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Abstract

Introduction: Eye lens is a very sensitive organ to the x-ray radiation and cataract could be 

formed as a result of eye exposure. Computed tomography (CT) is one of the main exposure 

sources in clinical situations and brain imaging delivers high amount of exposure to the eye 

lens. To reduce eye lens dose, efficient dose reduction methods have to be developed and 

implemented. In this paper, the efficiency of two methods including gantry tilting and kVp 

reduction, have been studied for eye lens dose reduction. 

Methods and Materials: A 64-slice CT scanner was modeled to evaluate the eye lens dose 

in different scanning arrangements using MCNPx. To study the effect of kVp reduction and 

gantry tilting on the Lens dose magnitudes, three tube voltages including 100, 120 and 140 kVp 

and three gantry tilts including 0, 15 and 30 degrees were simulated and studied. 

Results: The results showed that the lens dose considerably decreased by tube voltage 

decreasing and gantry tilt increasing.

Discussion and Conclusion: From the results, it could be concluded that low tube voltage 

and gantry tilting are effective and simple methods for lens dose reduction in CT scan. 

Keywords: Computer tomography, Lens dose reduction methods, Gantry tilt, X-ray tube 

voltage, Monte Carlo.
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چكيد‌ه
مقدمه: لنز چشم‌ها نسبت به اشعه ایکس بسیار حساس بوده و در اثر پرتوگیری چشم کاتاراکت می‌تواند ایجاد شود. سی 

تی اسکن یکی از منابع اصلی تولید اشعه ایکس در شرایط کلینیکی بوده و تصویر برداری مغز دوز زیادی به لنز چشم‌ها 
اعمال میک‌ند. برای کاهش پرتو‌گیری چشم، روش‌های مؤثری برای کاهش دوز می‌بایست توسعه و پیاده سازی شود. در 
این مقاله، کارایی دو روش مختلف یعنی زاویه دار کردن گانتری و کاهش ولتاژ لامپ برای کاهش میزان دوز چشم مورد 

مطالعه قرار گرفته است.
 MCNPx مواد و روش‌ها: برای ارزیابی دوز لنز چشم در شرایط مختلف تصویر برداری، اسکنر سی تی 64 اسلایسی در محیط

شبیه‌سازی شد. در این مطالعه برای بررسی تأثیر کاهش ولتاژ و زاویه دار کردن گانتری بر میزان دوز جذبی چشم، سه ولتاژ 
تیوپ اشعه ایکس kVp 140، 120 و 100 و سه زاویه انحراف 0، 15 و 30 شبیه‌سازی شده و مورد مطالعه قرار گرفت.

نتایج: نتایج نشان می‌دهد که دوز لنز چشم با کاهش ولتاژ تصویر برداری و زاویه دار کردن گانتری بطور قابل توجهی کاهش 

می‌یابد.
بحث و نتیجه‌گیری: با توجه به نتایج به دست آمده، استفاده از ولتاژ پایین و زاویه دار کردن گانتری دو روش ساده ولی مؤثر 

برای کاهش دوز لنز چشم در تصویر برداری سی تی اسکن می‌باشد.
کلید واژه: سی تی اسکن، روش‌های کاهش دوز لنز چشم، زاویه دار کردن گانتری، ولتاژ لامپ اشعه ایکس، مونتک‌ارلو
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مقدمه
لنز چشم از دیرباز به عنوان کیی از حساس‌ترین بافت‌های بدن 
نسبت به پرتو شناخته شده است. واژه‌ی كاتاراكت برای توصیف 
هر نوع تغییر قابل تشخیص در عدسی‌های سالم و شفاف چشم 
بكار می‌رود. ممكن است اثر مذكور از لکه‌های كوچك تا تیرگی 
كامل عدسی‌ها كه منجر به كوری كامل می‌شود متغیر باشد. بروز 
كاتاراكت در سنین بالا بسیار متداول است اما گاهی بروز آن ناشی 
یا ضربه  مزمن  عفونت  متابولیك،  طبیعی  غیر  نظمی‌های  بی  از 

می‌باشد. همچنین به خوبی مشخص شده است كه تابش‌گیری 
یا  باردار  از پرتوهای یونساز )مانند ایكس و گاما، ذرات  كافی 
نوترون‌ها( موجب بروز كاتاراكت می‌شود. عدسی چشم در یك 
كپسول قرار دارد و عمدتاً متشكل از سلول‌های فیبری است كه با 
یك اپیتلیوم پوشیده شده است. عدسی از شبكه عروقی برخوردار 
نیست. سلول‌های تقسیم شونده‌ی محدود به ناحیه‌ی میانی اپیتلیوم 
است. سلول‌های حاصل از میتوز به فیبرهای عدسی متمایز می‌شوند 

و در استوای چشم تجمع میی‌ابند )1، 2(.
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تقسیم سلولی بافت عدسی در طول زندگی فرد ادامه میی‌ابد. بنابراین 
عدسی چشم را می‌توان به عنوان یك بافت خود تجدید كننده در 
نظر گرفت. لنز چشم یك سیستم سلولی خاص است كه ظاهراً 
هیچ مكانیسم برداشت سلولی در آن وجود ندارد. اگر سلول‌های 
در حال تقسیم در نتیجه‌ی تابش‌گیری آسیب ببینند، فیبرهای غیر 
طبیعی از عدسی دفع نمی‌شوند، بلكه به سمت قطب پشتی لنز 
مهاجرت می‌کنند. بدلیل شفاف نبودن این فیبرهای غیر طبیعی، 

كاتاراكت ایجاد می‌شود )1، 2(.
اكثر محققین بر این عقیده‌اند كه منحنی پاسخ- دوز بافت لنز، دارای 
آستانه می‌باشد و واكنش آن نسبت به پرتوهای یونیزان غیر خطی 
است. ممكن است پس از تابش دوزهای كم، تیرگی در سطحی 
كه تأثیر چندانی بر بینایی ندارد ثابت باقی بماند. در دوزهای بالاتر 
تیرگی پیشرفت می‌کند تا به از دست دادن بینایی منجر شود. با افزایش 

دوز احتمال بروز کاتاراکت پیش رونده افزایش میی‌ابد )1، 2(.
اخیراً مطالعات نشان داده است که ایجاد کاتاراکت ناشی از تشعشع، 
در دوزهایی بسیار پایین‌تر از این استانداردهای اتفاق می‌افتد. در حال 
حاضر آستانه دوز توصیه شده توسط ICRP برای ایجاد کاتاراکت 
 mSv 0/5 می‌باشد. تا به امروز حد دوز قابل تحمل برای لنز چشم Gy

150 در سال تعیین شده بود. اخیراً کمیسیون بین‌المللی حفاظت 
در برابر تشعشع (ICRP) دوز مجاز برای لنز چشم را mSv 20 در 
سال )بصورت متوسط در 5 سال( اعلام کرده است )3، 4(. در 
مطالعات اخیر نشان داده شد که پس از 1 گری پرتوگیری بیش از 
20-30% بیماران دچار آب مروارید می‌شوند. تجزیه و تحلیل این 
نتایج نشان داد که برای وقوع كاتاراكت آستانه‌ای وجود ندارد، و یا 
اگر وجود داشته باشد، در محدوده دوز 0- 0/8 گری می‌باشد )5(.
در کاربردهای تشخیصی و درمانی نیز بدلیل احتمال وقوع ضایعه و 
سرطان‌های ناشی از تشعشع، دوز دریافتی بیمار )از منابع پرتوزای 
مورد استفاده( کیی از نگرانی‌های بزرگ در حال توسعه است. 
متحده  ایالات  در  انجام شده  اپیدمیولوژکی  مطالعه  به  توجه  با 
آمرکیا، تصویربرداری برش نگاری کامپیوتری (CT) از عوامل اصلی 
تابش‌گیری در موارد بالینی است )6(. علاوه بر این، تصویربرداری 
CT مغز حدود 28/4% )19 میلیون سی تی اسکن( کل تصویربرداری 

CT )67 میلیون( را در بر می‌گیرد )6(.

استفاده از روش‌های کاهش دوز جذبی چشم در طول تصویربرداری 

CT مغز حیاتی خواهد بود. به جز استفاده از الگوریتم‌های تجاری 

بازسازی در دسترس )به عنوان مثال، بازسازی تکرارشونده مبتنی بر 
مدل، MBIR(، چندین تکنیک پذیرفته شده برای کاهش دوز چشم 
در طول تصویربرداری CT مغز )برای مثال کاهش ولتاژ، زاویه دار 
کردن گانتری و استفاده از شیلد بیسموت داخل میدان بر روی 

بافت چشم( وجود دارد.
در این مطالعه میزان دوز دریافتی لنز چشم‌ها در طول تصویربرداری 
برش نگاری کامپیوتری (CT) و تأثیر دو عامل مهم در میزان دوز جذبی 
لنز چشم )ولتاژ تیوپ، زاویه دار کردن گانتری( بررسی می‌گردد.

مواد و روش‌ها
شبیه‌سازی  مطالعه  این  در  فانتوم:  و  ایکس  اشعه  لامپ  شبیه‌سازی 

مونت‌کارلو با استفاده از کد هسته‌ای MCNPx )ورژن 2.4.0( انجام 
می‌گردد. با استفاده از کد هسته‌ای MCNP منبع پرتوزای خارجی، 
شرایط پرتوگیری مختلف و همچنین فانتوم معادل بدن شبیه‌سازی 

می‌گردد.
 MCNPx جهت شبیه‌سازی این سیستم توسط کد محاسباتی هسته‌ای
به اطلاعات، ابعاد و مواد به کار رفته در این سیستم نیاز است. با 
کسب اطلاعات مربوط به اجزای فیزکیی این سیستم از دفترچه 
مشخصات سیستم )مواد بکار رفته در ساخت تیوب، اندازه، ابعاد و 
آرایش هندسی بخش‌های مختلف و...(، تیوپ اشعه اکیس در محیط 
MCNPx شبیه‌سازی می‌شود. آند تیوپ اشعه اکیس شبیه‌سازی شده 

دارای کی بخش تنگستنی به ضخامت cm 0/3، ارتفاع cm 1/133 و 
 ×2×2/73 cm3 0/47 است که در کی بلوک مسی به ابعاد cm عرض
2با زاویه‌ی 7درجه نسبت به خط قائم تعبیه شده است. کاتد تنگستنی 
تیوپ اشعه اکیس به ضخامت mm 0/2، عرض mm 0/7 و ارتفاع 
mm 7/33 در فاصله mm 7 از مرکز آند قرار دارد که الکترون‌های 

تک انرژی keV 120 تابش می‌نماید. پنجره برلیومی )پنجره خروج 
بیم اشعه اکیس( به ضخامت mm 0/8، فیلتر آلومینیومی به ضخامت 
 8/2×8/2 mm2 0/1 با ابعاد mm 3/25 و فیلتر مسی به ضخامت mm

در فاصله‌ی cm 3/75 آند قرار دارد. فضای داخل تیوپ خلأ می‌باشد. 
برای ایجاد بارکیه‌ای بادبزنی شکل و محدود کردن بیم خروجی بر 
روی 64 ردیف آشکارساز با 888 المان بیمار فعال از کی کولیماتور 
سربی با ضخامت mm 5 و ابعاد cm2 8×10در فاصله cm 6 استفاده 
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شد که نیم زاویه پذیرش آن در راستای افق 28 درجه و نیم زاویه 
پذیرش آن در راستای قائم 2/1 درجه است. برای شبیه‌سازی پروتکل 
تصویربرداری استاندارد ناحیه سر با استفاده از سیستم CT مذکور، 
 (Adult از اطلاعات موجود در سایت انجمن فیزکی پزشکی آمرکیا
(Routine Head CT Protocols Version 2/0 استفاده می‌شود )7(. بر 

اساس این پروتکل برای تصویربرداری سر در مد حصول Axial از 
ولتاژ kV 120، جریان mA 300 با ضخامت برش / فاصله بین برش 
mm 5 و زمان تصویربرداری 1‌S استفاده می‌شود. این اطلاعات در 

کارت داده شبیه‌سازی تعریف می‌شود. برای بررسی شکل بیم تولید 
شده توسط سیستم در محیط MCNPx، تالی 5‌F در فاصله‌ی 15 
سانتی متری تیوپ به شکل صفحه‌ای دایره‌ای با شعاع 15 سانتی 
متر در نظر گرفته می‌شود. هندسه و اجزای تشکیل دهنده تیوپ 
اشعه اکیس که با استفاده از کد محاسبات هسته‌ای MCNPx باید 

شبیه‌سازی شود، در شکل 1 نشان داده شده است.
با استفاده از نرم افزار SpekClac بیم تولید شده توسط سیستم‌های 
را می‌توان  اجزا و ویژگی‌های مختلف  با   X-Ray تصویربرداری 
محاسبه نمود. مشابه با پارامترهایی که در اسکنر CT 64 اسلایس 
وجود دارد، در این نرم افزار ولتاژ اعمالی به تیوپ اشعه اکیس 
120کیلو ولت )حداقل انرژی توسط خود نرم افزار تعیین می‌شود(، 
زاویه‌ی آند 7 درجه، ضخامت فیلترهای تیوپ، فاصله هوایی بین 
پنجره خروجی تیوپ تا سطح آشکارساز (Air Thickness) و... تعریف 
می‌شود. نرم افزار SpekClac بر اساس پارامترهایی که برای آن تعریف 
می‌شود، بیم تولید شده توسط تیوپ اشعه اکیس را محاسبه می‌کند. 
برای صحت آزمایی شبیه‌سازی انجام شده، بیم تولید شده توسط 
مدل شبیه‌سازی شده در محیط MCNPX و بیم محاسبه شده توسط 

نرم افزار SpekCalc مقایسه می‌گردد.
بخش دوم این مطالعه، شبیه‌سازی فانتوم معادل سر انسان می‌باشد. 
این فانتوم دیجیتال توسط آقای زکریایی و همکاران شبیه‌سازی شده 

که نتایج این کار در مقاله حاضر استفاده می‌شود )8(.
شبیه‌سازی پروسه‌ی تصویربرداری برش نگاری کامپیوتری: در پروسه‌ی 

تصویربرداری برش نگاری کامپیوتری، تیوب اشعه اکیس در کی 
مسیر دایره‌ای حول سر تحت زاویه 360 درجه دوران کرده و بصورت 
متوالی تابش دهی می‌کند. شکل شماتیکی پروسه‌ی تصویربرداری 
CT در شکل 2 نشان داده شده است. در بخش شبیه‌سازی نیز این 

پروسه باید عیناً در محیط مونت‌کارلو پیاده سازی شود. بنابراین 
در کی مسیر دایره‌ای )ایزوسنتر در مرکز اسلایس مورد بررسی 
مغز در نظر گرفته شده است( تیوب با فاصله زاویه پراجکشن 6 
درجه حول فانتوم در موقعیت‌های مختلف شبیه‌سازی می‌گردد. 
برای این کار ابتدا در موقعیت صفر محل و جهت تابش دهی به 
سمت ایزوسنتر در برنامه اول تعریف می‌گردد. سپس محل تابش 
دهی جدید بر روی مسیر دایره‌ای اسکن )حول ایزوسنتر( تحت 
6 درجه پیشروی تعیین می‌شود. در موقعیت جدید، جهت تابش 
دهی به سمت ایزوسنتر مجدداً در برنامه‌ی دوم تعریف می‌شود. 
FOV در هر تابش دهی cm2 7/04 ×97/68، تعداد ذرات تابش شده 

1‌E +8، نیم زاویه تابش در راستای افق 28 درجه و نیم زاویه تابش 
در راستای قائم 2/1 درجه می‌باشد. به این روش 60 موقعیت تابش 
دهی حول ایزوسنتر تعریف می‌شود. هر موقعیت شبیه‌سازی شده 
معادل کی پراجکشن از تصویربرداری CT می‌باشد. در هر موقعیت 

همواره جهت تابش پرتو به سمت ایزوسنتر می‌باشد.
شبیه‌سازی کاهش ولتاژ و زاویه دار کردن گانتری بر دوز چشم: مطالعات 

انجام شده نشان داد که کیی از فاکتورهای تأثیر گذار در میزان دوز 
 )kVp جذبی لنز چشم ولتاژ اعمالی به تیوب اشعه اکیس )بر حسب
می‌باشد. در این مطالعه برای بررسی تأثیر ولتاژ اعمالی بر میزان 

.X-Ray شکل 1- هندسه و اجزای تشکیل دهنده‌ی تیوب.CT شکل 2- شکل شماتیکی پروسه‌ی تصویربرداری
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دوز جذبی چشم، در مرحله‌ی اول بیم حاصل از سه ولتاژ متداول 
در تصویربرداری‌های ناحیه سر kVp 140، 120 و 100 شبیه‌سازی 
می‌گردد. برای این کار تیوب اشعه اکیس شبیه‌سازی شده و برای 
منبع الکترونی آن انرژی‌های ذکر شده تعریف می‌گردد. برای بررسی 
شکل بیم تولید شده توسط سیستم شبیه‌سازی شده در هر انرژی، 
تالی F5 در فاصله‌ی 15 سانتی متری تیوپ به شکل صفحه‌ای 
دایره‌ای با شعاع 15 سانتی متر در نظر گرفته شد. در مرحله‌ی بعد 
برای بررسی میزان دوز جذبی لنز چشم در تصویربرداری با استفاده 
از انرژی‌های ذکر شده، بیم‌های به دست آمده را در بخش کارت 
داده مدل شبیه‌سازی شده تعریف نموده و مراحل تصویربرداری 

CT تحت 360 درجه شبیه‌سازی می‌گردد.

برای بررسی تأثیر عوامل و همچنین روش‌های کاهش دوز مختلف 
در میزان دوز جذبی لنز چشم، در کارت داده‌ها از مدهای الکترون 
و فوتون استفاده می‌شود. برای هر حالت، تیوب در موقعیت‌های 
مختلف در 360 درجه حول فانتوم سر شبیه‌سازی می‌شود. محل 
ایزوسنتر در مرکز اسلایس مورد بررسی مغز در نظر گرفته می‌شود. 
جهت تابش تیوب همواره به سمت ایزوسنتر می‌باشد. در بخش 
خروجی نیز انرژی به جای مانده در لنز چشم )که به صورت کی 
اتمام  برای  زده می‌شود.  تخمین  گرفته می‌شود(  نظر  در  سلول 
اجرای برنامه، تعداد ذرات یا تاریخچه‌هایی که باید ردگیری شود 
6 میلیارد ذره در نظر گرفته شد. برای بررسی انرژی به جای مانده 
در محیط می‌توان از دو تالی F6 و F8 استفاده نمود. در این مطالعه 
مقدار انرژی به جای مانده در لنز چشم با استفاده از تالی F6 در 

واحد MeV/gr.Par برآورد می‌شود.
کیی دیگر از رایج‌ترین روش‌های کاهش دوز در تصویربرداری 

برش نگاری کامپیوتری، زاویه دار کردن گانتری می‌باشد. با اعمال 
Tilt به سیستم تصویربرداری، بافت چشم از میدان پرتو اصلی خارج 

می‌شود. در نتیجه دوز لنز چشم به شدت کاهش میی‌ابد. در این 
بخش از مطالعه سه زاویه Tilt 0، 15 و 30 درجه برای تیوب اشعه 
اکیس تعریف می‌گردد. برای هر کی از این اندازه‌گیری‌ها، موقعیت 
و حالت منبع پرتوزا )مشابه حالت بدون اعمال Tilt( ثابت بوده و 
فانتوم سر شبیه‌سازی شده Tilt داده می‌شود. بر اساس چینش بیان 
شده تحت 360 درجه مجدداً روش تصویربرداری CT برای هر کدام 
از زوایای Tilt شبیه‌سازی انجام می‌شود. در تصویربرداری تحت 
این شرایط کاهش دوز، دوز لنز چشم برآورد می‌گردد. در شکل 3 
چگونگی اسکن سر در زوایای Tilt مختلف نشان داده شده است.

نتایج
شبیه‌سازی لامپ اشعه اکیس: سیستم اسکنر CT 64 اسلایس ساخت 
شرکت جنرال الکترکی با نام تجاری ”LightSpeed VCT“ با کسب 
اطلاعات مربوط به اجزای فیزکیی این سیستم از دفترچه مشخصات 
آن )مواد بکار رفته در ساخت تیوب، اندازه، ابعاد و آرایش هندسی 
 MCNPx بخش‌های مختلف و...(، در محیط کد محاسباتی هسته‌ای
شبیه‌سازی شد. تیوپ اشعه اکیس شبیه‌سازی شده با استفاده از کد 
محاسبات هسته‌ای MCNPx و اجزای تشکیل دهنده آن در شکل 4 
نشان داده شده است. تصویر سمت چپ، نمای کلی تیوپ اشعه 
اکیس شبیه‌سازی شده می‌باشد. بخش مربوط به آند، کاتد، محافظ 
مسی، پنجره برلیمی و فیلترهای ذاتی تیوپ اشعه اکیس در تصویر 
سمت راست برای مشاهده بهتر به صورت بزرگنمایی شده نشان 

داده شده است.

شکل 3- محل عبور پرتو و راستای اسکن در سه زاویه Tilt 0، 15و 30 درجه
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آرایش شبیه‌سازی شده در کد محاسبات هسته‌ای MCNPX جهت 
تعیین شکل بیم X-Ray، در شکل 5 نشان داده شده است. نحوه‌ی 
تعریف و قرار‌گیری آشکارساز برای بررسی شکل بیم اشعه اکیس 

خروجی تیوپ، در تصویر مشاهده می‌شود.
همانطور که گفته شد، با استفاده از نرم افزار SpekClac بیم تولید 

شده توسط سیستم‌های تصویربرداری X-Ray با اجزا و ویژگی‌های 
مختلف را می‌توان محاسبه نمود. آرایش اسکنر CT 64 اسلایس در 
نرم افزار SpekClac نیز پیاده شده و بیم تولید شده توسط این نرم 
افزار استخراج شد. برای صحت آزمایی شبیه‌سازی انجام شده، 
بیم تولید شده توسط مدل شبیه‌سازی شده در محیط MCNPX و 
بیم محاسبه شده توسط نرم افزار SpekCalc مقایسه گردید. نتیجه‌ی 
مقایسه‌ی بیم تولید شده توسط کد محاسبات هسته‌ای MCNPX و 

SpekCalc در نمودار 1 نشان داده شده است.

تأثیر کاهش ولتاژ تیوب اشعه ایکس بر دوز چشم: در این مطالعه برای 

بررسی تأثیر ولتاژ اعمالی تیوب اشعه اکیس بر میزان دوز جذبی 
لنز چشم، در مرحله‌ی اول بیم حاصل از سه ولتاژ متداول در 
تصویربرداری‌های ناحیه سر kVp 140، 120 و 100 شبیه‌سازی 
گردید. در نمودار 2 فلوی فوتونی یا شکل بیم به دست آمده در 

این انرژی‌ها نشان داده شده است.

.X-Ray شکل 4- تیوب اشعه ایکس شبیه‌سازی شده و اجزای تشکیل دهنده‌ی تیوب

.X-Ray شکل 5- تیوب اشعه ایکس و آرایش شبیه‌سازی جهت بررسی شکل بیم

.SpekCalc و MCNPx نمودار 1- نمودار مقایسه‌ی بیم تولید شده توسط کد محاسبات هسته‌ای
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طیف اشعه اکیس به دست آمده برای هر حالت در قسمت کارت 
داده‌ی مدل شبیه‌سازی شده اعمال می‌گردد. برای هر ولتاژ تیوپ 
اشعه اکیس )بر حسب kVp( دوز جذبی لنز چشم تعیین می‌گردد.

در نمودار 3 مقدار دوز جذبی لنز چشم برای سه ولتاژ تیوپ اشعه 
اکیس kVp 140 و120، 100 مقایسه شده است. در این نمودار 
مقدار دوز جذبی لنز چشم )بر حسب MeV/gr( برای هر پراجکشن 

نمودار 2- بیم به دست آمده در شبیه‌سازی تیوب اشعه ایکس برای سه ولتاژ kVp 120، 140 و 100.

نمودار 3- نمودار تغییرات مقدار دوز جذبی لنز چشم )بر حسب MeV/gr( برای هر پراجکشن شبیه‌سازی شده در سه ولتاژ تیوپ اشعه ایکس kVp 140 و120، 
100. الف( میزان دوز جذبی لنز چشم چپ. ب( میزان دوز جذبی لنز چشم راست.
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شبیه‌سازی شده تصویربرداری برش نگاری کامپیوتری اشعه اکیس 
)در 360 درجه( به صورت جداگانه نشان داده شده است.

 )MeV/gr مقدار دوز جذبی لنز چشم در هر پراجکشن )بر حسب
با کیدیگر جمع می‌شود تا مقدار دوز تجمعی حاصل از 360درجه 
تابش اشعه اکیس در حین تصویربرداری برش نگاری کامپیوتری 
اشعه اکیس تعیین گردد. برای حصول پراجکشن‌های مختلف در 
360 درجه تصویربرداری حول نمونه، زاویه‌ی 0 یا 360 دو بار 
تصویربرداری می‌شود. بنابراین در این زاویه دو بار تابش دهی 
انجام می‌گیرد. مقدار دوز تجمعی لنز چشم به دو صورت بدون 
پراجکشن 360 و با اعمال پراجکشن 360 ارائه می‌شود. در عمل 
در این زاویه، 2 بار حصول پراجکشن انجام می‌شود؛ بنابراین در 
بررسی مقدار دوز جذبی لنز چشم، مقدار دوز جذبی مربوط به 

پراجکشن 360 نیز در نظر گرفته می‌شود.
 )MeV/gr در جدول 1 و 2 مقدار دوز تجمعی لنز چشم )بر حسب
در حین تصویربرداری برش نگاری کامپیوتری اشعه اکیس برای 
سه ولتاژ تیوپ اشعه اکیس kVp 140 و120، 100 با و بدون اعمال 

مقدار دوز جذبی مربوط به پراجکشن 360 لیست شده است.
تأثیر زاویه دار کردن گانتری (Tilt) بر دوز چشم: از رایج‌ترین روش‌های 

کاهش دوز در تصویربرداری برش نگاری کامپیوتری، زاویه دار 
کردن گانتری می‌باشد. با اعمال Tilt به سیستم تصویربرداری، بافت 
چشم از میدان پرتو اصلی خارج می‌شود. در نتیجه دوز لنز چشم به 

شدت کاهش میی‌ابد. در این بخش از مطالعه سه زاویه Tilt 0، 15 و 
30 درجه برای تیوب اشعه اکیس تعریف می‌گردد. برای هر کدام 
از زوایای Tilt، بر اساس چینش بیان شده تحت 360 درجه مجدداً 
روش تصویربرداری CT شبیه‌سازی می‌شود. در تصویربرداری تحت 

این شرایط کاهش، دوز لنز چشم برآورد می‌گردد.
نمایش هندسه‌های شبیه‌سازی شده برای سه زاویه Tilt اعمال شده در 
سه نمای استاندارد )اگزیال، ساجیتال و کرونال( در شکل‌های 8-6 
 Visual Editor نشان داده شده است. این تصاویر با استفاده از نرم افزار

کد شبیه‌سازی مونت‌کارلو رسم شده است.
در نمودار 4 مقدار دوز جذبی لنز چشم در ولتاژ kVp 120 )بر حسب 

شکل 6- سه نمای استاندارد )اگزیال، ساجیتال و کرونال( هندسه‌ی تعریف 
شده برای تصویربرداری CT با زاویه Tilt 0 درجه.

شکل 7- سه نمای استاندارد )اگزیال، ساجیتال و کرونال( هندسه‌ی تعریف 
شده برای تصویربرداری CT با زاویه Tilt 15 درجه.

شکل 8- سه نمای استاندارد )اگزیال، ساجیتال و کرونال( هندسه‌ی تعریف 
شده برای تصویربرداری CT با زاویه Tilt 30 درجه.

Right lens Left lens Tube voltage (kVp) 

5.87E-05 5.86E-05 100 

5.89E-05 5.89E-05 120 
6.05E-05 6.05E-05 140 

 

جدول 1- مقدار دوز تجمعی لنز چشم )بر حسب MeV/gr( برای سه ولتاژ 
تیوپ اشعه ایکس kVp 140 و120، 100 بدون اعمال پراجکشن 360

Right lens Left lens Tube voltage (kVp) 

5.896E-05 5.994E-05 100 

5.927E-05 6.023E-05 120 
6.090E-05 6.190E-05 140 

 

جدول 2- مقدار دوز تجمعی لنز چشم )بر حسب MeV/gr( برای سه ولتاژ 
تیوپ اشعه ایکس kVp 140 و120، 100 با اعمال پراجکشن 360
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MeV/gr( برای سه مقدار Tilt تیوپ اشعه اکیس 30و15، 0 درجه 

مقایسه شده است. در این تصویر مقدار دوز جذبی لنز چشم )بر 
حسب MeV/gr( برای هر پراجکشن شبیه‌سازی شده تصویربرداری 
برش نگاری کامپیوتری اشعه اکیس )در360 درجه( به صورت 

جداگانه نشان داده شده است.
 )MeV/gr مقدار دوز جذبی لنز چشم در هر پراجکشن )بر حسب
با کیدیگر جمع می‌شود تا مقدار دوز تجمعی حاصل از 360درجه 
تابش اشعه اکیس در حین تصویربرداری برش نگاری کامپیوتری 
اشعه اکیس تعیین گردد. برای حصول پراجکشن‌های مختلف در 
360 درجه تصویربرداری حول نمونه، زاویه‌ی 0 یا 360 دو بار 
تصویربرداری می‌شود. بنابراین در این زاویه دو بار تابش دهی 
انجام می‌گیرد. مقدار دوز تجمعی لنز چشم به دو صورت بدون 
پراجکشن 360 و با اعمال پراجکشن 360 ارائه می‌شود. در عمل 
در این زاویه، 2 بار حصول پراجکشن انجام می‌شود؛ بنابراین در 
بررسی مقدار دوز جذبی لنز چشم، مقدار دوز جذبی مربوط به 

پراجکشن 360 نیز در نظر گرفته می‌شود.

 )MeV/gr در جدول 3 و 4 مقدار دوز تجمعی لنز چشم )بر حسب
در حین تصویربرداری برش نگاری کامپیوتری اشعه اکیس برای 
سه مقدار Tilt تیوپ اشعه اکیس 30و15، 0 درجه با و بدون اعمال 

نمودار 4- نمودار تغییرات مقدار دوز جذبی لنز چشم )بر حسب MeV/gr( برای هر پراجکشن شبیه‌سازی شده )در 360درجه( در سه مقدار Tilt تیوپ 30و15، 
0 درجه. الف( میزان دوز جذبی لنز چشم چپ. ب( میزان دوز جذبی لنز چشم راست.

Right lens Left lens Tube tilting (degree) 

5.89E-05 5.89E-05 0 

5.64E-05 5.64E-05 15 
5.19E-05 5.19E-05 30 

 

جدول 3- مقدار دوز تجمعی لنز چشم )بر حسب MeV/gr( برای سه مقدار 
Tilt تیوپ اشعه ایکس 30و15، 0 درجه بدون اعمال پراجکشن 360

Right lens Left lens Tube tilting (degree) 

5.927E-05 6.023E-05 0 

5.673E-05 5.773E-05 15 
5.221E-05 5.324E-05 30 

 

جدول 4- مقدار دوز تجمعی لنز چشم )بر حسب MeV/gr( برای سه مقدار 
Tilt تیوپ اشعه ایکس 30و15، 0 درجه با اعمال پراجکشن 360
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مقدار دوز جذبی مربوط به پراجکشن 360 لیست شده است.

بحث و نتیجه‌گیری
بیم تولید شده توسط نرم افزار مونت‌کارلو و بیم محاسبه شده توسط 
نرم افزار SpekCalc دارای تطابق خوبی هستند )نمودار 1(. اختلاف 
کوچکی که در انرژی‌های بیشتر از keV 80 دیده می‌شود، بدلیل 
 MCNPx استفاده شده در کدهای Cross-section تفاوت در فایل‌های
و SpekCalc می‌باشد )94(. تطابق بیم‌های اشعه اکیس محاسبه شده 

توسط دو روش، صحت مدل شبیه‌سازی شده را تأیید می‌کند.
 140 kVp مقدار دوز جذبی لنز چشم برای سه ولتاژ تیوپ اشعه اکیس
و120، 100 در نمودار 3 مقایسه شد. در حالتی که تیوپ بصورت 
مستقیم در برابر چشم قرار دارد (AP) نسبت به حالتی که تیوپ در 
پشت سر قرار دارد (PA) و یا بصورت مایل به چشم تابش دهی 
می‌کند )برای هر سه ولتاژ تیوپ(، دوز بسیار بالاتر می‌باشد. نتایج 
به دست آمده نشان داد که مقدار دوز جذبی لنز چشم با افزایش 

ولتاژ اعمالی به تیوپ اشعه اکیس افزایش میی‌ابد.
در مطالعه Liu و همکاران در سال 2015 کاهش دوز عدسی چشم 
 (OBTCM) اسکن با مدولاسیون جریان تیوب مبتنی بر اندام CT توسط
با استفاده از کد مونت‌کارلو ARCHERCT ،GPU بررسی شد. 36 
منبع اشعه اکیس و فیلتر پاپیونی در اطراف سر بیمار با فاصله زاویه 
پراجکشن 10 درجه برای کی چرخش سی تی اسکن قرار داده 
شده و هر پراجکشن به ترتیب شبیه‌سازی شد. مدل چشم با وضوح 
بالا )mm × 0/1 mm × 0/1 mm 0/1( در شبیه‌سازی مورد استفاده 
قرار گرفت و ولتاژهای تیوپ مختلف kVp 80، 100، 120 و 140 
 ،140 kVp 80 به kVp در نظر گرفته شد. با افزایش ولتاژ تیوپ از
دوز عدسی چشم افزایش میی‌ابد و دوز حالت 0 ° (AP) نسبت به 
دوز حالت 180 درجه (PA) برای 4 ولتاژ تیوپ، بسیار بالاتر بود 
)9(. در این مطالعه برای تأثیر ولتاژ تیوپ بر میزان دوز جذبی لنز 
چشم، نتایج مشابهی با نتایج مطالعه Liu و همکاران به دست آمد.

 Tilt 120 برای سه مقدار kVp مقدار دوز جذبی لنز چشم در ولتاژ
30و 15، 0 درجه در نمودار 4 مقایسه شد. نتایج نشان می‌دهد که 
زاویه دار کردن گانتری کیی از مؤثرترین روش‌ها برای کاهش دوز 
چشم می‌باشد. مطالعات متعددی برای بررسی تأثیر Tilt در میزان 
دوز جذبی انجام شده است. در مطالعه LAI و همکاران در سال 

2015 منافع بالقوه‌ی استفاده از ترکیب بولوس و محافظ بیسموت 
در کاهش دوز جذبی عدسی چشم در طول تصویربرداری CT از مغز 
بررسی گردید. مطالعه بر اساس فانتوم برای اندازه‌گیری دوز جذبی 
ورودی به سطح (ESD) در عدسی چشم در طول تصویربرداری 

CT از مغز در آرایش‌های مختلف اسکن و شیلدینگ انجام شد.

نتایج نشان داد در طول تصویربرداری CT از مغز، )1 زمانی که 
گانتری CT از 0 درجه )ESD کلی = mGy 30.7( تا 30 درجه به 
صورت crainial (ESD کلی = Tilt )2.4 mGy داده می‌شود، کی کاهش 
شدید در ESD لنز چشم 92.5% مشاهده می‌شود و )2( زمانی که 
گانتری CT در 0 ° )روش معمول در موارد بالینی( قرار شد، آرایش 
با استفاده از الف( حفاظ بیسموت، ب( حفاظ بیسموت همراه با 
محافظ صورت )شکاف هوا(، ج( حفاظ بیسموت با بولوس، و د( 
حفاظ بیسموت همراه با بولوس و شکاف هوا می‌تواند در سطح 
قابل قبولی از کیفیت تصویر، ESD کلی کوچکتری در عدسی چشم 
 mGy 21 و mGy ،24 mGy ،23.2 mGy = کلی ESD به ترتیب با(
 mGy = کلی ESD( نسبت به آرایش بدون محافظ بیسموت )19.9

30.7( ایجاد نماید. )10(.
در مطالعه Zhang و همکاران در سال 2012 مقدار دقیق دوز پرتویی 
پوست و عدسی چشم در تصویربرداری پرفیوژن CT مغز، چگونگی 
 )[CTDIvol]CT انطباق خروجی اسکنر )به عنوان شاخص حجم دوز
با این مقدار دوز برآورد شده و بازده روش‌های کاهش دوز عدسی 

چشم بررسی شد.
پیک دوز پوست و دوز عدسی چشم با استفاده از روش شبیه‌سازی 
مونت‌کارلو در کی مدل بیمار voxelized و اسکنر MDCT -64 از چهار 
تولید کننده عمده اندازه‌گیری شد. طیف وسیعی از پروتکل‌های 
بالینی مورد بررسی قرار گرفت. CTDIvol برای هر اسکنر با استفاده 
از کنسول اسکنر به دست آمد. کاهش دوز عدسی چشم برای 
زاویه Tiltها و همچنین مکان‌های اسکن مختلف مورد بررسی قرار 
گرفت. پیک دوز پوست و دوز عدسی چشم در بازه mGy 81 به 
mGy 348، وابسته به اسکنر و پروتکل مورد استفاده می‌باشد. پیک 

دوز پوست و دوز عدسی چشم به ترتیب 66-79% و 59-63 درصد 
مشاهده شد )بر اساس مقادیر CTDIvol گزارش شده توسط اسکنر(. 
زمانیکه لنز چشم به طور مستقیم تحت تابش نیست، دوز عدسی 
 Tilt چشم به صورت قابل توجهی کاهش میی‌ابد. در موارد بالینی
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دادن گانتری یا دور کردن منطقه اسکن از چشم برای کاهش دوز 
لنز مؤثر می‌باشد )11(.

مطالعات انجام شده نشان می‌دهد که با افزایش Tilt تیوپ اشعه 

اکیس، میزان دوز جذبی لنز چشم کاهش میی‌ابد که نتایج به دست 
آمده در این مطالعه، آن را تأیید می‌کند.
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