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 فهرست مطالب 

 15 __________________________________________________ شگفتار مترجم یپ

 17 ___________________________________________________ شگفتار مولف یپ
 18 ________________________________________________________ منابع 

 19 _________________________________________________________ مقدمه 

 22 _________________________________________________ مجموعه  ن یدرباره ا
 23 _______________________________________ ی پزشک  کیزیف  یالمللن یسازمان ب

 25 ___________________________________________________ و تشکر  ریتقد

 26_______________________________________________ ها و اختصارات مخفف 

 27 ________________________________________________ اصطلاحات   فیتعر
 27 _______________________________________ ي بعد  4  يوتر یکامپ  یتوموگراف

 27 ______________________________________________ مؤثر   یکیولوژیدز ب
 27 _____________________________________________ (پرتو)   يمحور مرکز

 27 _____________________________________________ ساز) ي (مواز  ماتوریکل
 28 ____________________________________________________ ي اندازراه 

 28 ____________________________________________ ي وتر یکامپ  یتوموگراف
 28 __________________________________ یبا پرتو مخروط   يوتر یکامپ  یتوموگراف

 29 ___________________________________________________ هم صفحه 
 29 _________________________________________ ي وتریکامپ  یعدد توموگراف

 29 __________________________ یو تبادل اطلاعات در پزشک  یتالیجید  يربرداریتصو
 29 ____________________________________ ی تالیجیباز ساخت شده د  وگرافیراد

 30 _______________________________________________ ي فاصله تا سازگار
 30 ____________________________________________ حجم  -دز    ستوگرامیه

 30 __________________________________ پرتال   يربردار یتصو  یکی دستگاه الکترون
 30 _____________________________________________ طول مسافت معادل 
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 30 __________________________________________________ اروپا   يشورا
 31 ___________________________________________________ د ید  دانیم

 31 ___________________________________________ کنندهلتر مسطح یبدون ف
 31 _______________________________________________________ شار 
 31 ____________________________________ نهیشیکامل در نصف مقدار ب  يپهنا 
 31 _______________________________________________________ گاما 

 32 ________________________________________________ لد یواحد هانسف
 32 __________________________________________________ ریتصو  میفر

 32 _______________________________________ ر یتصو  تیتحت هدا  یپرتودرمان
 32 _____________________________________ ر ی )/ ادغام تصوشنیستریثبت (رج
 33 _______________________________________ شده با شدت مدوله   یپرتودرمان

 33 ______________________________________________ ی حجم هدف داخل
 33 ____________________________________________ ی شگاهیآزما  یسنجدز

 33 ______________________________________ صورت معکوس درمان به    یطراح
 34 ___________________________________________________ زو سنتر یا
 34 __________________________________________________ ک یزوتروپیا

 34 ______________________________________________ ی دهنده خطشتاب 
 34 ____________________________________________________ س یماتر

 34 ___________________________________________________ کارلو مونت 
 35 _________________________________________________ ت یونی  توریمان
 35 _______________________________________________ ه یلاچند   ماتوریکل

 35 _____________________________________________ نسبت خارج از محور 
 35 ______________________________________ ی شناساطلاعات سرطان   ستمیس
 35 __________________________________________________ ي ساز نهیبه

 36 _________________________________________________ ی کیزیفانتوم ف
 36 _________________________________________________ ي فانتوم مجاز 
 36 ______________________________________________ هدف   یحجم طراح

 36 _______________________________________ ت یفیک  نیتضم/تیفیکنترل ک
 36 ___________________________________________ یپرتودرمان  يساختارها 

 37 _____________________________________________ د ییثبت و تأ   ستمیس
 ROI( ____________________________________________ 37منطقه موردنظر(

 37 __________________________________________ زمان هم  کپارچهی  شیافزا
 37 ___________________________________________________ نتکس یس



      7     فهرست مطالب

 

 37 __________________________________________________ ار یزبانه و ش
 38 ____________________________________________ درمان   یطراح  ستمیس

 38 ______________________________________________________ بردار 
 38 ____________________________________________ (VOI)حجم موردنظر

 38 __________________________________________ کا یسازمان غذا و دارو آمر

 39 ________ ساده یس ینوبرنامه  کی افزار متلب و اصول در مورد نرم  يکات ضرور : ن فصل اول
 39 ___________________________________ د یدار  ازیشروع به آن ن  يهمه آنچه که برا

 40 ______________________________________________ افزار متلب رابط نرم 
 42 ____________________________________ کتاب  نیارائه مطالب در ا  ياستراتژ 

 42 ______________ ی بیحساب جن یماش  کیعنوان  افزار متلب بهاول: استفاده از نرم   يهاقدم 
 43 ______________________________ ی بیو دستورات ترک  ياول: جبر بردار   يهاقدم 
 46 _________________________________________ ها داده   میاول: ترس  يهاقدم 
 46 ___________________________ ) یسینو  پتیبرنامه (اسکر  کیاول: نوشتن    يهاقدم 
 51 ________________________________________ ي ساز   تمیاول: الگور  يهاقدم 
 Workspace ____________________________ 52  يهاداده   يو بارگذار  يساز  رهیذخ
 53 _______________________________________ ر یمتغ  يو بارگذار  يساز  رهیذخ
 53 _____________________________________ ریکردن و اضافه کردن مس  نییتع

 54 _______________________________________________ ها در متلبانواع داده 
 54 _____________________________________________ ي عدد  يهاانواع داده 

 54 _______________________________________ از نوع کاراکتر و رشته   يهاداده 
 55 ________________________________________________ی سلول  يهاهیآرا
 55 ______________________________________________ ي ساختار   يهاهیآرا

 56 _____________________________________ و اکسپورت   یخروج  یاصل  يهایژگیو
 60 ______________________________________ مپورتیو ا  يورود  یاصل  يهایژگیو

 66 ____________________________________________ هاو پوشه   هال یفا  تیریمد
 66 _____________________________________________ ساده   يمطالعه مورد  کی

 68 ________________________________________________ مسئله   صیتشخ
 70 _____________________________________________ تمیالگور  يساز  ادهیپ

 71 _________________________________________________ تم یالگور  هیرو
 71 ________________________________________________ تم یمراحل الگور

 71 ______________________________________________ ن یگزیجا  يهاروش 
 72 _______________________________________________ ی سینو  پتیاسکر

 73 __________________________________________________ تست کردن
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 75 __________________________________________________ ي سازمستند 
 76 ________________________________________________________ منابع 

 77 _________________ یپرتودرمان کیز یمربوط به ف يهاو انواع داده هیپا ات یملع :فصل دوم
 77 _______________________________________________________ مقدمه 

 78 ______________________________________________________ اسکالرها 
 78 ________________________________________________ ي بعد  کی  يهاداده 

 78 ________________________________________________ی کیگراف  شینما
 80 __________________________________________ دز   يهالیپروفا  یابیدرون

 81 ____________________________________________ دز   يهال یپروفا  قیتطب
 84 _____________________________________ دز   لیمتقارن پروفا  يریگن یانگیم

 84 __________________________________________ دز   لیپروفا  يهمانند ساز 
 88 ___________________________ ی و انتگرال  یلی فرانسیحجم: فرمت د-دز  ستوگرامیه

 90 ___________________________________ حجم -دز  ستوگرامیه  يآمار  يهاداده 
 93 _________________________________________________ ي دو بعد   يهاداده 

 94 ________________________________________________ی کیگراف  شینما
 96 ___________________________________________ اندازه   رییو تغ  یابیدرون

 99 __________________________________________________ کردن   لتریف
 100 _______________________________________ و زوم   يچرخش، همانندساز

 100 ____________________________________________ موردنظر   يهامنطقه 
 102 ____________________________________ ي دو بعد  يهاداده   يساز هماهنگ

 104 _______________________________________________ ي سه بعد  يهاداده 
 104 _______________________________________________ی کیگراف  شینما

 104 __________________________________________ اندازه   رییو تغ  یابیدرون
 106 ____________________________________ ي سه بعد   يهاداده   يساز هماهنگ

 106 ___________________________________________ ي سازنه یچرخش و قر
 106 ______________________________________________ مناطق مورد نظر 

 107 __________________________________________________ستوگرام یه
 108 ________________________________________________ ي بعد  4  يهاداده 

 108 ___________________________________________________ ی سلول  هیآرا
 109 __________________________________________________ ي ساختار   هیآرا

 111 _______________________________________________________ رشته
 111 _______________________________________________________ منابع 

 



      9     فهرست مطالب

 

 DICOM RT ____________________________ 113 ه یاطلاعات پا يزساز: با فصل سوم
 113 ____________________________________ آموخت   میفصل خواه  نیآنچه از ا

 113 ______________________________________________________ مقدمه 
DICOM113 _______________________ د یبدان  دیشروع به کار با  يکه برا  يزی: همه آن چ 

 DICOM RT ____________________________ 114:  یمخصوص به پرتودرمان  يهاماژول 
 DICOM _____________________________________ 117  يهاکردن داده   مپورتیا

 118 _______________________________________________ ر یمجموعه تصاو
 120 _______________________________________________ تمیالگور  يالگو

 120 _______________________________________________ تم یمراحل الگور
 124 _______________________________________________ تمیالگور  يالگو

 124 _______________________________________________ تم یمراحل الگور
  ترونیپوز  لیگس  ی)، توموگراف MRI(  یشدت  یسیمغناط  يربرداری(تصو  هیثانو  ریمجموعه تصاو

)PET(( ___________________________________________________ 129 
 RT( ____________________________________ 130  يحجم موردنظر (ساختارها 

ه  ریذخ  DICOMل  یو شناسه ساختارها طبق آنچه که در فا  ی(فهرست کردن اسام   تمیالگور  يالگو
 132 __________________________________________________ است) شده 
 133 ________ وکسل)   یخط  يهاساختار مشخص در قالب شاخص   کی  ي(بازساز   تمیالگور  يالگو

 134 _______________________________________________ تم یمراحل الگور
 137 _______________________________________________________ دز

 DVH( __________________________________ 139حجم (  -دز  ستوگرامیحجم ه
 140 ______________________ حجم)-توگرام دزسیه   يها(استخراج داده   تمیالگور  يالگو

 141 ______________________________ یدر پرتودرمان  DICOM RT  يهاگر داده ید
 143 __________________________________________ ي بعددز سه   عیتوز  يبازساز

 CT ___________________________________________ 145دز با مدل    قیتطب
 149 ________________________________________ هاDVH  سهیمحاسبه و مقا

 DVH( ____________________________________ 150(محاسبه    تمیالگور  يالگو
 150 _______________________________________________ تم یمراحل الگور

 151 _______________________________________________________ منابع 

 153 _________________________ ی در پرتودرمان DICOM يهاصلاح داده : افصل چهارم
 153 ______________________________________________________ مقدمه 

 154 ______________________ رت کردن بدون انجام اصلاحات کردن و دوباره اکسپو  مپورتیا
 DICOM ________________________________________ 154ر  یتصو  يهاداده 

 RT  )RTPLAN ( ______________________________________ 156طرح درمان  
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 RT  )RTSTRUCT( _________________________________ 157مجموعه ساختار  
 DICOM  )DICOM UIDS( ________ 159منحصر به فرد    يهااز ارجاع متقابل شناسه   ییهامثال 

 DICOM _____________________________ 161  يهاداده   گریو د  ریتصاو  يسازناشناس 
 DICOM RT _______________________________ 161  يهاداده  حیاز تصح  ییهامثال 

 CT ______________________________________ 162  ریتصو  تهیابزار کنترل دانس
 163 _______________________________________________ تمیالگور  يالگو

 163 _______________________________________________ تم یمراحل الگور
 RT STRUCT ________________________________ 164و    DICOM CTاصلاح  

 164 _______________________________________________ تمیالگور  يالگو
 DICOM RTPLAN ______________________________________ 166اصلاح  

 168 ____________________ شود یها حل ماصلاح داده   لهیکه به وس  ی: مسائليمطالعات مورد
 168 _____________________________________ "یمیقد  اریبس"  ریتصو  مجموعه 

 168 _______________________________________________ شده برش مفقود 
 CT ______________________________________ 170ر  یک مجموعه تصویبسط  

 170 ____________________________________ ر ی با مجموعه تصاو  یاضیات ریعمل
 172 _________________________________________ ه یر ثانویدز به عنوان تصو

 173 __________________________________ دیکن  جادیفانتوم خود را ا  ریمجموعه تصاو
 DICOM _____________________ 175ها و اکسپورت  متاداده   ي: الگو CTاز فانتوم    یمثال
 175 _______________________________________________ تمیالگور  يالگو

 176 _______________________________________________ تم یمراحل الگور
 178 _______________________________________________________ منابع 

 Rigid)) صلب  شنیستریبا استفاده از روش ثبت (رج يبعدلاصه ساده برنامه سه: خفصل پنجم

Registration) __________________________________________________ 179 
 179 ______________________________________________________ مقدمه 

 180 __________________________________________________ ی مفهوم اساس
 CT ______________________________________ 181  ریثبت صلب دو مجموعه تصو

 181 ___________________________________ ر یبه تصو  ری) تصوشنیستریثبت (رج
 182 _______ ر با استفاده از نمودار کانتور) یر به تصویتصو  ی) دستستری(ثبت (رج  تمیالگور  يالگو

 182 _______________________________________________ تم یمراحل الگور
 VOI ( __________________________ 186حجم موردنظر (  يکانتورها   يانطباق بر مبنا 
 187 _______________________________ چند جفت از نقاط مرجع   يانطباق بر مبنا 

 188 _______________________________________________ تمیالگور  يالگو
 189 _______________________________________________ تم یمراحل الگور
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 191 _______________________________________________ یکل  يهاجنبه
 195 _________________________________ ق یو تصد  –ها و ساختارها  ثبت همزمان دز

 196 ______________________________________ هامجموع دزها و گزارش کردن آن 
 196 _________________________________________ ی کیولوژیوبی راد  يهاجنبه
 197 _______________________________________ جیده درباره گزارش نتایچند ا

 199 _______________________________________________________ منابع 

 201 _________________ ی موردنظر در پرتودرمان يهاو حجم هاه یناح تی رید: مفصل ششم
 201 ______________________________________________________ مقدمه 

 202 _________________________ موردنظر   يهاموردنظر/ حجم  يهاهیناح  فیبر تعر  يمرور 
 ROI/VOI ____________________________________________ 202  هیپا  اتیعمل

 VOI _____________________________________________ 202ک  ی  يتوسعه
 202 __________________________________________________ ی ابیدرون
 203 _____________________ ی وتراپیراد  يحجم ها  يواره یها) و استخراج دها (لبهه یحاش

 203 ______________________________________________ ن یبول  يعملگرها 
 203 _______________________________________________ ینیبال  يهامثال 

 205 ___________________________________________ ) دنیساختار برش (چ
 205 ________________________________ هاVOIها / ROIگسترش (توسعه) و کاهش  

 211 _______________________________________________ تمیالگور  يالگو
 212 _______________________________________________ تم یمراحل الگور

 215 ___________________________________________ هاVOIها /  ROI  سهیمقا
 215 _________________________________________ شاخص مطابقت و پوشش 

 217 _______________________________________________ ی حجم هدف داخل
 219 _______________________________________________ ستا یمختصات ا
 219 ___________________________________ ي ر یردگ  –  کینامیدا  يهامختصات 

 222 _______________________________________________ تمیالگور  يالگو
 222 _______________________________________________ تم یمراحل الگور

 226 _______________________________________________________ منابع 

 227 ____________________________ یدر پرتودرمان  يبعدحاسبه دز سه : مفصل هفتم
 227 ______________________________________________________ مقدمه 

 228 _____________________________________ محاسبه دز  يمقدمه مختصر برا   کی
 228 ________________________________________ وکسل   يمحاسبه دز برمبنا 

 229 _______________________________________ فاکتور   يبرمبنا  يهاتمیالگور
 229 _________________________________________ ي بعداز محاسبه دز سه  یمثال
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 231 _____________________________________________ ي ساز مرحله آماده 
 231 _____________________________________________ مرحله محاسبه دز

 232 ______________________________ پرتو در جداول جستجو   يهاداده   یسازمانده
 OCR( ________________________________________ 233نرخ خارج از مرکز (

 237 __________________________ پرتو درمان   يپارامترها   یدست آوردن و سازماندهبه
 239 _________________________________________________ محاسبه دز 

 240 _______________________________________________ تمیالگور  يالگو
 240 _______________________________________________ تم یمراحل الگور

 242 _______________________________________________ تمیالگور  يالگو
 242 _______________________________________________ تم یمراحل الگور

 MU ____________________________________________ 247مستقل دز/  یبررس
 250 _______________________________________________________ منابع 

 251 __________ ها Linac ی اصل یکی مکان يخودکار پارامترها -مه ین  يریگاندازه  :فصل هشتم
 251 ______________________________________________________ مقدمه 

 252 _________________________ یپرتودرمان  تیفیدر کنترل ک  ونی (گستره) اتوماس  طهیح
 253 ___________________________________ ناكیل  تیفیکنترل ک  یعموم  يهاجنبه
 256 ____________________________________ ی پزشک  یخط  يعاد  يهادهندهشتاب 
 257 ____________________________________ یاصل   یکیمکان  يپارامترها   يریگاندازه 

 259 _______________________________________ کوتاه  مرسوم با چند مثال   کردیرو
 260 _____________________________________________ ر یتصو  يبرمبنا   کردیرو

 260 _____________________________________________ مرجع   يهاستمیس
 261 _________________________________ ج آنیر تست و اصول رایمپورت تصاویا
 DICOM _____________________________________ 262تست    ریتصاو  مپورتیا

 262 ________________________________ ساز پرتو   يدستگاه مواز   کیلبه    ییشناسا
 263 _______________________________________ نگیک بلبریمرکز    ییشناسا

 263 _______________________________________________ تمیالگور  يالگو
 263 _______________________________________________ تم یمراحل الگور

 266 ________________________ یمرجع به صورت دست  کسلی پ  يهاوارد کردن شاخص 
 MV ________________________________________ 267  يربردار یملزومات تصو

 268 ______________________________________ ماتور یتست اسپوك چرخش کل
 270 _______________________________________________ تمیالگور  يالگو

 270 _______________________________________________ تم یمراحل الگور
 272 _______________________________ درجه   90ه  یماتور مرجع با زاویچرخش کل
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 272 _______________________________________ داده   يآورنقشه تست و جمع 
 272 _________________________________________________ ل دادهیتحل

 273 _______________________________________________ تم یمراحل الگور
 274 _______________________________ مرجع   کیو صفحات آناتوم  MV  زوسنتریا
 kV ________________________________________________ 276زوسنتر  یا

 kV _____________________________ 277و منبع    kV، دتکتور  MVدتکتور    يبازوها 
 278 __________________________________________ ي اس چرخش گانتر یمق
 279 ___________________________________ مار یزان عمود بودن انتقال تخت بیم

 279 _________________________________________ مار یاس انتقال تخت بیمق
 279 ___________________________________________ اس چرخش مکعب یمق

 MLC _______________________________ 279  يها) و تست X,Yه (یثانو  يهافک
 280 _______________________________________________________ منابع 

 283 ________________________________ روش گاما  دز يهاع یتوز  سهیقا: مفصل نهم
 283 ______________________________________________________ مقدمه 

 284 ____________________________ ی نیبال  یدز در پرتودرمان  يهاع یتوز  سهیمقا  تیاهم
 286 ___________________________________________ یفیو ک  یکم  يکردهایرو

 287 _________________________________________ ک روش گاما یتئور  یمبان
 288 _______________________________________ ماتیط و تصمیات، شرایفرض

 289 __________________________________________ مپورت داده یا  يهافرمت 
 289 ______________________________________________ داده   يساز نرمال 

 292 __________ م؟ی ق گاما را بدانید حتما مقدار دقیا بایاست    یت کافیتنها کسر شکست/موفق
دز مشخص ارائه    عیدو توز  يمتلب که به منظور محاسبه شاخص گاما برا   يهاپت یاسکر  حیتوض
 293 ____________________________________________________ اند شده 
 293 _______________________________________________ تمیالگور  يالگو
 297 _______________________________ ه محاسبه گاما یتم پایالگور  يبرا   ینیگزیجا

 301 __________________________________ ی ابی: مختص به درون  تمیالگور  يالگو
 304 ______________________________ /شکست   تیفقط کسر موفق  –محاسبه گاما  

 305 _____________ دز مشخص  عیدو توز  يمتلب با هدف محاسبه گاما برا   يهاپت یاسکر  حیتوض
 306 _____________________________ ي دو بعد  – آن    گرید  يهاو حالت   هیپا  تمیالگور
 307 __________________________________________ ي بعد  3  –  هیپا  تمیالگور
 311 _________________________________________ گاما   يهانقشه   شتریپردازش ب

 311 __________________________ شده   یابیهمه نقاط دز ارز  يمقدار متوسط گاما برا
 312 _______________ ت یکسر موفق  يآمارها   يبرا  یم کلیک تعمیستوگرام گاما به عنوان  یه
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 312 _________________________________ گاما   ستوگرامیه  يمعکوس برا  نیگزیجا
 313 ____________________________________ گاما   لیتحل  يهات یو محدود  هات یمز

 314 ________________________________________________ جه ینت  ریتفس
 315 __________________________ ی خروج  يقدرتمند  زانی و م  يورود  تیحسا  زانیم

 316 ____________________________________ گاما خاص   یابیک ارزیمشخصات  
 317 __________________________________________ روش گاما   ینیتناسب بال

 318 _____________________________________________ ن یگزیجا  يهاروش 
 319 _______________________________________________________ منابع 

 321 _______________________ ی در پرتودرمان یلوازم جانب ياز مدلساز یثالم  :فصل دهم
 321 ______________________________________________________ مقدمه 

 322 _______________________________________ ی لوازم جانب  يمدلساز   يکاربردها 
 322 ____________________________________________ از برخورد   ير یجلوگ
 323 _____________ ف پرتوها) یر تخت درمان بر تضعیمار (تاثیله تخت بیف پرتوها به وسیتضع
 323 ______________________________________________ ی تندرون  یدز سنج

 325 _________________________________________ از مدل تخت درمان   يانمونه 
 327 _______________________________________________ مدل   ینیکاربرد بال
 327 _______________________________________________ تمیالگور  يالگو

 331 ____________________________ ی تندرون  یدزسنج  یعموم  يهادرنظر گرفتن جنبه 
 332 _______________________________________________________ منابع 

 335 ______________________________________________________ اب یواژه 
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نرم  فیزیک"کتاب   از  استفاده  با  بالینی  مسئلهMATLABافزار  پرتودرمانی  رویکرد حل  یک   :" 
  مورد   افزارنرم نوشته پاول دوراك اولین کتاب از سري فیزیک پزشکی و مهندسی پزشکی است که به  

 است.  افتهیاختصاصي پزشکی بالینی هادانکیزیف استفاده
و    بهباتوجه سریع  دستگاه  دارادامه روند  تکنولوژي  پروتکلپیشرفت  و  پزشکی  کاربر،  هاي  هاي 

به امري   ل یتبدپزشکی شایسته،    دانکیزیفو رسیدن به جایگاه یک    نظر  مورد محقق کردن هدف  
توانند به طرق مختلفی  ی، میسینوبرنامههاي  خوب به همراه مهارت  افزارنرم. اما یک  استشدهدشوار  
باعث میکتاب  متأسفانهباشند.    کنندهکمک این  دارد که  زمینه وجود  این  در  شود  هاي محدودي 

 ز یآمتیموفق  الزاماًو پژوهشگران بالینی اغلب    انیدانشجوی توسط  سینوبرنامهکسب مهارت بالا در  
هاي مختلف بوده و در عین آموزشی بودن  هایی از اسکریپت یی که حاوي مثالهاکتابنباشد. اندك  

کافی جامع و کامل نبوده و یا از فصاحت    اندازهبهدهند،  آن در محیط بالینی را نیز نشان می  کاربرد
: یک رویکرد حل  MATLABافزار  . کتاب فیزیک پرتودرمانی بالینی با استفاده از نرمبرخوردارندکمی  

در فیزیک پرتودرمانی بالینی از   MATLABافزار  مسئله، قصد دارد تا این شکاف را  با استفاده از نرم
 بین ببرد.  

هایی از مطالعات موردي  در این کتاب، استاد دانشگاه به یک متن آموزشی ساختارمند و مثال
واقعی دسترسی خواهد داشت که هدف از آن ارتقاء کیفیت ارائه مطالب و تعریف تکالیف کاربردي  

است. از طرف دیگر، دانشجو به یک متن آموزشی جذاب و درگیرکننده براي مطالعه    انیدانشجوبراي  
فردي دسترسی خواهد داشت در عین اینکه دانشجوي شاغل فیزیک پزشکی، یک ابزار آموزشی براي 

از یک رویکرد آموزشی جدي هاي خود، پیدا خواهدارتقاء هر چه بیشتر مهارت  کرد. دکتر دوراك 
  ند یفرابلکه    کند؛ یمي عملی را ارائه  هاحلراهمطالعات موردي و    تنهانهاستفاده خواهد کرد که در آن  

  ازیموردني  هامهارتدهد. این رویکرد، کسب  توضیح می  کاملاً را نیز    موردنظر  حلراهرسیدن از ایده به  
 . کردخواهد ریپذامکانی براي همه سادگبهی را سینوبرنامهبراي 

پرتودرمانی بالینی بسیار باتجربه و البته پرمشغله است و من خالصانه    دانکیزیفدکتر دوراك یک  
مشغله زیاد، زمانی را به این دستاورد مهم آموزشی اختصاص داد و   رغمیعلکنم که  از او تشکر می 

ی با خوانندگان این کتاب به اشتراك گذاشت. من  پرتودرمانو     MATLABتخصص خود را در زمینه 
 .نبوده استساده   اصلاًبسیار متشکرم چرا که یقین دارم که این کار  اواز 
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ها یادآوري کنم و به آن  آرزودر آخر، دوست دارم براي خوانندگان این کتاب ساعات خوشی را  
 ی، یک قدرت است!    سینوبرنامهکنم که 

 
 1دکتر کارمل جی. کارونا

 دپارتمان فیزیک پزشکی، دانشگاه مالتا  س یرئ پروفسور و  
 هاي فیزیک پزشکی اروپا ، اتحادیه سازمانتیترب  و میتعلسابق کمیته   سیرئ 

   physica Medicaدستیار ویراستار در حوزه تعلیم تربیت در فیزیک پزشکی: 
 ژورنال فیزیک پزشکی اروپا 

 گواهینامه فیزیک پزشکی ی صدور الملل نیب ی: انجمن اعتبارسنجعضو کمیته 
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 مقدمه 

 افزارنرمی با استفاده از  پرتودرمانمن این کتاب را نوشتم تا تجربیاتم را  در حوزه حل مسائل   
ام با شما به اشتراك بگذارم. در ها فعالیت تحصیلی و بالینی آن را کسب کرده متلب که طی سال

را   ات یجزئهاي بالینی من همیشه به دنبال این بودم که تمام  طول زمان تحصیل، آموزش و فعالیت
ام استفاده کنم. در شغلم  یک موضوع مشخص درك کنم و سپس از آن در زندگی کاري  با  دررابطه 

ي موضعی و مختص هاحلراهشوم که نیازمند اي مواجه میها و مشکلات غیر عادياغلب با موقعیت
ها، نیاز بیشتر براي هاي تکنولوژي و دستورالعمل آن مسئله است. مشکلاتی که به سبب پیچیدگی

بالینی آن  بیماران و وضعیت  تنوع زیاد  ي و زارافسخت ي و  افزارنرمهاي  ها، نقصمراقبت شخصی، 
دهند. این قبیل مسائل متمرکز براي دستیابی به یک  ی رخ میسادگبهالبته خطاهاي انسانی، هر روز  

اتوماتیک شدن، نیاز به    شکو بی  حلراه پلتفرمسینوبرنامهبراي  یسی مانند  وهاي برنامه نی دارند. 
هاي متلب که  ي کدگذاراشتراك به. من بسیار امیدوارم که  اندکرده  ترآسانمتلب تحقق این هدف را 

ایجاد کرده  باهدفسال گذشته    10من در طول   توضیح کامل آزمودن و حل مسئله  به همراه  ام 
و    ترعیسرها را خیلی  ها و مهارتاینکه اصول، روش  باهدف گیري  هاي تصمیمها و فرایندالگوریتم 
ید، براي شما همکاران جوان فیزیک  کسب کنید و از آن بهره ببر  امکردهاز آنچه من تجربه    کارآمدتر

 باشد.  کنندهکمکپزشکی من  
هاي  متلب، حل  افزارنرمهاي پرتودرمانی بالینی و  در این کتاب شما رابطه مستقیمی را میان داده

ي  هادادهی براي مسائل مربوط به مشکلات بالینی عملی و کدهاي نوشته شده متلب که با  سینوبرنامه
سازگار باشند پیدا خواهید    هايورودهاي خود شما که باید با شرایط لازم براي  بالینی واقعی یا داده

متلب ندارید و هدف این است که اطلاعات و    افزارنرمي در  اتجربه کرد. فرض بر این است که شما  
کار در پایان هر فصل براي خواننده  حاصل  رونیازا رد؛ یبگکافی در اختیار شما قرار    قدربهراهنمایی 

با این استفاده از این منابع آموزشی که به شکل عمومی و ساده    تواندیم ملوس خواهد بود و او    کاملاً 
متلب به سبب داشتن    افزارنرمکند.  ی حلراحتبهگرفته، مسائل را    قرارارائه شده و در دسترس او  

پلتفرم محاسباتی انتخاب   عنوانبه اي  دستور زبان ساده و استاندارد و تنوع زیادي از توابع درون برنامه
ها و کدهاي نمونه در  کند. دادهمی  ازینیب ي طولانی  هابرنامهاست؛ این توابع شما را از نوشتن  شده

ي تحت وب در بخش منابع دیجیتال قرار داده شده که همگام با فهرست کتاب  هامه یضمقسمت  
در قالب یک متن نوشتاري و گاهی    شتریبهاي کلیدي و نقاط تصمیم،  . الگوریتماستشدهتنظیم  

شده با  وب، کدهاي نوشته  تحتهاي  اند. در قسمت ضمیمه کد نوشته شده متلب ارائه شده صورتبه
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اند، توضیحات متن داده شده  حیی که در داخل کتاب توضیهاتمیالگورتر شده و تمام  متلب تکمیل
 است. آن ارائه شده افتهیساختار

نامید. نویسنده به    1"فرایند تفکر گویا"توان  رویکرد آموزشی انتخاب شده در این کتاب را می
ی توضیح دهد چرا  سینوبرنامهبا پیشبرد یک کد    زمانهمخود را    فکرکردندنبال این است که فرایند  

شود و سؤالاتی دقیق در  بیان می  مسئلهها را در دسترس خواننده قرار دهد. یک  که قصد دارد آن
به دنبال آن سؤالاتی در مورد اینکه  و    شوند چگونه تعریف شده مطرح می  موردنظرمورد اینکه مسئله  

هاي موردنظر ما  حل کامپیوتري نیازمندیم، انواع وروديههایی براي یک رابه چه ورودي و خروجی 
شوند. در این مسیر، می  ها و غیره،  مطرحبه همراه مزایا و معایب آن  ریپذامکانهاي  حل ه چیست، را

شما   که  امیدوارم  ساختارمند  عنوانبهمن  فرایند  یک  از  که  بپذیرید  کتاب  این  براي  خواننده  تر 
از یک زاویه متفاوت نگاه کنید. قرار نیست   مسائل را  نیترسادهاستفاده کنید و گاهی حتی    فکرکردن

شود  باید متوجه اصول اساسی که هر مشکلی از آن ناشی می  شهیاما هم   م؛یکنچرخ را دوباره اختراع  
سعی    هروقت ی تسلیم عمل به یک اقدام متداول و یک توصیه عمومی نشویم. اغلب سادگبهباشیم و 

شوم که اي در حوزه فیزیک پرتودرمانی راه حلی پیدا کنم، با منابعی مواجه میبراي مسئله   کنمیم
ها  با اکثر کتاب  مواجههبرخوردار نیستند. تجربه من در    مؤثراز جزئیات کافی براي ایجاد یک کارکرد  

سطحی    غالباً   هاآن که    استبوده  گونهنیا توضیحات  موضوعات  بیشتر  ارائه  اگستردهبراي  را  ي 
آنجا    کهیدرحالدادند)  اینکه بیشتر خواننده را به خواندن از روي منابع ارجاع می  رغم یعلکردند (می

عمیق دانش  به  کردم    رونیازا.  استبودهتري  نیاز  تلاش  کتاب  این  در  نکات    قدربهمن  این  کافی 
ارائه  خوانندگان  براي  را  نداشته  مقدماتی  پیشنهادي  منابع  مطالعه گسترده  به  نیازي  دیگر  تا  کنم 

یی  هامثالنکات ضروري متلب آغاز شده و با ارائه    با  دررابطه مقدماتی    فصلکباشند.  این کتاب با ی
کند.  مبناي ابعاد و استفاده از آن در کاربردهاي ابتدایی ادامه پیدا میهاي پرتودرمانی برداده از انواع

هایی  که با مثال  پردازدیمدو فصل بعدي به مبحث تصویربرداري دیجیتال و انتقال داده در پزشکی  
تصاویر، ساختارهاي حجمی،    مجموعهدرمانی در متلب آغاز شده (هاي مختص پرتواز بازسازي داده

ها براي حل برخی مسائل،  ي اصلاح دادهریپذامکانهایی از  ي درمان، توزیع دز) و به مثالهابرنامه
ي  هاحلهراایجاد    منظوربههاي متلب  به تولید اسکریپت  هرکدام   مانده یباق هاي  شود. فصلختم می

براي  سینوبرنامه پرتو   مسائلی  فیزیک  جمععملی  قبیل  از  ادغام  درمانی  درمان،  برنامه  دو  بندي  
ي، مقایسه بعدسه(ردگیري هدف)، محاسبه ساده دز    داینامیکایستا و    مختصاتهاي هدف در  حجم
هاي دز با استفاده از تحلیل گاما، تضمین کیفیت تصویري پارامترهاي مکانیکی اساسی یک  توزیع 
ي کامپیوتري تحت درمان براي کاربرد دزسنجی درون  سازمدلخطی پزشکی عادي و    دهنده شتاب

نام دارد،   2. رویکرد اتخاذ شده در این کتاب که یادگیري با مثال واقعیاستشده دادهاختصاص، تنی
 

1 Thinking-aloud Process 
2 Learning-by-real-examples 
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ی متلب در کارآزمایی بالینی، یک  سینوبرنامهبراي دستیابی به یک پیشرفت عملی واقعی از طریق  
 است.  مؤثرراهکار 

متلب براي استفاده    افزارنرمشیوه استفاده شما از این کتاب بستگی به این دارد که چه میزان در  
کنید سطحی که در آن قرار دارید مناسب است،  از آن در حوزه پرتودرمانی تجربه دارید. اگر فکر می

هاي مطالعه موردي و حل مسئله شروع کنید. اما اگر از یک دانش  از فصل  ماًیمستقتوانید  شما می
،  دی انکردهمتلب برخوردار هستید و هنوز در حل مسائل پرتودرمانی از آن استفاده    افزارنرمعمومی در  

  ها فصلي ابتدایی براي شما الزامی است. در این مورد، توصیه من به شما این است که  هافصلمطالعه  
 را به ترتیب پیش ببرید. 

تفکر انتقادي و توجه به اصول اولیه، راهکاري است براي رسیدن به یک درك درست از کلیت  
فیزیک پزشکی. فهم مسئله روشی است براي حل مسئله و این درست حل کردن مسئله است که  

 کند. بین متوسط و خوب، تمایز ایجاد می
 //:httpsتوانید ازسایت ها و کدهاي نمونه بوده را میي متلب که حاوي دادههالیفا

www.crcpress.com/9781498754996   ها از رمز  دانلود کنید. (براي دانلود فایلCam5!El 
 ید). ناستفاده ک
 1دوراك  پاول   دکتر

است. براي دریافت اطلاعات    ,MathWorksمتلب محصول تجاري و ثبت شده شرکت    افزارنرم
 ي ارتباطی زیر استفاده کنید: هاراه ، از افزارنرمدر مورد این 
 MathWorksشرکت 

 3)، ناتیک، اپل هیل درایو شماره 01762098آدرس: آمریکا، ایالت ماساچوست (
  5086477000تلفن: 
   5086477001فکس: 
  info@mathworks.comایمیل: 

 www.mathworks.com سایت:وب
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 درباره این مجموعه 

هاي مهندسی پزشکی و فیزیک پزشکی، کاربرد علم فیزیک، مهندسی و ریاضیات  مجموعه کتاب
در   میهاپژوهشرا  توضیح  بالینی  و  پزشکی  کتابي  انتشار  دنبال  به  مجموعه  این  با  دهد.  هایی 

 کند) موضوعات زیر است (تنها به این موضوعات اکتفا نمی
     اعضاي بدن مصنوعی •
       ي کمکی فن آور •
      بیوانفورماتیک •
    تجهیزات ابزار دقیق پزشکی •
      مواد زیستی •
     مهندسی پزشکی  •
           مهندسی بالینی  •
       تصویربرداري  •
 ها ایمپلنت  •
 ریاضیات و محاسبات پزشکی  •
 ابزارآلات پزشکی/جراحی  •
 مانیتورینگ بیمار •
 ي فیزیولوژیکیریگاندازه •
 پروتز •
 محافظت پرتوي، فیزیک بهداشت پرتوي و دز سنجی   •
 مسائل مربوط به وضع قوانین •
 مهندسی بازپروري •
 داروهاي ورزشی •
 ها ستم یسفیزیولوژي  •
 پزشکی از راه دور •
 مهندسی بافت  •
 درمان •

کتاب بینمجموعه  مجموعه  یک  پزشکی  فیزیک  و  پزشکی  مهندسی  که  هاي  است  المللی 
هاي این  کند. کتابدر حال پیشرفت است فراهم می  عاًیسرترین متون علمی این حوزه را که  روز به
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عملی  هاي  هاي دانشگاهی مقدماتی و هندبوكشده است؛ از کتاب  فیتألمجموعه در سطوح مختلفی  
پژوهش پیشرفته  و مهندسی تا شرح و تفسیر  پزشکی  انجام. مجموعه کتاب فیزیک  هاي در حال 

 المللی فیزیک پزشکی است.پزشکی، مجموعه کتاب رسمی سازمان بین

 ی فیزیک پزشکی الملل ن ی ب سازمان  
از  المللنیبسازمان   بیش  پزشکی  فیزیک  را   دانک یزیف  18000ی  جهان  سراسر  در  پزشکی 

اي و چندین شرکت در آن عضو هستند. سازمان منطقه  6سازمان ملی،   80ی کرده، بیش از  ندگ ینما
کار در این سازمان نیز  خود  صورتبههاي ملی عضو در این سازمان،  پزشکی تمام سازمان  دانانکیزیف

 باشند. عضو می
فعالیت  تیمأمور توسعه  سازمان،  انتشار  این  طریق  از  جهان  سراسر  در  پزشکی  فیزیک  هاي 

 کردن فراهماي فیزیک پزشکی و  اطلاعات علمی و فنی، تقویت کردن سطح توسعه آموزشی و حرفه
 خدمات براي بیماران است. نیترتیفیباک

انجمن  همکاري  با  یکبار  سال  هر سه  پزشکی  فیزیک  و  پزشکی  مهندسی  جهانی  کنگره  یک 
اتحادیه  المللنیب ی علوم مهندسی و فیزیک در  المللنیبی مهندسی پزشکی و پزشکی و همچنین 

 گردد.  پزشکی، برگزار می
نام کنگره ملی فیزیک پزشکی، میان کنگرها منطقهی  المللنیبیک کنفرانس   با  هاي جهانی  ي 

از  برگزار می و  ی، کارگاهالمللنی بي  هاکنفرانسشود. سازمان جهانی فیزیک پزشکی  آموزشی  هاي 
 کند. ها نیز حمایت مالی میدوره

هاي مختلفی را براي کمک به فیزیکدانان پزشکی در کشورهاي  هاي فیزیک پزشکی برنامهسازمان
کشور در   43کتابخانه فعال در    75اي یکپارچه این سازمان،  در حال توسعه دارند. برنامه کتابخانه

می پشتیبانی  را  توسعه  شده»حال  استفاده  «تجهیزات  برنامه  از  هدف  همچنین  و  اهداي  1کند   ،
براي شرکت در  2تجهیزات است. برنامه «کمک سفر»  با هدف کمک  ، مبالغی را در تعداد محدود 

 کند.    کنگره هاي جهانی به این فیزیکدانان اهدا می
المللی فیزیک پزشکی، ژورنال فیزیک پزشکی بالینی کاربردي را نیز به طور مشترك  سازمان بین

 صورتبهکند. این سازمان سالی دو بار بولتن دنیاي فیزیک پزشکی را  با دیگران حمایت مالی می
منتشر می روزنامه  دیجیتالی  این سازمان همچنین    صورتبهبار در سال    6  باً یتقررا    e-zineکند. 
براي انتشار   3کند. سازمان جهانی فیزیک پزشکی و انتشارات تیلور و فرانسیسدیجیتالی منتشر می

 
1 Used Equipments Programme 
2 Travel Assistance Programme 
3 Taylor & Francis 
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اند. اعضاي این سازمان  هاي مهندسی پزشکی و فیزیک پزشکی با یکدیگر قرارداد بستهمجموعه کتاب
 شوند. مشمول تخفیف می

ی از قبیل سازمان جهانی سلامت، آژانس  المللنیبهاي سازمان جهانی فیزیک پزشکی با سازمان
حرفهبین نهادهاي  دیگر  و  اتمی  انرژي  انجمن  المللی  قبیل  از  و  المللنیباي  پرتوي  محافظت  ی 
ي  هادستگاهتوسعه فیزیک پزشکی و استفاده ایمن از    باهدفی محافظت پرتوي  المللنیب  ونیسیکم

 کند.   پرتودرمانی و پزشکی همکاري می
حرفه ها مشاوره توسعه  و  آموزش  تحصیل،  راستاي  در  براي  یی  توسط   دانانکیزیفاي  پزشکی 

سازمان دیگر  با  سازمان  این  که  ارائه شده  پزشکی  فیزیک  جهانی  حرفهسازمان  در جهت  هاي  اي 
 کند. اي که قابلیت ارائه جهانی را دارد همکاري میحرفه شدة یگواهتوسعه سیستم 

هاي این سازمان،  تمام فعالیت  با   دررابطهسازمان جهانی فیزیک پزشکی حاوي اطلاعاتی    تیساوب
»  شرویپ و سازمان جهانی فیزیک پزشکی: «بازنگري و مسیر    2و    1ي شماره  گذاراستیسهاي  ابلاغیه

 کند. هاي آینده این سازمان را تبیین میها و برنامهاست که تمامی فعالیت



 

 تقدیر و تشکر 

 ام خانوادهنوشتن این کتاب بدون همراهی و پشتیبانی چشمگیر همکاران و دوستان نزدیک و  
 کار بسیاري دشواري بود.

ارائه مطالب و محتو او براي بررسی نوشتار، نحوه  به خاطر کمک ارزشمند  ي ااز کارمل کارونا 
مرور مطالب، ایجاد ریاضیات مربوط به الگوریتم    خاطربه کتاب بسیار سپاسگزارم. از واکلاو اسپوتک  

 کنم.  ام بسیار تشکر میاي و بالابردن انگیزهثبت نقطه
   طرح روي جلد بسیار ممنونم.  شنهادیپ  خاطربه از ایو کواتیل 

 . کنمیمتقدیر فراوان  اشاندازهیب و صبر  ش یهاتیحما خاطربه البته از همسرم و 
 
 
 
 
 



 

 و اختصارات ها مخفف

4DCT     بعدي   4ي  وتر ی کامپ تصویر توموگرافی  MU   مانیتور یونیت 
ASCII   کد استاندارد آمریکایی براي تبادل اطلاعات OAR   عضو در معرض خطر / نسبت خارج از محور 

BED   ی ک ی ولوژ ی دز موثر ب 
CAX   محور مرکزي (پرتو تابشی (     OIS    ی شناس سرطان سیستم اطلاعات 

CBCT    ی مخروط توموگرافی کامپیوتري با پرتو  PTV   حجم طراحی هدف   
CT   توموگرافی کامپیوتري   QA   تضمین کیفیت 

CTV   حجم بالینی هدف   QC   کنترل کیفیت 
DICOM   تصویربرداري دیجیتال و انتقال داده در پزشکی ROI   محدوده موردنظر 

DRR    شده دیجیتالی   بازسازي تصاویر رادیوگرافی RS    ی پرتودرمان ساختارهاي 
DTA   تکنیک فاصله تا برابري   RT   ی پرتودرمان  
DVH    دز   – هیستوگرام حجم   R&V    تصدیق سیستم ثبت و 
EPID    ي الکترونیک پرتال ربردار ی تصو دستگاه SAD   فاصله محور مرجع 

EPL   طول مسافت معادل   SDD   فاصله دتکتور مرجع 
FDA    و دارو آمریکا   غذا سازمان   SIB    زمان هم تقویت یکپارچه و 
FFF    هموارکننده بدون فیلتر   SSD   فاصله سطح مرجع  

FOV   میدان دید    TPS   ریزي درمان سیستم برنامه 
FWHM   عرض کامل در نصف مقدار بیشینه  VOI   حجم موردنظر 

GUI   رابط گرافیکی کاربر 
HIS   سیستم اطلاعت بیمارستانی 
HU   واحد هانسفیلد 

IGRT   ی بر مبناي تصویر پرتودرمان 
IMRT   پرتودرمانی با شدت مدوله شده 

ITV   حجم داخلی هدف   
LQ    ي (مدل) ا دوجمله خطی 

MLC   چند برگی   کلیماتور 
 



 

 تعریف اصطلاحات 

ي  هاجنبه روي  بلکه تنها    ستند؛ ینها  تعریف دقیقی از آن  اندشدهی که در پایین تعریف  اصلاحات
 دارند.  دی تأککلیدي مرتبط با موضوع این کتاب 

 ي بعد   4ي  وتر ی کامپ توموگرافی  
از رویکردهاي ممکن براي مدیریت حرکت در پرتودرمانی که   حرکت تنفسی را در    غالباًیکی 

تغییر موقعیت تومور، شکل    درنظرگرفتنبعدي می باشد. این روش، با هدف    4گیرد توموگرافی  برمی
دهد. از نظر  بعدي بیمار را گسترش می  3یک بعد دیگر  مدل    لهیوسبهتومور و محیط اطراف آن  

ي از چندین استاندارد است که در فازهاي حرکتی  امجموعهي  بعد  4ي  وتریکامپفنی، توموگرافی  
از راه  آمده دستبه(تنفس) مختلف     4ي  وتریکامپهاي ممکن براي مشاهده توموگرافی  است. یکی 

اي نمونه   عنوانبه بعدي    4ي  وتریکامپي در قالب یک حلقه فیلم است. در این کتاب، توموگرافی  بعد
 . شده است، ارائه DICOMاز مرتب کردن تصاویر توموگرافی کامپیوتري و مجموعه تصاویر با فرمت 

 مؤثر دز بیولوژیکی  
، مقدار اشعه استفاده شده در پرتودرمانی است که میزان حساسیت بافت به  مؤثردز بیولوژیکی  

  با )، دز جزئی، دز کل یا مدت کل درمان  LQمدل  (   βو    αگیرد و با پارامترهاي  اشعه را در نظر می
هایی از جمع ساده دزهاي  شود. مثالبیولوژیکی بر روي بافت مورد نظر، بیان می  ریتأثمحاسبه    هدف 

در   مؤثر. دز بیولوژیکی  شده است(توزیع دز) در این کتاب ارائه    تک بهتک  صورتبهدو طرح درمان  
 است.    تک به تک دزهاي ساده شده  طرح درمان ذکر شده  کردنجمعمحدودیت  با  دررابطه بحثی 

 محور مرکزي (پرتو) 
ایجاد می تابشی  پرتو  براي هندسه  از طریق  محور مرکزي، مرجعی  کار  این  نظر فنی،  از  کند. 

یی که  هاروش ساز پرتو قابل انجام است. از  و مرکز هندسی دستگاه موازي  ارزیابی چرخش کلیماتور
براي تضمین کیفیت   را  پارامتر بسیار مهم  تعیین میشتاب این  مثالدهنده خطی  ارائه کند،  هایی 

 است.شده

 ) ساز ي مواز (   کلیماتور 
دهنده خطی معمولی از اجزا مختلفی تشکیل شده که  ساز براي یک شتابهاي موازي دستگاه

ثانویه مستقل که شکل پرتو را   فک)  Yو    Xساز پرتو است: دو جفت (هاي موازي ها ابزارترین آنمهم
می و  مستطیلی  دستگاه  فک.  برگیچند  سازيموازکنند  براي موازيهاي  اضافی  پوشش  یک  ساز 
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و انتقال در محدوده    هابرگانیمساز چندبرگی ایجاد کرده که از نشتی  هاي به شکل موازي میدان
ساز  ی پرتوها بدون موازي دهشکلتوان براي  ها میکند. از آن خارج از میدان موردنظر جلوگیري می

 صورتبهها قادرند شار پرتو را در مسیر حرکتش  ، آنداینامیکی استفاده کرد. در حالت  برگچند
شود. در این  اي بر روي توزیع دز در بدن بیمار میخطی مدوله کنند که باعث ایجاد خاصیت گوه

ها  فکقرارگیري    ت یموقعو    هاي تضمین کیفیت نقطه مرکزي محور چرخش کلیماتورکتاب، آزمون
که بر اساس یک تحلیل تصویر اختصاصی    خودکارمهیني از یک برنامه تضمین کیفیت  انمونه   عنوانبه

 است.است ارائه شده

 اندازي  راه 
استفاده بالینی است. توصیه   منظور بهدرمانی یک فرایند معرفی تجهیزات جدید  ي در پرتو اندازراه

موردنظر را   کاربردهاي جامع براي  رسمی و منسجم که آزمون  هیروکی  صورتبهاست که باید  شده
ي تجهیز پرتودرمانی،  اندازراهی ثبت شود. یک مثال رایج از  خوببهي باید  اندازراهشود، باشد.  شامل می

است.    دهنده شتابیک   درمان  طراحی  سیستم  یا  و  درمان،  اساساًخطی  طراحی  سیستم  در   ،
  موردمحاسبات مرتبط با دز باید با مدل پرتو    دادنانجامدرست    منظوربههاي ماشین درمان  ویژگی

اندازي که بعد از پذیرش و  هاي عملی راهباشد. در این کتاب، برخی از جنبهسازگاري داشته استفاده
 است. شود، بحث شدهاي  قبلی انجام میتضمین کیفیت دوره

 توموگرافی کامپیوتري  
ریاضیاتی    باز ساختي بوده که  مبناي آن  بعدسه توموگرافی کامپیوتري یک روش تصویربرداري  

کتاب  آمدهدستبههاي  داده این  در  است.  کامپیوتر  از  استفاده  معادل  ،  با  کامپیوتري  توموگرافی 
بودهوتریکامپتوموگرافی   ایکس  اشعه  با  فوتون    استي  تضعیف  در  تفاوت  مبناي  بر   لهیوس  بهکه 

روش    نیتردردسترسهاي با دانسیته الکترونی مختلف است. علاوه بر این حقیقت که این روش،  بافت
ي است، ماهیت تصویر آن که بر مبناي دانسیته الکترون است علت اصلی استفاده  بعدسه ي  ربردار یتصو

 ي بیماري در طراحی پرتودرمانی است. بعدسهاز مجموعه تصاویر توموگرافی کامپیوتري براي مدل 

 ي با پرتو مخروطی وتر ی کامپ توموگرافی  
برخلاف توموگرافی کامپیوتري عادي با اشعه ایکس که بر مبناي پرتو بادبزنی و حلقه دتکتور 

اي) مسطح (صفحهآشکارساز  ي با استفاده از یک پرتو مخروطی و  وتر یکامپ، توموگرافی CBCTاست،  
خطی عادي حال حاضر است که در آن منبع اشعه ایکس و    دهندهشتاباست. این حالت استاندارد  

اند.  خطی عمود بر محور پرتو درمان نصب شده دهنده شتاب(دروازه)  دتکتور مسطح بر روي گانتري
 ي با پرتو مخروطیوتریکامپتوموگرافی  ي است،  وتریکامپبا حالت مرجع که توموگرافی    سهیدر مقا

در این کتاب توموگرافی   شود.استفاده می IGRT در مقایسه با توموگرافی کامپیوتري پلنار مرجع، در  
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ي دیگر از تصاویر توموگرافی کامپیوتري که در آن پردازش انمونه  عنوانبهي با پرتو مخروطی  وتریکامپ
 تواند مفید باشد. است، می DICOMبر مبناي اطلاعات سربرگ 

 هم صفحه  
هندسه پرتو هم صفحه یا در یک صفحه، متشکل از پرتوهایی با محور مرکزي در یک صفحه  

براي   است.  با چرخش  مرسومي خطی  ها دهندهشتابعرضی  پرتوهایی  غیر هم صفحه،  پرتوهاي   ،
ی، استفاده از پرتوهاي غیر هم صفحه، درجه طورکلبهباشند.  ایزوسنتریک غیر صفر تخت درمان می

برخورد تجهیزات    خطرافزایش  اما با    کند؛ یمایجاد  طرح درمان  ي  ساز نهیبهآزادي بیشتري را براي  
 با بیمار در ارتباط است. خصوصبه

 ي وتر ی کامپ عدد توموگرافی  
اعداد توموگرافی کامپیوتري بیان   صورتبه   معمولاًمقادیر وکسل تصاویر توموگرافی کامپیوتري  

فرایند  می طی  در  که  شدهتوموگراف  بازسازيشوند  محاسبه  توموگرافی  ی  اعداد  اصلی  کاربرد  اند. 
توموگرافی   الکترونی  دانسیته  کالیبراسیون  کتاب،  این  در  تصحیح  وتریکامپکامپیوتري  براي  ي 

 ي در مثال مربوط به محاسبه دز است.بعدتکناهمگنی 

 تصویربرداري دیجیتالی و تبادل اطلاعات در پزشکی 
  DICOM ایجاد را  اطمینان  این  که  است  اطلاعات  تبادل  و  پزشکی  تصویربرداري  استاندارد   ،

هاي  توانند بر مبناي یک فرمت استاندارد از داده ي مختلف میهادکنندهیتولکند که محصولات  می
کند تا نحوه کارکردن اشیا در  به ما کمک می  DICOMورودي و خروجی با یکدیگر کار کنند. فهم  

هاي مختص پرتودرمانی منبع مرکزي اطلاعات را براي  و ماژول  DICOMپزشکی را متوجه شویم.  
 دهند. ي ارائه شده در این کتاب تشکیل میکاربردهاغالب 

 شده دیجیتالی   باز ساخت رادیوگراف  
ي بیمار که با استفاده از مجموعه بعدسهتصویر پروجکشن مسطح است که از طریق مدل وکسل  

ها براي یک منبع مشخص شود. این رادیوگرافتصاویر توموگرافی کامپیوتري ایجاد شده، محاسبه می
  MVشوند. در پرتودرمانی فوتونی رایج، منظور منبع  ایجاد می  شدهبازسازيو یک موقعیت صفحه  

ماشین درمان    سنترزویا(پرتو تصویربرداري) و صفحه عمود بر محور پرتو از طریق    kV(پرتو درمان) یا  
شده دیجیتالی مشخص با تصویر اشعه ایکس واقعی متناظر که با    باز ساختاست. یک رادیوگراف  

شود و سپس  ، مقایسه میآمدهدستبهروي یک ماشین درمان    kVیا    MVاستفاده از دتکتور مسطح  
  ا ی(  مار یبشود تا موقعیت  محاسبه شده مرجع مقیاس می  DDR  عنوان بهبه موقعیت صفحه مشابه  

 کند.  تصدیقرا  هدف) 


	فهرست مطالب
	پیشگفتار مترجم
	پیشگفتار مولف
	منابع

	مقدمه
	درباره این مجموعه
	سازمان بین‌المللی فیزیک پزشکی

	تقدیر و تشکر
	مخفف‌ها و اختصارات
	تعریف اصطلاحات
	توموگرافی کامپیوتری 4 بعدی
	دز بیولوژیکی مؤثر
	محور مرکزی (پرتو)
	کلیماتور (موازی‌ساز)
	راه‌اندازی
	توموگرافی کامپیوتری
	توموگرافی کامپیوتری با پرتو مخروطی
	هم صفحه
	عدد توموگرافی کامپیوتری
	تصویربرداری دیجیتالی و تبادل اطلاعات در پزشکی
	رادیوگراف باز ساخت شده دیجیتالی
	فاصله تا سازگاری
	هیستوگرام دز - حجم
	دستگاه الکترونیکی تصویربرداری پرتال
	طول مسافت معادل
	شورای اروپا
	میدان دید
	بدون فیلتر مسطح‌کننده
	شار
	پهنای کامل در نصف مقدار بیشینه
	گاما
	واحد هانسفیلد
	فریم تصویر
	پرتودرمانی تحت هدایت تصویر
	ثبت (رجیستریشن)/ ادغام تصویر
	پرتودرمانی با شدت مدوله‌شده
	حجم هدف داخلی
	دز‌سنجی آزمایشگاهی
	طراحی درمان به ‌صورت معکوس
	ایزو سنتر
	ایزوتروپیک
	شتاب‌دهنده خطی
	ماتریس
	مونت‌کارلو
	مانیتور یونیت
	کلیماتور چند‌لایه
	نسبت خارج از محور
	سیستم اطلاعات سرطان‌شناسی
	بهینه‌سازی
	فانتوم فیزیکی
	فانتوم مجازی
	حجم طراحی هدف
	کنترل کیفیت/تضمین کیفیت
	ساختارهای پرتودرمانی
	سیستم ثبت و تأیید
	منطقه موردنظر(ROI)
	افزایش یکپارچه هم‌زمان
	سینتکس
	زبانه و شیار
	سیستم طراحی درمان
	بردار
	حجم موردنظر(VOI)
	سازمان غذا و دارو آمریکا

	نکات ضروری در مورد نرم‌افزار متلب و اصول یک برنامه‌نویسی ساده
	همه آنچه که برای شروع به آن نیاز دارید
	رابط نرم‌افزار متلب
	استراتژی ارائه مطالب در این کتاب
	قدم‌های اول: استفاده از نرم‌افزار متلب به‌عنوان یک ماشین‌حساب جیبی
	قدم‌های اول: جبر برداری و دستورات ترکیبی
	قدم‌های اول: ترسیم داده‌ها
	قدم‌های اول: نوشتن یک برنامه (اسکریپت نویسی)
	قدم‌های اول: الگوریتم سازی
	ذخیره سازی و بارگذاری داده‌های Workspace
	ذخیره سازی و بارگذاری متغیر
	تعیین کردن و اضافه کردن مسیر

	انواع داده‌ها در متلب
	انواع داده‌های عددی
	داده‌های از نوع کاراکتر و رشته
	آرایه‌های سلولی
	آرایه‌های ساختاری

	ویژگی‌های اصلی خروجی و اکسپورت
	ویژگی‌های اصلی ورودی و ایمپورت
	مدیریت فایل‌ها و پوشه‌ها
	یک مطالعه موردی ساده
	تعریف مسئله
	تشخیص مسئله
	پیاده سازی الگوریتم
	رویه الگوریتم
	مراحل الگوریتم
	روش‌های جایگزین
	اسکریپت نویسی
	تست کردن
	مستند‌سازی

	منابع

	عملیات پایه و انواع داده‌های مربوط به فیزیک پرتودرمانی
	مقدمه
	اسکالرها
	داده‌های یک بعدی
	نمایش گرافیکی
	اسکن‌های پرتو
	هیستوگرام دز-حجم‌

	درون‌یابی پروفایل‌های دز
	تطبیق پروفایل‌های دز
	پیدا کردن CAX0
	پیدا کردن CAXc
	پیدا کردن لبه راست / لبه چپ

	میانگین‌گیری متقارن پروفایل دز
	همانند سازی پروفایل دز
	هموار‌سازی (کاهش میزان نویز) یک پروفایل دز

	هیستوگرام دز-حجم: فرمت دیفرانسیلی و انتگرالی
	داده‌های آماری هیستوگرام دز-حجم
	نمایش گرافیکی
	درون‌یابی و تغییر اندازه
	فیلتر کردن
	چرخش، همانندسازی و زوم
	منطقه‌های موردنظر
	هماهنگ‌سازی داده‌های دو بعدی

	داده‌های سه بعدی
	نمایش گرافیکی
	درون‌یابی و تغییر اندازه
	هماهنگ‌سازی داده‌های سه بعدی
	چرخش و قرینه‌سازی
	مناطق مورد نظر
	هیستوگرام

	داده‌های 4 بعدی
	آرایه سلولی
	آرایه ساختاری
	رشته
	منابع

	بازسازی اطلاعات پایه DICOM RT
	مقدمه
	DICOM: همه آن چیزی که برای شروع به کار باید بدانید
	ماژول‌های مخصوص به پرتودرمانی: DICOM RT
	نکته:

	ایمپورت کردن داده‌های DICOM
	مجموعه تصاویر
	الگوی الگوریتم
	پیش‌نیاز
	خروجی

	مراحل الگوریتم
	الگوی الگوریتم
	پیش‌نیاز
	خروجی

	مراحل الگوریتم
	مجموعه تصاویر ثانویه (تصویربرداری مغناطیسی شدتی (MRI)، توموگرافی گسیل پوزیترون (PET))
	حجم موردنظر (ساختارهای 29F RT)
	الگوی الگوریتم (فهرست کردن اسامی و شناسه ساختارها طبق آنچه که در فایل DICOM ذخیره شده‌است)
	الگوی الگوریتم (بازسازی یک ساختار مشخص در قالب شاخص‌های خطی وکسل)
	ورودی و خروجی تابع
	پیش نیاز

	مراحل الگوریتم
	دز
	حجم هیستوگرام دز- حجم (DVH)
	الگوی الگوریتم (استخراج داده‌های هیستوگرام دز-حجم)
	مراحل الگوریتم

	دیگر داده‌های DICOM RT در پرتودرمانی

	بازسازی توزیع دز سه‌بعدی
	تطبیق دز با مدل CT
	محاسبه و مقایسه DVHها
	الگوی الگوریتم (محاسبه DVH)
	مراحل الگوریتم

	منابع

	آنچه از این فصل خواهیم آموخت
	اصلاح داده‌های DICOM در پرتودرمانی
	مقدمه
	ایمپورت کردن و دوباره اکسپورت کردن بدون انجام اصلاحات
	داده‌های تصویر DICOM
	طرح درمان RT (RTPLAN)
	مجموعه ساختار RT (RTSTRUCT)

	مثال‌هایی از ارجاع متقابل شناسه‌های منحصر به فرد DICOM (DICOM UIDS)
	ناشناس‌سازی تصاویر و دیگر داده‌های DICOM
	مثال‌هایی از تصحیح داده‌های DICOM RT
	ابزار کنترل دانسیته تصویر CT
	الگوی الگوریتم
	پیش‌نیاز

	مراحل الگوریتم
	اصلاح DICOM CT و RT STRUCT
	الگوی الگوریتم
	اصلاح DICOM RTPLAN

	مطالعات موردی: مسائلی که به وسیله اصلاح داده‌ها حل می‌شود
	مجموعه‌ تصویر "بسیار قدیمی"
	برش مفقود‌شده
	بسط یک مجموعه تصویر CT
	عملیات ریاضی با مجموعه تصاویر
	دز به عنوان تصویر ثانویه

	مجموعه تصاویر فانتوم خود را ایجاد کنید
	مثالی از فانتوم CT: الگوی متاداده‌ها و اکسپورت DICOM
	الگوی الگوریتم
	مراحل الگوریتم

	منابع

	خلاصه ساده برنامه سه‌بعدی با استفاده از روش ثبت (رجیستریشن) صلب (Rigid Registration)
	مقدمه
	مفهوم اساسی
	ثبت صلب دو مجموعه تصویر CT
	ثبت (رجیستریشن) تصویر به تصویر
	الگوی الگوریتم (ثبت (رجیستر) دستی تصویر به تصویر با استفاده از نمودار کانتور)
	مراحل الگوریتم
	انطباق بر مبنای کانتورهای حجم موردنظر (VOI)
	انطباق بر مبنای چند جفت از نقاط مرجع
	الگوی الگوریتم
	مراحل الگوریتم
	جنبه‌های کلی

	ثبت همزمان دز‌ها و ساختارها – و تصدیق
	مجموع دزها و گزارش کردن آن‌ها
	جنبه‌های رادیوبیولوژیکی
	چند ایده درباره گزارش نتایج

	منابع

	مدیریت ناحیه‌ها و حجم‌های موردنظر در پرتودرمانی
	مقدمه
	مروری بر تعریف ناحیه‌های موردنظر/ حجم‌های موردنظر
	عملیات پایه ROI/VOI
	توسعه‌ی یک VOI
	درون‌یابی
	حاشیه‌ها (لبه‌ها) و استخراج دیواره‌ی حجم های رادیوتراپی
	عملگرهای بولین
	مثال‌های بالینی
	ساختار برش (چیدن49F )

	گسترش (توسعه) و کاهش ROIها / VOIها
	الگوی الگوریتم
	مراحل الگوریتم

	مقایسه ROIها / VOIها
	شاخص مطابقت و پوشش

	حجم هدف داخلی
	مختصات ایستا
	مختصات‌های داینامیک – ردگیری
	الگوی الگوریتم
	پیش‌نیاز
	خروجی

	مراحل الگوریتم

	منابع

	محاسبه دز سه‌بعدی در پرتودرمانی
	مقدمه
	یک مقدمه مختصر برای محاسبه دز
	محاسبه دز برمبنای وکسل
	الگوریتم‌های برمبنای فاکتور

	مثالی از محاسبه دز سه‌بعدی
	مرحله آماده‌سازی
	مرحله محاسبه دز
	سازماندهی داده‌های پرتو در جداول جستجو
	نرخ خارج از مرکز (OCR)
	نرخ فانتوم بافت (TRP)
	فاکتورهای خروجی (DM)
	اصلاح طول مسیر معادل (deff)

	به‌دست آوردن و سازماندهی پارامترهای پرتو درمان
	محاسبه دز
	الگوی الگوریتم
	مراحل الگوریتم
	OCR
	TPR
	DM
	OCR
	TPR
	DM

	الگوی الگوریتم
	مراحل الگوریتم

	بررسی مستقل دز/MU
	منابع

	اندازه‌گیری نیمه-خودکار پارامترهای مکانیکی اصلی Linac ها
	مقدمه
	حیطه (گستره) اتوماسیون در کنترل کیفیت پرتودرمانی
	جنبه‌های عمومی کنترل کیفیت لیناک
	شتاب‌دهنده‌های عادی خطی پزشکی
	اندازه‌گیری پارامترهای مکانیکی اصلی
	رویکرد مرسوم با چند مثال‌ کوتاه
	رویکرد برمبنای تصویر
	سیستم‌های مرجع
	ایمپورت تصاویر تست و اصول رایج آن
	ایمپورت تصاویر تست DICOM
	شناسایی لبه یک دستگاه موازی ساز پرتو
	شناسایی مرکز یک بلبرینگ
	الگوی الگوریتم
	مراحل الگوریتم
	وارد کردن شاخص‌های پیکسل مرجع به صورت دستی
	ملزومات تصویربرداری MV
	تست اسپوک چرخش کلیماتور
	نقشه تست
	جمع‌آوری داده
	تحلیل داده

	الگوی الگوریتم
	پیش‌نیازها

	مراحل الگوریتم
	چرخش کلیماتور مرجع با زاویه 90 درجه
	نقشه تست و جمع‌آوری داده
	تحلیل داده
	مراحل الگوریتم
	ایزوسنتر MV و صفحات آناتومیک مرجع
	نقشه تست
	جمع‌آوری داده
	تحلیل داده

	ایزوسنتر kV
	نقشه تست و جمع‌آوری داده
	تحلیل داده

	بازوهای دتکتور MV، دتکتور kV و منبع kV
	مقیاس چرخش گانتری
	نقشه تست
	جمع‌آوری داده
	تحلیل داده

	میزان عمود بودن انتقال تخت بیمار
	مقیاس انتقال تخت بیمار
	مقیاس چرخش مکعب
	فک‌های ثانویه (X,Y) و تست‌های MLC

	منابع

	مقایسه توزیع‌های دز روش گاما
	مقدمه
	اهمیت مقایسه توزیع‌های دز در پرتودرمانی بالینی
	رویکردهای کمی و کیفی
	مبانی تئوریک روش گاما
	فرضیات، شرایط و تصمیمات
	فرمت‌های ایمپورت داده
	نرمال‌سازی داده
	رزلوشن مکانی
	آستانه

	تنها کسر شکست/موفقیت کافی است یا باید حتما مقدار دقیق گاما را بدانیم؟
	توضیح اسکریپت‌های متلب که به منظور محاسبه شاخص گاما برای دو توزیع دز مشخص ارائه شده‌اند
	الگوی الگوریتم
	جایگزینی برای الگوریتم پایه محاسبه گاما
	محاسبه گاما با استفاده از طول بردار (نُرم)
	نرمال‌سازی محلی اختلاف دز
	اسکن ساده شطرنجی برای فضای جستجو
	فضای جستجوی تطبیق داده شده به صورت داینامیک
	محدود کردن دلخواه فضای جستجوی معنادار
	عدم استفاده از تست آستانه برای هر نقطه ارزیابی شده
	عدم استفاده از تست خارج از مرز برای محاسبه هر گاما
	فضای جستجوی مدور
	مبانی محاسبه گاما در فضای سه‌بعدی
	الگوریتم تعمیم یافته محاسبه گاما

	الگوی الگوریتم: مختص به درون یابی
	محاسبه گاما – فقط کسر موفقیت /شکست

	توضیح اسکریپت‌های متلب با هدف محاسبه گاما برای دو توزیع دز مشخص
	الگوریتم پایه و حالت‌های دیگر آن – دو بعدی
	الگوریتم پایه – 3 بعدی

	پردازش بیشتر نقشه‌های گاما
	مقدار متوسط گاما برای همه نقاط دز ارزیابی شده
	هیستوگرام گاما به عنوان یک تعمیم کلی برای آمارهای کسر موفقیت
	جایگزین معکوس برای هیستوگرام گاما

	مزیت‌ها و محدودیت‌های تحلیل گاما
	تفسیر نتیجه
	میزان حسایت ورودی و میزان قدرتمندی خروجی
	مشخصات یک ارزیابی گاما خاص
	تناسب بالینی روش گاما
	روش‌های جایگزین

	منابع

	مثالی از مدلسازی لوازم جانبی در پرتودرمانی
	مقدمه
	کاربردهای مدلسازی لوازم جانبی
	جلوگیری از برخورد
	تضعیف پرتوها به وسیله تخت بیمار (تاثیر تخت درمان بر تضعیف پرتوها)

	دز سنجی درون‌تنی
	نمونه‌ای از مدل تخت درمان
	کاربرد بالینی مدل
	الگوی الگوریتم

	درنظر گرفتن جنبه‌های عمومی دزسنجی درون‌تنی
	منابع

	واژه یاب
	الف
	ب
	پ
	ت
	د
	ر
	ص
	ف
	ق
	ک
	م
	A
	C
	D
	E
	F
	G
	H
	I
	M
	O
	P
	Q
	R
	S
	T
	U
	V
	X
	Z

	مقدمه
	پیشگفتار مترجم


