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VERIFICACOES DOSIMETRICAS EM RADIOTERAPIA (3D E IMRT)
USANDO DOSIMETROS TERMOLUMINESCENTES (TLD100) EM
FANTOMA ANTROPOMORFICO
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Laboratorio de Dosimetria do Departamento de Fisica Nuclear do Instituto de Fisica da
Universidade de Sao Paulo (IF/USP), Sdo Paulo, Brasil.

Introducdo : Os adigos que constituem os sistemas de planejamento sdo, na maior parte
das vezes, fechados, e nem sempre € possivel obter informacdes ou acesso aos parametros
de célculo. Desta forma, simuladores antropomérficos podem ser utilizados para testar
alguns tratamentos radioterapicos tipicos, comparando doses planejadas e medidas. As
doses envolvidas podem ser medidas com dosimetria TL, técnica que se destaca [1] dentre
outras utilizadas atualmente. Este trabalho apresenta valores de dose medidos com
dosimetros TL posicionados no interior de um fantoma antropomorfico. A atencéo foi voltada
para regibes de maior interesse como cabeca, térax e pelve utilizando técnicas
radioterapicas RT3D e IMRT com feixes de fétons.

Método: Para irradiacdo com a técnica de RT3D empregou-se feixe de 6MV proveniente do
CLINAC Varian 2100C com planejamento feito no ECLIPSE. No caso de IMRT, empregou-
se feixe de 18MV proveniente do CLINAC SIEMENS Primus com planejamento feito no
HELAX. A calibracdo dos dosimetros TLD100 foi feita em um fantoma de agua usando um
suporte de PMMA especifico. Capsulas de Delrin permitiam acomodacéo dos dosimetros no
interior do fantoma e foram confeccionadas de modo a minimizar as incertezas de
posicionamento. Os resultados foram comparados com as doses fornecidas pelos
respectivos sistemas de planejamento.

Resultados: Em RT3D foram estudados casos de tumores em cabeca, pulméo e prostata.
Para cabecga, as doses medidas séo sistematicamente 3,5% menores que as planejadas. No
caso de pulm&o, utilizou-se o algoritmo de Batho [2] para corre¢éo de inomogeneidades e o
resultado mostra subdosagem de 9% com relacdo ao planejamento. Sem o algoritmo de
corregao ocorre superdosagem de 15%. O caso de tumor prostatico foi simulado em duas
fases (quatro e seis campos respectivamente). Na primeira fase obteve-se concordéancia de
1% entre doses medidas e planejadas em ambas as fases. A dosimetria pdde avaliar
também uma subdosagem de 1,5% quando dois dos seis campos foram interceptados por
barras de aluminio da mesa de tratamento. Com IMRT foi estudado um caso de tumor
prostatico analisando PTV, 6rgaos de risco e regides de baixa dose. Excluindo as regides de
baixa dose, obtivemos concordancia de 1%.

Discusséao e Conclusbes: A dosimetria realizada foi compativel com os valores esperados,
analisando as incertezas experimentais e as incertezas obtidas no planejamento. Sao
aceitaveis discrepancias de até 2% em locais de interesse no entanto, valores pouco
maiores foram obtidos em regibes de espalhamento, baixa dose e alto gradiente.
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