CT-dozimetriai alapok

Porubszky Tamas

A CT torténetének ets két évtizedében a 10 mm koruli keskeny sugarnydlain
ceruzanyaldb) és az egymast kéveyalabokkal tortéth axialis szkennelés volt jelleizA
rontgencsovek korlatozott terhelbsége emellett még lassitotta is a vizsgalatokadrt ez
dozismérésnél is jelatgége volt annak, hogy hany szken-lefutas szikdemesa.

A testben vagy a fantomban a nyalab a széras saéttertl. Az tengely iranyu dézisprofil
felértek-szélességét (FWHM) névleges szeletvasimgganevezték el. A testben (fantomban)
a szkennelési térfogat kdzepén,zal pontban mérhét dozis értéke elengédn sok,
egymassal hataros szelet (pl. 10 mm-es névlegéstwsrstagsagra [nyalabszélességre] mar
mintegy 12-15 szelet) esetén egy telitési erteketkt meg, ezt nevezték el Multiple Scan
Average Dose-nak (MSAD). Mérésének egyézaésétShopeet al. (1981) felismerése tette
lehetvé, akik bebizonyitottak, hogy ez az érték megeigyaz- minddssze egyetlen axialis
korulforduldssal mérhét— azon doézisértekkel, amely a ddzisprofilnak gengely mentén,
elegend hosszon tortéh integralasa. Tehat az egyetlen axialis szeletlatozd D(2)
vonalmenti déziseloszlas (dozisprofil) integraljamelyet Computed Tomography Dose
Index-nek (CTDI) neveztek el, megegyezik az MSAD-wegyanakkor azonos azzal a
dozisértékkel is, amely akkor jonne létre, ha az
elnyelt dozisprofil nem teriilne szét, azaz
teljesen egy olyan téglalapban koncentralédna,
amelynek szélessége megegyezik a névleges
nyalabszélességgel (1. abragitzet al. (1995)
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ahol D(2) a dozisprofil ésNxT a ,névleges
INxT| <— FWHM szeletvastagsag”. Az utobbit ma mar
helyesebb névleges nyalabszélességnek vagy
kollimacionak nevezni, ugyanis dozimetriai
szempontbdl csak a sugarnyalab szélessége
szamit, a tobbszeletes CT-k képdetektor-
sorainak széma, illetve a rekonstrukcioval
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1. abra Dozisprofil (a CTDI értelmezéséhez).  térfogattal — rendelkég un. ceruzakamra

szikséges. A PMMA-fantom  méretét

fejfantom esetén 160 mm, testfantom estén 320 nmeé&ii és mindkét esetben legalabb
140 mm hosszUsagu hengerként szabvanyositd&ék 1999). A gyakorlatban hasznalatos
fantomok szinte egyontén 150 mm hosszusagudkagel 2002, 59). Ezekbe a hengerekbe
kozépen, illetve egymastdl 90°-nyira, a felszirttal® mm-re 166 kdzépvonald, 12,4 mm
atmenju furatokat készitenek. Meréskor ezek egyikébe karimhintegy 10 mm atméii
mékamra, a tobbit PMMA-hengerekkel ki kell téltenpdy homogén legyen. Ahhoz, hogy
ne csak a kdézépvonalban, hanem a test egészémgmdhassanak jellethziozisérteket, az
an. sulyozott CTDI értéket (CTR) is bevezették:
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CTDlW = 5 CTDllOO(center) + 5 CTDllOO(periph eral) (2)

ahol CTDhoo(centen@ k6z€pé mert erték, CTDloperipheraPedig a négy széli érték atlaga.

Axidlis szkensorozat esetén is, ha a szeletek kd#ldpolas vagy hézag van, a C}Rla
p=I/(NxT) an. pitch faktorral (ahol a korilfordulasonkénti asztal-elmozdulas) elosztva
adodik a tényleges dozist jelletnzin. térfogati (mas szohasznalattal effektiv) CTDI
(CTDly). A spirdlis (helikalis) szkennelés esetén ugyamdarmula alkalmazandd, csak az
asztal-elmozdulas nem két korulfordulas kozott, emanegy-egy korulfordulds soréan
folyamatosan torténik. A definiciok szerint a CTiHelikalis szken esetén is egyetlen axialis
korulforduldssal kell mérni. Egyméassal hataros eteél esetén definicio szeriptl. p£l
esetén a (sulyozott) MSAD-t nem a CTDhanem a CTRQJ, kozeliti.

A CTDI, CTDl,, illetve CTDl, értékek az IEC szabvanyok altal letbgn elnyelt
doziskeént kifejezett dézismennyiségek, mertékegyeagGy. A gyakorlatban néhany tized
és kb. 100 mGy kozotti értékek fordulnaks.eA ddzis mindig egy adott pontban jellemzi a
sugarzas és az anyag kolcsénhatasat (Un. interawmyiség). Ahhoz, hogy egy adott CT-
vizsgalattipus soran a szervezetben elnyelt Ossresgidval (paciens-sugarterheléssel,
effektiv dozissal) j6 kozelitéssel aranyos, mégéshed (extenziv, azaz 6sszeadodo) fizikai
mennyiségunk is legyen, bevezették még a déziszhemsrzat (dose-length product, DLP)
fogalmat:

DLP = CTD}qo x L (3)
aholL a vizsgéalathoz tartoz6 szkenhossz cm-ben. igy B DErtékegysége mGy x cm.

A CT-dozimetriai alapfogalmak tovabbi részleteletben az irodalomra utalunkiEC
1999, Kalender 2000, Nagel 2002, ICRU 2005, IAEA 2007, Lewis 2007, Goldman 2007,
AAPM 2008).
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