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RESUMO: Com a finalidade de se avaliarem as curvas de isodose fornecidas pelo fabricante da unidade de

Cobalto 60 "Eldorado 78" n9 34, foram efetuadas medidas de dose em profundidade e em uma linha per

pendicular ao raio central na profundidade de 5cm com e sem filtro em cunha para diversos tamanhos de

campo.

Os dados relativos à porcentagem de dose profunda obtidos experimentalmente e através das curvas
de isodose fornecidas pelo fabricante foram comparados com os dados do Suplemento n9 11 do British
Journal of Radiology. A comparação mostra uma boa concordância entre os dois primeiros e um desvio de

até 5mm, entre os pontos 50%, em relação aos valores publicados pelo B. J. R..
Entre os perfis de feixe experimentais e os obtidos através das curvas de isodose fornecidas pêlo fabri

cante, também foi encontrado um desvio de até 2mm na região de dose de 50%.

Uma tabela de porcentagem de dose profunda foi obtida a partir dos dados experimentais.

I  -- INTRODUÇÃO

de para diversos tamanhos de campo em
um "phantom" de água foram efetuadas e
comparadas com os valores obtidos das cur

vas de isodose fornecidas pelo fabricante

bem como com os do Suplemento n9 11 do
British Journal of Radiology.

Nos tratamentos radioterápicos, é muito
importante o conhecimento das caracterís
ticas do feixe para a determinação exata da
dose absorvida em vários pontos. Com esse
objetivo, na instalação de um novo apare
lho várias verificações devem ser feitas, sen

do uma das mais importantes a das curvas
de isodose que acompanham o aparelho pa
ra decisão quanto à sua utilização clínica.
Para isso, medidas de dose em profundida-
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II - MATERIAL E MÉTODO III - RESULTADOS

Considerando-se que as curvas fornecidas
foram obtidas com uma câmara Farmer de

0,6cm3 e as medidas neste trabalho foram
efetuadas com câmaras de características

diferentes com relação a volume, diâmetro
e tensão de polarização, diferenças pode-
riam ser esperadas em regiões de alto gra

diente de dose. Entretanto, tais diferenças
não foram verificadas. Os sistemas uti l iza

dos foram:

1 — Eletròmetro Victoreen modelo 555,

com câmara 555-100-IC de 0,58cm de diâ
metro e 2,1 cm de comprimento com volu

me de 0,1 cm^, com 40 volts de polarização
cujo sinal era lido em um voltímetro digital
de 3,5 dígitos.

2 — Eletròmetro Keithley modelo 602,

com câmara Spokas de 1,14cm de diâmetro

e 1,96cm de comprimento com volume de

0,5cm^, com 300 volts de polarização cujo
sinal era l ido também através de um voltí

metro digital de 3,5 dígitos.

As medidas foram realizadas em um

"phantom" de água com sua superfície dis

tando 80cm da fonte. Uma unidade de po

sicionamento automático "Scanditronix"

foi usada para deslocar a câmara de ioniza-

ção paralela e perpendicularmente ao feixe

(figs. 1 e 2).

Para cada tamanho de campo, foram rea

lizadas medidas de perfil de feixe a 5cm de

profundidade com e sem filtro em cunha,

para serem comparadas com aquelas obti

das a partir das curvas de isodose. Porcenta

gens de dose profunda foram também ob

tidas para serem comparadas com os dados

do Suplemento n9 11 do B.J.R. e das cur
vas de isodose.

1 1 1 .1 - Perfil do Feixe

- Nas medidas de perfil de feixe sem fil

tro em cunha, os dados experimentais e os

fornecidos pelo fabricante apresentaram

uma boa concordância, mostrando um des

vio de até Imm no limite do campo proje
tado a 5cm de profundidade, onde a por
centagem de dose está na região de 50%

(com relação à dose máxima, isto é, a dose

no raio central a 0,5cm de profundidade)

(fig. 3).
— Nas medidas de perfi l de feixe com fi l

tro em cunha, entre os dados experimentais

e os fornecidos pelo fabricante encontra

mos um desvio de até 2mm no limite do

campo projetado a 5cm de profundidade

(fig. 4). Para três tamanhos de campo as
curvas se apresentaram inteiramente deslo

cadas cerca de 4mm (fig. 5). Foi verificado

que para estes o raio central das curvas for

necidas estava fora de sua posição correta.

As medidas foram realizadas a 5cm de

profundidade2 a fim de minimizar os efei
tos de radiação secundária proveniente do

colimador desta unidade.

I I 1.2 — Porcentagem da Dose Profunda no

Raio Central

No estudo da porcentagem de dose pro
funda ao longo do raio central, foi encon
trado um desvio de até 5mm, entre os pon
tos de 50%, na comparação dos dados da

tabela do Supl. n9 11 do B.J.R, e os obti
dos das curvas de isodose (fig. 6a). As últi
mas mostram boa concordância com os va

lores experimentais (fig. 6b). Dentre as cur
vas fornecidas foi observada uma discor-
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1

— Arranjo utilizado para a realização das medidas.Fig. 1

dância apreciável entre os valores raio
central para os campos (5x15) e (5x15)cm,
onde um deslocamento de 8mm entre os

pontos de 50% (fig. 7a) pode ser facilmente
observado. A curva correta é para o campo
(5x15) como é apresentado na fig. 7b.
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- Câmaras utilizadas: Esq, — câmara 555-100-IC; Dir. — câmara Spokas,Fig. 2

IV-CONCLUSÃO

Entretanto, foram observadas discrepáncias

significativas em algumas curvas, como: 1 —
descentralização do raio central de curvas

com filtro em cunha; 2 discordância de

De uma maneira geral, as curvas de iso-

dose fornecidas pelo fabricante estão em
concordância com os dados experimentais.



REVISTA BRASILEIRA DE CANCEROLOGIA JULHO/AGOSTO, 1978 51

%
■O

> IT)
CD

2

o
<D

CJ
O

(D tn

c LU O
a> LO

E _jo X
<to o z z
1—0 C_) <_>

ro

LU

o LO z
•• CO <3- oX

9 LO
a:«a: O •• ••
LU > o.
Ci. q: s: i/o O «í
X o «t U_ L-
LU O O C O Q

1? C\J

o

o

a>
•O

<
a> a:

■O
T3
C O

a .oAV+0)p £X

Cl
(0 o
c c

§ o o o o o o
r*^ y£> LT) «cr ro OC\J

o
VAIlV13d 3S0a

<CD

o
c
5  o •<

Q

2-1
o CM

C uo
O

OE
s:

o>
X

s o LU
Q. O
s: <t
< Q

ro

O
QCO

§.*= CO

a> 3
Q. u

LU C
I— a: «?r

o.
El\1 E «rA

\
•VfO

1a>
o-)

í
o



JULHO/AGOSTO, 197852 REVISTA BRASILEIRA DE CANCEROLOGIA

KO

? ̂  -

LD
(0
■o

V
CO V

% /
C\J

/
o

7■O
V

£ o 7o o c_> '/LD LOO '/
V) LU O

7 COto oo
O X

«t Q o s: s: s: oo
I— o
z: oo

c\j

O O O CS

 •• /
c

'/9  LU
E 7

o LO LO • • 2:
• • CO UO LO o

o Li-
'/

oo 7cc: c o DíX LU > Q- ,//
0) q_cc:2:loqij—ict

X =) C Lu Li_ ü_
LUOOOQQLi_Q

(NJ7
O 7

7■g
Q 7

o
V

E 7
7

7
caf/

//Q>

AV XT' O
•D +
C O o o o o o o o <í;o

5 <0|
cao cn LD LO '=3- ro CM

c
CO

vAiivi3y 3Soa o
Q//

<0 o
C 'Z.

// <

o<0

//c
3 O
L>

// LO
O

QA LO
O//

2 5
M

CM
A

A

- E
i S.
8

f/
// O LU

D_ Q
51 <
< Q

A

A

% LU roO
X O

<D ®■O
// LU O

h- ca
•O Q_//

//
t ^ //
S. 3 A

A

I I

LO
o>

LD

X,



REVISTA BRASILEIRA DE CANCEROLOGIA JULHO/AGOSTO, 1978 53

/ lT.

/

(O

(O

o
■D

í_J
(_)O

c_> lD
Q>

tn LD
(0 _l o

ct Q X s: s: s: oo
t— ooooocjlu
2:

CNJ • •
'/

c
<7a>

E //
O i-o m • • ^
cc uo m o

o Li-
//

(71 • •
CC et O '/Lü > O.

X Q_ q: 2: oo Q Li-
X  < Li_ ü- Li_
UJ LJOQQQü-O

cC
0) //V)

O Csj

//

O //
I o

E

«tQ} o:■D
O

1?
s o
■D o

4—\V+c t + ++ «c
q:a O o o o o o o o o oa>O o <y^ cc «:T OLD ro oo
Q& C vMivi3y 3Soa

s «t//

í"!3 O

e!

(«t

LTI

O o
(7)
O

•D2
i

C\J

 8
^  E
E

O UJ
 P Q_ Q

sicr
<£ Q8 O

v> (_)
0)
X

Q

.? 8
üJ O
I— ci:

0) /■o Q.
•D /

«a:/

t 2 /
«d-

£ =■u /
f

I

in
uo

O)

í
'kO



REVISTA BRASILEIRA DE CANCEROLOGIAJULHO/AGOSTO, 197854

o
CNJ

/

/

/

>!
h

>/
/,

'/£ ^ O
c_>

/ LO

U->

1
03

U3

-O
/ s;

o <_>
00 / /

V
s c- o uo

z: o X s: s;
OlUO U (_) LU Q

•  oo' . —

o

o o
c

/' d.
^  'O Lo z:

OD *;3- o
(D Q

y
o_
=) oo • •
OO ct O • •
•  >• o_

cü ck; z: (>o Q ct a:
C r? C Li_ Li_ ^ o
h- o o c o Q z:

J <
Q

lO /,

y oa
cx

D-

y% /

■s //

//1 o

/.

y£ /

§ yi /

y•o /

S
■g /
o

yI

^y
/ - LD

O)

ÍL

y

//

y'

o oo o o o o o
OD roO a% LD LO

vMivi3a 3Süa



REVISTA BRASILEIRA DE CANCEROLOGIA JULHO/AGOSTO, 1978 55

Fig. 6b — Dados de porcentagem de dose profunda no raio central normalizados a 5cm de profundidade.
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Fig. 7a — Não coincidência da porcentagem de dose profunda no raio central para campos equivalentes, entre as
curvas fornecidas pelo fabricante.
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porcentagem de dose profunda entre cam
pos equivalentes; o que mostra a necessida
de de uma verificação nas curvas de isodose
fornecidas.

Além disso, foram observadas diferenças
entre os valores de porcentagem de dose
profunda publicados pelo Supl. n9 11 do
B.J.R., os experimentais e os das curvas de
isodose fornecidas. Essas discrepâncias po

dem ser atribuídas aos novos desenhos dos
colimadores, melhoria da precisão e resolu
ção dos sistemas de medida atuais e ao au
mento da atividade específica das fontes.

Para uso clínico, uma tabela de porcenta
gem de dose profunda foi construída a par
tir dos dados experimentais que são coinci
dentes com as curvas de isodose fornecidas
(Tab. 1).
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Fig. 7b — Mesmos dados da Fig. 7a comparados com os dados experimentais e tabeiados^, mostrando a coincidên
cia da curva experimental e curva para o campo (íxlB). Normalização feita a 5cm de profundidade.
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Tab. 1 - Tabela de porcentagem de dose profunda obtida através dos dados experimentais coinci
dentes com as curvas de isodose, para a unidade de Cobalto "Eldorado 78" n° 34.

PORCENTAGEM DE DOSE PROFUNDA DFS = 80 cm

Tamanho

Campo (cm) 0 4x4 5x5 6x6 7x7 8x8 lOx 10 12x 12 15x 15 20x 20

BSF 1,000 1,014 1,017 1,021 1,025 1,029 1,036 1,043 1,052 1,061

Prof. (cm)

0.5 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

1 95,4 98,0 98,1 98,2 98,3 98,4 98,5 98,5 98,5 98,5

2 87,1 92,6 92,7 92,8 92,9 93,0 93,2 93,5 94,0 94,0

3 79,5 87,0 87,4 87,8 88,0 88,0 88,3 88,9 89,2 89,6

4 72,7 81,0 81,9 82,2 82,5 82,9 83,3 84,0 84,8 85,2

66,55 75,3 76,0 77,0 77,2 77,9 78,5 79,3 80,2 80,8

6 60,8 70,0 71,0 72,0 72,2 72,9 73,7 74,7 75,8 76,4

7 55,6 65,2 66,3 67,2 67,9 68,3 69,3 70,3 71,4 72,1

8 50,9 59,9 61,2 62,4 63,2 63.9 65,0 66,4 67,4 68,0

9 46,6 55,4 56,8 57,8 58,5 59,5 61,1 62,4 63,2 64,0

10 42,7 51,3 52,5 53,6 54,7 55,5 57,0 58,2 59,3 60,2

11 39,2 47,2 48,2 49,7 50,8 51,9 53,4 54,5 55,9 56,6

12 35,9 43,5 44,8 45,8 46,9 47,9 49,6 51,1 52,0 53,2

13 32,9 40,2 41,4 42,5 43,5 44,5 46,4 47,5 48,7 50,0

14 30,2 37,3 38,5 39,5 40,5 41,5 43,2 44,8 46,0 47,0

15 27,7 34,4 35,6 36,6 37,6 38,6 40,2 41,5 42,8 44,2

16 25,4 31,8 32,9 33,9 34,8 35,7 37,4 38,8 40,0 41,5

17 23,3 29,5 30,5 31,5 33,532,5 35,2 36,5 37,7 39,0

18 21,4 27,3 28,2 29,1 30,0 30,9 32,5 34,0 35,0 36,7

19 19,6 24,7 25,7 26,8 27,8 28,8 31,730,4 32,8 34,6

20 18,0 22,9 23,8 24,8 25,8 26,7 28,2 29,5 30,8 32,6

21 (16,71

(15,31

(10,81

(21,0)

(19,3)

(17,6)

(22,0)

(20,4)

(19,01

(22,9)

(21,3)

(19,9)

(23,7)

(22,2)

(20,6)

(24,5)

(22,9)

(21,4)

(26,0)

(24,2)

(22,6)

(27,3)

(25,51

(23,81

(28,8)

(26,71

(25,0)

(30,7)

(28,8)

(27,1)

22

23
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