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1. INTRODUCCION

En afios recientes el desarrollo y optimizacién de protocolos para planes clinicos de
radiocirugia estereotactica (SRS) y radioterapia estereotactica (SRT) ha ido en
aumento debido a la necesidad de caracterizar correctamente la dosis suministrada
en secciones como cabeza y cuello. Al ser zonas donde el area de tratamiento es
del orden de milimetros o hasta decimas de milimetro se requiere seleccionar un
sistema de deteccion que tenga una respuesta de dosis |lo mas certera posible, ya
sea céamaras de ionizacion, Peliculas Radiocromicas (PR), dosimetros

termoluminiscentes, etc.

El principal problema en la seleccion de un dosimetro adecuado es que en este tipo
de tratamientos se utilizan campos pequefios que se caracterizan por altos
gradientes de dosis, una falta de equilibrio lateral en las particulas y una produccién
de fotones y electrones secundarios ), por lo cual se requiere un dosimetro que
tenga una alta resolucién espacial y una baja dependencia energética. Es por ello
gque se han utilizado peliculas radiocromicas ya que cumplen con estas
caracteristicas y también son tejido-equivalente & 24,

La dosimetria con peliculas radiocromicas se basa en la respuesta que tiene la PR
cuando incide en ella un haz de radiacion ionizante (electrones, rayos X, entre
otros). Al interactuar el haz de radiacion con la capa activa de la PR se produce una
polimerizacion que se manifiesta como un cambio permanente en su coloracion @),

el cual puede ser asociado a la intensidad del haz con el cual fue irradiada.

Actualmente en clinica se utilizan escaneres comerciales de cama plana para leer
las PR, en los cuales se obtiene una imagen que es separada mediante un software
en los canales rojo, verde y azul (RGB) usando un valor promedio de pixel. Para
dosis bajas se utiliza principalmente el canal rojo, ya que es la zona en que se
presenta una menor incertidumbre en la respuesta (densidad Optica neta) de la PR;
una vez separado en sus canales (RGB) se calcula la Densidad Optica (DO) la cual

esta en funcion de la dosis y de la energia del haz.



Para obtener medidas mas precisas es necesario conocer las caracteristicas de
nuestro dosimetro que puedan influir en la determinacion de la dosis. Una de las
caracteristicas a estudiar es la falta de uniformidad que puede afectar
significativamente la determinacién de la dosis. Este problema ha estado presente
desde modelos anteriores a la EBT3, EBT2 y EBT, en los cuales se ha reportado
una no-uniformidad en su capa activa. Al respecto, se ha implementado la técnica
del ajuste multicanal con la finalidad de disminuir el efecto de la no-uniformidad en
las PR ),

El objetivo del presenta trabajo es estudiar la no-uniformidad de la pelicula
radiocromica EBT3 mediante espectrometria de absorcion. Ademas, el efecto de la
no uniformidad sera cuantificado con la finalidad de que este efecto pueda ser

implementado en futuros protocolos de dosimetria.

2. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Actualmente, las peliculas radiocrémicas se han convertido en una herramienta (til
para la determinacidén de la dosis y el control de calidad en los tratamientos de
radioterapia, esto se debe a caracteristicas que presenta, como la alta resolucion
espacial, tejido-equivalencia y que no requieren proceso quimico posterior. Sin
embargo, se ha reportado una falta de uniformidad de algunos casos de 1.5%®% en
la capa activa de la pelicula que influye directamente en la incertidumbre de la
determinacién de la dosis. Por lo tanto, es de gran importancia el estudio y

cuantificacion de la no-uniformidad de la PR EBTS3.



3. HIPOTESIS

1. La PR EBT3 presenta una falta de uniformidad en su capa activa que influye
en la determinacién de la dosis.
2. La PR EBT3 no presenta una falta de uniformidad en su capa activa que

influye en la determinacion de la dosis.

4. JUSTIFICACION

Debido al incremento del uso de las peliculas radiocrémicas EBT3 en tratamientos
gue requieren de una alta precision es necesario usar un sistema Optico adecuado
para la lectura de las PR, como lo son los espectrometros, ya que son sistemas
opticos con los que se puede obtener el espectro de absorcion de las peliculas
radiocromicas sin necesidad de procesamiento de imagenes, a su vez se puede
determinar con mayor precision como varia la DO de la pelicula. En consecuencia,
se puede hacer una determinacion mas precisa de la incertidumbre debida a la falta
de uniformidad en las peliculas radiocrémicas que influye en la determinacién de la

dosis.

5. MARCO TEORICO

5.1 Radiacion ionizante.

La radiacion ionizante son todas aquellos tipos de radiacion que tienen la energia
suficiente para ionizar la materia, extrayendo los electrones de sus estados ligados
al atomo. Las radiaciones ionizantes pueden provenir de sustancias radiactivas, que
emiten dichas radiaciones de forma espontanea, o de generadores artificiales, tales

como los generadores de Rayos X y los aceleradores de particulas.



En particular, los rayos X son una radiacién electromagnética de la misma
naturaleza que las ondas de radio, las ondas de microondas, los rayos infrarrojos,
la luz visible, los rayos ultravioleta y los rayos gamma. La diferencia fundamental
con los rayos gamma es su origen: los rayos gamma son radiaciones de origen
nuclear que se producen por la desexcitaciéon de un nucledn de un nivel excitado a
otro de menor energia y en la desintegracion de isétopos radiactivos, mientras que
los rayos X surgen de fendbmenos extra nucleares, a nivel de la orbita electronica,
fundamentalmente producidos por desaceleracion de electrones. La energia de los
rayos X en general se encuentra entre la radiacion ultravioleta y los rayos gamma
producidos naturalmente. Los rayos X son una radiacion ionizante porque al
interactuar con la materia produce la ionizacion de los atomos de la misma, es decir,
origina particulas con carga (iones). Los mecanismos para generar este tipo de

radiaciones son los siguientes:

5.1.1. Rayos X.

Este tipo de radiacién util se puede generar con varios tipos de dispositivos. El
primero de estos fue el diodo de alto vacio, llamado tubo de Crooke, que Roentgen
utilizé en sus experimentos de laboratorio en el afio 1895. En el tubo de Crooke, los
electrones se aceleraron a través de 25.000 V a una alta velocidad y luego fueron
separados abruptamente cuando golpearon el &nodo. De acuerdo con la teoria de
Maxwell de la radiacién electromagnética, parte de la energia cinética de los
electrones se convirtié en energia electromagnética en forma de rayos X debido a
la abrupta desaceleracion de los electrones. Este método de generacion de rayos X
es el precursor del moderno tubo de rayos X utilizado en radiologia diagnéstica,
odontologia y en radiografia industrial. EI mismo tipo de generadores de rayos X se
utilizan en espectrometros de rayos X y difractd metros en quimica analitica y
cristalografia y en dispositivos de inspeccién y control. La mayoria de los rayos X
de este tipo de generador se emiten en un angulo recto con la trayectoria del
electron acelerado. En este tipo de generador de rayos X, la tension de aceleracion


https://es.wikipedia.org/wiki/Radiaci%C3%B3n_electromagn%C3%A9tica
https://es.wikipedia.org/wiki/Radiofrecuencia
https://es.wikipedia.org/wiki/Radiaci%C3%B3n_microondas
https://es.wikipedia.org/wiki/Rayos_infrarrojos
https://es.wikipedia.org/wiki/Luz_visible
https://es.wikipedia.org/wiki/Rayos_ultravioleta
https://es.wikipedia.org/wiki/Rayos_gamma
https://es.wikipedia.org/wiki/Nucle%C3%B3n
https://es.wikipedia.org/wiki/Radiaci%C3%B3n_ionizante
https://es.wikipedia.org/wiki/Ion

completa debe aplicarse a través de los electrodos del tubo esto limita la energia

cinética maxima de los electrones a varios cientos de miles de electron-volts ©).

5.1.2 Acelerador lineal.

Otro de los métodos para acelerar electrones y producir rayos X de muy alta energia
es mediante un acelerador lineal. Este tiene la ventaja de que no tiene una limitante
de energia tan corta como un tubo de rayos X.

El acelerador lineal, en principio, consiste en una serie de electrodos tubulares,
llamados tubos de deriva, con una fuente de electrones en un extremo y un objetivo
en el otro extremo para detener los electrones de alta energia. Los electrodos estan
conectados a una fuente de tensién alterna de alta frecuencia cuya frecuencia es
tal que la polaridad del electrodo cambia a medida que el electrén sale de un tubo
de deriva y, por lo tanto, es atraido hacia el siguiente tubo de deriva. Cada tubo de
deriva sucesivo tiene un voltaje mayor que el precedente. La ganancia del electrén
en energia cinética en eV es, por lo tanto, igual a la diferencia de voltaje entre los
tubos de deriva sucesivos. Estas ganancias en energia cinética son acumulativas.
Por lo tanto, si tuvieramos una serie de 30 lagunas de electrodos con diferencias de
100 keV entre ellas, y si el electron fuera inyectado en el sistema con una energia
cinética de 100 keV, el electron emergeria en el otro extremo con una energia
cinética de:

Ec =100 + (30x100) = 3100 keV = 3.1 Mev

El gradiente de energia en aceleradores lineales es tipicamente 2-4 MeV / ft. A estas
altas energias, la velocidad de un electron es casi la de la velocidad de la luz. Un
electrén de 2 MeV tiene una velocidad de 2,94 x 108 m/ s, mientras que la velocidad
de un electrén de 4 MeV es 2,98 x 108 m/ s, y la velocidad de un electrén de 6 MeV
es 2,99 x 108 m / s. El aumento de la energia cinética va a aumentar la masa en
lugar de a una velocidad mas alta, y todos los electrones de alta energia viajan
aproximadamente a la misma velocidad. Los tubos de deriva, por lo tanto, podrian
estar hechos de la misma longitud para electrones de alta energia. En la préctica,

las secciones alternas del acelerador lineal estan acopladas a una fuente de



microondas, tal como un magnetrén o Klistron. El voltaje alterno de alta frecuencia
puede ser pensado como una onda de voltaje que es guiada hacia abajo del tubo
acelerador (llamado guia de ondas) y lleva una gran cantidad de electrones con
cada onda. Las microondas activan la guia de ondas en impulsos de varios
microsegundos cada uno a una frecuencia de repeticibn de impulsos de
aproximadamente 50 a varios miles de pulsos por segundo. Ademas de generar
rayos X haciendo que el haz de electrones golpee un blanco interno, se puede
disefiar un acelerador lineal para ser un irradiador de electrones, es decir, para
sacar el haz de electrones de la maquina y suministrar una dosis de radiacién con
el rayo de electrones. Los aceleradores lineales se utilizan ampliamente para tratar

canceres, asi como en aplicaciones de investigacion e industriales
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Figura.4.1.2.1 Diagrama de principio de funcionamiento de un acelerador lineal

5.2 Dosimetria de radiacion.

La dosimetria de radiacion o simplemente dosimetria se encarga de las mediciones
de la dosis absorbida o tasa de dosis, resultante de la interaccion de la radiacion
ionizante con la materia ®. La unidad en la que se mide la dosis absorbida es el
Gray (Gy), la cual, indica la cantidad de radiacion ionizante que recibe un material,
mas especificamente tejido o un ser vivo.

Ahora bien, la dosis absorbida mide la energia depositada en un medio por unidad
de masa. La unidad en el Sistema Internacional es el J/kg, que recibe el nombre

especial de gray (Gy).


https://es.wikipedia.org/wiki/Energ%C3%ADa
https://es.wikipedia.org/wiki/Sistema_Internacional_de_Unidades
https://es.wikipedia.org/wiki/Gray_(unidad)

En el &mbito de la fisica médica se utiliza la dosimetria para medir la calidad del haz
de radiacion que se utiliza en tratamientos de radioterapia. Para realizar este tipo
de medidas existen diferentes tipos de dosimetros los cuales cuentan con
caracteristicas propias y son usados dependiendo el tipo de tratamiento que se va

a suministrar.

5.3 Dosimetros.

El dosimetro es un instrumento que se utiliza en dosimetria de radioterapia, cuya
funcioén es indicar la cantidad de radiacion ionizantes que un sujeto puede haber
absorbido o aplicado. Puede tratarse de rayos ultravioletas, rayos X o de
radioactividad.

Puesto que la radiacion ionizante en general no es perceptible por los sentidos, es
necesario valerse de instrumentos apropiados para detectar su presencia.
Asimismo, interesan su intensidad, su energia, o cualquier otra propiedad que ayude
a evaluar sus efectos. Se han desarrollado muchos tipos de detectores de radiacion,
cada clase de detector es sensible a cierto tipo de radiacion y a cierto intervalo
de energia. Es de primordial importancia seleccionar el detector adecuado a
la radiacion que se desea medir. El disefio de los detectores esta basado en el
conocimiento de la interaccion de las radiaciones con la materia. Las radiaciones
depositan energia en los materiales, principalmente a través de la ionizacion y
excitacion de sus atomos. Ademas, puede haber emision de luz, cambio de
temperatura, o efectos quimicos, todo lo cual puede ser un indicador de la presencia
de radiaciéon. El primer dispositivo de deteccion de radiacion fue la emulsion
fotografica y aun hoy se sigue utilizando en dosimetros.

Actualmente hay diferentes tipos de detectores usados en el @mbito clinico, tales
como camaras de ionizacion, detectores termoluminiscentes, dosimetros de pluma
y peliculas radiocromicas.

Estos ultimos son de gran interés debido a sus caracteristicas entre las que
destacan su tejido-equivalencia, es decir, es bastante similar al tejido humano. Es

por ello que en este trabajo nos enfocamos a caracterizarlo de una manera rigurosa.


https://www.ecured.cu/index.php?title=Radiaci%C3%B3n_ionizante&action=edit&redlink=1
https://www.ecured.cu/Energ%C3%ADa
https://www.ecured.cu/Radiaci%C3%B3n
https://www.ecured.cu/Radiaci%C3%B3n
https://www.ecured.cu/Energ%C3%ADa
https://www.ecured.cu/Radiaci%C3%B3n
https://www.ecured.cu/Radiaci%C3%B3n

5.4 Peliculas radiocrémicas

Las peliculas radiocrémicas son un dosimetro cuyo principio fisico de accién es, que
sufren un cambio de coloracion y por consecuencia un cambio en su densidad
oOptica, al momento de interactuar con la radiacién ionizante, este cambio puede ser
cuantificado y asociado a la intensidad del haz que incide en la muestra.

Para nuestro estudio nos enfocaremos en modelos de peliculas radiocromicas
basados en polidiacetileno como lo es la pelicula radiocrémicas EBT3; en estas
peliculas la formacién de la imagen ocurre como un proceso de tincién o un proceso
de polimerizacién bajo irradiacion, en el cual la energia es transferida de fotones
energeéticos o particulas a una parte receptiva de tincion blanca o una molécula de
foto monémero sin color, iniciando la formacién de color a través de cambios
guimicos, cuyo mayor rango de absorcion es en la region del rojo, tornandose el

material mas oscuro con mas dosis absorbida.

5.4.1 Caracteristicas de las peliculas radiocromicas modelo EBT3

Es necesario conocer y estudiar las caracteristicas de los dosimetros para
determinar el uso que se les dard, en el caso clinico se usa el modelo de pelicula

radiocromica EBT3 ya que cuenta con las siguientes caracteristicas:

a. Estructura del modelo de pelicula radiocrémica modelo EBT3
La estructura de las peliculas radiocrémicas basadas en polidiacetileno ha tenido
una evolucién en su composicién, distribucion, capas y tamafo de grano de los
polimeros hasta llegar al modelo actualmente utilizado que es el EBT3. El cual se
muestra en la figura. Donde la capa de polimero activo se encuentra entre dos capas
de poliéster mate de 120um de grosor. De acuerdo a datos del fabricante la capa
activa es de aproximadamente 28 um distribuida de manera uniforme a lo largo de

la pelicula ©,



Matte Polyester, 120 um

Active Layer, ~28 um

Matte Polyester, 120 um

Figurad.4.1.1 Estructura de la pelicula radiocromica EBT3

b. Alta resolucion espacial

La resolucion espacial de las PR-EBT3 es mayor a 1200 lineas/mm @9 |o cual las
convierte en un dosimetro de gran resolucién, al grado de poder usarse en
tratamientos radioterapia estereotactica (SRT) y la radiocirugia (RC) donde los
campos varian desde los 4mm a los 6mm lo que conduce a un alto gradiente de
dosis @,

Actualmente se estan utilizando para la verificacion de los nuevos planes de
tratamiento de SRT y RC; debido a su gran resolucién espacial se debe emplear un
sistema de lectura que detecte con gran precision los cambios en la PR antes y

después de ser irradiada.

c. Dependencia energética
Este tipo de peliculas en particular modelos como el EBT2 y EBT3 son poco
dependientes de la dosis suministrada (29, es decir su comportamiento en la capa
activa de polimero no varia de forma significativa dependiendo de la dosis que se

suministre.

d. Uniformidad
Este es un factor clave al momento de considerar este tipo de dosimetros para
campos pequefios, ya que, si hay un cambio o variaciones en la distribucién de la

PRC habra cambios significativos que incrementen la incertidumbre de la medida



de la DO. Segun datos del fabricante el rango de error en la distribucion de la capa
activa de las peliculas EBT3 es menor al 1.5%),

Generalmente, las variaciones en la uniformidad estan asociados con variaciones
en la capa activa de la PRC o con dafios externos en la misma tales como ralladuras,
estrés mecéanico debido al corte, suciedad entre otros; En este estudio el que genera
mayor interés es la variacion de la capa activa ya que los otros factores se pueden
disminuir siguiendo protocolos propuestos por el fabricante.

El motivo de interés en esta caracteristica es que para campos pequefios (menores
a 10 Gy) se han detectado fluctuaciones importantes debido a la no uniformidad en
ciertos puntos de la pelicula. Tipicamente se ha propuesto corregir esta no
uniformidad aplicando un ajuste multicanal @), el cual, arroja resultados favorables,
pero que puede ser sustituido usando un sistema Optico adecuado, el cual detecte
las variaciones de la uniformidad de la pelicula en cada punto de interés y asi poder

reducir el grado de incertidumbre de las medidas.

e. Coloracion post-irradiaciéon
Otra de las caracteristicas de las PR es su capacidad de autorrevelado, ya que al
ser expuestas a la radiacion ionizante, se genera un incremento en la densidad de
polimeros, es decir, no requiere un procesado quimico como otro tipo de
peliculas; Solo requiere un tiempo de espera recomendado de un dia para evitar
efectos debido a la polimerizacion que sufre la capa activa al momento de ser
irradiada. Esta caracteristica si es dependiente de la dosis, ya que a mayor
intensidad del haz habra una mayor coloracion, y a menor intensidad del haz habra

una menor coloracion de la pelicula.

e) Tejido-Equivalente
Una de las caracteristicas que lo destacan es que son equivalentes al tejido y su
respuesta es practicamente energia y la tasa de dosis es independiente en el rango

de energia en la terapia de radiaciones.

f) Insensibilidad a la luz

10



Este modelo en particular esta recubierto por capas de poliéster mate que atentan
los efectos de la luz visible, lo cual facilita su manipulacion ya que no se requiere un
cuarto especialmente oscuro para manipularlas, aunque es recomendable no

exponerlas a la luz solar.

Ya mencionadas las caracteristicas es necesario conocer las condiciones de uso

para las peliculas y maximizar la calidad de las medidas.

5.4.1 Condiciones y precauciones de uso de las peliculas
radiocrémicas modelo EBT3

El modelo de pelicula radiocromica EBT3 tiene la ventaja de no requerir un
procesado quimico para su revelado, asi como también ser facilmente manipulable
al momento de implementarse en clinica, lo Unico que exige es seguir unas series
de condiciones y precauciones al momento de su uso; esto para reducir al maximo
la incertidumbre que se puedan aportar a las medidas, estas condiciones son las

siguientes (1

a) Utilizar guantes al momento de su manipulacién y sujetarla Gnicamente por
los bordes para no dejar impresiones o huellas.

b) Las peliculas pueden ser cortadas en trozos de menor tamafio utilizando
tijeras o guillotina. Se debe considerar que el corte puede producir un trauma
mecéanico en los bordes de la pelicula, por lo cual, se recomienda tomar las
medidas en zonas centrales de las peliculas recortadas.

c) No sujetar las peliculas por la superficie ya que pueden rayarse

d) Las peliculas pueden ser marcadas con lapiz o plumén indeleble, esta accion
no genera dafios en la capa activa, asi mismo estas marcas pueden ser
borradas utilizando goma o cualquier disolvente.

e) Pueden manipularse en condiciones normales de luz, ya que, las capas de
poliéster mate atentan los efectos de la luz normal, aunque se recomienda

mantenerlas alejadas de la luz solar y guardadas en un sobre opaco, ya que

11



los aumentos de temperatura podrian desencadenar efectos no deseados de
polimerizacion, y oscurecer la pelicula.

f) Se recomienda que la temperatura del cuarto donde se manipulen no tenga
cambios bruscos de temperatura ya que como se ha mencionado puede
seguir generando efectos postirradiacion, en especial a temperaturas
mayores a 60°C

g) Se recomienda no sumergir las peliculas en agua ya que pueden producirse
cambios en la hidratacién de las peliculas o desprendimientos de las capas.

h) Se debe mantener la direccion de escaneo de las peliculas debido a la
orientacion que tienen los polimeros en la capa activa, ya que si se cambia

esta direccion, también se cambia significativamente la medida de la DO.

5.5 Densidad Optica

Cuando la pelicula radiocrémica se expone a radiacion ionizante, se produce una
coloracién. Esta coloracion se debe a una atenuacién de parte de la luz visible que
entra a través de la pelicula, dando como resultado un "envejecimiento” de su
apariencia. La reduccion de la luz que pasa a través de la pelicula es una medida
de su "oscuridad" o "densidad o6ptica” (OD) @. Un supuesto fundamental en la
dosimetria de pelicula, es, que la dosis suministrada a la pelicula se refleja en la
densidad O6ptica resultante de esa pelicula. Esta relacion puede expresarse de la

siguiente manera:

Io
DO = L0g10 7
Donde:
I,= La intensidad de la luz incidente en el detector sin la pelicula de por medio

I = La intensidad de la luz incidente después de pasar por la pelicula

Se debe tomar en cuenta que lo/I tiene una relacién exponencial con la dosis, y que
la densidad Optica tiene generalmente una relacion lineal con la dosis. Esta

tendencia lineal es la que llevo a las PR a ser utilizadas como dosimetros (2.13),
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Esta densidad optica se utiliza para analizar el area de dosis, realizando un mapeo
en las zonas de interés.

En la mayoria de los usos tradicionales de la dosimetria de pelicula, solo se realiza
la dosimetria relativa. Debido a que se supone que si hay alguna inexactitud, es
constante en todas las lecturas, es decir, un error sistematico. Los resultados de la
dosimetria de la pelicula se verifican usualmente mediante un segundo dosimetro
en la mayoria de los casos utilizando una camara de ionizacion. Este enfoque ha
sido capaz de proporcionar informacién dosimétrica util.

La informacion que la dosimetria de pelicula arroja es cualitativa, para obtener
informacion cuantitativa de la pelicula se requieren sistemas de lectura adecuados

para hacer el analisis de las peliculas.

5.6 Sistema de Lectura

Debido a que el principio fisico de las PR se basa en los cambios de la DO se
requiere un sistema optico (SO) adecuado para realizar el analisis de las PR para
poder asi, obtener la respuesta de la dosis y cuantificar la dosis absorbida en un
tratamiento.

Existen varios sistemas Opticos para medir la respuesta de las PR (DO), sin
embargo, los mas utilizados son los escaneres de cama plana con fuente de luz
fluorescente de espectro de emisién ancho y dispositivo de carga acoplada (array
CCD, por sus siglas en inglés Charge Coupled Device). También se pueden leer
con un LED de haz estrecho con un ancho a la mitad del maximo (FWHM, por sus
siglas en inglés full width at half-maximum) alrededor de 20 nm o utilizando un laser
de Helio-Neo6n (He-Ne) con banda de emision en 632.8 nm (rojo); otra alternativa de
lectura es mediante un espectrometro el cual ofrece gran sensibilidad para
intervalos grandes de longitud de onda. Cada uno de estos sistemas tiene asociada
una sensibilidad para el analisis de dosis de las PR, dependiendo de la longitud de

onda en que se analice la sefal.
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Se debe resaltar que en cualquier SO que se vaya a utilizar se debe considerar que

tipo de luz se va a emplear para medir la DO, ya que debe cumplir ciertos requisitos

para que sea efectiva al momento de realizar las lecturas.

Las principales caracteristicas son:

a)

b)

El espectro de emision: se debe considerar una fuente de luz que emita los
rangos de luz que se necesiten para el estudio, en este caso de 400 a 800
nm que son los rangos dinamicos en los canales Rojo, Verde y Azul (RGB)
La intensidad: se debe escoger un luz que tenga la suficiente potencia de
salida como para ser detectada pero lo suficientemente tenue como para no
dafar las peliculas. También es necesario utilizar una fuente luminosa que
no varié su intensidad respecto al tiempo o que su periodo de estabilizacion
sea corto y permanezca estable durante las medidas de la DO.

Uniformidad: Todas las fuentes de luz oscilan en intervalos de tiempo tan
cortos que no pueden ser detectados a simple vista, estos intervalos pueden
ser del orden de micro o picosegundos, otras dependiendo de su fuente de
alimentacion varian en rangos mas amplios por lo cual se debe escoger una
fuente luminosa adecuada que se ajuste al tiempo de medida del sistema de
deteccidn, o en su defecto detectar las oscilaciones de la lampara y corregir

estas variaciones al momento de realizar nuestras medidas.

Estos son los principales factores al momento de escoger una fuente de luz

adecuada para realizar nuestras medidas, ahora bien, es necesario escoger un

detector de luz que cumpla con las siguientes caracteristicas:

a)

b)

c)

Sensibilidad: Debe ser lo suficientemente sensible para detectar
fluctuaciones en la DO de las peliculas.

Eficiencia Espectral: Debe ser capaz de medir en los rangos de interés en
este caso los canales RGB

Linealidad: Su respuesta debe ser la misma sin importar la amplitud de la

sefal
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d) Resolucion de la sefal: Debe ser lo suficientemente buena para emparejar

con la resolucion que ofrecen las PR o aproximarse lo mas posible.

A continuacién se muestran diversos sistemas 6pticos con los que se han realizado
las lecturas de las PR; el mas usado el escaner de cama plana y el que

estudiaremos en este trabajo, el espectrometro.

5.6.1 Escaner de cama plana

En dosimetria clinica, el SO més utilizado es el escaner de cama plana, el cual
permite realizar dosimetria bidimensional con alta resolucién espacial en un
intervalo dosimétrico amplio (cuando se emplean los tres intervalos dinamicos de la
PR, rojo, verde y azul). Sin embargo, existen varios aspectos fundamentales que
deben considerarse, tales como, la dependencia de la respuesta con la orientacién
relativa de la pelicula-escaner, la falta de homogeneidad en el &rea util de escaneo,
los parametros de escaneo, la estabilidad del escaner, la incertidumbre del escaner,
el intervalo dinamico para cada canal de color, el modo de escaneo y la curva de
respuesta de la pelicula. Estos factores deben minimizarse para tener, finalmente,

una incertidumbre total aceptable en la determinacion de la dosis.

5.6.2 Espectrometro

Un espectrometro es un instrumento Optico que se usa para medir las propiedades
de la luz sobre una porcion especifica del espectro electromagnético. Su utilidad es
realizar analisis espectroscopicos para identificar materiales. La variable medida es
generalmente la intensidad de la luz, pero también podria ser, por ejemplo, el estado
de polarizacion 4.

La variable independiente es, por lo general, la longitud de onda de la luz, que suele
expresarse en nandometros, aunque a veces Se expresa como una unidad
directamente proporcional a la energia del foton, tales como el nimero de onda o

los voltios de los electrones.
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Un espectrémetro se usa en espectroscopia para producir lineas espectrales y
medir sus longitudes de onda e intensidades. Son instrumentos que funcionan en
una amplia variedad de longitudes de onda, desde rayos gamma y rayos X hasta el
infrarrojo lejano. Si la region de interés esta restringida a un rango cercano al
espectro visible, el estudio se llama espectrofotometria.
En general, cada espectrometro funciona sobre una pequefia porcion de este rango
total debido a las diferentes técnicas usadas para medir las distintas porciones del
espectro.

El espectrometro utilizado en este estudio es capaz de detectar longitudes de onda
en el rango de 200 a 1150 nm debido al tamafio de sus rejillas de difraccion que son
capaces de descomponer la luz visible en este intervalo, cuenta con una resolucion
Optica de 0.2 nmy un tiempo de integracion ajustable desde 1ms hasta 65 segundos
(15).

El uso de este tipo de instrumentos tiene la ventaja de tener una resolucion
equiparable a la de las PR, ademas que con el arreglo propuesto en este estudio se
pueden monitorear y corregir factores que en los escaneres de cama plana no se
pueden controlar con facilidad, tales como; la falta de homogeneidad del escéaner,

las variaciones de la fuente de luz y algunos parametros de escaneo.

5.7 Espectroscopia de absorcion

La espectrometria de absorcion se refiere a una variedad de técnicas que emplean
la interaccién de la radiacion electromagnética con la materia. En la espectrometria
de absorcion, se compara la intensidad de un haz de luz medida antes y después
de la interaccion con una muestra.
Técnicamente, la espectrometria de absorcion se basa en la absorcion de fotones
por una 0 mas sustancias presentes en una muestra (que puede ser un solido,
liquido, 0 gas), y la promocion subsiguiente del electron (o electrones) desde un
nivel de energia a otro en esa sustancia. La muestra puede ser una sustancia pura,
homogénea o una mezcla compleja. La longitud de onda en la cual el foton incidente
se absorbe es determinada por la diferencia en los niveles de energia disponibles

de las diferentes sustancias presentes en la muestra. Esta es la selectividad de la
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espectrometria de absorbancia, la capacidad de generar fuentes de fotones (luz)
gue son absorbidas soOlo por algunos componentes en una muestra. En la
espectroscopia de absorcion, los fotones absorbidos no son emitidos de nuevo
(como en la fluorescencia) sino que la energia que se transfiere al compuesto
guimico en la absorbancia de un foton se pierde por medios no radiantes, como la

transferencia de energia por calor a otras moléculas®?,

Aunque la intensidad relativa de las lineas de absorcibn no varia con la
concentracion, a cualquier longitud de onda dada la absorbancia medida (- log (I /
lo)) es proporcional a la concentracion molar de las especies que absorben y el
grosor de la muestra por la que la luz pasa. Esto se conoce como ley de Beer-
Lambert (6)-

El grafico de la cantidad de radiacion absorbida respecto a la longitud de onda para
un compuesto particular se conoce como espectro de absorcion.

El espectro de absorcion normalizado es caracteristico para cada compuesto
particular, no cambia con la concentracion y es como la "huella digital" quimica del
compuesto. En las longitudes de onda correspondientes a los niveles de energia
resonantes de la muestra, se absorben algunos de los fotones incidentes, lo que
provoca una caida en la intensidad de transmision medida y una pendiente en el
espectro. El espectro de absorcién puede medirse usando un espectrometro.
Conociendo la forma del espectro, la longitud de onda Optica y la cantidad de
radiacion absorbida, se puede determinar la estructura y la concentracién del
compuesto.

Los espectros de absorcién de luz visible pueden tomarse en cualquier material que
sea visiblemente claro. El poliestireno, el cuarzo, y las células de borosilicato
(Pyrex), son los materiales mas usados.

Para nuestro caso de estudio se utilizara para medir la no-uniformidad de la capa

activa de las peliculas radiocromicas EBT3.
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5.7.1 Espectrometria como instrumento analitico

A menudo es de interés conocer no sélo la composicién quimica de una muestra
dada, sino también las concentraciones relativas de varios compuestos de una
mezcla. Para hacer esto debe construirse una escala, o curva de calibracion,
usando varias concentraciones conocidas para cada compuesto de interés. El
grafico que resulta de la concentracion respecto a la absorbancia se hace a mano
0 usando un software de ajuste de curvas apropiado, que usa una férmula
matematica para determinar la concentracién en la muestra. La repeticion de este
proceso para cada compuesto en una muestra da un modelo de varios espectros
de absorcion que en conjunto reproducen la absorcion observada. En el caso de PR
se han construido curvas de calibracién que estan en funcién de la concentracion
del polidiacetileno las cuales varian dependiendo de la concentracion de este
polimero.

En la practica, el uso de una curva de calibracién, mas que un solo punto de
comparacion, reduce la incertidumbre en la medida final por exclusion de la

interferencia aleatoria en la preparacién de los estandares.

5.8 Incertidumbre

En todo sistema de medida esta asociado una incertidumbre, es decir, un rango de
error que depende del niumero de instrumentos de medida que se utilicen. Esta
incertidumbre crece a medida que aumentamos el niumero de variables en nuestra
medicion.

En dosimetria relativa con PR, nos encontramos con diversas fuentes de
incertidumbre durante el proceso de conversion de la respuesta de la pelicula (DO
neta) en dosis. Estas fuentes de incertidumbre se pueden dividir en dos grupos 1819
20: Incertidumbre en el proceso de calibracion y la incertidumbre en el proceso de
medicion de la dosis desconocida.

a) Laincertidumbre en el proceso de calibracion tiene dos componentes:
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-La incertidumbre en la dosis (incertidumbre en el dosimetro de referencia utilizado,
en la homogeneidad del haz de referencia, etc.)
-La incertidumbre en la DOneta medida (incertidumbre estadistica en la lectura entre

diferentes piezas de PR, la falta de uniformidad en la zona de exploracion, etc.).

b) La incertidumbre en el proceso de medicion de la dosis desconocida tiene
varios componentes:
-La incertidumbre aportada por el escaner o instrumento 6ptico de medida
-La incertidumbre en la DO neta medida
-La incertidumbre de las diferencias entre la calibracion y el proceso de
determinacion de la dosis desconocida (las diferencias en el desarrollo post-

irradiacion, diferencias de temperatura, los cambios a largo plazo en la PR, etc.)
La determinacion de la incertidumbre total en la medida de la dosis es fundamental

ya que para planes de tratamiento la incertidumbre total no debe de sobrepasar el
5% de la dosis de prescripcion, de acuerdo con AAPM TG-4221 y AAPM TG-45%2,
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6. OBJETIVOS GENERALES Y ESPECIFICOS

General
Estudiar y cuantificar la no uniformidad de la pelicula radiocromica EBT3 mediante
espectroscopia de absorcién antes y después de ser irradiadas diferentes dosis.

Particulares

1. Obtener los espectros de absorcion para una matriz de 10 x 10 puntos con
area de escaneo de 2 cm x 2 cm en 5 peliculas radiocrémicas EBT3 no
irradiadas.

2. Obtener los espectros de absorcién para una matriz de 10 x 10 puntos con
area de escaneo de 2 cm x 2 cm en las 5 peliculas radiocromicas EBT3
después de ser irradiadas a 0.5, 1, 2, 3y 5 Gy.

3. Comparar los espectros de absorcion obtenidos en cada una de las peliculas
radiocromicas antes y después de ser irradiadas a 0.5, 1, 2, 3y 5 Gy.

4. Analizar y cuantificar las variaciones en la absorbancia de las peliculas
radiocrémicas EBT3 no irradiadas y las peliculas radiocromicas EBT3

irradiadas a diferentes dosis.

7. MATERIALES Y EQUIPO

7.1 Peliculas radiocrémicas GAFCHROMIC EBT3

Para el desarrollo de este trabajo se utilizaron peliculas radiocromicas modelo EBT3
con numero de lote Lot# A01171301 y tamafio comercial 20.3 cm x 25.4 cm. Las
cuales fueron cortadas en muestras de 2 cm X 2 cm, las cuales fueron almacenadas

en sobres opacos Yy alejadas de la luz.
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Figura 8.1 Pelicula Radiocrémica EBT3

7.2 Mesas de traslacion automaticas thorlabs de 150 mm

Se utilizaron dos mesas de traslacion lineal automatizadas de 150mm cuya
resolucion de movimiento puede alcanzar los 100 nm. Estas mesas pueden ser
acopladas para tener rangos de movimiento en 3 dimensiones en los ejes X, Y, Z.
En la figura 7.2.1 se muestra una de las mesas individuales y en la figura 7.2.2 se
muestra como pueden ser acopladas las mesas para ofrecer un rango de

movimiento de 2 dimensiones.

Figura 7.2.2 Mesas de traslacion acopladas
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7.3 Foto detectores de alta velocidad

Se utiliz6 un fotodetector polarizado de Thorlabs que cuenta con un fotodiodo
acoplado de alta velocidad para monitorear la fuente de luz, al sistema de medida
se le acoplo un potenciémetro de 50 kQ. Para que pudiera ser conectado a una

tarjeta de adquisicion de datos.

DET25K

7.3.1. Fotodetector

7.3.2 Potencidmetro de 50 kQ

7.4 Espectrometro.

Se utilizé un espectrémetro miniatura modelo BLUE-WAVE StellarNet que puede
ser utilizado para mediciones en rangos de longitud de onda de 200-1150nm. Cuya
electrénica con un digitalizador de alta velocidad de 16 bits permite una rapida

adquisicion de datos y una sefial de ruido de 1000: 1.

Figura 8.4.1 Espectrometro BLUE-WAVE Stellarnet
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7.5 Lampara

Como fuente de luz se utilizé una lampara de halégeno con filamento tungsteno SL1
Stellarnet debido a que cuenta con una amplia gama espectral que va de 350nm a
2500nm, la cual es adecuada para mediciones de color, reflectancia, transmitancia
y absorbancia. También cuenta con un comportamiento uniforme ya que su tiempo

de estabilizacion es de 1 min.

Figura 8.5.1 Lampara de halégeno Stellarnet

7.6 Tarjeta de adquisicion de datos

Se utilizé una placa de programacion arduino UNO como tarjeta de adquisicion de
datos para los valores de salida del fotodiodo, monitorear las variaciones de la

lampara y realizar una correccion de ser necesario.

Figura.8.6.1Placa de programacién arduino UNO

7.7 Computadora

Para realizar la toma de medidas se utiliz6 un computador donde se conectaron las

mesas de traslacion, la tarjeta de adquisicion de datos y el espectrémetro.
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Figura 7.7.1 Computadora

8. METODOLOGIA

Para el manejo de las peliculas radiocromicas se utilizaron las recomendaciones

gue marca el manual del fabricante.

1. Las PR EBT3 fueron cortadas a partir de una lamina en secciones de 2 cm x
2 cm; Se enumeraron en la esquina superior derecha con un marcador y se

almacenaron en sobres opacos hasta que fueron requeridas.

2. Se realizé un arreglo 6ptico como el que se muestra en la figura 9.2.1;

a) Se acoplaron las mesas de traslacion automaticas de tal forma que se logro
obtener un movimiento horizontal y vertical.

b) Se elaboré un porta muestras como el mostrado en la figura 9.2.2, el cual, se

mantiene fijo en la mesa correspondiente al movimiento horizontal, en cuya
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zona central superior se puede montar e intercambiar peliculas de 2cm x 2
cm

c) Se coloco la lampara del lado izquierdo del arreglo experimental y en el spot
de salida del haz de luz se fij6 una mira que focaliza el haz de luz en un punto
lo mas pequefio posible el cual esta alineado con la ventana del porta
muestras donde se fija la pelicula radiocrémica. En una rendija de salida que
tiene la lampara se fijé el fotodetector para medir las variaciones que tuviera
la luz enviada a la muestra.

d) Se conectd el cable Bnc de salida de datos del foto detector a la tarjeta
arduino uno en los pines analégicos 0 y Gnd.

e) Del lado derecho del arreglo experimental se alineo vy fijé el espectrometro a
2 mm de distancia de la pelicula radiocromica, de tal forma que llegara la
maxima intensidad de luz al spot de entrada del espectrémetro.

f) Las mesas, la tarjeta de adquisicion de datos y el espectrédmetro fueron

conectados a los puertos USB del computador donde se registraron las

medidas como se explica en el paso 3.

Figura 9.2.1 Arreglo Optico de escaneo de peliculas EBT3
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Figura. 9.2.2 Porta muestras para peliculas radiocromicas.

Se elaboré un programa de escaneo para la pelicula mediante labview, en el

cual, se pueden controlar las siguientes variables:

a)

b)

d)

Distancia entre cada punto a escanear: En nuestro estudio se eligio
una resolucion de milimetro a milimetro debido a que es el tamafio de

las zonas de trabajo en dosimetria de cabeza y cuello.

El tamafio de la zona que se va a escanear: Se eligié una zona central
de la pelicula de un tamafio de 1 cm? es decir 1cm x 1cm horizontal y
vertical respectivamente, con lo cual, se genero una base de datos de
100 puntos, ya que el movimiento de nuestro sistema es de mm a

mm.

El tiempo de integracion del espectrometro: Debido a la distancia y
sensibilidad del espectrémetro se eligid un tiempo de integracién de
50 ms para no saturar la sefial, pero que es suficientemente intensa

para generar sefales estables.

El tiempo que se detiene en cada punto para tomar las medidas: Se
puede ajustar el tiempo que se detendra entre cada punto para
realizar las medidas, se eligio un tiempo de espera entre medidas.
Este parametro se puede reducir, pero para evitar vibraciones

mecanicas que puedan afectar las medidas se eligié .5 segundos.
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Eligiendo este tiempo el tiempo promedio para escanear

completamente la pelicula es de 2:30 minutos.

e) El namero de fotodiodos que se puedan colocar: La tarjeta de
adquisicién de datos tiene la opcion de agregar mas fotodiodos en
caso de ser necesarios, en nuestro caso basta con conectar uno solo

gue mida las variaciones de la lampara.

f) Elnamero de escaneos: Se puede ajustar el nUmero de escaneos que
se le puedan aplicar a la pelicula radiocrémica, en este caso solo se
eligieron dos escaneos para evitar dafiar o sobreexponer la pelicula

ala luz de la lampara.

g) Guardado de los datos: Se puede seleccionar el formato para
almacenar los datos, en nuestro caso fue una base de datos con

extension .dat

4. Una vez elegida la configuracion inicial, se caracterizo la luz de la lampara
durante 45 min para asegurarnos de que fuera lo suficientemente estable
para nuestro estudio.

5. Ya caracterizada la lampara se escaneo nuevamente sin pelicula para
determinar la intensidad inicial sin la muestra lo. Esta medida se tomé 2
minutos antes de colocar la pelicula ya que resultado de la caracterizacion
se determin6 que practicamente se mantiene estable en tiempos de uso de
5 a 45 minutos, es decir no varia significativamente su intensidad.

6. Se montd la pelicula radiocromica niumero 77 en el porta muestras, se
procedié al escaneo, y se almacenaron los datos con lo cual se obtuvo la
intensidad “I”; Se intercambid la pelicula nUmero 77 para colocar la pelicula
numero 78, y se repitidé el mismo procedimiento, asi sucesivamente hasta la

pelicula namero 80.
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7. Una vez guardados los datos de o e | se realizo el calculo de la D.O.
mediante la ecuacién. Esto para las longitudes de onda en el rango de 400

a 800 nm.
DO, = LoglOITO
8. Una vez escaneadas las peliculas y determinada la D.O. se procedi6 a
irradiar las peliculas en el acelerador lineal modelo Novalis con una energia
nominal de 6 MV en modo de fotones, propiedad de la Unidad de Radio
neurocirugia del INNN (Instituto Nacional de Neurologia y Neurociencia). A
las dosis de 0.5, 1, 2, 3 y 5 Gy una dosis para cada pelicula en orden
ascendente, con un campo de 10 cm? para abarcar toda la zona de la

pelicula.
9. Una vez irradiadas se dejaron reposar durante un dia para evitar efectos de
polimerizacion, posteriormente se volvieron a caracterizar utilizando los

pasos 6y 7.

10. Yarealizada la caracterizacion se realiz6 el analisis de la desviacion estandar

de las peliculas antes y después de ser irradiadas.
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9. RESULTADOS Y DISCUSION

9.1 Caracterizacion de la lampara

En la figura 9.1.1 se muestran las graficas correspondientes al espectro obtenido
por la lampara utilizada en el arreglo 6ptico, donde el coeficiente de variacion es de
0.0021, lo cual en términos de porcentaje muestra una variacion promedio de 0.21
% la cual es menor al 1%. Este seria el grado de incertidumbre aportado por nuestra

fuente luminosa.

Lampara 5 a 45 min
50000 n 1 n 1 n 1 n 1 n 1 n 1 n 1

40000

30000

Intensidad

20000

10000 +

04

T T T T T T T
400 450 500 550 600 650 700 750 800
Longitud de onda(nm)

Figura 9.1.1 Espectros de la lampara de 5 a 45 minutos.

9.2.1 Densidad 6ptica de las peliculas sin irradiar

Una vez caracterizada la lampara se determind que es lo suficientemente estable
como para realizar las medidas de los espectros de absorcion y calcular la DO de
las peliculas sin irradiar. En la figura 9.2.1 Se muestra el valor promedio de la

densidad o6ptica de las 5 peliculas con su respectiva barra de error.
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Figura 9.2.1 Peliculas sin irradiar

9.2.2 Desviacion estandar de las peliculas sin irradiar

En la figura 9.2.2 se muestra la desviacion estandar correspondiente a cada longitud
de onda de las 5 peliculas sin irradiar, en esta caso se resalté el rango de 600 y 700
nm ya que es el correspondiente al canal rojo que se utiliza para dosis bajas. El
espectro de absorcion de las PR EBT3 muestra su banda de absorcion
caracteristica alrededor de 636 nm (2324, esta longitud de onda la PR EBT3 presenta
mayor sensibilidad para dosis menores a 8 Gy, aproximadamente (23 25),

Esta es la razon por la cual se recomienda utilizar un sistema Optico que trabaje
cerca de los 636 nm para leer las PR EBT3 [24 26F

-Escéaner: 600-700 nm

-Laser rojo: 633 nm

-Espectrofotdmetro operando a 636 nm.

Sila PR EBT3 fuera uniforme, los espectros de absorcion medidos para los 5 puntos
deberian sobreponerse. Este fendmeno ya ha sido observado y se ha atribuido a la

falta de uniformidad en la capa activa de la pelicula @7,
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Figura 9.2.2 Desviacion estandar de las peliculas EBT3 sin irradiar
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9.3.1 Peliculas irradiadas a diferentes dosis
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En la figura 9.3.1 se muestra la densidad 6ptica de las 5 peliculas irradiadas a las

dosisde 0.5,1, 2,3y 5 Gy.
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Figura 9.3.1 Peliculas irradiadas de 0.5 a 5 Gy
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9.3.2 Desviacion estandar de las peliculas irradiadas

En la figura 9.3.2 se muestra la desviacion estandar correspondiente a las peliculas
irradiadas de 0.5 a 5 Gy, en cada punto de las longitudes de onda, resaltando el
canal rojo que va de 600 a 700 nm.

Como se mencion0 anteriormente, la falta de uniformidad de las PR EBT3 no
presentan un comportamiento definido, esto se muestra en la figura 9.2.2
Tampoco se observa una dependencia de la falta de uniformidad en la capa activa

de la PR EBT3 con la dosis de irradiacion, como lo muestra la figura 9.3.2

)]
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o #1(5Gy)
o #2(3Gy)
o #3(2Gy)
#4 (1 Gy)

41 | - #5(050y)

636 nm
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Figura 9.3.2 Desviacion estandar de las peliculas irradiadas

9.4 Espectros de absorcion de las PR EBT3

A continuacidon se muestra una comparativa entre resultados obtenidos mediante el
espectrofotometro empleando el método de estudio propuesto con el
espectrofotometro y resultados reportados anteriormente utilizando un sistema de
lectura de cama plana. En la figura 9.4.1 se muestran los resultados obtenidos por
el sistema donde se emplea el espectrofotbmetro, se determin6 que hubo una falta

de uniformidad en la capa activa de la PR EBTS3, correspondiente a ADOneta <
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5.5%, mientras que usando el escaner de cama plana hubo una falta de uniformidad

en la capa activa de la PR EBT3 correspondiente a ADOneta < 10%(%® (figura 9.4.2)

1 1
PR EBT3
#4)

636 Nnm Sin irradiar
P 3

Densidad Optica

Canal rojo

T T T T T
400 450 500 550 600 650 700 750 800

Longitud de onda (nm)

Figura. 9.4.1 Espectro de absorcion neta de las PR EBT3 sin irradiar
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Fig. 3. Absorption spectra of six different non-irradiated EBT3 radiochromic films pieces.

Figura 9.4.2 Lectura de peliculas mediante escaner de cama plana



9.5 Falta de uniformidad de las peliculas EBT3

La falta de uniformidad en la capa activa de la pelicula radiocromica no tiene un
comportamiento definido, sin embargo, en el intervalo de interés dosimétrico (de
600 a 700 nm) la falta de uniformidad disminuye de 2.6% a 600 nm hasta 2.1% en
632 nm, después de este punto empieza a aumentar hasta 5.2% en 700 nm, para
la PR EBT3 sin irradiar. En el grafico 9.5.1 se muestra el porcentaje de desviacion
estandar correspondiente a cada longitud de onda; en el grafico 9.5.2 se muestra
como varia la uniformidad de la capa activa después de ser irradiada a 1 Gy.

Se observa que la falta de uniformidad para las PR EBT3 irradiadas tiene un
comportamiento similar que en la PR EBT3 sin irradiar, disminuye de 2.2 a 1.4%
entre 600 y 634 nm, en este punto se observa un aumento hasta llegar a 5% en 700
nm.

Se puede observar que la falta de uniformidad en la capa activa e la PR EBT3 es
menor cuando esta es irradiada, esto se puede atribuir a que un campo de radiacion
homogénea tiende a producir una densidad de polimeros homogénea; Sin embargo,
por naturaleza, la capa activa presenta una falta de uniformidad mostrada por los

valores de la desviacion estandar en las PR EBT3 irradiadas.

Hemos visto que la falta de uniformidad en la PR EBT3 ha sido estudiada y
reportada en trabajos anteriores, en los que se utiliza un escéaner para la lectura de
las PR:
« Leon-Marroquin et al.?® reportaron una falta de uniformidad en el
sistema PR EBT3 — escaner del 0.3% para el canal rojo v,
- Casanova-Borca et al. @ encuentran una falta de uniformidad menor
al 1%.
Cabe mencionar que con el escaner obtenemos la densidad 6ptica promedio en la
region de interés que estamos estudiando; mientras que el espectrofotdmetro nos
da informacién puntual. Ademas, el espectrofotometro es el sistema éptico con
mayor sensibilidad debido a que toma valores de la densidad Optica en la banda de
absorcion de las PR EBT3 (636 nm).
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Por lo tanto, el espectrofotdmetro es mas sensible a la falta de uniformidad en la

capa activa de las PR EBT3 proporcionando valores mas apegados a la realidad de
este fendmeno.

8 T T T T

PR EBTS3 Sin irradiar
71 o #4

Canal rojo

Desviacién estandar (%)

T T T T T
400 450 500 550 600 650 700 750 800

Longitud de onda (nm)
Figura 9.5.1 Falta de uniformidad en la capa activa de las PR EBT3 sin irradiar.
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Figura 9.5.2 Falta de uniformidad en la capa activa de las PR EBT3 irradiadas
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10. CONCLUSIONES

Las PR EBT3 presentan una falta de uniformidad en su capa activa que llega a ser
de un 2.2% antes de ser irradiadas, este fendmeno de no uniformidad de las PR
EBT3 se atenua después de irradiar las peliculas disminuyendo hasta un 1.4% en
la zona de interés dosimétrico correspondiente al canal rojo de 636 nm.

Se puede observar que la falta de uniformidad en la capa activa de la PR EBT3 es
menor cuando esta es irradiada, esto se puede atribuir a que un campo de radiacion
homogénea tiende a producir una densidad de polimeros homogénea.

El espectrofotometro es mas sensible a la falta de uniformidad en la capa activa de
las PR EBT3 proporcionando valores mas apegados a la realidad de este fenomeno.
La falta de uniformidad que presenta la capa activa de las PR EBT3 debe
considerarse en la determinacién de la dosis, ya que en un tratamiento convencional
de radioterapia la incertidumbre total debe ser menor al 5% ©@® y en uno de

radiocirugia menor al 2% @9,
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