculadas compatibilizadas con
las tabulaciones del TG-43 [32].

= Solucion determinista de la ecuaciéon de transporte lineal de Boltzmann

Otros algoritmos presentan métodos deterministicos para resolver la ecuacion lineal de
transporte de Boltzmann (LBTE, por sus siglas en inglés) en forma integral o dife-
rencial, produciendo soluciones aproximadas que convergen al verdadero continuo. Los
enfoques deterministicos resuelven el LBTE sistematicamente mediante una discreti-
zacion espacial (via diferencia finita o elemento de mallas), método angular (a través
de ordenadas discretas y armonicos esféricos) y las variables de energia (a través de la

aproximacion de varios grupos), da como resultado un sistema lineal de ecuaciones [32].
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s Simulacién Monte Carlo

La simulacion MC resuelve el LBTE mediante la generacion de ntameros pseudo alea-
torios y es el estado actual de la técnica en computacion para el calculo de Dy, siendo
uno de los métodos, el calculo de D, primaria de manera analitica y el uso de MC

para la D, de dispersion, como en el algoritmo PTRAN [32].

1.1.4 Calculo teoérico de distribuciéon de dosis y TPS

Otra manera de verificar el valor de Dg,s obtenido por el TPS, es realizando un
calculo teérico de la distribuciéon de Dy, €l cual se puede hacer mediante el formalismo
del TG-43 o mediante el calculo de la integral de Sievert. Es en este contexto, el estudio
de control de calidad para TPS desarrollado por J. M. Ixquiac et. al. [9], en el que se
compara la tasa de dosis (cGy/h) de una configuracion de una fuente, obtenida con
el TPS Varian Vision y la estimada por los métodos de la integral de Sievert y por el
dado en el protocolo TG-43 de la AAPM [28]. El resultado este estudio se muestra en

el cuadro 2.

Cuadro 2: Comparacion de D, obtenida con integral de Sievert, TPS y formalismo
TG-43, cuando el punto de cdlculo estd a 2 cm del centro de la fuente y perpendicular
a su eje de simetria azial |9)].

Sievert TPS Varian Vision TG-43
45191 cGy/h 45290 cGy/h 45570 cGy/h

En un trabajo diferente elaborado en el Pert, de aplicaciéon para braquiterapia ocu-
lar, se presentd un método para la determinacion de D,ps usando la integral de Sievert,
en el que se consider6 los polinomios de Meisberg de orden tres para los calculos y
se compar6 con simulacion MC utilizando Penelope, obteniendo como resultado una
diferencia de un 24 % a distancias menores a 12 mm del casquete ocular y diferencias

menores a 2 % para distancias mayores a 15 mm [22].

1.1.5 Simulacién Monte Carlo y TPS

En un trabajo de control de calidad de TPS desarrollado por R. Lope Lope et.

al. se hizo una comparacién entre la D, calculada con el planificador Abacus y la
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que se obtiene mediante simulacion MC usando los cédigos de EGSnrc. Las mayores
diferencias se encuentran en las proximidades de la fuente, en el eje de simetria axial
de la fuente, alcanzandose diferencias mayores al 10 % en algunos casos [11].

Del mismo autor, se tiene otro trabajo, el que fue realizado con simulacion MC
usando los codigos de EGSnrc, obteniéndose que hay diferencias entre el TPS y la
simulacion a lo largo del eje longitudinal: 7% a 4 mm de la fuente, 12% a 6 mm y 22 %
a 10 mm [13].

En otro estudio se compararon las curvas de isodosis, entre el TPS GZP6, que utiliza
fuentes de %°Co y simulacion MC, usando los codigos de EGSnrc, donde se muestra que
las mayores variaciones entre ambos métodos se da a 10 mm de la fuente [19].

También se realiz6é un estudio de las fuentes de nucletron de Elekta, donde se com-
paré la D, predicha por el planificador y la que se obtuvo con simulaciéon MC usando
los codigos de EGSnrc. En este trabajo se disenaron dos piezas de 1 cm X 2 cm X 2 cm,
de hueso cortical y aire seco respectivamente, inmersas en cuba de agua de dimensiones
30 cm x 30 cm x 30 cm [20]. El disefio se muestra en la figura 2.

Cuando se introduce el fantoma heterogéneo en el centro de la cuba, hay una dife-
rencia en la D, de 4.5% a 5.5% cuando es el fantoma de hueso cortical y diferencias
de 5.5% a 6.5% cuando el fantoma contiene aire seco |20|. Ahora cuando se introduce
la fuente a 1 cm de la superficie de la cuba, comparada cuando esta en el centro de
esta, se obtuvo con la simulacion MC que la razon de D,,s depende de la distancia de

la fuente, como se muestra en el cuadro 3 [20].

1Z 0 30 cm
30/ ¢m 2cm |-
i X Y\ X
1 2c¢m |lcm
¥ “lem /;0 cm
3(%4: » < >
30 cm 30 cm

Figura 2: Diseno del fantoma para el estudio de heterogeneidades en tratamientos gine-
coldgicos. Se muestra la posicion de la fuente al interior del fantoma [20)].
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Cuadro 3: Cdlculo de razon de D,y considerando los efectos de la posicion de la fuente
en el fantoma [20].

Distancia radial [cm] | razon de D,
1 0.98
0.965
0.947
0.925
0.905
0.88
0.86
0.84

O~ O Ut = W o

1.1.6 Dosimetria y TPS

Como se hace mencion en la introduccion de este trabajo, la D, planificada difiere
de la D, entregada en los pacientes ginecolégicos, asi lo corroboré un estudio de
dosimetria en vejiga y recto desarrollado por C. Rodriguez et. al. [10], en el que se
compar6 la D,y que recibe vejiga y recto utilizando dosimetros TLD y la informacion
que entrega el TPS HDR Plus, en el caso de los pacientes con céncer de cuello uterino.

Los resultados se muestran en la tabla 4.

Cuadro 4: Diferencia de D,ys medida con TLD y la planificada con TPS [15].

% numero de casos | diferencia de Dy
72.5 <5%
Recto 20 5-10 %
2.5 >10%
25 <10%
vejiga 7.5 10-20 %
22.5 20-30 %
45 =>30%

En el estudio desarrollado por R. Lope Lope et. al. [11], utilizando dosimetros de
gel, se compar6 la D, planificada por el TPS y la que se mide con estos dosimetros

en las proximidades de la fuente, siendo los resultado:
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= Cuando se planifico 6 Gy con el TPS a una distancia de 10 mm de la fuente en
el eje de simetria axial, se encontré con el dosimetro de gel una D,s de 6.60 Gy,

siendo la diferencia de un 10 %.

= Cuando se planifico 5 Gy con el TPS a 10 mm de la fuente en el eje de simetria
longitudinal, se encontrd con el dosimetro de gel una Dg,s de 5.38 Gy, siendo la

diferencia de un 7.8 %.

= En lo que respecta a las curvas de isodosis que se encuentran a 3 cm de la fuente,

se encuentran diferencias mayores a 3 mm en las curvas del 70 %, 50 % y 30 %.

Basandose en un estudio de dosimetria en recto realizado por Uniyal SC et. al. [15],
muchos de los TPS no consideran las heterogeneidades presentes en el medio, lo que
repercute directamente en el calculo de este. Particularmente al no considerar el aire que
hay en el recto, la diferencia entre la D, predicha por el TPS y la pelicula radiocrémica
EBT2 es de un 12.8 %. En dicho articulo, también se elabora un fantoma de dimensiones
2x2x9 cm?® que simula el recto y que tiene la opcién de incorporar aire o quitarlo. Se

muestra un esquema del fantoma disenado en la figura 3.

30,¢m
/ 30 cm N
LA >
)
‘rlr—192
1.7 cml A
30|cm ) CmI | ,
- I
9 cm
v

Figura 3: Diseno del fantoma para el estudio del efecto de las heterogeneidades en
tratamientos ginecoldgicos [15].
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Se comparo la D, predicha por el TPS y la que se mide con la pelicula radiocréomica,

realizando medidas a diferentes distancias de la fuente. En el cuadro 5 se muestran los

resultados.

En otra prueba se compard mediante simulacion MC, usando los codigos EGSnrc y el

uso de pelicula radiocromica EBT2, la D,,s que llega en la parte anterior (A), posterior

(P), derecha (D) e izquierda (I) del fantoma, cuando este tiene y no una interfaz de

aire. Los resultados se muestran en la figura 4.

Cuadro 5: Resultado de D,ys predicha por el TPS y la medida con pelicula radiocromica,

en torno a la fuente de *Ir [15].

Distancia radial r [cm| | D,ps Medida usando EBT2 | D, calculada usando TPS
1.0 1.000 1.000
1.5 0.433 0.450
2.0 0.244 0.252
2.5 0.156 0.160
3.0 0.109 0.114
3.5 0.079 0.084
4.0 0.057 0.061
4.5 0.050 0.053
5.0 0.035 0.038
30
w 251
_§ 20!
< 15
3 10
% « Exp
E * MC
S 0
=
£ 72
-10
-15

Puntos en las paredes del recto

Figura 4: Comparacion de la diferencia de D, con y sin presencia de aire, utilizando
método MC'y pelicula radiocrémica EBT2 en un fantoma de recto [15].
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1.2 Calculo teoérico de distribucion de dosis

1.2.1 La fuente de ?Ir

El 192Ir es un elemento radiactivo que tiene una vida media de 73,83 dias y una den-
sidad de 22,42 gr/cm?. Este isotopo se genera en reactores nucleares, mediante procesos

de activacion neutrénica del '9'Ir, en notacién de reacciones nucleares se escribe:

1L (1, ~) 1921,

El 192Ir puede generar dos isobaros: el 2Pt y el 20s. Mediante el decaimiento 3~
se genera 2Pt (este proceso ocurre en un 95,6 %) y por captura electronica se genera
19205 en un 4,4 % |35].

En las figuras 5 y 6 se muestra el esquema de decaimiento del '*Ir.

Los valores
de energia de los rayos gama provienen de su decaimiento; asi como el porcentaje de

emision de cada energia, son presentados en el cuadro 6.

Cuadro 6: Espectro de energia de '**Ir |35].

Energia | Emision Energia | Emision Fnergia | Emision

[keV] | % [keV] | % lkeV ] %

8,910 | 0,6634687 || 176,980 | 0,0018647 185300 1 0.0009974

9,440 | 1,7172132 || 201,311 | 0,2051116 4897060 071899342
61,486 | 0,5203676 || 205,794 | 1,4483565 588,581 1,9587505
63,000 | 0,8889614 || 280,270 | 0,0039028 593’490 0,0182562
65,122 | 1,1404724 || 283,267 | 0,1153482 599’410 070016912
66,831 | 1,934033 || 295,956 | 12,4541318 604’411 375558454
71,079 | 0,1045072 || 308,455 | 12,8704259 612,462 072315636
71,414 | 0,2020761 || 316,506 | 35,8663384 7037870 070022983
73,363 | 0,0706833 || 329,170 | 0,0075453 7657800 0,0005637
75,368 | 0,4444807 || 374,485 | 0,3148224 884,536 0,1261891
75,749 | 0,4455347 || 416,468 | 0,2901049 106£ 180 070229829
77,831 | 0,1582785 || 420,520 | 0,0299211 10897900 0’0005204
110,400 | 0,0052904 || 468,069 | 20,7323134 1378,200 0’0005204
136,342 | 0,0867279 || 484,575 | 1,3820097 ’ ’
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Figura 6: Decaimiento de '**Ir en 920s [36].
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1.2.2 Formalismo TG-43 para el calculo de dosis

La AAPM, el ESTRO, la IAEA y el ICRU han emitido diferentes articulos referente

al calculo de D, alrededor de una fuente de braquiterapia a lo largo de los anos, entre

ellos destacamos:

1.

ICRU-38 Dosis y especificacion del volumen para los reportes de terapia intraca-

vitoria en ginecologia, 1985 [37].

. Especificacion de strength para las fuentes de braquiterapia, 1987 [38].
. Dosimetria para fuentes de braquiterapia intersticial (TG-43), 1994 |28].
. Codigo practico para fisicos en braquiterapia (TG-59), 1997 |39].

. ICRU-58 Dosis y especificaciones de volumen para el reporte de braquiterapia

intersticial, 1997 [40].

. TAEA TECDOC-1274 Calibracién de fotones y rayos beta de fuentes usadas en

braquiterapia, 2002 [41].

Actualizacion del grupo de trabajo 43 de la AAPM, 2004 [2].

. Suplemento de la actualizacion del grupo de trabajo 43 de la AAPM, 2005 [33].

. Calculo de dosis proveniente de fotones emitidos de fuentes de braquiterapia con

una energia promedio mas alta que 50 KeV, 2012 |3].

Se definen los siguientes términos, basados en el libro de fundamentos de fisica médica

de la sociedad espanola de Fisica médica [42].

= Sk: es la intensidad de kerma en aire de la fuente, definido como la tasa de kerma

en aire [43] multiplicado por el cuadrado de la distancia de referencia dyer (1 m),
debido a fotones con energia mayor a ¢ que contribuyen a la D, a la distancia
de 1 mm de la fuente. Esta magnitud se relaciona con la tasa de kerma en aire

K saire mediante la expresion:

SK - (Kéaire(dref)) . d?ef' (5)
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= A: es la constante de tasa de D,,, definida como la tasa de D, en agua a la

distancia de 1 cm en el eje transversal de la fuente por unidad de Sk. Se define

para cada fuente en particular, incluye los efectos de la geometria de la fuente, la

distribucion espacial del material radiactivo, el encapsulado, la autoabsorcion y

la atenuacion del agua que rodea a la fuente. El punto de referencia es (19, 6y) =
T

(lem, 5)

D(To, 00)

A= T (6)

s G(r,0) : es la funcion de geometria, esta tiene en cuenta la correccion de la D,
en base a la ley del inverso del cuadrado de la distancia. Se calcula a partir de la

expresion:

Lrl)dv’
_ Jw =
G(Tv 9) - fV’ p(r')dV’ ) (7)

donde se puede aproximar como una fuente lineal

_ P Gerer
GL (,,,, 9) — L- 7"4' Sln(e) , (8)
m S1 9 =0

donde S es el angulo subtendido por la fuente y el punto de medida, r la distancia
desde el centro de la fuente hasta el punto de medida, L la longitud activa de la
fuente y 0 el angulo que se subtiende entre el punto de medida y el centro de la

fuente, como se muestra en la figura 7.
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Figura 7: Esquema de la aprozimacion de fuente lineal para el factor de geometria [42].

= g(r): es la funcion de D,y radial, tiene en cuenta la absorcion y dispersion en el
medio a lo largo del eje transversal de la fuente. Esta funcion incluye el efecto del

filtrado y material de la fuente en concreto.

Das(r,00)  Glro, 00)
Dabs(T0700) G(r,ao)

g(r) = (9)

La funcion g(r) [25] para la fuente GammaMed Plus esta dada por

g(r) = ap + a1x + axz® + aza® (10)

donde a3 = 2,8781 - 1075, as = —1,8107 - 1073, a; = 9,299 - 1073, ay = 0,09248. La

grafica de esta funcion se muestra en la figura 8.
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Figura 8: Funcion de D,ps radial, g(r), de la fuente GammaMed Plus, HDR 0.9 mm de
= F(r,0) :

es la funcién de anisotropia, tiene en cuenta la anisotropia de la dis-
tribucién de D,,s absorbida alrededor de la fuente, considerando los efectos de
autoabsorcion, filtracion oblicua, atenuaciéon y dispersion de fotones en el medio.
Dane(r,0)  G(r,8
Fr.0) = Laxln0) Clef)
Dabs(r) 00) (r’ )

(11)
Siguiendo la recomendacion dada en el articulo de actualizacion del TG-43 [2], el calculo
de la D, se realiza a partir de la expresion:
: G(r,0)
D(r) =Sk -A- N - F(r,0
(1) = Sk~ A G () - F(r0)
tabla 7 [25] .

La funcion de anisotropia F(r,#) para la fuente GammaMed Plus se obtendra de la

(12)

22



000°T | 000°T | 000°T | 000°T | 000 T | 000°T | 000°T | 000°T | 000'T | 000'T | V00T .06
666°0 | 666°0 | 666°0 | 666°0 | 000 T | 000°T | 000°T | 000°T | 000°T | 8660 | 6660 .08
966°0 | 6670 | S66°0 | 966°0 | 96670 | 96670 | 966°0 | 966°0 | 96670 | £66°0 | €660 0L
886°0 | 88670 | 88670 | 686°0 | 88670 | 88670 | 63670 | 68670 | 88670 | €860 | ¢86°0 .09
81670 | 84670 | 92670 | L2670 | 726°0 | SL6°0 | FL6°0 | €260 | €260 | 1670 | 160 ,0¢
€96°0 | 68670 | 8¢6°0 | 8¢6°0 | FS6°0 | SC6°0 | €S6°0 | 0S6°0 | 1S6°0 | 9¥6°0 | 8F6°0 LOF
66670 | 6670 | 0£6°0 | L26°0 | €26°0 | €26°0 | T26°0 | ST6°0 | ST6°0 | 2160 | 21670 L0€
6°0 | €68°0 | 088°0 | 8280 | 6980 | 0280 | €980 | 2980 | 8¢8°0 | 2¢8°0 | 280 02
€28°0 | £98°0 | 8¥8°0 | P80 | 62870 | 82870 | 1280 | €180 | 1180 | 2080 | 2080 CT
PFS°0 | 928°0 | 808°0 | 66L°0 | 82270 | €LL°0 | €920 | €€L0 | TCL0 | OFL0 | 8€L0 0T
T18°0 | 882°0 | 0£9°0 | 8FL°0 | $2L°0 | 1270 | ¥0L°0 | €69°0 | 289°0 | ¥29°0 | ¥99°0 .G
6SL°0 | 8¢L°0 | 9TL°0 | 20L°0 | €89°0 | 099°0 | ¥S9°0 | 8¥9°0 | 629°0 | ¥£9°0 | 809°0 .0
01 8 9 ¢ i ¢e ¢ ¢'g e ¢1 [ | [up] orper\Sue

‘leg| ousarza ougpwpip ap

W 60 YAH ‘SMd PNPuwDs) 23uanf ] ap pido.ijosiun ap uooun, ), oIpeny)

23



1.3 Simulacién Monte Carlo

1.3.1 El método Monte Carlo

Aunque el nombre de “método Monte Carlo” data de 1947, ya en 1677, Comte de
Buffon propuso un método similar a MC para determinar la probabilidad de que una
aguja atraviese una hoja de papel luego de ser lanzada. En términos sencillos MC es un
método numérico para resolver ecuaciones o calcular integrales basado es una muestra

de nameros aleatorios [44].

1.3.1.1 La ecuacién de transporte de Boltzman

Consideremos ¢(r, E, 2) como la densidad de flujo diferencial en energia y direccion,
la que representa el camino total recorrido por las particulas en una unidad de tiempo
en una unidad de volumen, entorno a la posicion r, que tienen energia E y que viajan
en una unidad de dngulo so6lido en la direcciéon €. Ahora consideremos un volumen V
arbitrario, encerrado por una superficie S y consideremos las particulas con energia dF
alrededor de E, moviéndose en un angulo solido d€2 alrededor de 2. La condicion de
balance nos dice que en este volumen la tasa neta de particulas que se pierden (ya sea
por abandonar el volumen V o por cambiar su energia o su direccion de movimiento)
deben ser igual a la tasa de particulas secundarias generadas mas las que provienen de

fuentes externas que llegan al volumen V. Esto lo expresamos mediante la ecuacion:

JgdSn-Qo(r, E,Q) + [, dVu(r, E)p(r, E,Q) =

- (13)
[, dV [CdE [, dYS(r,E' — E,Q — Q)é(r, E', Q) + [, dvS(r, E, Q).

El primer término de la ecuacion representa el nimero de particulas que salen del
volumen V' a través de S en una unidad de tiempo. El segundo término es el nime-
ro de particulas que interaccionan en el volumen V, donde u representa el coeficiente
de interaccion total o seccion eficaz macroscopica. El tercer término es el nimero de
particulas secundarias producidas por todas las interacciones entre las particulas en el
volumen V' en una unidad de tiempo. ) es el niimero probable de particulas secunda-
rias producidas por una particula incidente.

Finalmente S(r, E, ), representa la tasa de produccion de particulas por unidad de

volumen alrededor del punto r, desde fuentes de radiacién no inducidas en el volumen.
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Haciendo uso del teorema de Gauss, asi como del hecho que V es un volumen

arbitrario, se obtiene la ecuacion:

Q-Vo(r,E, Q)+ pulr, E)p(r, E,Q) =

14
[dE [, dYS,(r, B — B, = Q)o(r, B, Q) + S(r, E, Q), (14)

que corresponde a una ecuacion integro diferencial para ¢, que se conoce como
ecuaciéon de transporte de Boltzmann para estado estacionario.

A partir de la ecuacién de transporte de Boltzmann, se pueden realizar aproximacio-
nes para la descripcion del flujo de particulas en un volumen determinado, en particular
consideramos la igualdad ¢(r, F,Q) = E¥(r, E,Q)), donde V¥ es la fluencia de energia.

Para determinar analiticamente la D,,s que hay en un punto del espacio para un
tiempo dado se debe tener informacion tanto de la densidad del espacio de fase (formado
por las posiciones y los momentums) y la fluencia de fotones como de las particulas
cargadas en el medio. Utilizando la ecuacion de transporte de Boltzmann, se puede

determinar la D, mediante la expresion:

L) (V- wlatr) + V- o (r) = a()) (15)

P =76

donde D(r) es la D,s en un punto del espacio para un tiempo dado, r es la posicion
de la particula, E es la energia de la particula, 2(0,¢) es la direccion dada por los
angulos polares y azimutales, p(r) es la densidad en el medio, lﬁghg(r) es la fluencia
diferencial de energia para los fotones, Wghg(r) es la fluencia diferencial de energia para
las particulas cargadas y ¢(r) es el cambio de masa en reposo [45].

Ante la imposibilidad de resolver esta ecuaciéon analiticamente para cada una de
las particulas en interacciéon se procede a realizar una simulacién computacional para
generar una gran cantidad de particulas que interaccionan con el material depositando

su energia en el medio para cuantificar el valor de la D,,s en cada punto.

1.3.1.2 Generaciéon de nimeros pseudo aleatorios

El algoritmo de MC cuenta con una subrutina que se llama generador de niime-
ros aleatorios (RNG, por sus siglas en inglés), el que en realidad no puede generar en
su totalidad nimeros aleatorios, ya que por definicion, todos los programas solo pue-
den generar ntimeros pseudo aleatorios, ya que estos cuentan con un periodo antes de

repetirse.
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Los ntimeros pseudo aleatorios que se utilizan para ¢l método MC deben cumplir

con dos condiciones [46, 47]:

= Tener un periodo de secuencia lo suficientemente largo, de tal forma que al au-

mentar el nimero de secuencias los resultados de MC no estén correlacionados.

= Deben estar uniformemente distribuidos en miltiples dimensiones, lo que significa
que los vectores creados con una n-upla de nimeros aleatorios deben ser distri-

buidos uniformemente en el espacio n-dimensional.

La libreria que usa el CERN para sus cilculos de MC tiene una longitud de 24 y se
conoce como RANMAR [48].
1.3.1.3 Resoluciéon de integrales por método Monte Carlo

Asumamos que tenemos un muestreo de N puntos aleatorios &;...&,, uniformemente
distribuidos en un volumen multidimensional V, el teorema bésico de integracion MC

dado por Press et. al. [48, 49| establece que

by bn

/.../de(f)zV<f(f)>i\/< f2<5)>];<f(f) > (16)

donde v
< 1@ >= 3 D 1(E) (17)

Y N
< T 2= 1 Y PHE) (18)

1.3.2 Simulacién Monte Carlo mediante Gamos/Geant4
1.3.2.1 Geant4

Geant4 es un paquete de software libre escrito en C++ desarrollado por el CERN
(https://home.cern/), estd compuesto de librerias que pueden usarse para simular con
precision el paso de particulas a través de la materia. Todos los aspectos del proceso de

simulaciéon han sido incluidos en la caja de herramientas:
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= La geometria del sistema.

= Los materiales involucrados.

= Las particulas fundamentales de interés.

= La generacion de eventos primarios.

= El seguimiento de particulas a través de materiales y campos electromagnéticos.
= Los procesos fisicos que rigen las interacciones de las particulas.

= La respuesta de los componentes sensibles del detector.

= [La generacion de datos de eventos.

= El almacenamiento de eventos y pistas.

= La visualizacion de las trayectorias de las particulas y del detector.

= La captura y anélisis de datos de simulaciéon en diferentes niveles de detalle y

refinamiento.

Este codigo de simulacion nace de dos estudios realizados de forma independiente, uno
en el CERN y otro en KEK, en el ano 1993, en el que se intent6 mejorar el codigo
Geant3, escrito originalmente en Fortran. Las actividades se fusionaron en 1994 y se
denominé RD44, para construir un programa enteramente nuevo basado en tecnologia
orientada a objetos. La iniciativa crecié hasta convertirse en una gran colaboracion
internacional de programadores fisicos e ingenieros de software de varios institutos y
universidades que participan en una serie de experimentos de Fisica de alta energia
en Europa, Japon, Canada y Estados Unidos. El objetivo era escribir un programa
de simulacion de detector que tuviera la funcionalidad y flexibilidad necesarias para
satisfacer los requisitos de la proxima generaciéon de experimentos de Fisica subatomica
y de altas energias. El alcance inicial se ampli6 rapidamente cuando se hizo evidente
que tal herramienta también beneficiaria a la comunidad nuclear, espacial y de Fisica
médica, con méas individuos que se unieran a estos campos de la ciencia. La fase de I +

D se complet6 en 1998 con la entrega de la primera version de Geant4 [44].
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1.3.2.2 Coédigo Gamos

Gamos por las siglas en inglés “Geant4-based Architecture for Medicine-Oriented
Simulations” (fismed.ciemat.es/GAMOS/), es un marco de trabajo desarrollado por
CIEMAT (www.ciemat.es/) en el ano 2007 que permite utilizar los codigos de Geant4
sin la necesidad de escribir cédigos en lenguaje de C++, sino mediante una serie de
abreviaturas propias del codigo de Gamos.

Los elementos principales para construir la simulacién en Gamos son 3:

= La geometria: escrita en un documento de texto, donde se utiliza una serie de
abreviaturas definidas en el manual de Gamos para definir las diferentes figuras

geométricas que permiten simular la geometria del problema.

= La Fisica: el usuario puede escoger cuales son los modelos electromagnéticos para
simular el problema. Se cuenta con diferentes bases de datos, tanto experimentales
como teoricos que modelan las diferentes secciones transversales de interacciéon de
los procesos de interaccion radiacion-materia. La lista de modelos electromagné-

ticos a utilizar son:

e Modelo Standard.
e Modelo de bajas energias de Livermore.
e Penelope.

e Fisica de hadrones.

= Generador de particulas primarias: permite al usuario definir el tipo de particulas

primaras que se va a simular, asi como sus caracteristicas principales: energia,
posicion inicial y distribucion.

Para entender el proceso de simulacién de transporte de particulas, se debe entender

los 4 tipos de estructuras de simulacion en Geant4 que permiten realizar la estadistica

de sucesos. Estas son:

= Una corrida de eventos: es el conjunto de eventos que comparten las mismas

condiciones Fisicas y geométricas.

= Un evento: es el conjunto de caminos que siguen las particulas primarias y las que

se generan debido a las interacciones con la geometria del problema.
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= Un camino: es la informacion de la particula que esté siendo trasportada a través
de la geometria, solo contiene informacion del estado inicial y del actual de la

particula.

= Un paso: es la informacion sobre el cambio de los caminos de propagacion de las
particulas y contiene la informacion del estado inicial y final, mas la diferencia

entre ellos, energia perdida en el paso, tiempo de vuelo en el paso, etc.

Para la simulacién se realiza una corrida de un determinado nimero de eventos, al que
llamaremos N y en cada tiempo se almacena la informacion del viaje de la particula a
través de la geometria, creAndose nuevos caminos mientras las particulas se mueven a
través de la geometria paso a paso. Estos pasos terminan cuando la particula cambia
de volumen u ocurre una interacciéon o se activa una funciéon definida por el usuario
después de una determinada longitud [50].

Por tratarse de simulacion MC, la incerteza estadistica se relaciona con la canti-

dad de eventos de la forma ﬁ’ por lo que para disminuir la incerteza a la mitad es

necesario correr 4N eventos [46]. Las incertezas estadisticas son calculadas por Gamos
automaticamente y son reportadas con un factor de cobertura K = 2 (95 % de confianza)
[51].

1.3.2.3 Base de datos del c6digo Gamos

Elementos y materiales

La base de datos de los elementos y materiales que utiliza Geant4 son obtenidos de
las bases de datos del NIST [52], el que contiene la informacion de mas de 3000 is6topos.
Los parametros que se utilizan de la base de datos del NIST son: densidad, potencial
de excitacién media, informacién de las bandas de elementos, composicién de isétopos,

entre otros.

Modelos fisicos
La base de datos de Geant4 permite simular los procesos de interaccién radiacion-

materia, para ello se cuenta con las siguientes librerias [53]:

= Lista de particulas: leptones, mesones, bariones, bosones e iones.
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= Procesos fisicos:

e Comun a todas las particulas: ionizacion, scattering Coulomb frente a los

ntcleos y efecto Cerenkov.

e fotones: scattering Compton, scattering Rayleigh, efecto fotoeléctrico, con-

version gamma e interaccidon nuclear.
e Electrones: bremsstrahlung e interacciéon nuclear.
e fotones Opticos: reflexion, refraccion, absorcion y scattering Rayleigh.
e Positrones: bremsstrahlung, aniquilacion e interaccion nuclear.

e Procesos de polarizacion: ionizacion, bremsstrahlung, aniquilacion de posi-
trones, conversion gama, scattering Compton, scattering Rayleigh y efecto

fotoeléctrico.

e Muones: bremsstrahlung, produccion de pares electron-positron e interaccio-

nes nucleares.
= Modelos electromagnéticos

e Modelo Standard

Este modelo esta basado en ecuaciones, no en datos empiricos. Su rango de

uso es de 1 KeV hasta 100 TeV, llegando al orden de los PeV para los muones.

Contiene multiples modelos de scatter como Urban (todo tipo de particulas
y rango de energia del modelo), Screened Nuclear Recoli (fotones e iones de
hasta 100 MeV), Goudsmit-Saunderson (electrones y positrones de hasta 1
GeV), scattering Coulomb (todo tipo de particulas en el rango de energia
del modelo) y WentzelV1 (todo tipo de particulas en el rango de energia del

modelo).
Utiliza aproximaciones integrales para los procesos de ionizacion, bremss-
trahlung, aniquilacién de positrones y multiple scattering.

e Modelo para bajas energias: Livermore

El rango de validez de este modelo es de 250 eV hasta 100 GeV, pudiendo

ser usado hasta por debajo de los 100 eV; pero, se reduce la precision.
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Consiste en un completo conjunto de modelos para los electrones y fotones,
el cual esta basado en las tablas de datos de las librerias de Lawrence Liver-
more National, las que fueron obtenidas tanto de datos experimentales como
de datos teoricos. Para fotones se utilizan las librerias EPDLI7 [54], para
electrones las librerias EEDL [55] y para los atomos las librerias EADL [56].
Este modelo no cuenta con base de datos para positrones, por lo que se usan
los modelos de positrones del modelo Standard. El rango de elementos para
este modelo es desde Z = 1 hasta Z = 100, siendo la principal caracteristica
del modelo de Livermore que describe detalladamente la cinematica de los

procesos de interaccién de fotones polarizados.

e Modelo para bajas energias: Penelope

Penelope es un modelo de bajas energias para electrones, positrones y foto-

nes, el que fue desarrollado por el grupo de F. Salvat et. al. en Barcelona.

Este modelo esta basado en aproximaciones analiticas y parametrizadas de
bases de datos que permiten generar una completa descripcion de los procesos
de bajas energias de efectos atémicos y fluorescencia. El rango de uso de este
modelo es de 100 eV hasta 1 GeV.

= Productos de corte: son limites, para el camino recorrido o la energia minima,
que debe tener una particula para que no sea eliminada, es decir, s6lo se generan
particulas secundarias si se sobrepasa este valor de corte. Por defecto, el valor de

corte para la energia es de 990 eV y para el camino recorrido de 0.1 mm.

1.3.2.4 Aplicacién de Gamos en Fisica Médica

Gamos no implementa ninguna geometria o proceso fisico que no esté incluido en
Geant4, en consecuencia, la exactitud de Gamos estd basada en el rendimiento de
Geant4. En los siguientes trabajos se ve la exactitud de Gamos en diferentes areas de
Fisica Médica.

En el trabajo presentado por Canedas et. al. |57|, se contrasta las pruebas expe-
rimentales con los resultados de Gamos, en el que se estudia la resolucion espacial,
sensibilidad, fraccion de scatter y tasa de cuentas en un PET. En el gréfico de la figura

9 se muestra el resultado.
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Figura 9: Validacion de Gamos en el estudio de la sensibilidad de los detectores en
términos de la distancia al centro del campo de vision (CFOV) [57] .

También en el trabajo de Paiusco [58| se calcula el PDD experimentalmente y me-
diante Gamos de un campo 10 x 10 cm? de un acelerador lineal (linac) Siemens, cuyo

resultado se muestra en la figura 10.
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Figura 10: Validacion de Gamos en el estudio del PDD de fotones para un campo de 10
X 10 cm? de un linac [58].
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1.3.3 Método Monte Carlo aplicado a braquiterapia
1.3.3.1 Tamano y forma del fantoma para la simulaciéon

El tamano y forma del fantoma para la simulacién es un tema de discusion en
diferentes articulos, en que algunos autores eligen una esfera de radio 15 cm [58, 59,
60, 61, 62, 63|, otros escogen un fantoma cilindrico de didmetro 40 cm y altura 40 cm
[64, 65, 66, 67, 68| o fantomas esféricos de radio 40 cm [69, 70, 71, 72] y la AAPM en
el formalismo de célculo de D, del TG-43 utiliza un fantoma infinito, lo que resulta
es una sobrestimacion de la D,y para interfases de baja densidad [3].

Debido a la definicion, la funcion de anisotropia, F'(r, 0), es independiente del tamano
del fantoma; pero, el tamano y forma del fantoma influyen directamente en el factor de
D,y radial g(r) [69]. En el trabajo desarrollado por Calatayud et. al. [73|, se demostro
que un fantoma de radio 40 cm es el radio minimo que se necesita para minimizar los
efectos de back scatter para una distancia menor a 20 cm.

En el trabajo de Granero et. al. [74]| se propone una equivalencia entre los fantomas
cilindricos (radio R y longitud 2R;) v ctbicos (lado 2Reup0) con los fantomas estéricos
de radio R, siendo equivalentes un fantoma cilindrico de radio R = 20 ¢cm a un
fantoma esférico de radio Res = 21 cm. En la figura 11 se ve la comparacion de g(r)
para diferentes formas de fantomas, concluyéndose que para un fantoma cilindrico de

R = 20 c¢m la diferencia es del orden del 1% para una distancia de 10 cm.

g
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t Esfera de radio 15 cm
0.7 Cubo de lado 30 cm

F Cilindro de radio 20 cm
0.6 - Fantoma sin bordes
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r [cm]

Figura 11: Comparacion de g(r) para diferentes formas de fantomas [74].

Debido a que Varian en sus calculos de distribucién de D, utiliza un fantoma de

R = 20 cm |75, 76, 77, 42| y se realizaran las pruebas al sistema de calculo del TPS de
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esta compania, este es el fantoma que se utilizara en el presente trabajo. Por lo demaés,
quien escribe opta por este tamano de fantoma debido a que sus dimensiones se ajustan
de mejor forma al tamano de un paciente presente en los servicios del Pert.

En caso el lector no esté de acuerdo con este tamano y forma del fantoma, es posible
llevar el resultado de g(r) del fantoma cilindrico a un fantoma estérico, mediante el
ajuste [74/ de la forma

g(r)(Rey =20 cm) = (Co+ Cy -1+ Co - 124+ C3 - 13 4+ Cy - ") - g(r)(Resy = 40 cm)
(19)
para 1< r <20y Cp=1C, = —7.99-1073 Cy = 2.86- 103 C5 = —3,11 - 104
Cy=1,15-10"°

1.3.3.2 Tamano del voxel para los contadores

Algunos sistemas de célculo basados en MC son: Monte Carlo Dose Calculation
for Prostate Implant |78|, PTRAN CT |79], ALGEBRA (algorithm for heterogeneous
dosimetry based on Geant) for brachytherapy) [80]. Todos ellos utilizan voxeles de 2 x
2 x 2 mm?. En el trabajo realizado por Li et. al. [81], se sugiere que los resultados estén
por debajo de 6 % de error con un factor de cobertura K = 2 y una resolucion espacial
de no menos de 2 mm. Por lo anterior expuesto, el tamano del voxel utilizado en los

calculos de este trabajo es de 2 x 2 x 2 mm?.

1.3.3.3 Interpolacion y extrapolaciéon de los resultados

Debido a que en la simulacion MC no es posible obtener todos los valores de D,
en todas las posiciones, es que se debe tanto interpolar como extrapolar los datos. El
TG-43U1S1 /3] se ha ocupado de este tema y brinda las recomendaciones presentes en

el cuadro 8.

Cuadro 8: Interpolacion y extrapolacion de datos para las funciones g(r) y F(r,0) asu-
miendo una aprozrimacion lineal de la fuente [3].

7 < T'min Tmin < 7 < Tmax T > Tmax
extrapolacion por
funcién exponencial
F(r,0) | extrapolacion orden 0 | Interpolacion bilineal | extrapolacion orden 0

g(r) | extrapolacion orden 0 | Interpolacion log-lineal
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1.3.3.4 Elecciéon del modelo fisico y condiciones de corte para la simulacién

La libreria recomendada por la actualizacion del TG-43 de la AAPM son las pos-
teriores a 1980, preferiblemente las obtenidas por NIST XCOM, como las DLC-146 o
es la EPDOI7 [3], que modela los paquetes de bajas energias de los modelos Comptom,
efecto fotoeléctrico y efecto Rayleigh.

Adicionalmente se opta por no simular los rayos 3 del espectro del '*?Ir, debido a
que no contribuye a la D,,s en los contadores [69] y se escoge una energia inferior de
corte para los fotones en todas las regiones de 10 KeV [3, 69], dicho corte se utilizara

en el presente trabajo.

1.3.3.5 Eleccion de los materiales del fantoma

En el caso de que se desee elegir un material para el fantoma diferente al agua, como
PPMA, agua solida, agua plastica, tejido suave (ICRU 44), se cuenta con una referencia
solida que proporciona el NIST.

En el formalismo del TG-43 [28] son ignorados los efectos de la composicion del
tejido y de los aplicadores, siendo la recomendaciéon que el medio de transporte para
la radiacion fuera agua liquida (densidad 1 g/cm?®); pero, a partir de la actualizacion
del TG-43, en el reporte TG-43U1 [2], se especifica que el agua liquida debe contar con
densidad de 0.998 g/cm® a temperatura de 22°C.
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1.4 Dosimetria con OSL nano dots Al,O5 : C

1.4.1 Principios fisicos del dosimetro OSL Al,O3 : C

La intensidad de la luminiscencia que se desprende del OSL depende de la D, del
nimero de trampas de luminiscencia que fueron llenadas y de la intensidad de la luz
con la que es estimulado el dosimetro. El dosimetro puede ser estimulado con luz en el
espectro de 400 a 700 nm, con un pico de 475 nm. La emisién ocurre en el rango de 410
a 420 nm. La intensidad de luz con la que se lee el dosimetro puede ser onda continua
o luz pulsada. En el caso de la estimulaciéon con onda continua, se cuenta con filtros
opticos para discriminar la luz proveniente del dosimetro y no confundirla con la que
se usa para su lectura. En el modo pulsado, sblo se activa la luz de lectura en periodos

cortos de tiempo, permitiendo la lectura de la luz proveniente del dosimetro [82, 83].

1.4.1.1 Modelo de la fotoluminiscencia

El cristal presenta una banda de valencia, una banda de conduccién y la banda
prohibida (gap de 9 eV para el caso de los cristales Al,O3 : C |75, 76, 84]) entre
ellas. Al incidir la radiacion en estos cristales se libera un electron de la banda de
valencia, el que salta a la banda de conduccién, generando un hueco en la banda de
valencia; este proceso se llama generacion electron-hueco. En este modelo, el electron
y el hueco pueden moverse libremente en la banda de conducciéon y de valencia. En la
banda prohibida existen trampas, generadas por las impurezas que genera el carbono
en la red. Existes tres tipos de trampas: trampas superficiales, trampas dosimétricas y
trampas profundas.

Los procesos que se pueden generar se ilustran en la figura 12.

1. El electrén atraviesa desde la banda de valencia hacia la banda de conduccion,

generando un hueco en la banda de valencia.

2. El electron en la banda de valencia al perder su energia cae a una trampa ubicada

en el gap.
3. Un hueco es atrapado en el gap.

4. Que por efecto de la luz incidente en el cristal, sea liberado tanto el hueco como

el electron de las trampas presentes en el gap.
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5. La recombinacion de electrones y huecos en las trampas del gap, que genera el

fenémeno de luminiscencia.

e ® o o

A A
(2)1 ‘(4)
0 (5) —o—
(3)’ ‘(4)
Ev O o

Figura 12: Modelo par electron-hueco en los dosimetro OSL.

1.4.1.2 Cinética de primer orden.

La luz emitida por los OSL se relaciona con la velocidad con la que el sistema llega
al equilibrio, la que a su vez depende de la concentracion de las cargas atrapadas en el
gap. En una primera aproximacion, dicha velocidad es proporcional a la concentraciéon
de cargas y estas a la D, por el dosimetro.

El modelo mas simple considera que el dosimetro es estimulado con una fuente de
luz continua y en el sistema existe tinicamente una carga y un hueco, donde dicho hueco
actiia como un centro de luminiscencia. Este modelo se conoce como modelo de una
trampa un centro [83].

Como el sistema es eléctricamente neutro, se puede escribir la equivalencia

N, +0 = my +m (20)

donde n, es la concentracién de electrones en la banda de conduccién, n la con-
centracion de electrones en las trampas, m, concentracién de huecos en la banda de
valencia y m la concentracion de huecos en las trampas.

Durante la estimulacion optica de los electrones presentes en las trampas, no hay
transiciones a la banda de valencia, por lo que la condicién del sistema neutro queda

como
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n.+n=m (21)

de esta ecuacion, la variacion en el tiempo de las concentraciones de electrones en

la banda de conduccidn es
dn. dm dn (22)
dt  dt dt

Ahora consideremos la velocidad de estimulacion de electrones de las trampas p, el

flujo de fotones incidentes ®, con seccion diferencial de fotoionizacion o, probabilidad
de atrapamiento A y la concentraciéon total disponible de trampas de electrones N, se
tiene que

dn
priat i n.A(N —n) (23)

con

p= o (24)

Considerando la probabilidad de recombinacion A, y 7 como el tiempo de vida de

recombinacion de electrones, se tiene

dm n,

i —— 2
o nA,m - (25)
con
_— (26)
= A, m

Bajo la suposicion de la poblacion cuasi estacionaria de electrones libres en la banda

de conduccién o “aproximacion de cuasi equilibrio” se tiene

dn, dn dm
— — 27
TERNTAT! (27)
n, < n,m (28)
por lo que se tiene a partir de la ecuacion (22)
dm dn
o 29
dt dt (29)

ahora considerando un lento reatrapamiento
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n,A(N —n) < np,n.A,m (30)

por lo que la intensidad de luz de los OSL Iogr, se relaciona con la intensidad inicial

Iy de OSL en t = 0 y 74 la constante de decaimiento de la onda continua de OSL, dada

por
dm dn
OSL di di np ( )
Iost, = nope (tp) = Tye®/7a) (32)

Este resultado se interpreta como dado una intensidad constante de luz que estimula
al OSL, este emite una intensidad que decae exponencialmente. En el grafico de la figura
13 se muestra este decaimiento exponencial de la senal del OSL en funcion del tiempo,

notando que p = go.

(&)
o
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1
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o
"

OSL (unidades arb.)
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Tiempo [seg.]

Figura 13: Desvanecimiento de la senal en funcion del tiempo de los OSL [83].
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1.4.2 Principios fisicos del sistema de lectura

Para la lectura de los OSL se utilizdé un sistema de diodos emisores de luz verde
(532 nm), los que generan que el dosimetro emita luz azul (410-420 nm). Para leer altas
D.ps se usa un sistema de 6 LEDs y para bajas D,s 36 LEDs.

El modo de estimulacion de los OSL puede ser mediante luz continua (CW-OSL, en
inglés), luz pulsada (POSL, en inglés) y otros tipos de estimulacion, como la luz lineal
(LM-OSL). En el caso de la lectora que se utilizo en este trabajo, utiliza el sistema
POSL, en que se emite luz en pulsos de alta frecuencia, en el rango de cientos y miles
de Hz y la senal de los OSL se detecta entre pulsos y posteriormente es integrada [83].

Los componentes esenciales de la lectora son: la fuente de luz que ilumina los OSL,
el filtro de estimulacion que s6lo deja pasar una determinada longitud de onda hacia
el dosimetro, el filtro del detector, que solo deja pasar solo la longitud de onda de luz
proveniente del dosimetro y el tubo fotomultiplicador que recibe la luz proveniente del
dosimetro y genera un pulso eléctrico, el que luego de pasar por la parte electronica del
lector, se cuantifica en un valor de dosis leida. En la figura 14 se muestra el esquema
de una lectora de OSL |85|.

Fuente de luz
: L ]
Filtros
de deteccion
Filtro de
estimulacién

OSL

Fotomultiplicador

Figura 14: Esquema de lectora de OSL [85].
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1.4.3 Caracterizacion del dosimetro OSL Al,O3 : C

a) Saturacion del dosimetro
En el estudio desarrollado por Jursinic, se presenta como punto de saturacion 1,6 X
10% cuentas, por lo que no se debe irradiar el dosimetro con dosis que generen un niimero

de cuentas mayor a este valor [82].

b) Descarga del dosimetro por relecturas del mismo

En el estudio desarrollado por Jursinic en que se procede a leer un dosimetro 25
veces luego de ser expuesto a una dosis de 100 cGy en un linac con fotones de energia
de 6 MV, se encuentra que la fraccion de lectura perdida es proporcional al nimero
de lecturas, encontrandose un que el porcentaje de cuentas que se pierden en cada
lectura es de 0.05 %. El grafico de la figura 15 muestra la fraccion de cuentas realizadas
en funciéon del nimero de relecturas. La grafica a sido normalizada con el valor de la

primera lectura [82].
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i= .y » dosimetro |
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= F~ . — calculado
= 0.995 F—
S . >\\‘!~,:
2 0.990} S
% * . ¢ ‘“\\\. .
Z 0.985 ey -
g ¢ e
< 0.9801
=
g 0.975

0 5 10 15 20 25 30

N° de lecturas

Figura 15: Sensibilidad del dosimetro en funcion del nimero de lecturas. En el eje de las
abscisas se muestra el nimero de lecturas y en el de las ordenadas la lectura normalizada
a la primera lectura [82].
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c) Desvanecimiento de la sefal post irradiaciéon

Los TLD presentan inestabilidad en sus trampas debido a la temperatura de la
habitaciéon en que se encuentran, por lo que una pregunta natural es si las trampas de
los OSL Al;O3 : C son estables luego de ser irradiados. En el estudio de Jursinic, los
OSL fueron irradiados con 100 cGy con fotones de 6 MV, se procedi6 a leerlos luego de
45 segundos post irradiacion, encontrandose una dependencia de las lecturas S(t) con
el tiempo t de la forma

S(t) = A+ Be ™, (33)

donde A, B y k son parametros de ajuste. En la figura 16 se describe el comporta-
miento post irradiacion.

Debido a esto, se sugiere que el tiempo de lectura de los OSL sea de 8 a 15 min post
irradiados, para que se encuentren en un nivel estable, preferentemente guardados en
un lugar oscuro para evitar intervenir con las fosforescencia. Luego de este tiempo, la
senal de los OSL no varia méas de un 2 % desde los 10 min a los 2.5 dias post irradiacion
[82].

d) Blanqueamiento de los OSL

En el estudio desarrollado por Jursinic, se compar6 los niveles de cuentas post
blanqueamiento cuando fueron borrados con 3 diferentes tipos de técnicas, en todas
ellas los dosimetros tenfan una dosis de 100 cGy. En la primera se utiliza una lampara
halégena de tungsteno, obteniéndose que se descarga la senal a més del 98 % en 45 seg,
en el caso de una habitacion con luz brillante demora 2 horas en descargar el 93 % de la
senial, y en el caso de una habitacion oscura con luz solo el 15 % de la senal desaparece
en 2 horas [82]. En el grafico de la figura 17 se ven sus resultados.

e) Sensibilidad del dosimetro en funcién de la dosis absorbida

En el estudio desarrollado por Jursinic, se comparé los niveles de cuentas al irradiar
al OSL con diferentes cantidades de D, utilizando fotones de 6 MV. De su estudio se
concluye que hasta 20 Gy la sensibilidad del dosimetro no cambia, este resultado fue
obtenido con una incerteza del 0.6 %. A partir de los 20 Gy la sensibilidad del dosimetro
decae un 4% por cada 10 Gy adicionales de dosis registrada [82]. En el grafico de la

figura 18 se ven sus resultados.
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Figura 16: Sensibilidad del dosimetro en funcion del tiempo de lectura post irradiacion.
En el eje de las abscisas se muestra el tiempo post irradiacion en min y en el de las
ordenadas la lectura normalizada a la primera lectura [82].
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Figura 17: Descarga del dosimetro en funcion a la técnica y al tiempo de blanqueamiento.
En el eje de las abscisas se muestra el tiempo en min y en el de las ordenadas la senal
relativa a la primera lectura [82].
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Figura 18: Sensibilidad del dosimetro en funcion de la D,ns. En el eje de las abscisas se
muestra la dosis acumulada en Gy y en el de las ordenadas la sensibilidad de la senal
normalizada a 10° Gy [82].

f) Linealidad de la respuesta con la dosis

Para estudiar la linealidad del dosimetro, Jurnisic irradi6 los OSL con diferentes
niveles de D, hasta llegar a los 10 Gy, utilizando fotones de 6 MV, mostrando que
existe un comportamiento lineal entre el nimero de cuentas y la D, hasta los 300
cGy, mas alla de este limite la respuesta del detector se vuelve supra lineal, siendo su
incerteza en las mediciones de un 0.9 % [82]. El resultado se ve en la figura 19.

Cristopher et. al. en su estudio sobre dosimetria de '%?Ir colocé dosimetros a una
distancia de 2.85 cm de la fuente y los irradié diferentes tiempos, encontrando una
relacion lineal hasta los 600 ¢cGy con un valor de R? = 0,9988 [84].

g) Dependencia angular

Para estudiar la dependencia angular del dosimetro, Jurnisic irradi6 los OSL con
50 cGy con fotones de 6 MV y se procede a realizar mediciones a diferentes angulos en
el rango de de 0 a 360°, obteniéndose que no existe una dependencia angular, con una

incerteza de 0.9 % [82], como se observa en la figura 20.
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Figura 19: Linealidad del OSL. Cuentas del dosimetro en funcion de la dosis. En el
eje de las abscisas se muestra la dosis y en el de las ordenadas el nimero de cuentas
normalizado a 10° [82].
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Figura 20: Sensibilidad del dosimetro en funcion del dngulo de incidencia de la radia-
cion. En el eje de las abscisas se muestra el dngulo de incidencia de la radiacion y en el
de las ordenadas la lectura normalizada a la lectura a 0° de dngulo de incidencia [82].
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h) Dependencia energética

En la investigacion desarrollada por Jurnisic, se analiz6 la dependencia energética del
dosimetro al irradiarlo con 100 cGy utilizando diferentes energias, las que comprenden
fotones de 6 y 15 MV, electrones de 6, 9, 12, 16 y 20 MeV y una fuente de %2Ir . Para
el caso de los fotones y electrones su punto de medicién fue en el d, ., y en el caso
del '2Ir fue a una distancia de 7.1 cm de la fuente. Se obtiene como resultado que la
sensibilidad del dosimetro no cambia para las energias de los aceleradores dentro de
la incerteza estadistica, sin embargo, la sensibilidad del dosimetro aumenta en un 6 %
para el caso de la energia del *Ir [82], asi lo muestra la figura 21.

i) Dependencia de la respuesta con la tasa de dosis

Los linac que no entregan la dosis de manera continua sino que en pulsos, a diferencia
de una fuente de braquiterapia, por lo que Jurnisic analiz6 la respuesta del dosimetro
en funcion de la dosis por pulso. Esta medicion la realiz6 con fotones de 6 MV en un
campo de 10 x 10 ¢cm? a una distancia de 100 ¢cm desde la fuente. La dosis por pulso
que se usa para normalizar el estudio fue de 1.39-10~* Gy/pulso equivalentes a 3208
Gy/min. Como resultado se obtuvo que, dentro de la incerteza estadistica, los OSL no
presentan variacion en su respuesta con la dosis por pulso [82], como muestra la figura
22.
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Figura 21: Sensibilidad del dosimetro en funcion de la energia. En el eje de las abscisas
se muestra la energia y en el de las ordenadas la sensibilidad del dosimetro [82].
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Figura 22: Sensibilidad del dosimetro en funcion de la dosis por pulso. En el eje de las
abscisas se muestra la dosis por pulso y en el de las ordenadas la senal del detector [82].

Cristopher et. al. en su estudio sobre dosimetria de '%?Ir colocé dosimetros a una
distancia de 1.88, 2.85, 3.88, 4.92, 5.87, 6.88, 7.86, 8.89, 9.83 c¢m de la fuente y los
irradié el mismo tiempo y se encontré una relacion lineal con la tasa de dosis en un
rango de 0.15 a 0.4 Gy/min [84], como lo muestra el grafico de la figura 23. El valor de
R? =0,999.

j) Dependencia de la respuesta con la temperatura

Debido a que inicialmente los OSL Al;O3 : C comenzaron siendo un TLD, es natural
preguntarse si su respuesta depende de la temperatura a la que se encuentran. Para esta
prueba se irradiaron los OSL con fotones de 15 MV una dosis de 100 cGy y se analiz6 su
respuesta, obteniéndose que dentro de la incerteza estadistica, no presentan dependencia
con la temperatura [82]. Los resultados se muestran a en la figura 24.

k) Dependencia de la respuesta con la historia del dosimetro

En el estudio desarrollado por Marcela et. al, se irradian los dosimetros en haces
de 99Co, se suministra una D,,, de 8 Gy en 8 fracciones, a un grupo se les entrega la
D.1,s de manera continua y a los otros se los blanquea antes de su siguiente irradiacion.
Se encontré que los dosimetros que fueron irradiados de manera continua presentan
un incremento de un 2.5 % respecto de los que se blanqueabas post irradiacion [86].

Resultado comprobado por Jursinic [82].
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Figura 23: Cuentas del dosimetro en funcion de la tasa de dosis. Prueba realizada con
una fuente de ***Ir [84].
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Figura 24: Sensibilidad del dosimetro en funcion de la temperatura. En el eje de las
abscisas se muestra la temperatura en °C y en el de las ordenadas la lectura normalizada

a 20°C [82].
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Capitulo II Materiales y Métodos

2.1 Materiales

2.1.1 Equipos

= Acelerador lineal

Se utiliz6 un linac, marca Varian, modelo 2100 C con energia de 6 MV de fotones y con

electrones de energia 6, 9, 12 y 15 MeV.
= Fantoma de agua

Se utilizé6 una cuba de agua de 50 x 50 x 50 cm?® hecha de acrilico para realizar la

calibraciéon del linac.
s El arco en C

Para la adquisicion de imagenes de planificacion se utiliz6 un arco en C, marca Dian-
gong, modelo DG3310B con un foco dual fijo &nodo: 0.6mm/1.5mm y con un funciona-
miento de 110kV, 3.5kW y 40kHz, como se muestra en la figura 25.

Figura 25: Arco en C para adquisicion de imdgenes radiogrdficas.

= Fuente de Braquiterapia

Se utilizo la fuente de braquiterapia marca Varian, modelo GammaMed Plus de 0.9 mm

de didmetro, como se muestra en la figura 26.
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Figura 26: Contenedor de la fuente de '9%Ir para braquiterapia GammaMedPlus de 0.9
mm de didmetro.

= Lectora OSL

Se utilizo una lectora de los OSL es de marca Landauer, modelo microStar (figura 27),
con un peso aproximado de 15 Kg y de dimensiones de 30 x 20 x 10 cm. Las condiciones
eléctricas del sistema son 110-220 V, 1.5 Amp y 50-60 Hz.

nanoDots

Figura 27: Lectora OSL modelo microstar.
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= Sistema de planificacion

Figura 28: TPS ARIA RADOnc, marca Varian.

Se utilizo el TPS de la marca Varian Medical Systems, modelo ARTA RADOnc,
version 135.37. Las correcciones por heterogeneidades no estan incluidas, ya que
no se cuenta con las librerias. Se utiliza la matriz de dosis MDoseMatrix y el

tamano de voxel para matriz de dosis es de 0.25 x 0.25 x 0.25 mm?.
= Aplicadores de braquiterapia

Se utiliz6 el tandem recto y el aplicador vaginal de 35 cm de didmetro, ambos elaborados

por Varian Medical Systems. Los detalles se ven en las figuras 29, 40 y 41.

r—

Figura 29: Congjunto de aplicadores de cuello uterino [87].

2.1.2 Dosimetros

= Cémara cilindrica tipo Farmer

Se utilizo una camara de ionizacion (CI) cilindrica, marca PTW modelo Farmer, con un

volumen sensible de 0.6 cm?® y con factor de calibracion 53.87 Gy/nC (factor obtenido
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por el laboratorio secundario de calibracion dosimétrica del instituto peruano de energia

nuclear).

e

Figura 30: CI cilindrica tipo Farmer [88].

= Dosimetro OSL Al;Oz : C

Las caracteristicas Fisicas del dosimetro Al;O3 : C [84, 89| son:

Cristal: Al,O5 : C.

Dimension de la mascara del dosimetro :10 alto x 10 largo x 2 ancho [mm?]
Densidad de la méscara: 1.03 g/cm?.

Espesor de lamina cobertora de poliester: 0.03 mm.

Dopacion de Al;O3 : C : 500 ppm.

diametro del cristal: 5 mm.

densidad del cristal: 3.97 g/cm?®.

Espesor del cristal: 0.2 mm.

Nimero atomico efectivo del cristal: 10.2.

Punto de fusion del cristal: 2054 °C.

Punto de ebulliciéon del cristal: 3000 °C.

Conductividad térmica del cristal: 18 W/mK.

Limite inferior de resoluciéon de dosis: 10 mrad.

Rango de energia: 5 KeV hasta 20 MeV.

Exactitud: 5 % para el nano dot estandar, £2 % para el blindado.

Precision: +5 %, con factor de cobertura k=2, tanto para el nano dot blin-

dado y el estandar.
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Figura 31: Dimensiones de los OSL nano dots.

2.1.3 Maniquies
= Fantoma de acrilico para las pruebas en el linac

Se ha disenado dos fantomas de acrilico, los cuales sirven de soporte para los OSL nano
dot, para su caracterizacion en linac. El diseno se observa en la figura 32, 34, 33, 35 y
36.

9.95|cm
1 sweal 9.95 cm
1 mm 20(cm
20 cm

Figura 32: Diseno del fantoma de PPMA para la caracterizacion de OSL nano dot en
el linac. El espesor de esta ldmina es de 2 mm.

4.9 cm

2 mm —
lecm 4.5 cm

Figura 33: Diseno del fantoma de PPMA para la prueba de dependencia angular del
OSL nano dot en el linac. El espesor de esta ldmina es de 2 mm.
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Figura 34: Fantoma de PPMA para la caracterizacion de OSL nano dot en el linac,
parte 1.

Figura 35: Fantoma de PPMA para la caracterizacion de OSL nano dot en el linac,
parte 2.
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Figura 36: Fantoma circular de PPMA para la caracterizacion de la dependencia angular
de OSL nano dot en el linac.

= Diseno de un fantoma de acrilico para realizar pruebas de dosimetria para HDR

Se ha disenado un fantoma de acrilico, el cual sirve de soporte para los OSL nano dot

y para los aplicadores de braquiterapia. El disenio se observa en la figura 38 y 37.

5cm 27¢ @ 5cm
8 mm
(I
4.5 cm 3.7 cm 4.5 cm
Porta aplicador 35 mm Porta aplicador 20 mm Porta tandem

lcm 1 cm

3 cm Sem 2cm 1‘2/ 2 cm
2 cm 1 cm
3cm
Porta OSL
4.5 cm
Porta porta OSL

Figura 37: Diseno del fantoma de PPMA para la prueba experimental de exactitud de
la dosis entregada, parte 1.
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Figura 38: Diseno del fantoma de PPMA para la prueba experimental de exactitud de
la dosis entregada, parte 2.

o6



2.1.4 Coédigo Gamos 5.1.0

= Codigo de Gamos 5.1.0

Se utilizé para la simulacion MC los codigos de Gamos 5.1.0.
» Fuente de '2?Ir GammaMed Plus

La geometria y los materiales de la fuente se obtuvieron del trabajo de Almasa et. al.
[90].

GammaMed Plus

A
~
W
N
h
Y

M Acero AISI 316L Aire
Acero AISI 304 M Tridio

Figura 39: Geometria de la fuente GammaMed Plus HDR 0.9 mm de didmetro [90].

Cuadro 9: Composicion de materiales de la fuente GammaMed Plus HDR 0.9 mm de
didmetro [90)].

Elemento AISI 316L | AISI 304 | Agua | Aire
H - - 11.1 | 0.073
C 0.03 0.08 - 0.012
N 0.1 0.1 - 75.033
O - - 88.9 | 23.608
Si 0.75 0.75 - -
P 0.045 0.045
S 0.03 0.03 -
Ar - - - 1.274
Cr 17 19 -
Mn 2 2 -
Fe 65.545 68.745 -
Ni 12 9.25 -
Mo 2.5 - -
densidad (g/cm?) 8.03 5.6 0.998 | 0.0012
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= Aplicadores de braquiterapia

La geometria y los materiales de los aplicadores, se obtuvieron de los manuales de la

empresa Varian [87] y se muestra en las figuras 40 y 41.

@17

N
/.
14°

11: 4

$1.1

1,. r&

7%

GM11005330
Cilindro 35 mm-

Figura 40: Geometria del aplicador cilindrico de 35 mm de didmetro, el que estd fabri-
cado de PPSU [87].

(0.3 mm)
{ — - 320 mm , -
9 ;@4,.,4 e T HT T F P T F T FF T
3 mm z 0 6.4 mm

Aplicador GM11001990

Figura 41: Geometria del tandem metdlico [87].

La composicién quimica exacta de los materiales empleados se presenta en los cua-
dros 10 y 11.
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Cuadro 10: Composicion quimica PPSU (1.29 g/cm?).

Elemento | %
C 24/45
H | 16/45
0 1/45
S 1/45

Cuadro 11: Composicion quimica tejido suave ICRU 44 (1.06 g/cm?®) [91].

Elemento | %
C 0.143
H 0.102
O 0.708
N 0.034
Na 0.002
P 0.003
S 0.003
Cl 0.002
K 0.003
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2.2 Métodos

2.2.1 Calculo tedrico de la distribucién de dosis alrededor de la

fuente de 2Ir

2.2.1.1 Célculo de la funcién de geometria

Se utiliz6 el método de MC para el calculo de integrales, para determinar el valor
del factor de geometria, G(7), a partir de la ecuacion (7) y aplicandola a la fuente

GammaMed Plus se obtuvo la expresion:

045 35/2 pon ()
/ / / plr)r” d0'dz'dr'
3,5/2 (r'—=r)2+ (2 —2)?
0,45 3,5/2 B ;
/ / / p(r)do' dz' dr’
3,5/2J0

donde se asumié que la masa, m, de la fuente, se encuentra distribuida uniforme-

(34)

mente alrededor del volumen, V', por lo que la densidad, p(r ) estd dada por :
" m

p(r') = 7 (35)

al reemplazar la expresion (35) en la ecuacion (34) y luego de realizar las simplifi-

0,45 3,5/2 /dZ/dT
2T - / / 5
3,5/2 (r'—=7)2+ (2 — 2)
m-0,452-3.5 ’

caciones, se obtuvo:

(36)

La expresion (36) se calculé utilizando integracion numérica con el método de MC.
El algoritmo de calculo, escrito en lenguaje de programacién MatLab, se encuentra en
el anexo B.

También es posible calcular el factor de geometria mediante la aproximacion lineal

utilizando la expresion

P ezo
Gu(r,0) = ¢ Lorpsin@) 0 (37)
m 81020

donde los angulos 8 y # son los definidos en la figura 7.
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2.2.1.2 Calculo de dosis utilizando el formalismo TG-43

Como se ve en el apartado 1.2.2, para el cdlculo de tasa de D, basado en el

formalismo del TG-43, se procedit a calcular la expresion

D(i) _ G(r.0)
A-S,  G(ro,bo)

g(r) - F(r,0); (38)

notando que esta expresion es independiente de la actividad que tiene el radioisétopo

el dia de la aplicacion.

2.2.2 Simulacién Monte Carlo

Como se analiz6 en el item 1.3.3, los parametros generales para la simulacion MC

de este trabajo fueron:
= Fantoma cilindrico de radio 20 cm y largo 40 cm.
» Tamaro del voxel: 2 x 2 x 2 mm?.

= Matriz de contadores: 2 x 300 x 300 mm?.

= Modelo electromagnético: modelo de Livermore, basada en las librerias EPDL97

para fotones, EEDL para electrones y EADL para modelar los atomos.
= Energia de corte: 10 KeV para fotones y 990 eV para electrones y positrones.
= Camino libre medio de corte: 100 ym para fotones, electrones y positrones.
= Densidad del agua liquida: 0.998 g/cm®

= Niamero de historias: 10°.

2.2.2.1 Estudio de parametros de la simulacién

De manera adicional, se hace un estudio para ver la incidencia del tamano del voxel
y el modelo electromagnético en el tiempo de calculo de la simulacion. Para ellos se

simul6 los siguientes casos:
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s Incidencia del tamano de voxel en el tiempo de céalculo

Utilizando el modelo electromagnético de Livermore se procedié a simular la fuente de
1921y cuando est4 inmersa en un fantoma de agua cilindrico, cuyas dimensiones son 40
cm de didmetro y 40 cm de largo. En un primer calculo se construyeron voxeles de 1
mm X 1 mm X 1 mm y en el segundo caso, voxeles 2 mm X 2 mm X 2 mm. Se simul6
un total de 10° historias y se comparé los tiempos de calculo como el error asociado a

cada contador.
» Incidencia del modelo electromagnético en el tiempo de célculo

Se procedit a simular la fuente de '°2Ir cuando estd inmersa en un fantoma de agua
cilindrico, cuyas dimensiones son 40 cm de didmetro y 40 cm de largo. El tamano de los
voxeles se fijo en 2 mm x 2 mm X 2 mm. Se procedi6 a simular 10° historias con los 3
diferentes modelos electromagnéticos (Livermore, Penelope y Standard) y se compard

tanto los tiempos de célculo como el error asociado a cada contador.

2.2.2.2 Atenuacién de dosis debido a las heterogeneidades

Se utilizo6 la informacion del apartado 2.1.4 para crear la geometria de la fuente de
1921y, el fantoma, el tandem metdlico y el aplicador cilindrico.
Para calcular la atenuacion de la dosis debido a las heterogeneidades, se simularon

diferentes configuraciones geométricas, las que se detallan a continuacion:

a) Fuente GammaMed Plus en el centro del fantoma cilindrico hecho de agua. El

eje de simetria esta a lo largo del eje Z, tanto para la fuente como para el fantoma.

b) Fuente GammaMed Plus en el centro del fantoma cilindrico hecho de tejido
suave (ICRU 44). El eje de simetria esta a lo largo del eje Z, tanto para la fuente como

para el fantoma.

¢) Fuente GammaMed Plus en el centro del fantoma cilindrico hecho de tejido
suave (ICRU 44). El eje de simetria esta a lo largo del eje Z, tanto para la fuente como
para el fantoma. Se ubica el tandem a lo largo del eje Z, de tal manera que hay una

distancia de 2 cm desde la punta del tandem al centro de la fuente GammaMed Plus.

d) Fuente GammaMed Plus en el centro del fantoma cilindrico hecho de tejido

suave (ICRU 44). El eje de simetria esta a lo largo del eje Z, tanto para la fuente como
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para el fantoma. Se ubica el tandem a lo largo del eje Z, de tal manera que hay una

distancia de 15 cm desde la punta del tandem al centro de la fuente GammaMed Plus.

e) Fuente GammaMed Plus en el centro del fantoma cilindrico hecho de tejido
suave (ICRU 44). El eje de simetria esta a lo largo del eje Z, tanto para la fuente como
para el fantoma. Se ubica el tandem y el aplicador cilindrico a lo largo del eje Z, de
tal manera que hay una distancia de 15 cm desde la punta del tandem al centro de la
fuente GammaMed Plus, asi como una distancia de 10 cm entre la punta del tandem

metéalico y la parte superior del aplicador cilindrico es de 10 cm.

f) Se mantiene la misma configuracion geométrica del apartado e) para el tandem
y el aplicador, pero ahora la fuente se ubica en 3 posiciones. La primera posicion es 4
cm por sobre el centro geométrico del fantoma, la segunda es al centro del fantoma y
la tercera es 5 cm por debajo del centro del fantoma.

En las imagenes 42, 43 y 44 se ve la construccion de la geometria.

Figura 42: Diseno de la fuente GammaMed Plus con Gamos 5.1.0.

Figura 43: Diseno del tandem metdlico en el fantoma cilindrico con Gamos 5.1.0.
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Figura 44: Diseno de la fuente al interior de tandem metdlico y el aplicador vaginal con
Gamos 5.1.0.

2.2.3 Dosimetria con OSL nano dot

En el trabajo de Scarboro et. al, para obtener la D,,s medida por los OSL en un
haz de rayos x generado por un tomografo, se realizé6 una calibracion cruzada con una
CI calibrada y el OSL, para de esta forma obtener el factor de calibracion para los OSL
[92].

Basandose en este estudio, primero los OSL se caracterizaron en un linac de 6 MV
y después se obtuvo su factor de calibracién mediante una calibracién cruzada con una
CI cilindrica tipo Farmer. De esta manera se obtuvo el factor de calibracién para los
OSL en un haz de 6 MV. Para la obtencion del factor de correccion por la energia del
1921y se procedio a dividir el factor de calibracion para 6 MV de fotones entre 1.06,
valor que corresponde a la razon entre el factor de sensibilidad de energia, de la energia

del ¥2Ir y de fotones de 6 MV, como se mostr6 en la figura 21.

2.2.3.1 Caracterizacion del OSL nano dot

a) Estabilidad del acelerador lineal

Como los OSL nano dot fueron caracterizados en un haz de fotones de 6 MV, lo
primero que se hizo fue constatar que la dosis entregada por el linac es constante a
lo largo de diferentes disparos, para que sea validas las pruebas de caracterizacion. La

configuracion del equipo para la toma de datos fue la siguiente:
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Fotones de energia 6 MV.

Cuba de agua de 50 x 50 x 50 cm?.

SSD: 100 cm.

Centro de la CI cilindrica a 1.5 cm de profundidad.
UM: 50.

Tasa: 320 UM /min.

Tamano de campo 10 x 10 cm?2.

Angulo gantry: 0°.

Angulo colimador: 0°.

N° de lecturas: 8 correlativas.

b) Homogeneidad de los OSL

Para esta prueba se irradiaron todos los OSL (59 dosimetros) bajo las mismas con-

diciones y se registrd la D, seleccionando solo los dosimetros cuya respuesta esta

alrededor de un 2% en torno al promedio de lecturas del lote. Las condiciones para la

irradiacion fueron:

Fotones de energia 6 MV.

Fantoma de acrilico de 20 x 20 x 15 cm?, figura 35.

SSD: 100 ¢m.

OSL ubicado al centro del campo a una profundidad de 1.5 cm.
UM: 50.

Tasa: 320 UM /min.

Tamano de campo 10 x 10 cm?.

Angulo gantry: 0°.

Angulo colimador: 0°.
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» N° de re lecturas: 5 correlativas.

c¢) Linealidad con la dosis de los OSL

Los dosimetros que quedaron seleccionados luego de la prueba de homogeneidad,
se dividieron en grupos de a 3 y se procedi6 a irradiarlos con diferentes dosis, en las

siguientes condiciones:
= Fotones de energia 6 MV.
» Fantoma de acrilico de 20 x 20 x 15 ecm?®, figura 35.
= SSD: 100 cm.
= OSL ubicado al centro del campo a una profundidad de 1.5 cm.
= UM: 20, 75,150, 225 y 300.
» Tasa: 320 UM /min.
s Tamano de campo 10 x 10 cm?.
= Angulo gantry: 0°.
= Angulo colimador: 0°.

N° de lecturas: 5 correlativas.

d) Dependencia con la tasa de dosis de los OSL

Los dosimetros que quedaron seleccionados de la prueba de homogeneidad se divi-
dieron en grupos de a 3 y se procedi6 a irradiarlos con diferentes tasas de dosis, en las

siguientes condiciones:

= Fotones de energia 6 MV.

Fantoma de acrilico de 20 x 20 x 15 cm?, figura 35.

SSD: 100 cm.

OSL ubicado al centro del campo a una profundidad de 1.5 cm.

UM: 50.
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Tasa: 80, 160, 240 y 320 UM /min.

Tamano de campo 10 x 10 cm?.

Angulo gantry: 0°.

Angulo colimador: 0°.

N° de lecturas: 5 correlativas.

e) Desvanecimiento de las cuentas por relectura de los OSL

Los dosimetros que quedaron seleccionados de la prueba de homogeneidad, se divi-

dieron en grupos de a 3 y se procedid a irradiarlos en las siguientes condiciones:

Fotones de energia 6 MV.

» Fantoma de acrilico de 20 x 20 x 15 cm3, figura 35.

= SSD: 100 cm.

= OSL ubicado al centro del campo a una profundidad de 1.5 cm.
= UM: 50.

» Tasa: 320 UM /min.

» Tamano de campo 10 x 10 cm?2.

= Angulo gantry: 0°.

» Angulo colimador: 0°.

= N° de lecturas: 100 correlativas.

f) Desvanecimiento de las cuentas por el paso de los dias post irradiacién
de los OSL

Los dosimetros que quedaron seleccionados de la prueba de homogeneidad, se divi-

dieron en grupos de a 3 y se procedieron a irradiarlos en las siguientes condiciones:
= Fotones de energia 6 MV.

» Fantoma de acrilico de 20 x 20 x 15 cm3, figura 35.
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SSD: 100 cm.

OSL ubicado al centro del campo a una profundidad de 1.5 cm.
UM: 50.

Tasa: 320 UM /min.

Tamano de campo 10 x 10 cm?2.

Angulo gantry: 0°.

Angulo colimador: 0°.

N° de lecturas: 5 correlativas, 1 por dia por 15 dias.

g) Dependencia angular

Los dosimetros que quedaron seleccionados de la prueba de homogeneidad, se divi-

dieron en grupos de a 3 y se procedi6 a irradiarlos en las siguientes condiciones:

Fotones de energia 6 MV.

Fantoma de acrilico circular de didmetro 10 cm, figura 36.
SSD: 100 cm.

OSL ubicado al centro del fantoma.

UM: 50.

Tasa: 320 UM /min.

Tamano de campo 10 x 10 cm?2.

Angulo gantry: 0°, 15°, 30°, 45° y 60°.

Angulo colimador: 0°.

N° de lecturas: 5 correlativas.
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2.2.3.2 Factor de calibracién por energia de los OSL nano dot

a) Obtencion del PDD en agua con la camara de ionizacion

Como los OSL nano dot fueron caracterizados en un haz de fotones de 6 MV emitidos
por un linac, se debid encontrar el factor de calibracion para los OSL nano dot, para
esto se procedié a medir un PDD [93], con la CI en agua con el cuba de agua, para
obtener el valor de D, en diferentes puntos.

La configuracion del equipo para la toma de datos fue la siguiente:
= Fotones de energia 6 MV.

» Cuba de agua de 50 x 50 x 50 cm?.

= SSD: 100 cm.

= UM: 50 .

» Tasa: 320 UM /min.

» Tamano de campo 10 x 10 ¢cm?2.

= Angulo gantry: 0°.

= Angulo colimador: 0°.

= N° de lecturas: 5 correlativas.

b) Obtencion del PDD en acrilico con los OSL nano dot

Se procedio a medir el PDD de los fotones de 6 MV con los OSL nano dot en el

fantoma de PPMA. La configuraciéon del equipo para la toma de datos fue la siguiente:
= Fotones de energia 6 MV.

fantoma de acrilico de 20 x 20 x 15 cm?, figura 35.

SSD: 100 cm.

UM: 50.

Tasa: 320 UM /min.
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Tamano de campo 10 x 10 cm?.

Angulo gantry: 0°.

Angulo colimador: 0°.

N° de lecturas: 5 correlativas.

c) Obtencion del factor de calibracion del OSL nano dot para fotones 6 MV

Para la obtencién del factor de calibracion de los OSL en un haz de fotones, Fc_gmv,
se procedio a establecer una relacion, entre la D,y por la Cl y por el OSL nano dot en
sus medios respectivos, en base a los trabajos publicados [89, 92, 93, 94|. El factor de

calibracion para los OSL esta dado por la ecuacion

For gy = D?Siscorregida OSL (Most, — M) / (Fr - Frs - Fpr - Fpr - Fo - Fi)
DosiScorregida Camara  (Meamara — Mt) - Npw,qo - Kb - Kelee - Kpol - Kq,qo  Ks
(39)
donde
M,: nimero de cuentas que registra el detector.
M;: lectura del fondo natural.
Fo_y: factor de calibracion en funciéon de la energia x y del fantoma .
FL: factor de linealidad.
Frg: factor de tasa de dosis.
Fpr: factor de desvanecimiento por el tiempo.
Fpr: factor de desvanecimiento por relectura.
Fu: factor de homogeneidad del dosimetro.
Fy: factor de dependencia angular.
Nbw,q,:  factor de calibracion para la CI.
Krp: factor de correccién por presion y temperatura.
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Kelee: factor de correccion debido al electrometro.

Kpor: factor de polarizacion.
Kaq.qo: factor de calidad del haz.
K,: factor de fuga.

d) Obtencion del factor de calibracion del OSL nano dot para '9Ir

Conocido el factor de calibracion del OSL nano dot en un haz de fotones de 6 MV,
con el PPMA como medio, fue posible conocer el factor de calibracion del OSL nano
dot para la energia del 1?Ir utilizando el grafico 21, en que se ve que la relaciéon entre la
sensibilidad para la energia del *?Ir y fotones de 6 MV es de 1.06, por lo que el factor

de calibraciéon esta dado por
Fc_wzh = 1,06 - Fo_emv (40)

2.2.3.3 Prueba de exactitud de la dosis entrega por el TPS, utilizando OSL

nano dot

a) Medicion de la dosis de transito

Para la mediciéon de la D, de transito, se coloco el OSL nano dot en el punto
de control a 7.6 cm de la fuente central (ver figura 68) y se procedié a configurar el
plan de tratamiento, el que debe tener 3 paradas. La primera parada a 4 cm sobre el
limite superior del aplicador vaginal, la segunda parada en la interseccion de la parte
delgada y gruesa del tandem y la tercera parada a 5 cm por debajo del limite superior
del aplicador vaginal. Se configur6 el TPS para que el tiempo de parada sea de 0.3 seg
en cada posicion (tiempo minimo que puede estar detenida la fuente). Se repitio esta
prueba 3 veces. La D, registrada por el dosimetro corresponde a la D, de transito
en el punto de medicion, dicho valor se desconté de la D,y de tratamiento.

En el caso particular de la dosis de transito, se realizé con una actividad de la fuente
de 4.070 Ci (1.5059-10" Bq) y tom6 un tiempo de 0.9 seg.

b) Medicién de la dosis por tratamiento

Para la medicion de la D, por tratamiento se coloco el OSL nano dot en el punto

de control a 7.6 cm de la fuente central (ver figura 68) y se procedio a configurar el plan
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de tratamiento, el que debe tener 3 paradas. La primera 4 cm sobre el limite superior
del aplicador vaginal, la segunda para en el limite superior del aplicador vaginal y
la tercera para a 5 cm por debajo del limite superior del aplicador vaginal. La Dgps
prescrita al punto de calculo fue de 2 Gy. En el caso particular de la mediciéon de dosis
de tratamiento, se realiz6 con una actividad de la fuente de 4.070 Ci (1.5059-10'! Bq)
y tomo6 un tiempo de 1143 seg. La configuracion del maniqui asi como la pantalla de

entrega de tratamiento se ven en las figuras 46 y 47.

er———— 2017-03-05 20:42:22

CILINDRO, CILINDRO Unspecified

Tel? 10.000

tandem 36 F80 8 01 @

Figura 46: Pantalla del TPS durante la irradiacion de los OSL.
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Capitulo 111 Resultados

3.1 Calculo tedrico de la distribucion de dosis alrededor

de la fuente de 2Ir

3.1.1 Calculo de la funcién de geometria
3.1.1.1 Calculo de la funcién de geometria utilizando definicién de integral
Como fue explicado en el item 2.2.1.1, se obtuvo el resultado que se muestra en el
cuadro 12.
3.1.1.2 Calculo de la funcién de geometria utilizando aproximacién de fuente
lineal
Como fue explicado en el item 2.2.1.1, se obtuvo el resultado que se muestra en el
cuadro 13.
3.1.1.3 Comparacion del calculo de la tasa de dosis mediante el formalismo

TG-43 mediante diferentes definiciones del factor de geometria

En el cuadro 14 se calcul6 el error relativo que hay entre los calculos de tasa de
D.ps (como fue explicado en el item 2.2.1.2), cuando se utiliza el valor de la funcion de
geometria definido por integral y cuando se utiliza la aproximacion de fuente lineal. El

error relativo se calcula mediante la expresion

Error relativo %=100

|D(T7 e)integral - D<T7 9)11neal|
D(T” e)integral

(41)
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Cuadro 14: Error relativo entre la tasa de Dgay,s obtenida utilizando el factor de geome-
tria definido por la integral y por aproximacion de fuente lineal. Mapa en coordenadas
polares.

ang\radio [em| | 1 [15] 2 |25 3 |35| 4 | 5 | 6 | 8 | 10
0° 0501071320403 |14]221.1]11/|29
5° 0410105109 |16|1.7[1.0[06]|33|32]3.1
10° 0810513030103 19]2906/]09|24
15° 0607]01(01]02]06]|1.1]2934]02|1.3
20° 03102(09(07]27]04]14]|1420)|3.2|1.8
30° 03101{01(02]06]08]03|23|1.7|08/|1.0
40° 021030510905 ]06|06]1822]0.1]|36
20° 02105]10105]09]09]04]05,09]15]|3.0
60° 03/06{01]1.0[03]|16(1.2]01|09]|16/|3.5
70° 041020905 |12]23|18]37|0.7]24/|3.0
80° 07103051506 ]1.1]07]|1.0|08]0.2)|49
90° 0 102107701709]1091]0.21]0.5]0.7]6.7]2.1

Del cuadro 14 se aprecia que mas del 90 % de los puntos calculados registran una
diferencia menor al 1%, por lo que es posible considerar como una buena aproximacion
para el calculo de la funcién de geometria, el considerar la fuente como una fuente
lineal. Las mayores diferencias, aunque del orden de un 2 %, se encuentran para angulos

pequenos respecto del eje de la fuente.
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3.1.2 Calculo de dosis utilizando el formalismo del TG-43

3.1.2.1 Comparacién de la distribucion radial de dosis para 0° calculada con

TPS y el formalismo del TG-43 en agua.

Como fue explicado en el item 2.2.1.2, se muestran los resultados de graficar la

distribucion de D,,s obtenida con el TPS y con el célculo teérico para 6 = 0°.

< I \ —TPS 6-
=z | TG-43 Lineal S —TPS
g 41 ; TG-43 Integral 'sg 54 \ TG-43 Lineal
c ‘\ 3 TG-43 Integral
»n 34 | < 44
% ‘ @ \
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o 2 < ]
T ‘ 8 2 \
S 1] \ £ ~
§ \ 5 14 S~—
= N e T
=0+ I— — = 04
0 2 4 6 8 10 04 06 08 10 12 14
Distancia desde la fuente [cm] Distancia desde la fuente [cm]
(a) (b)
0.0459 |
< \
3 0.304 —TPS E 0.040 —TPS
5 TG-43 Lineal S 00351 \ TG-43 Lineal
$ 0.25 TG-43 Integral < \ TG-43 Integral
'Q \
< .2 0.030+ \_
g 020+ < 0.025-
. \ 3
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= ] ™~
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g 0.104 S g
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e ’ :
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Distancia desde la fuente [cm] Distancia desde la fuente [cm]

(c) (d)

Figura 47: Comparacion de la distribucion de D, para 0 = 0°, calculada mediante
el TPS ARIA RADonc y cdlculo tedrico TG-43, considerando el agua como medio. a)
Fraccion de dosis a la distancia de 0.4 a 10 cm. b) Fraccion de dosis a la distancia de
0.4 a 1.25 cm. ¢) Fraccion de dosis a la distancia de 1.5 a 3.5 cm. d) Fraccion de dosis
a la distancia de 4 a 10 cm.

Existe una diferencia menor a un (1 + 3,1) % entre la D,,¢ calculada por el TPS y

la que se obtiene teoricamente para un angulo de 0°. La diferencia que se observa en el
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grafico ¢) no es de interés clinico, debido a que esté a una distancia menor a 0.6 cm de

la fuente y es esperable debido a que es un punto de alto gradiente de D,ps.

3.1.2.2 Comparaciéon de la distribucién radial de dosis para 30° calculada

con TPS y el formalismo del TG-43 en agua.

Como fue explicado en el item 2.2.1.2, se muestran los resultados de graficar la

distribucion de D, obtenida con el TPS y con el célculo teérico para 6 = 30°.
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()
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Figura 48: Comparacion de la distribucion de D, radial para 0 = 30°, calculada me-
diante el TPS ARIA RADonc y cdlculo tedrico TG-43, considerando el agua como
medio. a) Fraccion de dosis a la distancia de 0.4 a 10 cm. b) Fraccion de dosis a la
distancia de 0.4 a 1.25 cm. ¢) Fraccion de dosis a la distancia de 1.5 a 3.5 cm. d)
Fraccion de dosis a la distancia de 4 a 10 cm.

Existe una diferencia menor a un (1 £ 3,1) % entre la D, calculada por el TPS y
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la que se obtiene tedricamente para angulos de 30°.
3.1.2.3 Comparaciéon de la distribucién radial de dosis para 60° calculada
con TPS y el formalismo del TG-43 en agua.

Como fue explicado en el item 2.2.1.2, se muestran los resultados de graficar la

distribucion de D, obtenida con el TPS y con el calculo tedrico, para 6 = 60°.
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Figura 49: Comparacion de la distribucion de Dga,s para 0 = 60°, calculada mediante
el TPS ARIA RADonc y cdlculo tedrico TG-43, considerando el agua como medio. a)
Fraccion de dosis a la distancia de 0.4 a 10 cm. b) Fraccion de dosis a la distancia de
0.4 a 1.25 cm. ¢) Fraccion de dosis a la distancia de 1.5 a 8.5 cm. d) Fraccion de dosis
a la distancia de 4 a 10 cm.

Existe una diferencia menor a un (1 + 3,1) % entre la D, calculada por el TPS y

la que se obtiene tedricamente para un édngulo de 60°. La diferencia que se observa en
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el grafico ¢) no es de interés clinico, debido a que esta a una distancia menor a 0.6 cm

de la fuente y es esperable debido a que es un punto de alto gradiente de D .

3.1.2.4 Comparacion de la distribucién radial de dosis para 90° calculada

con TPS y el formalismo del TG-43 en agua.

Como fue explicado en el item 2.2.1.2, se muestran los resultados de graficar la

distribucion de D, obtenida con el TPS y con el calculo tedrico, para 6 = 90°.
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Figura 50: Comparacion de la distribucion de Dga,s para 0 = 90°, calculada mediante
el TPS ARIA RADonc y cdlculo tedrico TG-43, considerando el agua como medio. a)
Fraccion de dosis a la distancia de 0.4 a 10 cm. b) Fraccion de dosis a la distancia de
0.4 a 1.25 cm. ¢) Fraccion de dosis a la distancia de 1.5 a 3.5 cm. d) Fraccion de dosis
a la distancia de 4 a 10 cm.
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Existe una diferencia menor a un (1 + 3,1) % entre la D,,¢ calculada por el TPS y
la que se obtiene tedricamente para angulos de 90°.

Se observa que al comparar los valores de D, alrededor de la fuente reportados por
el TPS y los encontrados tedricamente, como se aprecia en los gréaficos de las figuras
47 a la 50, no se presentan variaciones mayores al (1 £ 3,1) % (la tolerancia segin el
ESTRO [25] y el TG-43 |28] es una variacion del 2 %), por lo que el TPS tiene una base

de datos que coincide con los valores publicados por el TG-43 [25].
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3.2 Simulacién Monte Carlo

3.2.1 Estudio de parametros de la simulacién

Como fue explicado en el item 2.2.2.1, se muestra el resumen del resultado de la
comparaciéon de los tiempos de calculo cuando se usan diferentes tamanos de voxel en

el cuadro 15.

Cuadro 15: Comparacion de tiempo de cdlculo cuando se usan diferentes tamanos del
vozel.

Parametros voxel 1 mm voxel 2 mm
Fisica Livermore Livermore
Tiempo 3156.84 seg. 2779.89 seg

N° historias simuladas 10.000.000 10.000.000

Dosis a 1 cm

31810 B+7.79%

350 - 10 B+2.8%

Dosis a 3 cm

1,67-107%£27.0%

402107 %£82%

Dosis a 5 cm

35810 P+46.5 %

1,58 - 10" ¥ £13.1%

Dosis a 7 cm

5,00 - 10719456.0 %

6,16- 10" P+16.0 %

Esto muestra que el disminuir el tamano del voxel, no solo aumenta el tiempo de
calculo para la misma cantidad de historias, sino que debido a la poca fluencia de
particulas que registra el contador, la incerteza estadistica aumenta, por lo que se re-
quiere una mayor cantidad de historias para disminuir esta. Esto es un tema importante
a tener en cuenta a la hora de realizar la simulaciéon, porque aumentar la resolucion
del contador disminuyendo su tamano para acercarse mas a un valor de D,;s puntual,
conlleva a tiempos considerables de célculo.

Utilizando la misma configuracion geométrica del caso anterior y con un tamano de
voxel de 2 mm por lado, se realiz6 la simulacion con los 3 modelos electromagnéticos. El
resumen de los resultados de la comparacion de tiempos de calculo utilizando diferentes

modelos electromagneticos se muestra en el cuadro 16.
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Cuadro 16: Comparacion de los tiempo de cdlculo cuando se usan diferentes modelos
electromagnéticos: Livermore, Penelope y Standard.

Parametros Livermore Penelope Standard
Tamano voxel 2 mm 2 mm 2 mm
Tiempo 2779.89 seg 2026.11seg 2188.36 seg

N° historias simuladas 10.000.000 10.000.000 10.000.000
Dosis a 1 ¢m 3,50-1078+£2.8% | 3,65-1078+2.8% | 3,75-10783£2.7%
Dosis a 3 cm 4,02-107"482% | 3,69-107+84% | 3,69-1071“£8.2%
Dosis a 5 cm 1,58 -107"+13.1% | 1,31-107"£13.3% | 1,18 - 107"+ 13.1%
Dosis a 7 cm 6,16 - 10~4+16.0% | 5,76 - 107°£21.3% | 4,82- 1074+ 20.9%

Esto indica que usar las librerias del modelo Standard y de Penelope disminuyen el
tiempo de célculo en mas de un 20 %, obteniéndose resultados similares para distancias
menores de a 5 cm de la fuente; pero, la recomendada por la AAPM y el ESTRO
es la de Livermore, por lo que si se desea realizar la simulacion con las librerias del
modelo Standard o de Penelope, también se debe realizar la simulacion con la libreria
de Livermore, para asi garantizar que se obtienen los mismos resultados, dentro de la

incerteza estadistica.

3.2.2 Atenuacion de la dosis debido a las heterogeneidades
3.2.2.1 Fuente de '*’Ir en agua

Como fue explicado en el item 2.2.2.2 en la seccion a), se muestra el resultado en
la figura 51 de la distribucion de D, alrededor de la fuente de *?Ir GammaMed Plus

cuando estd inmersa en agua.

83



150

100

-150 -100 -50 0 50 100 150
Y [mm]

(a)

-150 -100 -50 0 50 100 150

-150 -100 -50 0 50 100 150
Y [mm]

(©

84



20 60 100 140
Y [mm]

(d)

Figura 51: Curvas de isodosis alrededor de la fuente de '9°Ir GammaMed Plus en agua.a)
Area completa b) Extendida en la parte superior. ¢) Extendida en la parte inferior. d)
Ezxtendida en la parte lateral.

Cuadro 17: Evaluacion del indice gamma, vy, para comparar similitud entre la distribu-
cton de D,y obtenida con el TPS y la obtenida con MC, en el caso de la distribucion de
Days alrededor de la fuente de Y?Ir en agua, utilizando los pardmetros de Ad = 3 mm

y AD = 5%. El indice gama esta dado por ~ (77) = min {T (77, 70) V{7 }}.

| ZJem[\Yfem|] | 2 | 3 [ 4 [ 5 [ 6 | 8 |
2 1.09 [ 0.81 [ 0.19 [ 0.53 | 0.27 [ 0.67
0.42 [ 0.87 [ 0.00 | 0.33 ] 0.83 | 0.73
0.46 | 0.50 [ 0.31 | 0.80 | 0.43 | 0.70
0.61 | 0.23 [ 0.54 | 0.37 | 0.57 | 0.18
0.65 | 0.99 | 0.66 | 0.04 | 0.89 | 1.00
0.86 [ 0.19 [ 1.00 | 0.93]029 | X

OO O = | W

A partir del cuadro 17, se observa que cuando se considera en los parametros del
indice gama, -, los valores de Ad =3 mm y AD = 5%, existe una correspondencia del
97 %, entre los valores de distribucion de D,y obtenidos con el TPS y MC. Resultado
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que se considera aceptable, debido al alto gradiente de dosis que existe alrededor de la
fuente de braquiterapia, como se menciona en trabajos similares [30, 31].

3.2.2.2 Fuente de '"’Ir en tejido suave (ICRU 44)

Como fue explicado en el item 2.2.2.2 en la seccién b), se muestra el resultado de
la distribucién de D, alrededor de la fuente de ?Ir GammaMed Plus cuando esta

inmersa en tejido suave (ICRU 44) en la figura 52 y cuadro 18.
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Figura 52: Curvas de isodosis de la fuente de “*Ir en tejido suave (ICRU 44). a)

Area completa b) Extendida en la parte superior. ¢) Extendida en la parte inferior. d)
Ezxtendida en la parte lateral.
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Cuadro 18: Atenuacion de la D,ys debido a que el medio es tejido suave (ICRU 44) y

V%), distancia en cm.

D medio
D agua

no agua, ((1 —

| %s-e%ot-2p | | %ot e%sap | %sexs-ap |
%L | %vTl- | %€y | %10 | %68 | %00 | %8y | %€8 | %rv | %€1- | %Sy | %€7 | %€T | %6'e | %e1r [%€9| 6'%1-
%t'ST- | %0°0T | %16 | %09 | %6'¢- | %9T | %50~ | %LT | %9¢ | %zor | %09 | %59 | %58 | %v0 | %UL [%L0-| 6€T-
%y | %Ly | %101 | %TS | %€l | %EL | %90 | %0T | %UT- | %09 | %vL | %Lv | %6T | %07 | %Ls [%cz| ez
%St | %L1t [ %vT | %TT | %ev [ %09 | %L6 | %96 | %re | %rL | %re | %16 | %ee [%L9 | x0er- [WLL] 61T
%STT | %8 | %81 | %TLT | %64 | %UT- | %€7 | %€l [ %6c | %z9 | %80 [ %8z | %re | %v0 | %1 [%z0] 601
%LT- | %56 | %8 | %0'ST | %96 | %90 | %€TT | %LT | %67 | %87 | %v'e- | %CL | %0t | %9 | %ST- | %80| 66
%6'S | %80 | %9 | %LS | %Ly [ %911 | %06 | %0t | %8T | %67 | %6 | %81 | %UT- | %6'S | %8T [%T9| 68
%l | %bS | %8y | %6 [ %9 | %57 | %eS | %€l | %vT | %vT | %vv | %€0 [ %6'0- | %50 | % |[%ve| 6L
%90 | %SL | %weT- | %80 [ %re | %o | %51 | %1 [ %6 | %v1- [ %07 | %ev- | %es | %0z [ wve [%ve| 69
%87 | %9 | %67 | %e1- | %bS | %6€ [ %80 | %vr- | %vT [ %0€ [ %07 | %se | %1 [ %81 | %y [%1T-] 65
%90 | %09 | %8L | %L9 | %ee | %S5T [ %70~ | %9T | %6T- | %UT- | %9T | %UT- | %UT | %v'T | %vT [%00] 6t
%0 | %0L | %9 | %ty | %69 | %9 | %0 | %99 [ %zo- | %071 | %0¢ | %97 [ %ST [ %9 [ %1 [%r7| e€-
%€9 | %50 | %17 | %e1- | %TS | %o | %re | %07 [ %10 | %07 | %y | %vo [ %ve- [ %91 [ w1 [%vo| 67
%St | %UT | %67 [ %ev | %87 | %eT | %vv | %L1 [ wve | %8v | %7 [ %UT- | %p0- [ %o [ %21 [%s0] 61
%0°S- [%601- | %0 | %re [ %01 | %67 | %29 | %€T | %57 | %€T | %57 | %97 | %7 [ %ST | %1 [%00] 60
%29 [ %001 | %ST | %9T- | %y [%vT- | %8T | %€9 | %90 [ %Sv | %80 [ %UT- | %50- [ %1z | %80 [ x | TO
%501 | %6'T | %S9 | %29 | %9 | %57 | %v'T | %69 | %€1- | %€ | %871 | %6'0- | %50- [ %7 [ %50 | x | TO
%0 | %0y | %ee | %€ | %r0 |%ve [ %re | %ev | %y | %07 [ %61 | %eT | %51 [ %90 | %€0 [%rT| 60
%6'T | %S | %L0- | %90~ | %671 | %S | %07 | %0v | %€ [ %vT | %67 | %50 | %vz [ %v0 | %0 [%50-| 671
%9L | %69 | %8e | %0L | %0L | %0 [ %0 | %ere [ %vT [ %10 | %00 [ %v0- | %67 | %17 | %0 [%1Z] 67
%5e | %9t | %60 | %90 [ %eT- |%v1- | %6T | %59 | %ze | %ro- | %ee | %97 | %ee | %871 | %v0 [%0e-| 6¢
%69- | %ee | %es | %wee | %re | %90 | %0e | wre | %ev | %6v | %vT | %67 | %ve | %v7 | %81 [%LT-| 6
%60 | %y | %1 | %v'S | %07 | %v9 | %97 | %€0- | %50 | %8T | %U'C | %UC | %€0- | %8 | %07 [%UT| 65
%10~ | %82 | %0vT | %9 [ %bT- | %p0 [ %10~ | %6T | %€L | %S€ [ %9t | %ve | %0T- [ %60 | %50~ [%ST-| 69
%eL | %67 | %91 | %ee | %6l | %9€ | %01 | %ee | %z | %er | %86 | %o | %wws | %vo- | %ve [%s0| 64
%0'T | %10 [ %UTT | %0 | %bZ | %50- | %8T- | %50- | %z | %ev | %98 | %v'1- [ %1 [ % | %19 [%90| 68
%6y | %v'0 | %S | %0L | %9 | %ty | %6'S | %vy- | %St | %61 | %US | %80 [ %6% | %zT [ %e [%v1-| 66
%UTT- | %6'S | %08 | %L | %88 | %0 | %27 | %Ly | %€6 | %€0- | %S'S [ %0t | U7 | %ee | %99 [%vT-| 601
%6 | %TS | %S | %se | %0e | %57 | vz | %vT | %rr | %ee | %UT- [ %ee | %97 [ %8 | %97 [%Tw| 611
%291~ | %8 | %58 | %80 | %7 | %96 | %99 | %0t | %vv | %y | %69 [ %8'e | Ty [ %eT [ %ver [%60] 6
%ty | %69 | %S | %S [ %06 | %y | %€T | %S | %L | %9t | %671 | %le | %€T | %87 | %8 [%89| 61
%Ly | %7 | %96 | s%eTr [ %8t | %€9z7 | %SwT | %8y | %811 | %Sw [ %90 | %80 [ %vT- [ %9 | %ve [%97| 641
6¢T | 6€1 | 62T | 61T | 60T | 66 68 6L 69 6'S 6% 6'€ 67 | 6T 60 | 10 | A\Z
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A partir del cuadro 18 se obtiene que el 100 % de los voxeles que estén en el cuadrante
de (0,-5), (5,-5), (5,5) y (0,5) estan en un valor entre -5% y 5% (el 58 % de los voxeles
esta entre 0% y 3%), valor que se reduce a 82% (el 54 % de los voxeles esta entre
0% y 3%) en el cuadrante (0,-10), (10,-10), (10,10) y (0,10) (descontando el cuadrante
anterior), esta disminucion se explica debido a que aumenta la incerteza estadistica en
esta zona por estar mas lejos la fuente. Dentro de la incerteza, debido a la resolucién
que se tiene por el tamano del voxel, se infiere que es equivalente el considerar el medio
que rodea a la fuente como agua o como tejido suave, resultado que coincide con el

reportado por Melhus y Rivard |[5].

3.2.2.3 Fuente de '"’Ir al interior del tandem (parte delgada) y el medio es
tejido suave (ICRU 44)

Como fue explicado en el item 2.2.2.2 en la secciéon c¢), se muestra el resultado
en la figura 53 y cuadro 19 de la distribucion de D, alrededor de la fuente de *2Ir
GammaMed Plus cuando esta al interior del tandem, en su parte delgada y el medio es

tejido suave (ICRU 44)
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Figura 53: Curvas de isodosis cuando la fuente de ***Ir GammaMed Plus estd al interior
del tandem, en su parte delgada y el medio es tejido suave (ICRU 44). a) Area completa
b) Extendida en la parte superior. ¢) Extendida en la parte inferior. d) Extendida en la

parte lateral.
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2)%). Distancia

D medi
D agua
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| %otexsap | | %sexoap | | %0e%s-ap | | %s-e%ot-ap | |
%0'01- | %69 %0'L | %0 %St | %6'T %LT X 641"
%0'S %ST %9'L | %06 | %€9 | %8 %102 X 6ET-
%6y | %z %Sy %E'S %9'T X 671"
%€01- | %S | %8T %ET | %01 | %6 | %r9 | %09 %TT | %98 | %60 | %60 | %89 X 611"
%67 %9'6 %L'T %ve | %0L | %0L | %88 | %6S | %0v [ %bT X 6'01-
%L | %8S %6 | %6V | %6L | %8L | %vE %ST | %L X 66
%E'T %8 | %99 | %o | %£s %CT | %LT | %UT | %9% %E'S X 68
%9t | %0T %901- | %S | %98 [ %S | %8¢ %TT | %€E | %29 | %61 X 6L
%6'9 | %50 | %L1 | %L %L | %¥T %Y %8 | %EV X 69
%11 | %S | %8T %8'E %ST | %E %9T | %9 X 6'G-
%9'T %87 %8'8 %C0 %67 | %6'S | %8T X [
%I %y | %ST | %L | %St %67 | %9T | %vZ | %L | %6€ | %ew | %ee | %97 X 6€-
| %9s | %rs | %es %z | %9 %€e0 | %08 | %8e | %01 %67 X 67
%09 | %60 | %0T | %eT %y | %6€ [ %071 %8'T %8BT | %¥T X 61
%50 | %T0 %TE | %97 %60 | %Tv | %6T %60 | %0t | %57 | %1 | %€T X 60
%8e | %L | %80 | %re | wev | %vz | wvT | %S | %vz | %vT | %80 %E0 | %07 | %60 X 10
%0's | %0'S WL | %17 | %€T | %1 %CT | %60 | %60 X T0
%TE %L9 | %SE %LT %8 | % | %re | %8T | %971 %ET | %9T X 60
| %ve | %8L %ty | %vz | %ez | %ez | weo [ woT | %St %TE | %8T | %eT X 61
| %0'L %CT | %S0 %T | %6F %CT | %UT | %6€ | %0t | %67 [ %v1- | 67
| %9 %10 | %E€E | %L %TT %0'L | %ST %8E | %IT | %LV 6€
il | %58 | %0v | %90 | %t | %87 | %9¢ [ %vo [ %vs | %97 | %oz | %ee | %ev | %9v 6
%U'S | %UT | %S9 %'V %0 | %€8 | %17 | %Ly | %LT %68 | %8 6
%T9 %EL %Lvl- | %68 | %IT %CT | %SV %08 | %T¥ %LE 6'9
| %8 %T8 %10 | %v8 | %9 %0E | %10 | %09 | %Ev 6L
| %vv | %59 | %8c | %9t %09 | %19 [ %59 [ %S¥ %9'E %1 | %¥'S 68
%LE %67 | %8S %6 | %CT | %60 %S | %Ev | %CE 66
%E'E %L %07 | %bE %9'L %50 60T
%Y | %€T | %t %10 %L | %88 | %€T | %6T | %9 | %10 | %LE %0 | 611
%E'E %0'E | %89 %y | %8¢ | %80 | %es | %L1 %L | %€T | 671
%201~ | %071- | %SS | %b9 | %SL %0°L %60 | %0L | %S | %vv 6€T
%8 | %7 | %weT | %lv %9'6 %8'6 %L6 | %L %09 [ %90 6T
6vT | 6€T | 671 611 | 601 66 68 6L 69 6 6% 6'€ 67 61 60 10 A\Z

Cuadro 19: Atenuacion de la D, debido a que la fuente estd al interior de la parte

delgada del tandem y el medio es tejido suave (ICRU 44), (1 —

en cim.



En el caso del cuadro 19 se obtiene que el 73% de los voxeles que estan en el
cuadrante de (0,-5), (5,-5), (5,5) y (0,5) estan en un valor entre 0% y 5 %, valor que
se reduce a 45% en el cuadrante (0,-10), (10,-10), (10,10) y (0,10) (descontando el
cuadrante anterior). Dentro de la incerteza, debido a la resolucién que se tiene por el
tamano del voxel, se infiere que existe una atenuacion generada por el tandem en su
parte delgada, que probablemente esté en un orden entre 0% y 5 %. Resultado dentro
del orden reportado en la guia préactica para el control de calidad a los equipos de
braquiterapia del ESTRO [25].

3.2.2.4 Fuente de '"’Ir al interior del tandem (parte gruesa) y el medio es
tejido suave (ICRU 44)

Como fue explicado en el item 2.2.2.2 en la seccién d), se muestra el resultado
en la figura 54 y cuadro 20 de la distribucion de D, alrededor de la fuente de '*2Ir
GammaMed Plus cuando esta al interior del tandem, en su parte gruesa y el medio es

tejido suave (ICRU 44).
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Figura 54: Curvas de isodosis de la fuente de ?Ir GammaMed Plus cuando estd al
interior del tandem, en su parte gruesa y el medio es tejido suave (ICRU 44). a) Area
completa b) Extendida en la parte superior. ¢) Extendida en la parte inferior. d) Ex-
tendida en la parte lateral.
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Cuadro 20: Atenuacion de la D,y,s debido a que la fuente estd al interior del tandem,

)%). La distancia

en su parte gruesa y el medio es tejido suave (ICRU 44), ((1— %z:i:’

estd en cm.

| %o0z<| | %0zexorap | | xotexoap |
%6'0T | %L€T- | %07 | %60 | %6'ST | %9 | %GET | %LTT | %891 | %GLT | %G€l | %66 | %S€r | %L'sz | %94€ [ X 6'vT-
%18 | %TeT | %LET | %6%T | %SE | WbL | %6'vT | %EWT | %ELT | %8BT | %v'OT | %6'BT | 66T | LT | %L | X 6ET-
%08 | %18 | %661 | %€0 | %S6T | %z0- | %LT [ %€t | %UL | %T8 | %6°€ | %0vT | %6'%T | %61 | %9TE [ X 67T
%97 | %19 | %ty | %8e | %9TC | %9v [ %b'8T [ %E0T | %EET | %vel [ %b'ST | %07z [ %S9T | %Sz | %€ [ X 6T
%6 | %€8 | %e6T | %GvT [ %8 | %01 | %0TT | %98 | %U8 | %6°TZ | %041 | %UiT | %97 | %rer | %wLoe [ X 6°0T-
%y | %9E | %L | %TST | %0 | %TTIT | WU | %EET | %OT | %T'ST | %0°9T | %9°ST | %L'6T | %S6T | %€9E | X 6'6-
%CL | %TST | %0L | %b0T | %9€T | %9TT | %8'ST | %b9 | %90T | %L | %091 | %70 | %LTT | %0'Sz | %8LE [ X 6'8-
%80 [ %€TT | %r0T [ %e0r [ %11 | %6'€ | %16 | %69 | %eL | %8S [ %0°ST | %S0T [ %6'ST | %607 | %GSE [ X 6L
%09 | %12 | %6€ | %97 | %L | %s8 | %6 | %rT | %8S | %T6 | %®e | %y | %LvT | %007 | %9ve [ X 6'9-
%SET [ %591 | %UE [ %z | %801 | %9L | %ST [ %S | %0€T | %0T [ %9 | %vor [ %zer | %961 | %68 [ X 6'S-
%67 | %80~ | %6T | %L | %99 | %96 | %U0 | %8TT | %GE | %Uv | %00 | %SE | %TEL | %v6l | %08 | X 6
%56 | %0c- | %06 | %S [ %rer | wer | %68 | %671 | %8S | %ve | %6 | %L | %STU | %LeT [ %ive [ X 6'€-
%CE | %66 | %ty | %18 | %ST | %€L | %Uv | %66 | %U'S | %05 | %6 | %88 | %L | %I6 | %8BT [ X 67
%61 | %67 | %89 | %9€l | %o | %er | %s8 | %87 | %re | %L | %ee | %8y | %rs | %L [ %€ X 6T
%0€ | %8T | %ze [ %s01 [ %6'S | %0 | %88 [ %rr | %8S | %6L | %vs | %8s | %S | %b's | %6 X 60-
%68 | %80T | %68 | %01 | %TS | %rT | %UL | %U0T | %Sv | %ee | %Lv | %90 | %ev | %€9 [ %SS X T0-
%659~ | %9's | %8st | %re | %98 | %UE | %€S | %€8 | %6L [ %9 | %09 | %re | %S | %9v [ %0 X T0
%L | %TT | %vT [ %901 | %S | %09 [ %y [ %601 | %S | %ve | %y | %se | %87 | %Ls | %88 X 60
%S | %56 | %601 | %6L | %r9 | %v9 | %TT | %19 | %ev | %eL | %Tv | %es | %e8 | %08 | %evI [ X 6T
%0L | %0L | %€9 [ %UvT | %26 | %96 | %c0- | %68 | %US | %y | %8 [ %L | %€8 | %6TI [ %861 X 67
%UTT | %€S | %6 [ %v8 | %Szt | %€9 [ %eor [ %801 | %58 | %S | %8¢ | %6'G [ %E€0T | %UST | %EvZ [ X 6'€
%L'S- | %SZT | %9€T | %zTr | %68 | %TS | %001 | %€6 | %6'ST | %68 | %U8 | %€6 | %81 | %6'ST | %86 | X 6y
%0'L | %6'ET | %TS | %UT | %LTT | %80T | %S0T | %SZ [ %0L | %T0T [ %6'TT | %98 | %8l | %€0Z | %81e | X 6'S
%6'S | %€6 | %€6 | %e8 [ %ST- | %0TT | %TS [ %9°0- | %0TT | %TST [ %L0T | %biT | %0°ST | %641 | %eee [ X 69
%THT | %UST | %b9 [ %9t | %9Z | %UTT | %0L [ %L8 | %UZ1 | %GE€T | %86 | %61 | %STZ | %607 | %62€ | X 6L
%6'0T | %671 | %6'0T | %Tv | %58 | %TL | %86 | %88 | %T/T | %T0T | %G8 | %9°€T | %6°€T | %UeEr | %TSE | X 68
%LUET | %68 | %TZT | %09 | %96 | %vor | %8 [ %06 | %€7r | %19 [ %01 [ %9TT [ %6'9T | %€9z | %S6Z [ X 66
%0T | %09 | %TE | %69 | %SL | %L | %68 | %56 | %0¢- | %€L | %807 | %6 | %6TT | %61 | %0'9e [ X 60T
%LTT | %68 | %S6T | %T9 | %U6 | %ES | %6 | %8 | %T9T | %6'9Z [ %vvT | %U'ST | %091 | %€z [ %v8e | X 61T
%60 | %6'TT | %L1 | %6'E | %EET | %TL | %S9T | %b'8 | %beT | %bTT | %07T | %0°€Z | %LvT | %EVT | %8SE | X 671
%6TT | %EVT | %SET | %€T | %Uv- | %Tv [ %90 | %0bT | %TLT | %b'el | %80T | %T6 | %80z | %67z | %T1e [ X 6€T
%LTT | %€y | %TL | %891 | %ST | %94z | %vez | %89 | %9st | %esr [ weer | weer | %var | %viz [ %6sz [ X 6T
6vT | 6€T | 621 | 61T 60T 6'6 6'8 6L 69 6'S 6t 6'€ 67 6T 60 T0 | A\Z
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Al analizar el cuadro 20 se observa mas marcado el efecto de atenuacion del tandem
grueso, el que depende de la cantidad de acero que tenga que atravesar la radiacion.
Entre 0° y 55° respecto del eje transversal de la fuente, la atenuacion esta entre 0% y
10 %, entre 55° y 79° la atenuacion esta entre 10 % y 20 % y para angulos entre 79° y
90°, la atenuacion estd entre 20 % y 30 %, resultado dentro del orden reportado en la

guia practica para el control de calidad a los equipos de braquiterapia del ESTRO [25].

3.2.2.5 Fuente de "’Ir al interior del tandem, en su parte gruesa. El tandem

esta al interior del aplicador vaginal. El medio es tejido suave (ICRU 44)

Como fue explicado en el item 2.2.2.2 en la secciéon e), se muestra el resultado
en la figura 55 y cuadro 21 de la distribucion de D, alrededor de la fuente de *?Ir
GammaMed Plus cuando estd inmersa en tejido suave (ICRU 44), la fuente de '**Ir al
interior del tandem, en su parte gruesa, ademaés, el tandem esta al interior del aplicador

vaginal. El medio es tejido suave (ICRU 44) .
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Figura 55: Curvas de isodosis cuando la fuente de **?Ir GammaMed Plus estd al interior
del tandem, en su parte gruesa. El tandem estd al interior del aplicador vaginal y el
medio es tejido suave (ICRU 44). a) Area completa b) Extendida en la parte superior.
¢) Extendida en la parte inferior. d) Extendida en la parte lateral.
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Cuadro 21: Atenuacion de la D,y,s debido a que la fuente estd al interior del tandem,

en su parte gruesa, ademds, el tandem estd al interior de aplicador vaginal y el medio

es tejido suave (ICRU 44), ((1 —

a en Ccim.

) 9%). La distancia estd

Dmedw
Dagua

| %0z <] | %o0zexotap | | %otexoap |

%0LT | %091 | %L'6 | %6 | %98 | %STT | %0'8T | %L | %6'87 | %b'OT | %LTT | %961 | %I'8Z | %S6E X X 641"
%L0- | %L6T | %GBT | %EE | %EWT | %ET | %SET | %€LT | %9LT | %97 | %0vT | %T9T | %vvT | %0vE X X 6ET-
%TET | %81 | %v'0Z | %96 | %eer | %vor | %eer [ %rer | %88 | %67 | %eer | %0ve | %v0e | %LTE X X 671"
%8L | %591 | %81 | %891 | %0sT | %e€8 | %zozr | %961 | %6'€r | %9z | %eL1 | %ww'sz | %0€r | %8St X X 611"
%601 | %Tv | %TTT | %E6T | %UET | %6'WT | %8'8T [ %891 [ %9'sT | %e'er | %SwT | %982 [ %L67 | %67TE X X 6°01-
%87 | %97T | %971 | %L1 | %LT | %TST | %EET | %LOT | %STT | %ET | %v'8T | %U'ST | %8I | %v'vE X X 6'6-
%vZl | %0L | %e8 | %ot | %est | %L | %94z [ %S [ %rer | %ovr | %eir | %esT | %8 | %eiE X X 68
%67 | %09 | %SvT [ %UST | %L9 | %1 | %€TT | %870 | %06 | %8St | %57z | %891 | %LST | %TIE X X 6L
%1t | %18 | %8 | %vL | %901 | %09 | %T1T | %8y | %vTT | %96 | %811 | %v91T | %S€r | %SST X X 6'9-
%17 | %0t | %S | %98 | %89 | %96 | %68 | %86 | %68 | %eL | %ver | %6%T | %L1 | %E€LT X X 6'G-
%GL | %00 | %ST | %VTT | %E6 | %6'0T | %TT | %€0T | %69 | %58 | %LL %68 | %yl | %L1 X X 6t
%€9 | %e8 | %9€T | %691 | %L | %€l | %L6 | %601 | %901 | %S9 | %rST | %071 | %9€T | %bor X X 6€-
%y | %SST | %9v | %e8 | %89 | %07 [ %vir | %06 | %98 | %66 | %9°€r | %901 [ %zor | %vOU X X 67
%861 | %57 | %SL | %rer | %50 | %es | %58 [ %rs [ %9Ss | %9 | %vi %9 | %8 | %vs X X 6T
%28 | %vZ | %011 | %06 | %0 | %8s | %e8 [ %ve | %€9 | %rL | %ES %8 | %8 | %ST X X 60
%ET | %TST | %6 | %STL | %TTT | %6'6 | %00T | %UvT | %08 | %SL | %Sv | %99 | %L | %b'T X X 10
%€T- | %96 | %oz | %57 | %6L | %v6 | %e8 | %re | %z | %vs | %vi %19 | %eL | w1 | %est- X T0
%S0T | %611 | %6'S | %96 | %56 | %ew | %9€ [ %rer | %88 | %88 | %LS %S | %09 | %97 | %es- X 60

%G9 | %LET | %90 | %66 | %91 | %96 | %T0T | %97 | %69 | %86 | %8L %8 | %66 | %L | %8t X 6T

%96 | %101 | %€9 | %rir | %08 | %ve | %9€ | %L | %8L | %98 | %671 | %0t | %97 | %S | %LE X 67
%80T | %Zv | %56 | %06 | %86 | %rL | %SS [ %l [ %Uer | %eer | %€6 | %80T | %81 | %061 | %6% X [

%9 | %re- | %6 | %UET | %€8 | UL | %96 | %UIr | %0°€T | %8TT | %UZr | %LU | %641 | %UWT [ %191 X 6
%STT | %6'S | %6'L | %971 | %08 | %L9T | %b'9 | %6'S | %LUET | %UTT | %TvT | %0UT | %961 | %b0E | %10Z X 6'
%80 | %8vT | %061 | %LE | %96 | %vor | %U8 [ %64 [ %UvT [ %091 | %b'vT | %8'6T | %UTZ | %67TC | %80T X 69
%LCLT | %07 | %e1r | %p9 | %091 | %6'ST | %UTT [ %UTT [ %991 | %e8T | %081 | %e8T | %67C | %EW | %STC X 6L

% | %80T | %8l | %v6 | %z8 | %501 | %ver | %941 | %r0z | %6711 | %eer | %vor | %9 | %97 | weie X 68
%vET | %UTT | %8'6T | %61 | %0'ST | %69 | %61 [ %ewT [ %691 [ %0'sT | %061 | %81 | %6'€Z | %881 | %0z X 6'6

%00 | %LET | %6'E | %T6 | %69 | %O0T [ %89T | %GBT | %ETT | %ITT | %L6T | %SUT | %6'TC | %991 | %b'Ze X 6'0T
%6'vT | %v07 | %571 | %60 | %88 | %e1e | %rir [ %901 [ %est [ %9MC | %61 | %9MC | %9'ST | %071 | %6%6C X 61T
%9'S | %b'ST | %UTZ | %181 | %901 | %E9 [ %e0r | %eTr | %961 | %041 | %67T¢ | %e€e€r | %SST | %rSe | %Uoe X 67T
%UST | %L | %6'9 | %10z | %671 | %98 | %0'ST [ %e€r | %87z | %091 | %€7w | %uC | %Ter | %191 | %88 X 6'€T
%€6 | %8L | %eer | %oz | %rse | %coe | %esz | %vor | %esz | %9sT | %007 | %6t | %8vT | %€TT | %EwE X 65T
6T 6€T | 671 | 6TI 60T 6'6 68 6L 6'9 6'S 6y 6 67 6'T 6'0 T'0 A\Z
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Al analizar el cuadro 21 se observa un efecto similar de atenuacion que en el caso
del tandem grueso; pero, ahora es mas asentado debido a la presencia del aplicador
ginecologico. El efecto de atenuacion depende de la cantidad de acero y plastico que
tenga que atravesar la radiacion. Entre 0° y 45° respecto del eje transversal de la fuente,
la atenuacion estd entre 0% y 10 %, entre 45° y 72° la atenuacion estd entre 10 % y
20 %, ademaés para angulos entre 72° y 90°, la atenuacion estd mayormente entre 20 % y
30 %, resultado dentro del orden reportado en la guia practica para el control de calidad
a los equipos de braquiterapia del ESTRO [25].

3.2.2.6 Distribuciéon de dosis alrededor de la fuente de '"?Ir en el caso de

geometria compleja

Como fue explicado en el item 2.2.2.2 en la seccion f), se muestra la distribucion de
D.ps en tejido suave (ICRU 44) en la figura 56, cuando se realiza una planificacion con
3 paradas de la fuente de '*2Ir. Las posiciones de la fuente son: (0,-+4), (0,0) y (0,-5).
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Figura 56: Curvas de isodosis en tejido suave, cuando se consideran 3 paradas de la
fuente de °%Ir GammaMed Plus. a) Area completa b) Extendida en la parte superior.
¢) Extendida en la parte inferior. d) Extendida en la parte lateral con MC' y la obtenida

por el TPS.
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Cuadro 22: Valores de D, obtenidos por el TPS.

Zlem[\Y[em[[ 2 [ 3 [ 4 [ 5 [6]7]8]9]10
10 38 | 37 | 33 | 30 |26 | 2320|1816

8 73 | 64 | 54 | 45 |37 3126|2219

6 173 (200 | 87 | 66 | 51 | 41 | 33 | 27| 23

1 362 | 189 | 121 | 86 | 64 | 50 | 40 | 32 | 26

2

0

3121202 | 136 | 97 | 77 | 56 | 44 | 35 | 29
397 | 215 | 140 | 100 | 75 | 58 | 45 | 36 | 30

-2 265 | 183 [ 130 | 95 | 72| 56 | 44 | 36 | 29
-4 311 | 183 | 122 | 88 | 66 | 52 | 41 | 33 | 27
-6 292 1 160 | 104 | 74 | 56 | 44 | 36 | 29 | 24
-8 113 88 | 68 | 54 |43 |35 (29|24 |21
-10 52 | 48 | 42 | 36 | 31|27 |23 |20 |17

Cuadro 23: Valores de D,ys obtenidos por simulacion MC

Zlem[\Y[em[[ 2 [ 3 [ 4 [ 5 [6]7]8]9]10

10 38 | 36 | 33 | 29 |25 (22|19 |17 | 14
8 77| 66 | 55 | 45 |37 | 31|26 22|19
6 192 | 128 | 90 | 56 |52 | 42 | 33 | 27 | 23
4 396 | 197 | 125 | 86 | 65 | 50 | 39 | 32 | 25
2 323 (206 | 137 | 97 | 72| 53 | 44| 34 | 28
0 424 | 215 | 137 [ 100 | 73 | 55 | 45 | 35 | 28
-2 257 178 | 126 | 91 | 70 | 54 | 42 | 34 | 28
-4 310 | 172 | 117 | 83 | 63 | 48 | 39 | 32 | 25
-6 208 | 151 | 99 | 71 |52 |41 | 34|27 |23
-8 99 | 78 | 62 | 49 |41 |32 |26 |22 |19
-10 40 | 40 | 35 | 32 | 27|24 |20 |18 | 15

El error relativo de D, entre lo calculado por simulacion MC y por el TPS esta
dado por la ecuaciéon

(42)

Dosis
Error relativo = 100 % - <1 m)

Dosistpg

100



Cuadro 24: Error relativo entre valores de D, obtenidos por MC y por el TPS. La
distancia estd en cm.

Z\Y 2 3 4 5 6 7 8 9 10
10 1.3% 1.1% 2.0% 2.3% 3.8% 3.5% 4.8% 2.4% 9.9%
8 -6.1% -4.1% 2.7% -1.9% 0.1% 0.4% 2.2% 3.2% 3.6%
6 -11.5% 36.2% -4.2% -1.0% 2.1% -1.9% -0.5% 2.0% -1.6%
4 9.4% -3.9% -2.8% -1.9% -0.6% -0.4% 1.1% 0.6% 4.2%
2 -3.5% 2.2% -0.8% 0.2% 7.2% 3.6% -1.0% 2.9% 3.0%
0 -6.9% -0.1% 2.2% 0.0% 1.8% 4.2% 1.3% 4.6% 5.0%
-2 3.2% 5.2% 2.8% 4.8% 2.3% 3.3% 5.2% 3.6% 3.7%
-4 0.3% 5.9% 4.5% 5.4% 5.2% 6.8% 4.5% 4.4% 6.9%
-6 2.2% 5.5% 4.5% 4.4% 7.9% 7.2% 6.1% 6.5% 5.0%
-8 12.6% 11.4% 8.8% 9.4% 5.2% 7.9% 10.4% 8.0% 8.6%

-10 22.3% 15.6% 15.3% 11.9% 11.0% 9.6% 10.3% 10.3% 10.5%

[ <-5% [1-5%a0% [J0%a5% E5%al0% M>10%

Cuadro 25: Evaluacion del indice gama, vy, para comparar similitud entre la distribucion
de D,y obtenida con el TPS y la obtenida con MC. En la simulacion de la distribucion

de D,y para el caso de la planificacion de 3 paradas de la fuente de

19211.
’

se utilizo los

pardmetros de Ad = 3 mm y AD = 5% para la evaluacion del indice gama, (7"_2) =
min {T (77, 72) v {7 }}.

Zlm[\Y[em][ 2 [ 3 [ 4[5 ] 6] 7] 8] 910
10 000500070809 1.0[1.1]25
8 1.0 06|04 33]00[00[00]00]0.0
6 207207 [30]04[05]00]00]0.0
1 1.708[0600]03[0005]00]08
2 07]04/01/00|1.3[1.1/0006]07
0 13[0.0[04[00]05[1.0[00]06]1.3
-2 0.6]05]06[08[06]07[09[11]07
4 011208 |1.1/09|15|1.0/06]15
6 04111008 1414111408
-8 2523181909 17211719
-10 1633332226 22]26|20]24

A partir del cuadro 24, se observa un efecto combinado a los presentados en los

casos anteriores. En la parte baja, donde hay mayor blindaje debido a la parte gruesa

del tandem y del aplicador ginecologico, se registra una atenuacion entre un 5% y 15 %.

En la parte superior la atenuacion, debido al tandem y al aplicador, se ve disminuida

producto del aire que al interior del aplicador ginecoldgico, por lo que en esta zona la
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atenuacion esta entre un -5 % y un 5 %, resultado dentro del orden reportado en la guia
practica para el control de calidad a los equipos de braquiterapia del ESTRO [25].

Como se observa en el cuadro 25, el indice gama es menor o igual a 1 en s6lo en el
60 % de los puntos, a diferencia de cuando solo se considera una sola parada de la fuente
de 2Ir,en tal caso se obtuvo una coincidencia del 95 %. En ambos casos los pardmetros
fueron Ad =3 mm y AD =5%.

Por lo anteriormente expuesto, se observa que si existe una disminuciéon de la D,
debido a las heterogeneidades, depende de la configuracion geométrica que se presente,

por lo que si se recomienda que los TPS realicen correccion por heterogeneidades.
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3.3 Dosimetria con OSL nano dot
3.3.1 Caracterizacion del OSL nano dot
= Estabilidad del acelerador lineal

Como fue explicado en el item 2.2.3.1 en la seccion a), se obtiene el resultado que se

muestra en el cuadro 26, cuyo valor estd normalizado a la primera lectura.

Cuadro 26: Estabilidad de la dosis entregada por el linac.

N° irradiacion | % de dosis
1 100
2 99.7
3 99.9
4 99.5
5 100
6 99.6
7 99.5
8 99.9
Promedio 99.8
DS 0.2
ia(K =1)% 0.1

Por lo que se observa que es posible utilizar el linac para discriminar los OSL que
tienen similar respuesta, la que se considera aceptable si esta dentro de un 2 % en torno

al valor promedio del lote.
= FEvaluacién de la estabilidad de la lectora

Antes y después de las lecturas de los OSL se procede a ver la estabilidad de la lectora
microstar, para ello se analizo la estabilidad de las cuentas oscuras, cuentas del foto-
multiplicador y cuentas del led. La primera tiene una tolerancia de 30 cuentas y las dos
ultimas no debe tener variaciones mayores de un 10 %. Los resultados se muestran en
las figuras 57, 58 y 59.
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Figura 57: FEstabilidad de las cuentas oscuras a lo largo de los dias en la lectora de OSL.
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Figura 58: Fstabilidad de las cuentas del fotomultiplicador a lo largo de los dias en la
lectora de OSL.
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Figura 59: Estabilidad de las cuentas del led a lo largo de los dias en la lectora de OSL.
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= Factor de homogeneidad

Como fue explicado en el item 2.2.3.1 en la seccion b), se muestran los resultados

obtenidos en el cuadro 27.

Cuadro 27: Lecturas de la prueba de homogeneidad de los OSL.

OSL | #1% | #2% | #3% | #4% | #5% | X% [ DS% | pa% | uc(K =1 %
7956Y | 98.40 | 98.93 | 98.76 | 100.38 | 98.23 | 98.94 | 0.85 | 0.38 2.49
79746 | 99.31 | 99.14 | 100.87 | 100.75 | 99.59 | 99.93 | 0.82 | 0.37 2.49
7957W | 99.53 | 99.46 | 99.93 | 101.55 | 101.78 | 100.45 | 1.12 | 0.50 2.51
7930D | 100.59 | 101.06 | 100.78 | 99.04 | 100.65 | 100.43 | 0.79 | 0.35 2.49
79821 | 101.50 | 100.46 | 101.25 | 101.94 | 99.27 | 100.88 | 1.05 | 0.47 2.51
7989P | 101.42 | 100.13 | 100.56 | 98.19 | 101.55 | 100.37 | 1.35 | 0.60 2.54
79026 | 101.60 | 100.53 | 100.62 | 100.35 | 101.55 | 100.93 | 0.60 | 0.26 2.48
7979M | 98.93 | 99.53 | 99.36 | 98.72 | 99.59 | 99.22 | 0.38 | 0.17 2.47
7965T | 99.04 | 101.17 | 99.13 | 9852 | 99.65 | 99.50 | 1.02 | 0.46 2.51
7913S | 100.47 | 99.57 | 100.30 | 100.77 | 98.34 | 99.89 | 0.98 | 0.44 2.51
79040 | 99.85 | 99.28 | 99.13 | 100.35 | 98.28 | 99.38 | 0.78 | 0.35 2.49
7935R | 101.24 | 98.38 | 98.24 | 101.13 | 100.56 | 99.91 | 1.48 | 0.66 2.55
79346 | 99.79 | 100.32 | 100.18 | 98.69 | 99.95 | 99.79 | 0.65 | 0.29 2.48
7958T | 98.14 | 100.09 | 99.76 | 99.52 | 98.93 | 99.29 | 0.77 | 0.35 2.48
79840 | 100.16 | 100.92 | 100.58 | 100.58 | 101.48 | 100.75 | 0.49 | 0.22 2.48
79637 | 99.54 | 100.24 | 100.44 | 100.81 | 101.41 | 100.49 | 0.69 | 0.31 2.48
7955U | 100.55 | 100.13 | 100.13 | 98.78 | 99.17 | 99.89 | 0.89 | 0.33 2.48

= Prueba de linealidad

Como fue explicado en el item 2.2.3.1 en la seccion c¢), se obtuvo que los OSL tiene

un comportamiento lineal hasta una dosis de 3 Gy como se muestra en la figura 60,

resultado que coincide con el reportado por Marquez [94], Rodriguez [89], Jursinic [82]

y Cristopher et. al. |84], este ultimo realizado con

19211"

Finalmente como resultado del factor de linealidad se obtiene F7, = 0,9998 con una

incerteza (calculada bajo las recomendaciones del NIST [97]) de

po(K =1)% = & = 2,58%
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s Prueba de tasa de dosis

Como fue explicado en el item 2.2.3.1 en la seccion d), se obtuvo que los OSL en las
condiciones de irradiacion, no dependen de su respuesta con la tasa de dosis dentro la
incerteza de las mediciones como se muestra en la figura 61, resultado que coincide con
el reportado por Marquez [94], Rodriguez [89], Jursinic [82] y Cristopher et. al. [84],
este tltimo realizado con *2Ir.

Se obtuvo como resultado un factor de tasa de dosis para el que se usard con la
fuente de %2Ir de Frp = 1,016 con una incerteza (calculada bajo las recomendaciones
del NIST |97]) de

,LLC(K = 1) % = fTD = 2,75 % (44)

180000

» 140000

ks

=1

2 100000

o Y5590.41X-1685.9
60000 R=0.9998
20000

0 50 100 150 200 250 300
UM

Figura 60: Linealidad de los OSL. El ajuste de linealidad a los datos obtenidos es R* =
0,9998.
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Figura 61: Diferentes formas de irradiar los OSL con una misma dosis; pero, diferente
tasa de dosis.
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= Desvanecimiento de las cuentas de los OSL por relectura

Una de las caracteristicas de este tipo de dosimetros es su capacidad de relectura,
sin embargo, libera algunas trampas en el proceso, por lo que se pierden cuentas en
cada relectura. Como fue explicado en el item 2.2.3.1 en la seccion e), se obtuvo como
resultado el que se muestra en la figura 62, que en promedio se libera un 0.67% de
las cargas por cada lectura con una incerteza del tipo A de pus% = 0.16% y una
incerteza tipo B de ug % = 1.44 %, por lo que el resultado tiene una incerteza combinada

(calculada bajo las recomendaciones del NIST [97]) de:

po(K =1)% = pr = 145 % (45)

El factor de correccion por relectura proviene de un ajuste lineal de los datos y estéa

dado por la ecuacién:

Fpr = —0,0002 - n 4+ 0,9896 (46)
con un valor de R? = 0,8113
102
101e,
% ;' T Y S

98 @e v A ”«‘ .f' N

97 :‘ ohe e 7‘. 5.‘~
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N° de relecturas
*OSL1+0OSL2 «0OSL3

Figura 62: Desvanecimiento de los OSL por relectura, luego de ser irradiados con fotones
de 6 MV, con 50 UM en un campo de 10 x 10 cm?y SSD—100 cm a una profundidad
de 1.5 cm en PPMA.

= Factor de correccién por desvanecimiento de las cuentas por el paso de los dias

Como fue explicado en el item 2.2.3.1 en la seccion f), se obtuvo como resultado el que
se muestra en la figura 63 y el cuadro 28. El factor de desvanecimiento por dia post

irradiacion se puede aproximar por la ecuacién

For = —0,0019 - n + 0,9963 (47)
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con un valor de R? = 0,8571
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Figura 63: Desvanecimiento de los OSL por el paso de los dias, luego de ser irradiados
con fotones de 6 MV, con 50 UM en un campo de 10 x 10 cm? y SSD—100 cm a una

profundidad de 1.5 cm en PPMA.

Cuadro 28: Resultado de prueba de desvanecimiento de las cuentas por el paso de los
dias, luego de ser irradiados con fotones de 6 MV, con 50 UM en un campo de 10 X
10 cm? y SSD=100 c¢m a una profundidad de 1.5 cm en PPMA.

Dias | OSL 1% | OSL 2% | OSL 3% | X% | DS%
0 100 100 100 100 | 0.0
1 98.8 99.8 99.6 994 | 0.5
2 99.8 99.4 99.2 99.5 | 0.3
3 99.3 99.3 94.4 99.0 | 0.5
4 99.4 98.2 98.0 98.5 | 0.8
7 98.0 98.3 98.2 98.2 | 0.2
8 98.3 99.0 98.0 98.4 | 0.5
9 98.0 97.7 96.9 975 | 0.6
10 97.8 96.0 97.8 972 | 1.1
11 98.0 97.4 97.3 976 | 04
14 97.6 97.5 97.6 976 | 0.1

Todas las lecturas de los OSL se realizaron al dia siguiente de irradiarlos, por lo que

la incerteza del factor de desvanecimiento estd dado por la sumas de la incerteza tipo
Ade pua% = 0.29% (K=1) e incerteza tipo B pup % = 1.44% (K=1), por lo que la

incerteza combinada (calculada bajo las recomendaciones del NIST [97]) esta dada por
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pe(K =1)% = épr = 1,47% (48)

= Factor de dependencia angular

Luego de irradiar los OSL bajo las angulaciones de 0°, 15°, 30°, 45° y 60° en las con-
diciones especificadas en el item 2.2.3.1 en la seccion g), que son las angulaciones que
subtiende la fuente respecto de eje vertical del OSL durante la irradiacion con la fuente
de ¥2Ir, se obtuvo como resultado que el OSL no presenta dependencia angular, dentro
de la incerteza de las mediciones, resultado que se observa en la figura 64 y que coincide
con el expuesto por Jursinic [82].

Por lo que se considera un factor de correccion por angulo de Fy = 1 con una

incerteza (calculada bajo las recomendaciones del NIST [97]) de

po(K =1)% =& =255% (49)
2 106%
2 104%
%102%
*® 100%
T 98%
S 96%
2 94%
°\j 92%
= 90%
0° 15° 30° 45° 60°
Angulo

Figura 64: Respuesta del OSL en funcion del dngulo de incidencia. Se irradiaron los
OSL con fotones de 6 MV y se utilizo el fantoma circular de PPMA. La profundidad a

la que se ubico el OSL fue de 5 cm.
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3.3.2 Factor de calibraciéon por energia del OSL nano dot

Como fue explicado en el item 2.2.3.2, se obtuvo los resultados de la medicion de
la D, con la CI se muestra en el cuadro 29, asi como la incerteza de los diferentes

factores que contribuyen en la determinaciéon de la D, en el cuadro 29.

Cuadro 29: Medicion de la D,y generada por los fotones de 6 MV en el linac, utilizando
la CI en un fantoma de agua.

Proflérrlr(:hdad Circga é\é)yv)/n(gé Krp | Koo | Ks | Kaee | Kqo [():%s;s
1.5 0.9267 | 53.87 | 1.011 | 1.002 | 1.009 | 1.000 | 0.9905 | 51.03
2.0 0.9183 | 53.87 | 1.011 | 1.002 | 1.009 | 1.000 | 0.9905 | 50.57
2.5 0.9035 | 53.87 | 1.011 | 1.002 | 1.009 | 1.000 | 0.9905 | 49.75
3.0 0.8848 | 53.87 | 1.011 | 1.002 | 1.009 | 1.000 | 0.9905 | 48.72
3.5 0.8637 | 53.87 | 1.011 | 1.002 | 1.009 | 1.000 | 0.9905 | 47.56
4.0 0.8466 | 53.87 | 1.011 | 1.002 | 1.009 | 1.000 | 0.9905 | 46.62
4.5 0.8265 | 53.87 | 1.011 | 1.002 | 1.009 | 1.000 | 0.9905 | 45.51
2.0 0.8093 | 53.87 | 1.011 | 1.002 | 1.009 | 1.000 | 0.9905 | 44.56
6.0 0.7719 | 53.87 | 1.011 | 1.002 | 1.009 | 1.000 | 0.9905 | 42.50

La D,ps determinada por los OSL en las diferentes profundidades en el acrilico (ya

aplicado los factores de correccion) se muestra en el cuadro 30.

Cuadro 30: Factor de calibracion OSL para fotones de 6 MV.

Profundidad [cm] | OSL [cGy]| | CI [¢Gy| | Razon
1.5 48.83 51.03 1/1.05
2.0 48.14 50.57 1/1.05
2.5 47.24 49.75 1/1.05
3.0 46.04 48.72 1/1.06
3.5 14.93 4756 | 1/1.06
4.0 43.91 46.62 1/1.06
4.5 42.89 45.51 1/1.06
5.0 41.89 44.56 1/1.06
6.0 39.87 42.50 1/1.07

Promedio | 1/1.06
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Por lo que el factor de calibracion para fotones de 6 MV es

Fe_emv = 1/1,06 (50)
Para la determinacion del error de este factor de calibracion, se calcula en base al error

de la medicion de la D,y con la CI y con el OSL, calculada bajo las recomendaciones
del NIST [97] se obtiene un valor de

,U,C(K = 1) % = ch—GMV = 3,5% (51)
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3.3.3 Prueba de exactitud de la dosis entrega por el TPS, utili-
zando OSL nano dot

3.3.3.1 Medicién dosis de transito

Como fue explicado en el item 2.2.3.3 en la seccion a), se obtuvo como resultado de

la medicion de la D, de transito la que se registra en los cuadros 31 y 32.

Cuadro 31: Resultado de prueba de medicion de D,y de transito generada por la fuente
GammaMed Plus, con actividad de 4.07 Ci. Lectura sin corregir.

#1 #2 #3 #4 #5 X DS
OSL 1 1eGy] | [cGy] | [cGy] | [cGy] | [yl | 1eGy] | eGy] | #4 7 | FelB = D%
07935R | 0.25 0.25 0.26 0.24 0.26 0.25 0.01 1.48 7.2
079040 0.27 0.27 0.29 0.29 0.27 0.27 0.01 1.46 7.2
07930D | 0.25 0.26 0.26 0.26 0.27 0.26 0.01 1.22 7.2

Cuadro 32: Resultado de prueba de medicion de D,y de transito generada por la fuente
GammaMed Plus.

ost, | Mectwal pol p o | % | B% | Fu% | Fooouy % | Fop % | PO
[cGy] <Gyl

07935 | 0.25 | 99.98 | 101.60 | 99.50 | 100.00 | 98.04 | 10106 | 100.00 | 0.25
079040 | 0.27 | 99.98 | 101.60 | 99.50 | 100.00 | 100.45 | 10L.06 | 100.00 | 0.27
07930D | 0.26 | 99.98 | 101.60 | 99.50 | 100.00 | 100.93 | 101.06 | 100.00 | 0.26
X 026

La dosis de transito depende de diversos factores, como la actividad de la fuente, la
geometria del sistema, la cantidad de paradas de la fuente, la velocidad y aceleracion
de sus movimientos al interior del catéter, como se reporta en los trabajos de Guzman
et. al. y Fonseca et. al. |96, 98| La razon entre la D,y de transito y la D,p,s planificada

es de 0.15 %, resultado que concuerda con el valor reportado por Fonseca et al. [99].

3.3.3.2 Medicion de dosis de tratamiento

Como fue explicado en el item 2.2.3.3 en la seccion b), se obtuvo como resultado de

la medicion de la D, de tratamiento la que se registra en los cuadros 33 y 34.
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Cuadro 33: Resultado de la medicion de D,,s en la prueba dosimétrica generada por la
fuente GammaMed Plus, con actividad de 4.07 Ci. Lectura sin corregir.

#1 #2 #3 #4 #5 X DS
OSL | cqyl | 1cGyl | [cGyl | 1G] | [cGy] | [eGy] | JeGy] | Ha 70 | HelE=D%
07913S | 194.00 | 192.60 | 193.10 | 196.60 | 196.50 | 194.20 | 1.60 | 0.36 % 7.2
07955U | 195.10 | 191.60 | 190.80 | 192.80 | 194.90 | 193.00 | 1.90 | 0.45% 7.2
07956Y | 195.90 | 196.20 | 198.50 | 195.80 | 199.40 | 197.20 | 1.70 | 0.38% 7.2
07957W | 192.40 | 191.00 | 191.00 | 190.30 | 192.90 | 191.50 | 1.10 | 0.25% 7.2
079026 | 194.90 | 195.50 | 195.60 | 196.70 | 199.60 | 196.50 | 1.90 | 0.43% 7.2

Cuadro 34: Resultado de la medicion de D,,s generada por la fuente GammaMed Plus
en la prueba de exactitud de entrega de D .

OSL L[icé‘;]"a L% | Frs% | For% | Fo% | Fu% | Fooouw % | Fon % [DC%S;T
079135 | 194.6 | 99.98 | 101.6 | 99.50 | 100.0 | 99.80 | 101.06 | 100.00 | 192.70
079550 | 193.1 | 99.08 | 101.6 | 99.50 | 100.0 | 99.80 | 101.06 | 100.00 | 191.20
07956Y | 197.1 | 99.08 | 101.6 | 99.50 | 100.0 | 98.04 | 101.06 | 100.00 | 197.10
07957W | 1915 | 99.08 | 101.6 | 99.50 | 100.0 | 100.45 | 101.06 | 100.00 | 188.60
079026 | 1964 | 99.98 | 101.6 | 99.50 | 100.0 | 100.93 | 101.06 | 100.00 | 192.60

X [ 192.50

Como se obtiene una variacion de (-3.88% =+ 7.20 %) entre la dosis calculada por

el TPS y la registrada por los OSL, se obtiene que, de acuerdo a los parametros de

accion establecidos en la guia practica para el control de calidad de los equipos de
braquiterapia del ESTRO [25] presentado en el item 1.1.3, el TPS esta dentro de la

tolerancia de la prueba, que es de un 7%.
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Capitulo IV Recomendaciones

= Se recomienda que, al menos una vez al ano, se realice una prueba al modelo
de célculo del TPS, la que debe consistir en una revision de sus librerias de
calculo, pruebas al calculo de D,y en el caso de considerar que la fuente de 92Ir
estd inmersa en agua y el caso en que se consideran las heterogeneidades del
medio, asi como evaluar la exactitud de la entrega de D, realizando una prueba

dosimétrica, como lo sugiere el ESTRO [25].

= Para la prueba de revision de librerias, el fisico responsable puede encontrar fa-
cilmente en las publicaciones de la AAPM o el ESTRO |2,3,25,28,33|, los valores
publicados de las funciones g(r) y F(r,0).

= En caso de encontrar diferencias mayores a un 2% entre la D,y calculada por el
TPS y la que se obtiene con el calculo teérico, el usuario debe ponerse en contacto

con el soporte técnico del TPS.

= El realizar la simulaciéon MC puede tomar bastante tiempo de calculo sino se cuen-
ta con una cantidad adecuada de equipos o una buena relaciéon entre procesador
y memoria ram, por lo que es importante establecer cual es el limite de resoluciéon
que se espera obtener en los calculos, para no gastar tiempo en maquina de mane-
ra innecesaria. Se sugiere seguir la recomendacion de la AAPM de usar la libreria

de Livermore y un limite de corte de 10 KeV para la energia de las particulas.

= Se debe tener precaucion al momento de realizar la simulacion MC, ya que se debe
conocer con exactitud las dimensiones de la geometria de la fuente, su espectro
de emision, asi como la forma y composicion de los aplicadores. Esta puede ser
una causante de las diferencias entre las curvas de isodosis obtenidas con MC y
con el TPS.

= En caso se tenga certeza de que la geometria y la fisica estdn correctamente
cargadas en la simulacion, se sugiere contactar el con servicio técnico del TPS, si
el indice gama es menor que 1 en menos que el 95% de los puntos evaluados de
la planificacion del TPS y MC.

= Para realizar la prueba dosimétrica es importante caracterizar el dosimetro que

serd utilizado. EI OSL nano dot es adecuado para estas pruebas debido a su
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capacidad de relectura y se convierte en un testigo fisico de la prueba de exactitud
de dosis entregada. Para la prueba de calibracion por energia del dosimetro, ante
la imposibilidad de usar como parametro al TPS (ya que es lo que se quiere probar
en tltima instancia) o una CI (ya que no existen CI calibradas para HDR), se

debe utilizar un dosimetro, para realizar una calibracién cruzada.

En caso se obtenga un resultado en la prueba de la exactitud de la D, entregada
que esté fuera de la tolerancia, se deben revisar diferentes factores: la medicion
de la actividad de la fuente radiactiva, el correcto posicionamiento y tiempo de
permanencia en cada parada de la fuente radiactiva al interior del tandem, la
correcta magnificacion de la imagen ingresada al TPS y el correcto funcionamiento
de los dosimetros. Una vez descartado todos los factores mecanicos, dosimétricos

y humanos, se sugiere contactar al sistema técnico del TPS.
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Capitulo V Conclusiones

Del presente trabajo se concluye

s Fl realizar un calculo teérico de la distribuciéon de D, alrededor de una fuente
de 2Ir inmersa en agua utilizando los valores publicados y contrastdndolos con
los valores registrados por el TPS, resulta en una prueba adecuada para ver el
correcto funcionamiento de las librerfas de calculo ingresadas al TPS. En el caso
que se reviso en este trabajo, se obtuvo que hay diferencias menores a un 1%,
siendo el limite un 2 % establecido por el ESTRO [25] y el TG-43 [28].

= La eleccion del tamano del voxel y del modelo electromagnético son cruciales
en el tiempo de simulacién. Al pasar de un tamano de voxel de 2 mm a uno
de 1 mm se aumenta el tiempo de céalculo en un 11,9%. De los tres modelos
electromagnéticos que dispone Gamos, el recomendado por la AAPM y el ESTRO
es el de Livermore, sin embargo, luego de realizar 10° historias, el modelo Penelope
reporta una eficiencia en tiempo de 27,1 % respecto al de Livermore, y el modelo
Standard un 21,3 %.

= El realizar una simulacion MC es una buena opcién para probar como el TPS
calcula la D,ps en presencia de heterogeneidades. En el caso en que el medio en
el que estd inmersa la fuente es agua o tejido suave, los resultados muestran que
dentro de la incerteza estadistica, ambos medios son equivalentes, como lo reporta
el trabajo de Melhus y Rivard [5]. En el caso que la atenuacion se debe solo al
tandem en su parte delgada, la atenuacion es del orden del 5% y en el caso en
que se combine la atenuacion debido al tandem en su parte gruesa y al aplica-
dor ginecologico, se alcanzan atenuaciones hasta un 20 % o 30 %, resultado que
concuerda con el reportado por R. Lope et. al. [11] y dentro del orden reportado
en la guia préctica para el control de calidad a los equipos de braquiterapia del
ESTRO [25].

= El voxel cibico de 2 mm por cada lado, si bien es insuficiente para cuantificar
cual es el valor exacto de atenuacion debido a la presencia de heterogeneidades, si
da una clara de la existencia de esta, por lo que es necesaria incluir esta libreria
en los TPS para realizar dichas correcciones. Dicha atenuacion depende de la

configuracion geométrica de los aplicadores.
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» El indice gama resulta ser un buen parametro para evaluar la similitud entre la
planificacion realizada con el TPS y la que se obtiene con MC. Cuando se compara
la distribucion de D,y alrededor de la fuente de '*?Ir obtenida con el TPS y MC,
se obtiene una similitud del 97%. Cuando se consideran las heterogeneidades
del tejido y los aplicadores, se obtiene una similitud del 60 %. En los dos casos

utilizando como pardmetros Ad =3 mm y AD = 5%.

= Si bien no existe un consenso internacional para establecer un limite aceptable
del valor que adopta el indice gama en braquiterapia, el fijarlo en un 95 % con
parametros Ad = 3 mm y AD = 5%, puede ser considerado aceptable, debido al

alto gradiente que existe alrededor de la fuente.

= El OSL es un dosimetro adecuado para realizar pruebas en HDR debido a su
pequeno tamano, el que que a una distancia de 7 cm de la fuente, ofrece una
resolucion geométrica del orden del 5%, ademés presenta una dependencia lineal
(hasta 3 Gy) con la D, resultados que coincide con los reportados los trabajos de
Marquez, Rodriguez y Jursinic. Por su capacidad de relectura, sirve como testigo
fisico de la prueba realizada, por lo que puede ser utilizado como prueba interna

de un servicio de braquiterapia o como prueba de una auditoria.

= Debido a que la variacion entre la dosis calculada por el TPS y la registrada por
los OSL es de (-3.88% + 7.20 %), se obtiene que, de acuerdo a los parametros de
accion establecidos en la guia practica para el control de calidad de los equipos de
braquiterapia del ESTRO [25], el TPS esta dentro de la tolerancia de la prueba
que es de un 7 %.

= Los OSL reportan que existe una precision (repetibilidad) de los tratamientos,

con un coeficiente de variacion de 1.4 %.

= Las pruebas presentadas en este trabajo contribuyen de manera indirecta a mejo-
rar la precision y exactitud de los calculos del TPS, ya que ofrecen un método para
determinar si se esta o no trabajando dentro de los limites sugeridos en los proto-
colos internacionales [25,28|. En caso se encuentre que no se estd cumpliendo, se
dan recomendaciones para revisar diferentes aspectos que pueden estar causando
la falta de exactitud del calculo de distribucion de D, del TPS o la falta de

precision o exactitud en la entrega de la D, al paciente.
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(zlosario

Braquiterapia: tratamiento médico en que se coloca una fuente radiactiva dentro
del cuerpo, en o cerca del tumor [100].

Control de calidad: la OMS ha definido control de calidad en radioterapia como
las acciones llevadas a cabo para recuperar, mantener y/o mejorar la calidad de los
tratamientos [101].

Dosis: energia absorbida por unidad de masa, su unidad de medida es el Gy.

Dosis de tratamiento: valor de la dosis en un punto, cuando sélo se considera la
contribucién de la dosis de planificacién, mas no la dosis de transito.

Dosis de transito: valor de la dosis en un punto, que se debe al movimiento de
la fuente de braquiterapia desde la salida del contenedor hasta la posicién donde se ha
planificado.

Heterogéneo: compuesto de partes de diferente naturaleza [102].

Morbilidad: cantidad de personas que enferman en un lugar y un periodo de tiempo
determinados en relacién con el total de la poblacién.

Programa de garantia de calidad: es un texto en el que se debe detallar los
controles de calidad, incluyendo las pruebas, procedimientos, frecuencia de realizacion
de las pruebas, criterios de acciéon, documentacién requerida y la especificacion detallada
de las personas responsables de cada accion [101].

Proteccién radiolégica: proteccion de las personas contra los efectos nocivos de

la exposicion a la radiacion ionizante y medios para conseguir esa proteccion [24].
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Anexos

Anexo A Prueba al sistema de calculo del TPS en HDR

1. Datos del participante

a) Nombre de la institucion

c

)

b) Direccion de la institucion
) Nombre del fisico médico a cargo
)

d) Correo de contacto

2. Datos del equipo de HDR y del TPS

a) Tipo de fuente

>

Modelo de la fuente
Nombre del TPS

o)

Algoritmo del calculo de dosis

9]

~

)
)
)

d) Version del TPS
)
) Tamano de la matriz para el calculo de dosis
)

g) Tamano del voxel para el calculo de dosis

3. Prueba de las librerfas cargadas al sistema

a) Ubicar la fuente en la posicion en el origen de coordenadas (0,0) y en base a
la figura 65 prescriba una dosis de 1000 cGy en el punto (r,6) = (1 cm, 90°),
luego llenar los valores de dosis que aparecen en cada punto, segin el cuadro
35
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Figura 65: Esquema de la aproximacion de fuente lineal para determinar la funcion de
geometria [42].

Cuadro 35: Valores de dosis alrededor de la fuente de HDR, en coordenadas polares.

Orfem][05] T [ 2 [ 3[4 [5]6] 810
0° 1000

=

10°
30°
50°
90°
120°
150°
170°
180°

4. Prueba al sistema de calculo de dosis

a) Ubicar el tandem recto de tal manera que la interseccion entre la parte gruesa

y la parte delgada esté en el origen de coordenadas.
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b) Ubique el aplicador que mas cominmente utiliza para sus tratamientos gi-
necologicos, de tal manera que la parte superior de este coincida con el eje

de coordenadas.

c¢) Establezca 3 paradas para la fuente, una en la posicion (0,4) cm, otra en la
posicion (0,0) y la altima en la posicion (0,-5) cm. El tiempo de parada debe

ser el mismo para las tres fuentes.
d) Prescriba una dosis de 1000 cGy en el punto (5,0) cm.

e) Llenar los valores de dosis que aparecen en cada punto, segin el cuadro 36

Figura 66: Distribucion de fuentes para la prueba al sistema de cdlculo de dosis.
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Nombre del aplicador
Modelo

Cuadro 36: Valores de dosis alrededor de la fuente de HDR, en coordenadas cartesianas.

Zlem]\Y [em| | 2 | 4 5 8 | 10 | 12 | 15
15
12
10
8

0 1000

5. Prueba dosimétrica

a) Pruebas previas a la irradiacion

Prueba Resultado + incerteza

Prueba del temporizador

Prueba del posicionamiento de la fuente
Medicion del TKRA
Actividad de la fuente
Fecha de adquisicién de datos

Ortogonalidad de las imagenes del Arco en C
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a) Posicionamiento del fantoma para adquisicion de iméagenes

1) Armar el fantoma como se muestra en la figura 45. El aplicador vaginal
debe llegar a toparse con el acrilico y el inserto del OSL debe estar a una
distancia de 7.6 cm del centro del borde superior del aplicador vaginal
de diametro 3.5 cm.

2) Coloque el marcador radiopaco que viene en el kit de irradiacion a la
distancia de 7.6 cm al centro del borde superior del aplicador vaginal de

3.5 cm de diametro, como se muestra en la figura 68

3) Coloque los acrilicos superiores para cubrir completamente al OSL.
b) Adquisicion de imagenes

1) Colocar el arco en C en la posicion de 0°. Medir la distancia desde la
fuente hasta el centro del aplicador vaginal. Este valor sera utilizado

para escalar las imagenes posteriormente.
2) Tomar la placa en la posicion de 0°.

3) Colocar el arco en C en la posicion de 90°. Medir la distancia desde la
fuente hasta el centro del aplicador vaginal. Este valor sera utilizado

para escalar las imagenes posteriormente.
4) Tomar la placa en la posicion de 90°.

5) Ingresar las imagenes al planificador escaldandolas adecuadamente.

Figura 67: Configuracion para la irradiacion de los OSL.
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¢) Medicion de la dosis de tréansito

1) Para la medicion de la dosis de transito ubique el OSL ubicado en la
bolsa rotulada “medicién dosis de transito” y ubiquelo en el fantoma a

una distancia de 7.6 cm de la fuente en lugar del marcador radiopaco.

2) Proceda a armar el fantoma como se muestra la figura 68. Es importante
que la parte superior del aplicador choque con el acrilico y que la parte
delgada del tandem comience justo en la parte superior del aplicador.

3) Planifique 3 paradas. Una en la posicion +4, en la posicion 0 y en la
posicion -5 como lo indica la figura 68, en cada parada el tiempo de

detencion de la fuente es de 0.3 seg.

4) Luego de la irradiacion, ubique el dosimetro irradiado en el sobre “dosi-

metros de transito irradiados”

5) Repetir los pasos a, b, ¢ y d con cada uno de los 3 dosimetros destinados

a la medicién de dosis de transito.

+4

7.6 cm

[ o i e Y e [ =
=)

Figura 68: Diseno del fantoma para la prueba dosimétrica.

d) Medicion de la dosis de tratamiento

1) Para la medicion de la dosis de tratamiento ubique el OSL ubicado en la

bolsa rotulada “medicion dosis de tratamiento” y ubiquelo en el fantoma
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a una distancia de 7.6 cm de la fuente en lugar del OSL de “dosis de
transito”.

2) Proceda a armar el fantoma como se muestra la figura 68. Es importante
que la parte superior del aplicador choque con el acrilico y que la parte

delgada del tandem comienza justo en la parte superior del aplicador.

3) Planifique 3 paradas. Una en la posicion +4, en la posicion 0 y en la
posicion -5 como lo indica la figura 68, y prescriba una dosis de 2 Gy al
OSL. El tiempo de parada debe ser el mismo en las 3 posiciones.

4) Luego de la irradiacion, ubique el dosimetro irradiado en el sobre “dosi-
metros de tratamiento irradiados”

5) Repetir los pasos a, b, ¢ y d con cada uno de los 5 dosimetros destinados

a la medicién de dosis de tratamiento.

e) Datos de la planificacion

Persona que realiz6 la prueba

Tiempo de tratamiento
Actividad de la fuente
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Anexo B Resolucién de la integral para el factor de geometria

Codigo matlab para resoluciéon de integral para obtener el
factor de geometria

N=100000; %la cantidad de ntmeros aleatorios en el intervalo

B=0;

x = ((-0.35)/2)+0.35*rand (N,1);%valores de x en el intervalo [-0.35,0.35]
y = (-0.03)+0.06*rand(N,1);%valores de y en el intervalo [-0.03,0.03]

= ((-0.03))40.06*rand(N,1);%valores de z en el intervalo [-0.03,0.03]

tic

a=xIsread ('90x.xlsx’);

u=2;

for u=2:17;%contador de filas

for v=2:17;%contador de columnas

for i=1:N

if (z(1,1)*2(1,1) +y(L,1)*y(i,1) < —(0.03)*(0.03))
t=t+1;

m(i)=x(i,1)-a(Lu); p(i)=y(i,1)-a(u,1);
=1,/ (i) m (i) p() *p(i) +2(1,1) (i 1)
else f=0;

end y(i)=f;

end

end

end

s=max(max(y))-+1;

w=s*rand(N,1);

for j=1:N

if (y(j)-w(j,1)>=0)%selecciona los puntos actodos bajo la superficie
B=B+1;

end

end

resultado=B*0.35%s*0.06%0.06/N
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Anexo C Coédigos para simulacién Gamos

Codigo de entrada para simulacién

/gamos/log/writeFiles FALSE

#GEOMETRIA

/gamos/setParam GmPhysicsParallel:LayeredMaterial 1

/gamos/setParam GmGeometryFromText:FileName fantoma.geom
/gamos/setParam GmGeometryFromText:FileNameParallel fuente.geom 1
/gamos/geometry GmGeometryFromText

#FISICA

/gamos/physicsList GmEMPhysics

#GENERADOR /gamos/generator GmGenerator

/gamos/random/setSeeds 1015 1016

/gamos/physics/prodCutsEnergyLimits 0.01*MeV 10.*MeV

/run/initialize

#tipo de fuente

/gamos/generator /addIsotopeSource fuente Ir192 10.*curie
/gamos/generator/energyDist fuente GmGenerDistEnergyConstantIsotopeDecay
/gamos/generator /positionDist fuente GmGenerDistPositionInG4Volumes fuente
/gamos/physics/addParallelProcess

/gamos/scoring/createMFDetector doseDet1 phantom
/gamos/scoring/addScorer2MFD doseScorerl GmG4PSDoseDeposit doseDet1
/gamos/setParam GmPSPrinterSqdose_doseScorerl:FileName 1015-150-sqdose
/gamos/scoring/addPrinter2Scorer GmPSPrinterSqdose doseScorerl
/gamos/setParam GmPSPrinterTextFile:FileName 1015-150-scorer

/gamos /scoring/addPrinter2Scorer GmPSPrinterTextFile doseScorerl
/gamos/userAction GmCountTracksUA

#VISUALIZAR GEOMETRIA (POCAS CUENTAS)

# /control /execute ../../../../examples/visVRML2FILE.in

#NUMERO DE EVENTOS

/run/beamOn
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Geometria del fantoma y contadores

:MIXT Agua 0.998 2 G4 _H 11.1/100 G4_ O 88.9/100

:ROTM RO0 0. 0. 0.

:VOLU world TUBE 0 20*cm 20*¢cm G4 TISSUE _SOFT _ICRP

:VOLU phantom__containerl BOX 1*mm 15*cm 15*¢m G4 _TISSUE _SOFT _ICRP

:VOLU phantom BOX 1*mm 1*mm 1*mm G4 TISSUE_ SOFT_ ICRP

:PLACE_PARAM phantom 1 phantom _containerl PHANTOM 1 150 150 2.*mm
2.*mm 2.*mm

:PLACE phantom containerl 1 world RO0 0 0 0

:CHECK _OVERLAPS * ON
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Geometria de la fuente y aplicadores

:MIXT Aire 0.0012 5
G4 _H 0.073/100
G4 C0.012/100
G4 N 75.033/100
G40 23.608/100
G4 Ar 1.274/100
:MIXT 316L 8.03 10
G4 _C 0.03/100
G4 N 0.1/100

G4 _Si 0.75/100
G4 P 0.045/100
G4 S 0.03/100

G4 Cr 17.0/100

G4 Mn 2.0/100

G4 _Fe 65.545/100
G4 Ni 12.0/100

G4 Mo 2.5/100
:MIXT 304acero 5.6 9
G4 _C 0.08/100
G4 N 0.1/100
G4 Si0.75/100
G4 P 0.045/100
G4 S 0.03/100

G4 Cr 19.0/100

G4 Mn 2.0/100

G4 Fe 68.745/100
G4 Ni 9.25/100
:MIXT PPSU 1.29 4
G4 C 24/45

G4 H 16/45

G4 04/45

G4 S 1/45
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//fuente

:VOLU acero TUBE 0. 0.45 2.1825 316L
:PLACE acero 1 tubo_de_aire R00 0. 0. 0.9325
:COLOUR acero 111

:VOLU fuente TUBE 0. 0.3 1.75 G4 _Ir
:PLACE fuente 1 aire R0O0 0. 0. 0.05 :COLOUR fuente 0 0 1
:VOLU aire TUBE 0. 0.35 1.8 Aire

:PLACE aire 1 acero R00 0. 0. -0.0825
:COLOUR aire 0 1 1

:VOLU acero2 CONE 0. 0.45 0. 0.175 0.0775 316L
:PLACE acero2 1 tubo_de_aire R00 0. 0 3.1925
:COLOUR acero2 111

:VOLU acerocable TUBE 0. 0.45 5 304acero
:PLACE acerocable 1 tubo_de_aire R00 0. 0. -6.25
:COLOUR acerocable 1 0 1

//semi esfera punta tandem

:SOLID esferal SPHERE 0. 1.8 0 360 0 90
:SOLID esfera0 SPHERE 0. 1.5 0 360 0 90
:VOLU semiesfera esferal 316L

:PLACE semiesfera 1 world R00 0 0 98.2
:COLOUR semiesfera 1 1 1

:VOLU semilesfera esfera0 Aire

:PLACE semilesfera 1 semiesfera R00 0 0 0
:COLOUR semilesfera 0 1 1

//tubo del tandem delgado

:VOLU con31 TUBE 1.5 1.8 49.1 316L

:PLACE con31 1 world R00 0. 0 49.1

:COLOUR con31111

//aire dentro del tandem

:VOLU tubo_de_aire TUBE 0 1.5 149.1 Aire
:PLACE tubo_de_aire 1 world R0O0 0 0 -50.9
:COLOUR tubo_de aire 00 1

//tubo tandem grueso

:VOLU con4 TUBE 1.5 3.3 100 316L
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:PLACE con4 1 world R00 0. 0. -100

:COLOUR con4 0.51 1

/ /aplicador

:SOLID cono3 CONS 0 3.3 0 8.5 20 0 360

:SOLID cono4 TUBE 0 3.3 20

:SOLID conob SUBTRACTION cono3 cono4 RO0 0 0 0
:SOLID cono CONS 0 3.3 0 8.5 20 0 360

:SOLID conol CONS 0 17.5 0 17.5 20 0 360

:SOLID cono2 SUBTRACTION conol cono R00 0 0 0
:VOLU tubo2 TUBE 3.3 17.5 55 PPSU

:PLACE tubo2 1 world R00 0 0 -95

:COLOUR tubo2 11 0.5

:VOLU semi31 cono2 PPSU

:PLACE semi31 1 world R0O0 0 0 -20

:COLOUR semi31 11 0.5

:VOLU aireapli conob Aire

:PLACE aireapli 1 world R00 0 0 -20

:COLOUR aireapli 0 0 1
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Anexo D Calculo de incertezas

Para el célculo de incertidumbre se siguen las recomendaciones establecidas en los
documentos publicados por el NIST y la IAEA [93, 97, 103, 104|. Para la estimacion de
la incertidumbre combinada, uc, a partir de la incerteza estadistica, u4 y la incerteza

del instrumento de medicion, pg, se utiliza la expresion

pe = pa+ pp (52)

La incertidumbre de una funcion f, de la forma f(y1,v2,...yn), que depende de las
variables yi1, 2, ..., Yn, cada una con una incerteza ui(y1), us(y2), ..., un(yn) vy todas

estadisticamente independientes, se calcula a partir de la expresion

us(f) = \/ (%) () + (%f) )+ ((%f) ) (53)

La incertidumbre expandida en este trabajo es numéricamente igual al valor de la

incertidumbre combinada, ya que para cada tipo de incerteza se considera un factor de
cobertura K-1.

Calculo de incertezas para prueba de librerias

Cuadro 37: Evaluacion de incertezas en el cdlculo tedrico de D,ps [95].

Incertezas de las variables Incerteza uc(K =1)%
Mesurando que afectan el mesurando del mesurando
Variables pa% | pp % | po(K =1)%
Funcion de i i i
geometria
Funcion de
Db tesrico dosis radial 0.0 10 1.0 1.6
Funcion de 1 ) 3 1.3
anisotropia
Factor humano | N.A. | N.A. N.A.
Algoritmo
D,vs Trs de céalculo 0.0 2.6 2:6 2.6
Factor humano | N.A. | N.A. N.A.
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Incerteza del calculo tedrico
de distribucion de dosis

TPS .
Factor humano |
Funcion de geometria |

Funcion de anisotropia mms

Funcion de dosis radial I
0 05 1 1.5 2 2.5 3

Figura 69: Incertezas en la prueba del cdlculo tedrico de D .

En la evaluacion de las incertezas, no se considera la incerteza de la funcién de
geometria, debido a que el método con el que se calcul6 dicha funciéon, sélo obtiene
un valor, por lo que no se puede calcular la desviacion standard ni el coeficiente de
variacion. Tampoco se considera el factor humano, denotado como N.A. debido que
se considera que es un experto calificado la persona que usa el TPS y que obtiene las
tablas de la funcién de anisotropia y funcion de dosis radial.

La incerteza combinada expandida, con un factor de cobertura K=1, para la prueba
de librerias, en donde se compara la distribuciéon de dosis obtenida por el TPS y la
calculada usando el algoritmo de calculo establecido en el TG-43, en base al cuadro 37,

estd dada por

po(K =1) = /1,6 %2 +2,6 %2 = 3,1%

143



Calculo de incertezas para prueba de distribuciéon de dosis con
Monte Carlo

Los calculos de distribucion de dosis con MC se han hecho con un total de 10°
historias, por lo que se ha reducido la incerteza estadista, con un K=1, por debajo de

un 3%, a menos de 10 cm de la fuente, esto se muestra en los cuadros 38 y 309.

Cuadro 38: Incerteza estadistica (ua(K = 1)%) en los cdlculos de distribucion de D g
alrededor de la fuente GammaMed Plus con MC.

Zlem]\Y [em] [0.9[1.9[39[59[7.9[9.9]11.9[13.9 ] 14.9
14.9 0506070912 [14] 1.8 | 20 | 2.2
13.9 05[06 0709|1214 1.7 | 1.9 | 2.2
11.9 0410507091114 1.7 | 20 | 21
9.9 0410407091114 1.6 | 20 | 21
7.9 03[04[06]09|11 |14 16 | 1.9 | 21
5.9 03[03[06]09|1.1[14[ 16| 1.9 | 21
3.9 020306081114 16 | 20 | 21
1.9 020306081113 1.7 | 1.9 | 21
0.9 020306081113 1.6 | 1.9 | 21
0.1 020306081113 1.6 | 1.9 | 21
0.1 020306081113 16 | 1.9 | 21
-0.9 020306081113 16| 1.9 | 21
“1.9 020306081113 1.7 |19 | 21
-39 020306081114 1.6 | 20 | 21
-5.9 03[03[06]09| 11|14 16| 1.9 | 21
7.9 03[04[06]09| 11|14 1.6 | 1.9 | 21
9.9 040407091114 1.6 | 20 | 21
-11.9 040507091114 1.7 |20 | 21
“13.9 050607091214 1.7 |19 | 2.2
14.9 05[06 0709|1214 1.8 | 20 | 2.2
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Cuadro 39: Incerteza estadistica (ua(K = 1) %) en los cdlculos de distribucion de Daps
alrededor la fuente GammaMed Plus, incluyendo el efecto de los aplicadores con MC.

Z[em[\Y [em[ [ 091939597999 11.9]13.9] 149
14.9 2325 2425|2528 30 | 35 | 53
13.9 222123232525 29 | 31 | 3.2
11.9 181918 [21[20]23] 25 | 27 | 3.0
9.9 161616161921 23 | 26 | 27
7.9 131314141618 20 | 23| 25
5.9 101011 [12[14]16] 1.8 | 20 | 28
3.9 060708101314 1.7 | 21 | 22
1.9 03[04 (0709|1114 1.7 | 20 | 21
0.9 020306091114 1.7 | 20 | 21
0.1 010306091114 17| 19 | 21
-0.1 010306091114 16| 1.9 | 21
-0.9 0203060911 [14] 1.7 | 20 | 2.2
1.9 030407091114 1.7 | 21 | 22
-39 060708101215 1.8 | 20 | 2.2
5.9 09[1.0[1.0[12]14 17| 1.8 | 22 | 23
79 121413141619 20 | 24 | 25
9.9 151516171921 22 [ 25 | 27
-11.9 201918212422 26 | 26 | 30
139 232323232526 28 | 31 | 3.2
14.9 242425282728 30 | 34 | 33

La atenuacion de D, se ha calculado mediante la expresion

DosiSmedio

Error relativo = 100 % - (54)

Dosisagua

por lo que la incerteza estadistica, 14, del cociente de D, se obtiene mediante la

expresion

:“A,cociente<K =1)%= \/M,Zax,medio + lu124,agua (55)

resultado que se muestra en el cuadro 40.
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Cuadro 40: Incerteza estadistica (f1a cociente(5X = 1) %) de los cdlculos de atenuacion de
D,y con MC.

Z[em[\Y [em] [0.9[1.9[39[5.9[7.9[99]11.9[13.9 [ 14.9
14.9 242525272731 35 | 40 | 5.7
13.9 232123252729 33| 37 | 38
11.9 181919222426 30 | 33 | 36
9.9 1616|1719 21|25] 28 | 33 | 34
7.9 131315161923 26 | 3.0 | 32
5.9 101112141721 24 | 28 | 31
3.9 0608 1.0 131620 23 | 28 | 30
1.9 03]05[08[12]1.6|1.9| 24 | 28 | 29
0.9 020408121519 23 | 27 | 29
0.1 020408121519 23 | 27 | 29
0.1 020408121519 23|27 |29
0.9 020408121519 23] 28 | 30
1.9 03[05[08[12]15|19] 23 | 28 | 29
-39 06|08 1.0 131620 24 | 27 | 30
5.9 091112151721 25 | 29 | 31
79 121414161923 26 | 3.0 | 32
9.9 151617192124 27 | 32 | 34
-11.9 202020222426 30 | 34 | 37
139 232423242729 33| 37 | 39
14.9 242525302931 34| 39 | 39

El trabajo realizado por la TG-138 de la AAPM y el GEC-ESTRO [95], cuantifico,
en términos generales, las incertezas del TPS, asi como de la incerteza propias del
calculo MC, como lo son: las librerias de los modelos electromagnéticos, la libreria de
los contadores, la geometria y la energia de los fotones de la fuente de braquiterapia.

Las variables que inciden en el calculo de la incerteza de la prueba de distribucion

de Dgs, se encuentran en el cuadro 41.
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Cuadro 41: Evaluacion de incertezas de la prueba de distribucion de dosis con MC' |95].

Variable pp(K =1)%
Librerias para transporte de radiacion 0.30
Librerias para contadores 1.00
Geometria de la fuente -
Energia de la fuente 0.50
TPS 2.60
Factor humano N.A.

Incerteza de la prueba de
calculo de distribucion de
dosis con Monte Carlo

TPS s
Factor humano|
Energia de la fuente
Geometria de la fuente|

Libreria de contadores mmss

Libreria de transporte

de radiacion ™™

0 05 1 15 2 25 3
uc(K=1)%

Figura 70: Incertezas en la prueba de distribucion de dosis con MC.

En la evaluacion de las incertezas no se considera el factor humano, debido que
se considera que es un experto calificado la persona que usa el TPS y que realiza la
simulacion MC. Para realizar una evaluaciéon de la incerteza generada por la geometria
de la fuente, es necesario realizar una nueva simulacién en que se varie, tanto la densidad
como las dimensiones de la fuente, evaluacion que escapa a los alcances de este trabajo.

Debido a que no existe una relacion explicita que relacione la incerteza de la energia
de la fuente o la libreria de los contadores o de transporte de radiaciéon entre si o con el
calculo de D,g, por lo que no es posible calcular la incerteza combinada debido a que

no se conocen los coeficientes de correlacion entre las variables.
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Calculo de incertezas para la prueba de exactitud de dosis

Prueba de estabilidad del acelerador lineal

Cuadro 42: Evaluacion de incertezas en la medicion de Days con la C.1. [95].

Incertezas de las variables

Incerteza uc(K =1)%

Mesurando que afectan el mesurando del mesurando
Variables pa% | pp% | po(K =1)%
SSD 0.0 N.I. N.L
CI 0.1 1.1 1.1
UM - 2.0 2.0
Angulo del gantry | 0.0 | N.L N.L
Factor humano N.A. | N.A. N.A.
Days cr Presion 0.0 N.I. N.I. 2.5
Temperatura 0.0 N.L N.L
Kpol - 0.3 0.3
Kelee N.A. | N.A. N.A.
Kg - 0.3 0.3
Kq.q, - 1.0 1.0
Incerteza en la prueba
de estabilidad del linac
Kq
KS—
Kelec:
Kpol s
Temperatura
Presion!

~ Factor humano:

Angulo del-gantry
UM

SSD!

C.l.

0

0.5

1

1.5

uc(K=1)%

2

2.5

Figura 71: Incertezas en la prueba de estabilidad del linac.

Para el célculo de la incerteza tipo B de la variable SSD, se calcula segtn la ley del

inverso del cuadrado de la distancia, del cual se obtiene

NB:1—<

101,6
101,5
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Por lo que se concluye que no influye, N.I. en el calculo de dosis la incerteza asociada
a la distancia.
Para el calculo de la incerteza tipo B de la variable dngulo del gantry, se calcula

segtn la ley del inverso del cuadrado de la distancia, del cual se obtiene

cos(0,1)
=1—-—|—F—F ] <0,002
e (cos<o,o>) ’

Por lo que se concluye que N.I. en el calculo de dosis la incerteza asociada a la
distancia.

Para el célculo de la incerteza tipo B de la variable presion y temperatura, el instru-
mento de medicion tiene una incerteza para la temperatura de 0.1 °C y para la presion
de 1 hPa, por lo que al evaluar la incerteza del factor de correcciéon por presion y tem-
peratura, segin lo muestra la IAEA en su TEC-DOC 1585 [104] en la ecuacion 31, no
incide en el calculo de incertidumbre de la dosis.

La incerteza para el factor de correccion por el electréometro no aplica, debido a que
la cAmara Farmer es calibra en conjunto con el electrometro.

Las incertezas de los factores K1, Keee, Ksy Kq q, son obtenidas de la publicacion
de la IAEA TRS-398 [93].

Prueba de factor de homogeneidad de los OSL
Incerteza de la prueba
de homogeneidad
Factor humano|
Angulo del gantry |
UM .
SSD |

OSL -

0 0.5 1 1.5 2 2.5
_ uc(K=1)%

Figura 72: Incertezas en la prueba de homogeneidad del OSL.
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Cuadro 43: Evaluacion de incertezas de la prueba de homogeneidad del OSL

Incertezas de las variables Incerteza
Mesurando que afectan el mesurando po(K=1)%
Variables codigo | pua% | up% | po(K =1)% | del mesurando
7956Y | 0.38 1.49 2.49
79746 | 0.37 1.49 2.49
7957W | 0.50 1.52 2.01
7930D | 0.35 1.48 2.49
79821 | 0.47 1.51 2.51
7989P | 0.60 1.56 2.54
79026 | 0.26 1.46 2.48
7979M | 0.17 1.45 2.47
OSL 7965T | 0.46 | 1.44 1.51 2.51
7913S | 0.44 1.51 2.01
Db 081 79040 | 0.35 1.48 2.49
’ 7935R | 0.66 1.58 2.95
79346 | 0.29 1.47 2.48
7958T | 0.35 1.48 2.48
79840 | 0.22 1.46 2.48
7963Z | 0.31 1.47 2.48
7955U | 0.33 1.48 2.48
SSD - 0.0 N.I. N.I. -
UM - - 2.0 2.0 -
Angulo
del ganitry ] 0.0 | NI NI ;
Factor humano - N.A. | N.A. N.A. -
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Prueba de factor de linealidad de los OSL

Cuadro 44: Evaluacion de incertezas de la prueba de linealidad del OSL.

Incertezas de las variables Incerteza
Mesurando que afectan el mesurando pe(K =1)%
Variables pa% | up % | po(K =1)% | del mesurando
OSL 0.77 | 1.44 1.63
SSD 0.0 N.I. N.I.
Linealidad UM - 2.0 2.0
OSL Angul 2.58
Heuso 00 | N.L NI
del gantry
Factor humano | N.A. | N.A. N.A.
Incerteza de la prueba
de linealidad del OSL
Factor humano |
Angulo del gantry |
UM .
SSD |
OSL -
0 0.5 1 1.5 2 2.5
_ uc(K=1)%

Figura 73: Incertezas en la prueba de linealidad del OSL.
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Prueba de factor de tasa de dosis de los OSL

Cuadro 45: Evaluacion de incertezas de la prueba de tasa de dosis del OSL.

Incertezas de las variables Incerteza
Mesurando que afectan el mesurando po(K=1)%
Variables pua% | up% | pe(K =1)% | del mesurando
OSL 1.23 | 1.44 1.89
Dependencia de SSD 0.0 N.I. N.I.
tasa de dosis UM - 2.0 2.0
OSL Angulo 275
0.0 | N.I N.L
del gantry
Factor humano | N.A. | N.A. N.A.

Incerteza de la prueba
de tasa de dosis del OSL

Factor humano |

Angulo del-gantry|
UM .

SSD|

OSL m—

0 0.5 1 1.5 2 2.5
' uc(kK=1)%

Figura 74: Incertezas en la prueba de tasa de dosis del OSL.

Prueba de factor de relectura del OSL

Cuadro 46: Evaluacion de incertezas de la prueba de relectura del OSL.

Incertezas de las variables Incerteza
Mesurando que afectan el mesurando pe(K=1)%
Variables pa% | up% | po(K =1)% | del mesurando
Relectura OSL 0.16 | 1.44 1.45 145
del OSL | Factor humano | N.A. | N.A. N.A. '
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Incerteza de la prueba
de relectura del OSL

Factor humano

OsSL

0 0.4 0.8 1.2 1.6

Figura 75: Incertezas en la prueba de relectura del OSL.

Prueba de factor de desvanecimiento de las cuentas por el paso de los

dias

Cuadro 47: Evaluacion de incertezas de la prueba de desvanecimiento de las cuentas del
OSL por el paso de los dias.

Incertezas de las variables Incerteza
Mesurando que afectan el mesurando pe(K =1)%
Variables pa% | up % | po(K =1)% | del mesurando
Relectura OSL 0.29 | 1.44 1.47 147
del OSL | Factor humano | N.A. | N.A. N.A. ’

Incerteza de la prueba
desvanecimiento de las

cuentas por el paso de los dias

Factor humano |

os. I

0 0.4 0.8 1.2 1.6

Figura 76: Incertezas en la prueba de desvanecimiento de las cuentas por el paso de los
dias del OSL.
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Prueba de factor de dependencia angular del OSL

Cuadro 48: Fvaluacion de incertezas de la prueba de dependencia angular del OSL.

Incertezas de las variables Incerteza
Mesurando que afectan el mesurando poe(K=1)%
Variables pa% | up % | po(K =1)% | del mesurando
OSL 0.66 | 1.44 1.58
Dependencia SSD 0.0 N.I. N.I.
angular del UM - 2.0 2.0
OSL Angulo 2.5
0.0 | N.I N.IL
del gantry
Factor humano | N.A. | N.A. N.A.

Incerteza de prueba de
dependencia angular del OSL

Factor humano |

Angulo del-gantry |
UM e

SSD |

OSL s

0 0.5 1 1.5 2
' uc(K=1)%

2.5

Figura 77: Incertezas en la prueba de dependencia angular del OSL.
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Prueba de factor de calibracién por energia del OSL

Cuadro 49: Evaluacion de incertezas en la medicion del factor de calibracion por energia

del OSL [95].
Incertezas de las variables Incerteza
Mesurando que afectan el mesurando poe(K=1)%
Factores Variables pua% | up% | pe(K =1)% | del mesurando
SSD 0.0 | N.I N.I.
CI 0.1 1.1 1.1
UM - 2.0 2.0
Angulo
del gantry 0.0 | N.I N.I.
Factor de D Factor humano | N.A. | N.A. N.A.
calibracion | " Presion 0.0 | N.L N.I.
por energia Temperatura 0.0 N.I N.I.
Koo - 0.3 0.3 35
Kelee N.A. | N.A. N.A. '
Ky - 0.3 0.3
Ko.00 — [ 10 1.0
OSL 0.32 | 1.44 1.5
SSD 0.0 | N.I N.I.
UM - 2.0 2.0
Drmost Angulo 0.0 | NI N.I
del gantry ' o o
Factor humano | N.A. | N.A. N.A.

Incerteza de la prueba de
factor de calibracion por energia

OSL

Kq

KS |
Kelec
Kpol s

Temperatura

Presion:

~ Factor humano:

Angulo del-gantry
g g UIW

SSD

C.L

0 0.5

1

1.5

uc(K=1)%

2 2.5

Figura 78: Incertezas en la prueba de factor de calibracion por energia del OSL.
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Prueba de exactitud de dosis entrega por el TPS, utilizando OSL

Cuadro 50: Fvaluacion de incertezas de la prueba de dosis de transito con los OSL.

Incertezas de las variables Incerteza
Mesurando que afectan el mesurando ue(K =1)%
Variables codigo | pa% | pp % | po(K =1)% | del mesurando
7935R | 1.48 2.06 7.2
OSL 79040 | 1.46 | 1.44 2.05 7.2
7930D | 1.22 1.89 7.2
Magnificacion - - 1.6 1.6
Dosis Actividad - - 1.5 1.5
de TPS - - 2.6 2.6
transito | Factor humano - N.A. | NA. N.A.
ErL - - - 2.58
o - - - 2.75
&RL - - - 1.45
o - - - 2.55
ch—GMV - - - 3.5
&R, - - - 1.0

Incerteza prueba de

dosis de transito con OSL

OSL

Factor Iridio s

Factor calibracion
Factor angular
Factor relectura s —
Factor tasa de dosis
Factor linealidad
TPS

Factor humano
Magnificacion
0 05 1 15 2 253.035 4.0

‘ uc(K=1)%

Figura 79: Incertezas en la prueba de dosis de transito del OSL.
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Cuadro 51: Evaluacion de incertezas de la prueba de dosis de tratamiento con los OSL.

Incertezas de las variables Incerteza
Mesurando que afectan el mesurando poe(K=1)%
Variables codigo | pa% | up% | pe(K =1)% | del mesurando
07913S | 0.36 % 1.48 7.1
07955U | 0.45% 1.51 7.1
OSL 07956Y | 0.38% | 1.44 1.49 7.1
07957W | 0.25% 1.46 7.1
079026 | 0.43% 1.50 7.1
Magnificacion - - 1.6 1.6 -
Dosis Actividad - - 1.5 1.5 -
de TPS - - 2.6 2.6 -
tratamiento | Factor humano - N.A. | NA. N.A. -
&P, - - - 2.58 -
étp - - - 2.75 -
&R - - - 1.45 -
o - - - 2.55 -
ch—ﬁMv - - - 3.9 -
h, : - L0 :

Incerteza prueba de

dosis de tratamiento con OSL

OSL

Factor Iridio s

Factor calibracion
Factor angular
Factor relectura s ——
Factor tasa de dosis
Factor linealidad
TPS

Factor humano
Magnificacion =———
0 05 1 15 2 253.035 4.0
' uc(K=1)%

Figura 80: Incertezas en la prueba de dosis de tratamiento del OSL.
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Anexo E Calibracion camara Farmer

LABORATORIO SECUNDARIO DE CALIBRACIONES DOSIMETRICAS
Centro Nuclear - Av. José Sacco s/ - Lima 6
Teléfono 4885050 - 279 // e-mail: Iscd@ipen.gob.pe
Oficina administrativa: Av. Canadé 1470 - Lima 41 7/ www.ipen.gob.pe
Telefax: 4885050/ 4885090 - 281 // e-mail: sera@jipen gob. pe

CERTIFICADO DE CALIBRACION

“ o Nro. ¢d227-2016-mdra

= La incertidumbre del factor de calibracion corresponde a un factor de cobertura k = 2,
el cual proporciona un nivel de confianza del 95 %.
- Npw= Facior de calibracion de dosis absorbida en agua (TRS 398 IAEA).

Lima, 2016-08-0 Sf Sworaso\?\  Lic. Enrique Rojas Pereda
ETRI; =h..

Certificado Nro. ¢cd227-2016-mdra Piging 1 de 1

| Prohibida su reproduccion total o parcial. Si se requiere copias, solicitarlas por escrito al enie emisor.

i

|

Figure 81: Certificado de calibracion de la cdimara Farmer.
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