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 چکیده
ها در رادیوتراپی می باشد. نشاندار کردن  ترین چالش های سالم یکی از مهم بافت های سرطانی و حفاظت از افزایش دز بافت مقدمه:

تواند دز ناحیه تومور را به  می (Photon Activation Therapy)تومور با عناصر سنگین)با عدد جرمی بالا( در روش درمانی فعال سازی فوتونی
های سالم مجاور افزایش دهد. در این تحقیق، اثر پارامترهای مختلف نظیر انرژی پرتوهای ایکس، نوع و غلظت  صورت گزینشی نسبت به بافت

 بررسی شده است. ،Geant4سازی   عوامل فعال ساز، در توزیع دز به منظور افزایش کیفیت درمان، توسط کد شبیه

 Geant4در این مطالعه، تاثیر انباشت عناصر طلا و لوتتیوم در بافت هدف پرتودهی شده، با تشعشعات ایکس توسط کد  مواد و روش ها:

 cm55  ی به ضلعــورت مکعبــو فانتوم هم به صcm 5/0 بررسی شده است. در مدل طراحی شده، چشمه پرتوهای ایکس، دایره ای به شعاع
3باشد. آشکارساز به صورت یک مکعب مستطیل به ابعاد می 

 cm5/7×3×3 در نظر گرفته شده که تومور فرضی مکعبی شکل به ضلع  cm5 در ،
 داخل آن قرار دارد. 

نتایج شبیه سازی با ولتاژهای مختلف لامپ اشعه ایکس برای طلا و لوتتیوم در تومور فرضی نشاندار شده با دو  یافته های پژوهش:

لامپ  kV500( در ولتاژ Dose Enhancement Factorدست آمده است. برای طلا بیشترین فاکتور افزایش دز)ه درصد وزنی ب 50و  5ت غلظ
مشاهده شده است. نقش موثر عناصر فعال ساز موجب افزایش دز  kV560و  kV500در دو ولتاژ  DEFاشعه ایکس و در مورد لوتتیوم، بیشینه 

، در ولتاژ بهینه لامپ و در ناحیه تومور، با دو برابر شدن غلظت برای طلا و لوتتیوم، به ترتیب DEFجذبی تومور خواهد شد. علاوه بر این، متوسط 
 برابر خواهد شد. 76/5و  66/5

ه تومور، ــیوم در ناحیـن تحقیق، اضافه نمودن یک عنصر فعال ساز فوتونی نظیر طلا و یا لوتتاساس نتایج ای بر بحث و  نتیجه گیری:

تواند  می تواند دز این ناحیه را در مقابل پرتوهای ایکس با انرژی مناسب، به صورت انتخابی افزایش دهد. نگرش استفاده از عناصر فعال ساز می
 بود بخشد. های سرطانی را به بهره وری در درمان سلول
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 مقدمه 
امروزه دانش و تکنولوژی، نانو ابزارهای مفید و 

با سرطان فراهم نموده است. قدرتمندی را در مقابله 
ترکیب رادیوتراپی و استفاده از نانوذرات به منظور  اخیراً

بهبود در درمان سرطان پیشنهاد گردیده است. در 
به صورت گسترده ای از پرتوهای ایکس و رادیوتراپی 

های بدخیم سرطانی استفاده  برای درمان بیماری گاما
ازه ــت اجــافشود. این پرتوها با نفوذ به درون ب می

می دهند که تومورهایی که در مناطق با عمق بیشتر 
اما مشکلی که در  می باشند تحت درمان قرار گیرند،

در  تفاوتیاین میان وجود دارد این است که این پرتوها 
 بر . بناقائل نیستندهای سالم  انتخاب بین تومور و بافت

یی این در به کار بردن این گونه پرتوها محدودیت ها
وجود دارد که ناشی از حداکثر دز مجاز بافت های سالم 

 باشد.  مجاور و یا در مسیر پرتو می
رادیوتراپی با آمیختن نانوذرات، عبارت است از 

شود جذب  انباشت نانوذرات درون تومور که باعث می
فوتوالکتریک درون تومور، به علت وجود ذرات با عدد 

فوتوالکتریک یش جذب اتمی بالا، افزایش یابد. با افزا
، دز تومور به صورت گزینشی درون تومور تحت تابش
که، دز بافت های سالم مجاور  زیاد می شود بدون این

و در مسیر پرتوها، افزایش قابل ملاحظه ای یابد. این 
روش هم به صورت پرتودهی داخلی)براکی تراپی( و 

 .(5-4)هم پرتودهی خارجی قابل انجام است
های سرطانی به صورت  ایش دز سلولبه منظور افز

های سالم، در روش  گزینشی در مقایسه با سلول
 Photon Activationسازی فوتونی)  درمانی فعال

Therapy (، یک ترکیب شیمیایی)برای نشاندار کردن
و   Cisplatin ،Lu-DTPAهای سرطانی( مانند  سلول

IdUed عناصر فعال ساز در . (5-7)شود  تزریق می
ابعاد این  می شوند.ترکیب مولکولی داروها وارد 

ها طوری سنتز می شوند تا به دلیل فعالیت  مولکول
ریض تر بودن ــرطانی و عـــهای س شدیدتر سلول

بافت در مویرگ ها و نواحی نفوذ در ناحیه تومور، جذب 
 . (6)حداکثر باشد ،سرطانی

اندازه نانوذرات و نحوه نشان داده که مطالعه تجربی 
ه ــم وابستــی مختلف به هها در ارگانها  توزیع آن
نانوذرات طلا با که بیشینه تجمع  طوریه ب. می باشد

در کبد و طحال بوده ، نانومتر 050و  500، 50 قطرهای
در اکثر  ترـــنانوم 50قطر  ازتر  اما نانوذرات کوچک

کبد و طحال ، مغز، ریه قلب،ارگان ها از جمله کلیه، 
کان طلا، امنانوذرات مشاهده شدند. یکی از مزایای 

 قابلیت بوده کهنانو لوله از آن  تولید انواع نانو کره و
 در این رند.را داهای بیولوژیکی  با انواع مولکولاتصال 
گیری بهتر تومور و عبور ساده تر از  هدف صورت،

سر ــمیغزی ـــچون خون م سدهای بیوفیزیکی هم
 (. 9می شود)

ناصر ــوجود عهای ایکس و  پرتودهی با فوتون
شود، جذب  فعال ساز در ناحیه تومور موجب می

های  فوتوالکتریک با احتمال بالا رخ داده و الکترون
ثانویه تولید شوند که به علت برد کم ، انرژی خود را در 

زیادی به  جا گذاشته و دز نسبتاًه همان ناحیه تومور ب
تومور وارد شده که بازده درمان را افزایش خواهد 

مطالعه تاثیر غلظت و سایز عناصر فعال . (50،55)داد
ویژه با گسترش ه ساز نظیر پلاتین، طلا و گادلونیوم، ب

های سنتز نانوذرات انجام گرفته و سعی شده تا  روش
 .(50-54)دست آیده شرایط بهینه ب

ر جدید با کارکرد مناسب علاوه بر این یافتن عناص
در روش درمانی فعال سازی فوتونی چالش جدیدی 

وجود پارامترهای برای گروه های تحقیقاتی می باشد. 
مختلف و شرایط فیزیکی متنوع در پرتودرمانی موجب 

سازی،   یهـــهای شب  شود که به کارگیری مدل  می
های عملی  تر از روش تر و سریع  تر، کم هزینه آسان
سازی طرح درمان   بینی راهکارهای بهینه  ی پیشبرا

باشد. طراحی مدل مناسب برای بررسی یک روش 
درمانی به علت تنوع شرایط فیزیکی و پارامترهای 

تار جامع و فراگیر ـــمختلف، مستلزم ایجاد یک ساخ
 شبیه سازی باشد. با عنایت به امکانات کد  می

Geant4،  اثر مدلی طراحی شده است تا بتوان
پارامترهای مختلف را در نحوه توزیع دز و فاکتور 

مطالعه  ،(Dose Enhancement Factor)افزایش دز
 نمود. 

ی مختلف نظیر در این تحقیق، میزان تاثیر پارامترها
، انرژی پرتوهای ایکس، نوع و غلظت عنصر فعال ساز
در توزیع دز به منظور افزایش کیفیت درمان)حداکثر 

رطانی و حداقل آسیب به بافت تخریب در بافت س
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مورد بررسی  ،Geant4سازی   سالم(، توسط کد شبیه
 قرار گرفته است.

  هامواد و روش 
اجزاء مدل طراحی شده برای شبیه سازی درمان بـا  

چشـمه پرتوهـای ایکـس،     پرتوهای ایکس عبارتنـد از  
ها و خروجـی نتـایج دزیمتـری. در      هندسه، برهمکنش

Geant4 بـــــــــا اســـــــــتفاده از کـــــــــلاس 
G4VPrimerayGenerator  چشمه پرتوهای ایکـس ،

شود. پارامترهای اساسی چشمه نظیر شکل،   تعریف می
ابعاد، نـوع ذره، انـرژی، موقعیـت اولیـه ذرات، راسـتای      
 انتشـار ذرات و تعــداد ذرات اولیـه را مــی تـوان توســط   

G4ParticleGun مشخصات ذکر  .(55،56)تعیین نمود
چشـمه بـا اسـتفاده از توابـع تصـادفی قابـل       شده برای 
باشند. هندسه شامل محیط)فضایی که همه   تعریف می

ــر گیــرد(، فــانتوم، تومــور و   مــی اجــزا و وقــایع را در ب
صـورت یـک   ه آشکارسازها است. در این مدل، محیط ب

3مکعب مستطیل به ابعاد 
cm50×40×40    فـر  شـده

مختصات واقـع   ءکه حاوی هوا بوده و مرکز آن در مبدا
ای بـه   شده است. چشـمه پرتوهـای ایکـس در نقطـه    

به صـورت دایـره ای    متر، سانتی (0 ،0 ،-00)مختصات
بوده و راستای انتشار پرتوها در جهت  cm 5/0به شعاع 
 .(5 شماره )شکلمی باشد Zمحور 

 
 

 
 سازی  چیدمان اجزاء استفاده شده در شبیه .1شماره  شکل

 

 
برای چشمه، از پرتوهای یـک مولـد اشـعه ایکـس     

تفاده ـاســ Siemens Stabilipan 2(300kV)مــدل 
گاه ـــ ـی ایـن دست ـــ ـصات پرتودهــشده است. مشخ

گاه دزیمتــری ـشــــایــربی در آزمــــتج ه صــورتـبــ

 Secondary Standardانویه)ــــــدارد ثــــانــتـاس

DosimetryLaboratory) شی ـــــــرکز پژوهــــــم
شـماره   دولـــ ـ)جتـــده اســـت آمـــدسه رز بــالب
5) . 

 
 مشخصات پرتوهای ایکس مرجع تولید شده در سطح درمانی  .1شماره  جدول

 (kV)ولتاژ

 

 HVLکیفیت  (mm)فیلتر اضافی (mA)جریان
(mm) 

 hضریب همگنی 

(HVL1/HVL2) 

 انرژی موثر 

(keV) 

 آهنگ تقریبی کرمای هوا 
(min/mGy) 

 ضریب کالیبراسیون
Nk,Monitor chamber 

(mGy/nC)  
  C 00bm,5053 

60 56 - Al 9/5   65/0 4/07 66 3665/0 

60 56 Al5 Al 6/3   7/0 4/37 50 3049/0 

500 56  Al5 Cu+5  Cu05/0   54/0 3/47 64 3050/0 

500 54 Al5 Cu+0  Cu47/0   57/0 6/59 56 0600/0 

560 55 Al5 Cu+4/0  Cu97/0   65/0 6/77 75 0460/0 

000 55 Al5 Cu+0/5  Cu93/5   7/0 5/506 67 0570/0 
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ولتاژهـای  های ساطع شـده در   طیف انرژی فوتون
مختلف لامپ اشعه ایکـس جـزء اطلاعـات مـورد نیـاز      

کـه   جـایی  باشـد. از آن   سازی توزیع دز می  برای شبیه
محاسبه دقیق طیـف انـرژی مولـدهای اشـعه ایکـس،      

های دقیق و متعددی نیاز دارد لذا با توجـه بـه    آزمایش
گیری طیف مـذکور، بـا     عدم وجود امکانات برای اندازه

 Siemensموجـود بـرای دسـتگاه    عنایت بـه مـدار    

Stabilipan 2(300kV)  سـازی انجـام     و نتایج شـبیه
های ایکـس در   ، طیف انرژی فوتون(57)شده در مرجع

 ولتاژهای مختلف، تخمین زده شد.
حـاوی آب   cm55 فانتوم به شکل مکعبی به ضلع 

سازی به جای بافـت بـه     است که در اکثر مقالات شبیه
بنـدی    توان بـا تقسـیم    مدل میکار رفته است. در این 

فانتوم به تعداد دلخواه در سه بعد، مـاده موجـود در هـر    
بـر ضـرورت تغییـر داد. ایـن قابلیـت، در        قسمت را بنـا 

مطالعه اثر ترکیبات شیمیایی تزریق شده به ناحیه تومور 
هـای    و جذب انتخابی ترکیبـات مـذکور توسـط سـلول    

پرتـودهی بـا اشـعه    سرطانی، برای دز دریافتی ناشی از 
ساز به کار رفته در ایـن   باشد. آشکار  ایکس راهگشا می

بررسی به صورت یک مکعب مستطیل است که  قابـل  
توان آن   ای از فانتوم بوده و می  جایگذاری در هر نقطه

را در راستای محورهای سه گانه مختصات، با توجه بـه  
 بنـدی   قدرت تفکیک مورد نیاز برای دزیمتری، تقسـیم 
 cm5 کرد. تومور فرضی به صورت یک مکعب به ضلع 

متـر و در   ( سانتی0 ،0 ،-5)است که مختصات مرکز آن
متری فانتوم قـرار دارد. بـه منظـور     سانتی 3تا  0عمق 

ر  ـــ ـع دز فــ ـبررسی تاثیر عناصر فعال ساز بر توزی
می شود که تومور مکعبی حاوی عنصر فعال ساز نظیـر  

 ورــد. فاکتـــص باشــلظت مشخطلا و یا لوتتیوم با غ

افزایش دز که توسط فرمول ذیـل تعریـف مـی شـود،      
معیاری برای بررسی نقش عناصر مذکور در افـزایش دز  

 .(0 شماره )شکلجذبی تومور می باشد
 

    
    (          )       (             )

     (             )
 

 
های متعددی برای   دارای فایل Geant4کد 

های محتمل با توجه   محاسبه سطح مقطع برهمکنش
توجه  باشد. با  ها می به نوع ذرات و محدوده انرژی آن

های  به محدوده انرژی پرتوهای ایکس، از فایل
استفاده شده  PENELOPEای ـــه  نشــمکــرهـب

کد مرجع و مورد استفاده در مرکز شتابدهنده (. 55)است
سنجی و مقایسه می باشد که اعتبار Geant4سرن، 

بررسی شده است.  متعددیبا مقالات  ،نتایج این کد
Amakoa ًاعتبارسنجی  و همکاران در یک مقاله، صرفا

 (.  56اند) نمودهرا بررسی  Geant4کد 
های فوتوالکتریک، پراکندگی همـدوس،    برهمکنش

ــون  پ ــد جفــت در مــورد فوت ــدگی کــام تون و تولی راکن
باشند که تولید جفت کمترین احتمال وقوع   محتمل می

ــورد الک ـــرا دارد. در م ـــترون، برهمــ ــای   کنشــ ه
میت را دارنـد.  ــ ـترین اهـکشسان و یونیزاسـیون بیش ـ 

ــدگی کشس ـــپراکن ـــان الکــ ــی   ترونـ ــه در پ ــا ک ه
رح ـــ ـتریک مطـــ ـر فوتوالکــپراکندگی کام تون و اث

ود، نقـش اساسـی در انتقـال انـرژی را دارد.     ـــ ـش  می
تولید اشعه ترمـزی نیـز در     ها، برهمکنش علاوه بر این
مال ـــ ـاست که احت ده ـــظور شـــرون منــمورد الکت

ـــوق ــه سبــ ـــوع آن ب ـــب پاییــ ــرژی  ــ ــودن ان ن ب
هــا و عــدد اتمــی عناصــر ســازنده فــانتوم،  رونــــالکت
   است.یار اندــبس

 

 
 

 

 

 

 

 

 
 

 نسبت به فانتوم و ناحیه آشکارسازموقعیت تومور  .2شماره  شکل
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به منظور اجتناب از اتلاف زمـان در دنبـال کـردن    
تاریخچه ذراتی که در ایجاد دز ناحیه آشکارساز، سـهیم  

( استفاده شده اسـت  Cut offباشند، از انرژی قطع) نمی
به صورت فاصله تعریف می شـود. بـه    Geant4که در 

منظور داشتن حداکثر دقت در اندازه گیری دز جذبی در 
)نصـف   mm 5/0هر ناحیه آشکارسـاز، فاصـله مـذکور    

قـرار   ( Zاندازه ضلع هر پیکسل آشکارساز، در راسـتای  
دست ه کاهش خطای نتایج بداده شده است. به منظور 

های ساطع شده از  درصد(، تعداد فوتون 5آمده)کمتر از 
عـدد   507های شبیه سـازی   یک از حالت هر چشمه در

در نظر گرفته شده است. خروجی اصلی کد بـه صـورت   
بـر   هایی است کـه تعـداد و محتـوای آن هـا بنـا      فایل

هـا بـه وسـیله     خواسته کاربر قابل تغییر است. این فایل
ته ـــــ ـنوش MATLAB برنامه هایی کـه در محـیط  

ج ــــ ـایــس نتــده و س ــردازش شـــاند، پ  دهـــش
مایش داده ــــ ـودار نـــ ـدول یا نمـــورت جـــبه ص
 شوند.  می
ورد نظـر دو  ــ ـناصر مــ ـک از عــ ـی رــرای هــب

ــی  ــت وزنــ ــد) 50و  5غلظــ و  mg/ml50 درصــ
mg/ml500ده و بـرای  ــر  شــومور فــ( در ناحیه ت

س)به منظـور  ــ ـعه ایکــ ـپ اشــتعیین ولتاژ بهینه لام
یه ــ ـزایش دز در ناحــ ـاکتور افــدستیابی به حداکثر ف

ناصر، ــ ـک از عــ ـی رـــ ـرای هــرضی( بــور فــتوم
ده ــ ـجام شــ ـاژها انــــ ـمه ولتــازی در هــشبیه س
 است.  

 

  ی پژوهشیافته ها
را در نواحی  DEFمقدار  4و  3 شماره های شکل

مختلف فانتوم و در راستای پرتوهای ایکس برای 
درصد طلا و با توجه به ولتاژ  50و  5غلظت های 

ان ــومور نشـــلامپ اشعه ایکس در فانتوم و ناحیه ت
دهند. افزایش قابل ملاحظه دز در ناحیه تومور در  می

نده افزایش شدید احتمال ـــشاندهــالت نــهر دو ح
 طوریه و الکتریک در این ناحیه است. ببرهمکنش فوت
ها در این ناحیه به دام افتاده و انرژی خود را  که فوتون
مایند. های ثانویه با برد کم منتقل می ن به الکترون

دز در ابتدا به سرعت  رود، طور که انتظار می همان
دا ــش پیــافزایش یافته و س س با شیب تندی کاه

در هنگام درمان، ترجیح داده می شود  می کند. معمولاً
که حداکثر دز به ناحیه تومور به صورت یکنواخت داده 

توان با اطمینان بیشتری نسبت  شود. در این صورت می
های سرطانی اظهارنظر نمود. با  به تخریب سلول

افزایش غلظت طلا، از یکنواختی توزیع دز کم شده اما 
ن نکته پرتودهی از میزان دز دریافتی بیشتر خواهد. ای
نماید زیرا در این  دو و یا سه جهت را توجیه می

توان با کاهش شدت پرتو در هر جهت،  صورت، می
های سالم را در مسیر و  میزان دز دریافتی سلول اولاً

توزیع دز را در ناحیه  بعد از تومور کاهش داد و ثانیاً
 kV500رسد ولتاژ  تومور یکنواخت تر نمود. به نظر می

قابل توجه، توزیع  DEF در هر دو غلظت علاوه بر
 دهد.   یکنواخت تری را می

 

 
 

 (mg/ml05 فاکتور افزایش دز در فانتوم و تومور بارگذاری شده با طلا) .3شماره  شکل
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 (mg/ml155 فاکتور افزایش دز در فانتوم و تومور بارگذاری شده با طلا) .4شماره  شکل

 

 
متوسط را در ناحیه  DEFمقدار  5شکل شماره 

)در هر ولتاژ ها تومور بر حسب انرژی موثر فوتون
دهد. حداکثر مقدار  لامپ( برای عنصر طلا نشان می

لامپ که انرژی  kV500 متوسط افزایش دز، در ولتاژ 
شود. در  دارد، مشاهده می keV3/47 موثری در حدود 

، با دو برابر شدن غلظت طلا در ناحیه kV500 ولتاژ 

برابر شده  66/5 تقریباً DEFتومور، مقدار متوسط 
، حداکثر 4و  3 شماره های است. اما با توجه به شکل

ت. به ــرابر شده اســدو ب تقریباً DEFدار ــــمق
 DEFداکثر ــییرات مقدار حـــرسد، تغ ر میــــنظ
 ،ظت طلاــــدار غلــــرات مقــــیــــت به تغیــنسب
 طی می باشد. ــــخ

 

 
 

  برای طلازایش دز در ناحیه تومور متوسط فاکتور اف .0شماره  شکل

 

 
را در نواحی  DEFمقدار  7و  6 شماره های شکل

مختلف فانتوم و در راستای پرتوهای ایکس برای 
درصد لوتتیوم و با توجه به ولتاژ  50و  5غلظت های 

لامپ اشعه ایکس در ناحیه تومور نشان می دهند. در 
مشاهده  kV560 ر ولتاژ ، دDEFجا حداکثر مقدار  این

یکنواختی دارد. البته همانند  می شود که توزیع نسبتاً
افزایش قابل  DEFنیز مقدار  kV500 طلا، در ولتاژ 

برای  kه ــــکه انرژی لب نـــقبولی دارد. با توجه به ای
  keV3/63 یوم ـــو برای لوتت keV 7/60 لا ـــط

رفت که برای هر دو عنصر،  می باشد، شاید انتظار می
لامپ اشعه ایکس، مقدار بهینه باشد. اما  kV500 ولتاژ 
مشاهده می شود،  6 شماره طور که در شکل همان
برای لوتتیوم دارای دو بیشینه می باشد.  DEFمتوسط 

نیز  kV560 ، در ولتاژ kV500 یعنی علاوه بر ولتاژ 
است که  بیشینه وجود دارد. دلیل وجود بیشینه دوم، این

های پر انرژی ورودی به فانتوم، با انجام  فوتون
برهمکنش کام تون، دچار کاهش انرژی شده و در 
محدوده مناسب برای برهم کنش فوتوالکتریک با ناحیه 

های  تومور قرار می گیرند. در واقع علاوه بر فوتون
های پراکنده شده نیز در تومور، باعث  اولیه، فوتون

اهند شد. در مورد طلا، هم این افزایش شدید دز خو
که انرژی  جایی باشد اما از آن مورد قابل پیش بینی می

در طلا به نسبت لوتتیوم بالاتر است، لذا نیاز به  kلبه 
شینه دوم ـــاهده بیــبرای مش kV000ولتاژ بالاتر از 

 متوسط برای طلا در ولتاژ DEFباشد. صعود مقدار  می

 kV000 .این نکته را پیش بینی می نماید ، 
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 (mg/ml05 فاکتور افزایش دز در فانتوم و تومور بارگذاری شده با لوتتیوم) .6شماره  شکل

 

 
 (mg/ml155 )و تومور بارگذاری شده با لوتتیومفاکتور افزایش دز در فانتوم  .7شماره  شکل

 

 

 

 
 متوسط فاکتور افزایش دز در ناحیه تومور برای لوتتیوم.  .8شماره  شکل

 
 

نشان می دهند، با دو برابر  7و  6 شماره های شکل
، نیز  DEFشدن غلظت لوتتیوم در تومور، حداکثر مقدار 

 اژهایـــ، در ولتDEFبرابر شده ولی مقدار متوسط  دو

kV 500  و kV560 ًبرابر شده است.  76/5 تقریبا 

 نتیجه گیری بحث و 
دهد، اضافه نمودن یک  این تحقیق نشان می

عنصر فعال ساز فوتونی نظیر طلا و لوتتیوم در ناحیه 
تواند دز این ناحیه را در مقابل پرتوهای  تومور، می

ایکس با انرژی مناسب، به صورت انتخابی افزایش داده 

های سرطانی و تا حد  رفتن سلولو موجب از بین 
های سالم شود. با افزایش غلظت  امکان، حفظ سلول

عنصر فعال ساز فاکتور افزایش دز هم افزایش می یابد. 
دارای مقدار بهینه است. زیرا  البته افزایش غلظت قاعدتاً

تواند افزایش یابد که به وضعیت  غلظت تا حدی می
ر این توزیع دز سمی برای بدن تبدیل نشده و علاوه ب

تومور حالت یکنواخت داشته باشد که نتایج  در ناحیه
درصد را  50درصد نسبت به  5مناسب تر بودن غلظت 

گونه سمیتی  چند در مورد طلا هیچ هرتایید می کنند. 
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گزارش نشده و در مورد لوتتیوم نیز میزان سمیت بسیار 
 یتوان در درمان تومورها می که طوریه ب ،اند  بوده

 وپـی و غدد از رادیوایزوتـوچک نواحی حساس عصبک

Lu 
این در مورد این دو  بر بنا .(59،00)استفاده کرد 577

عنصر، یکنواختی دز ناحیه تومور تعیین کننده است که 
رسد در مورد طلا یکنواختی بیشتری وجود  به نظر می

خوبی دز جذبی را در ناحیه ه ، لوتتیوم هم بامادارد 
بررسی پارامتر عمق دهد.  افزایش میتومور فرضی، 

تومور نشاندار شده با طلا، نشان داده که این روش، 
ام ـــقابل انج سانتی متر 5عمق برای تومورهایی تا 

به دلیل کاهش  می باشد زیرا با افزایش بیشتر عمق،
در شدید شار فوتونی، میزان قابل توجهی از انرژی پرتو، 

پارامتر مهم (. 05)دنواحی قبل از تومور جذب می شو

دیگر، انرژی پرتوهای ایکس می باشد که با توجه به 
عنصر فعال ساز انتخاب می شود. در  kانرژی لبه 
 ،که بتوان پرتوهای ایکس تک فام تولید نمود صورتی
یابد، به شدت افزایش  DEFکه میزان  می رودانتظار 

نیز ین ـــبا کاهش غلظت عناصر سنگکه  طوریه ب
مناسب و افزایش دز قابل یکنواختی وان ـــت می

دست آورد. در حال حاضر با استفاده از ه ب ملاحظه ای
توان شار بالایی از  شتابدهنده های سینکروترون می

 رژی ایجاد نمود که دقیقاًـــهای تک ان ونـــوتـــف
ال ساز، تنظیم شده باشند. ـــعنصر فع kدر نزدیکی لبه 

ه ــــقات در این زمینـــبا به سرانجام رسیدن تحقی
توان این روش درمانی را به صورت کلینیکی انجام  می
 داد.

 
References 
1. JelvehS, ChithraniD B. Gold 

nanostructures as a platform for 

combinational therapy in future Cancer 

Therapeutics. Cancers2013, 3:1081-110. 

2. Choi G, Seo S, Kim K. Photon activated 

therapy using monochromatic synchrotron 

x-rays and iron oxide nanoparticles in a 

Mouse tumor model feasibility study of 

PAT for treatment of superficial 

malignancy. Rad Oncol2012, 7:184-93. 

3. RezaeiM, Dolat E, Hasanzadeh H. TIO2 

nanoparticle as a sensitizer drug in 

radiotherapy in vitro study. Iranian J Cancer 

Preve2013, 37-44. 

4. Su X, Liu P, Wu H. Enhancement of 

radio sensitization by metal based 

nanoparticles in cancer radiation therapy. 

Cancer Biol Med2014, 11:86-91. 

5. Biston MC, Joubert A, Adam JF. Cure of 

fisher Rats bearing radio resistant F98 

glioma treated with cis-platinum and 

irradiated with monochromatic synchrotron 

x-rays. Cancer Res2004, 64: 2317-23. 

6. Hainfeld JF, Slatkin DN, Smilowitz HM. 

The use of gold nanoparticles to enhance 

radiotherapy in Mice. Phys Med Biol 2004, 

49:309-15. 

7. Apanasevich V, Avramenko V. Enhance 

the Absorption of gamma ray energy inside 

the tumor using gold nanoparticles and 

iodine particles. Cancer Oncol Res2014; 

2:17-20. 

8. Ghorbani M, Pakravan D, Bakhshabadi 

M, Meigooni AS. Dose enhancement in 

brachytherapy in the presence of gold 

nanoparticles a monte carlo study on the 

size of gold nanoparticles and method of 

modeling. Nukleonika 2012, 57:401-6. 

9. Wim H. De J, Werner I, Petra K, Marina 

C, Adrienne JAM, Robert E. Particle size 

dependent organ distribution of gold 

nanoparticles after intravenous 

administration. Biomaterials2008; 29: 

1912-9. 

10. Ortega R, Biston MC. Nuclear 

microprobe determination of platinum 

quantitative distribution in Rat brain tumors 

after Cisplatin or carboplatin injection for 

PAT treatment of glioma. Nucl Meth Phys 

Res 2005, 231:321-5. 

11. Dilmanian FA, Moris GM, Hainfeld JF. 

Methods for implementing microbeam 

radiation therapy. US Paten2007; 7:194. 

12.Ceresa C, Nicolini G, Requardt H,  Duc 

G, Cavaletti G, Bravin A. The effect of 

Photon Activation Therapy on cisplatin pre-

treated human tumour cell lines comparison 

with conventional x-ray irradiation. J Biol 

Reg Hom Age 2013, 27:477-85. 

13.Taupin F, Flaender M, Delorme R, 

Brochard T, Mayol JF, Arnaud J, Perriat P, 

Sancey L. Gadolinium nanoparticles and 

contrast agent as radiation sensitizers. Phys 

Med Biol2015; 60:4449-64. 

14. Ezzati A O, Mahdavi SR, Anijdan HM. 

Size effects of gold and iron nanoparticles 

on radiation dose enhancement in 

brachytherapy and teletherapy a monte 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Ceresa%20C%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23830397
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Nicolini%20G%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23830397
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Requardt%20H%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23830397
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Le%20Duc%20G%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23830397
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Le%20Duc%20G%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23830397
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Cavaletti%20G%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23830397
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Bravin%20A%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23830397
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/23830397
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/23830397
http://iopscience.iop.org/journal/0031-9155
http://iopscience.iop.org/journal/0031-9155
http://iopscience.iop.org/volume/0031-9155/60


 79دوره بیست و شش، شماره اول، فروردین   مجله علمی دانشگاه علوم پزشکی ایلام                     

 

333 
 

carlo study. Iranian J Med Phys2014; 11: 

253-9. 

15. Hainfeld JF, Slatkin DN, Focella TM, 

Smilowitz HM. Gold nanoparticles: a new 

X-ray contrast agent. Br J Radiol 2006; 

79:248-53.  

16. Chithrani DB, Jelveh S, Jalali F, van 

Prooijen M, Allen C, Bristow RG, et al. 

Gold nanoparticles as radiation sensitizers 

in cancer therapy. Radiat Res2010; 

173:719-28.  

17.Verhaegen F, Nahum AE, Putte S, 

NamitoY. Monte carlo modeling of 

radiotherapy kV x-ray units. Phys Med 

Biol1999; 44:1767-89. 

18. Amakoa S, Guatellib V, Ivanchenckoc 

M, Maired B, Mascialinob K. Geant4 and 

its validation. Nucl Phys 2006; 150: 44-9. 

19.Asharani PV, Lianwu Y, Gong Z, 

Valiyaveettil S. Comparison of the toxicity 

of silver gold and platinum nanoparticles in 

developing zebrafish embryos. Biomaterials 

2011; 5:43-54. 

20. Pillai AM, Knapp FF.   Evolving 

important role of lutetium-177 for 

therapeutic nuclear medicine. Current 

Radiopharm 2015, 8:78-85. 

21. Ranjbar H, Shamsaei M, Ghasemi M. 

Investigation of the dose enhancement 

factor of high intensity low mono energetic 

x-ray radiation with labeled tissues by gold 

nanoparticles. Nukleonika 2010, 55:307-12. 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

http://iopscience.iop.org/journal/0031-9155
http://iopscience.iop.org/journal/0031-9155
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Asharani%20PV%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=21417687
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Lianwu%20Y%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=21417687
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Gong%20Z%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=21417687
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Valiyaveettil%20S%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=21417687
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Pillai%20AM%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25771380
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Knapp%20FF%20Jr%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25771380
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25771380
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25771380


 محمدرضا قاسمی-افزایش دز جذبی در روش فعال سازی فوتونی در بافت نشاندار شده با طلا و لوتتیم

 
331 

Increasing The Absorbed Dose in Photon Activation  

Therapy in the Labeled Tissue by Gold 

 and Lutetium 
 

Ghasemi M1* 

 

 

(Received: December 4, 2016      Accepted: February 4, 2017) 

       

Abstract 
Introduction: The Increase in cancer tissues 

dose while protecting the surrounding 

healthy tissues is regarded a great challenge 

in radiotherapy. Photon Activation Therapy 

(PAT), by introducing high-Z elements to 

tumor, can enhance the delivered dose in 

tumor tissues while reducing the dose 

deposited in adjacent normal tissues. In this 

study, the effects of various parameters 

such as X-ray energy, type and 

concentration of the activation agents in the 

dose distribution have been investigated to 

improve the quality of treatment by Geant4 

simulation code. 

 

Materials & Methods: In this study, the 

effects of introducing Au and Lu in targeted 

tissues irradiated by X-ray beam have been 

investigated by Geant4 code. In the 

designed model, the x-ray source was 

considered in the shape of a circular plate 

with the radius of 0/5cm and the phantom 

in cubic shape with the side of 15cm. 

Rectangular cubic shape detector 

dimensions are 3×3×7.5 cm
3
 and the 

assumed tumor in cubic shape with the side 

of 1cm are located inside it. 

Findings: The simulation results were 

obtained with different voltages of X-ray 

generator in labeled tumor by Au and Lu 

(with two concentrations of 5 and 10 wt. 

%). Optimum voltage of x-ray generator in 

order to maximum Dose Enhancement 

Factor (DEF) by Au was 100kV, while it 

was observed at 100kV and 160kV for 

Lutetium. Increasing the absorbed dose for 

tumor region could reveal the effective role 

of contrast agents. Furthermore, when the 

concentration of contrast agents was 

doubled, average of DEF at the optimum 

voltage of X-ray generator and in the tumor 

region, was 1.68 & 1.76 for Au and Lu, 

respectively. 

 

Discussion & Conclusions: Based on the 

results, the absorbed dose in tumor region 

after introduction of contrast agents with 

specifying the optimum concentration and 

photon energy can be increased selectively. 

This approach of introducing contrast 

agents could improve the efficiency in the 

cancerous cells therapy. 

 

Keywords: photon activation therapy, dose 

enhancement factor, Geant4 code, gold, 
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