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عنوان طرح تحقیقاتی: 
امکان‌سنجی تخمین برد پروتون بوسیله تصویربرداری گاما آنی در پروتون درمانی سرطان ریه با استفاده از شبیه‌سازی مونت کارلو
تاریخ خاتمه طرح :
08/10/1404
مجری یا محقق اصلی و همکاران  با ذکر وابستگی هر فرد:
هادی طالشی آهنگری - گروه فیزیک پزشکی، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی سمنان
دانشجو: الهام روح ا.. پور - گروه فیزیک پزشکی، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی سمنان
عنوان پیام پژوهشی ( حداکثر 20 کلمه): 
تخمین برد وموقعیت تومور با استفاده از توزیع گاما منتشر شده حین پروتون درمانی سرطان ریه
پیام کلیدی (حداکثر 80 کلمه): 
کد شبیه‌ساز گیت برای شبیه‌سازی اسکن پرتو مدادی پروتون و مدلسازی سیستم آشکارسازی چندشکافی برای تصویربرداری از گاما آنی منتشر شده در مسیر باریکه پروتون تابشی معتبر می‌باشد. طیف انرژی گاما حاصل از شبیه‌سازی تابش باریکه مدادی پروتون به فانتوم ناهمگن NCAT نشان داد که بیشترین انرژی در طیف متعلق به گاماهای منتشر شده از برهمکنش ناکشسان پروتون با هسته عناصر کربن-12 (4.44 مگاالکترون ولت)، نیتروژن-14 (5.27 مگاالترون ولت) و هیدروژن-16 ( 2.31و6.13 مگاالکترون ولت) بوده و بدین ترتیب صحت استفاده از این فانتوم را برای بررسی توزیع گاما آنی تائید شد.
متن پیام پژوهشی ( حداکثر240 کلمه):
· اهمیت موضوع(50 کلمه)،
در ایران در گزارش مربوط به سال 2018 که توسط سازمان بهداشت جهانی تایید شد، متوسط«بروز سرطان» سالانه در ایران 154.8 در هر 100 هزار نفر برای مردان و 127.7 در هر 100 هزار نفر برای زنان گزارش شده است. براساس این گزارش سرطان ریه و حنجره با سهم 7.9 درصدی پنجمین سرطان شایع در میان مردان ایران است. در طول 20 سال گذشته، استفاده از پرتودرمانی موجب بهبود قابل توجهی از بیماران شده است. پیشرفت در پرتودرمانی باعث کاهش عوارضی مانند خستگی، حالت تهوع، ریزش مو و موکوزیت دهانی و بهبود بیشتر اثرات پرتودرمانی می شود. پروتون تراپی به عنوان روشی جدید، پتانسیل بیشتری برای کاهش سمیت پرتوی و کنترل تومور دارد.
· مهمترین نتایج طرح به زبان غیر تخصصی(70 کلمه) 

نتایج حاصل نشان داد که با افزایش اندازه تومور ریه امکان تخمین برد پروتون و موقعیت تومور دشوارتر خواهد بود با اینحال استفاده از تصویربرداری گاما آنی با سیستم آشکارسازی چندشکافی برای تخمین برد باریکه مدادی پروتون در فانتوم توموری گروه اول و دوم با توجه به اندازه رایج¬ تومور در سرطان ریه  امکان پذیر می¬باشد.
· موارد کاربرد نتایج طرح (80 کلمه)  
با ادغام سیستم طراحی درمان با شبیه‌سازی‌های مونت¬کارلو  با استفاده از توزیع گاما آنی انتشاریافته از داده‌های واقعی بیمار به کمک اسکن CT بیمار می‌توان برای مقاصد بالینی استفاده کرد.
مطالعات بیشتر در مورد بررسی عملکرد سوسوزن برای ذرات گاما آنی پرانرژی از طریق اندازه‌گیری‌ها و در شرایط بالینی، برای توسعه سیستم‌های آشکارساز جدید با وضوح بالا و کارایی بالا با الکترونیک سریع و پردازش با توان بالا مفید خواهد بود.
تأثیرات و کاربردها: 
· تأثیر 1: تخمین دقیق برد پروتون با استفاده از تصویربرداری گاما آنی می‌تواند منجر به هدف‌گیری دقیق‌تر تومور و کاهش آسیب به بافت‌های سالم اطراف (به‌ویژه قلب و ریه سالم) شود. این امر به‌ویژه در سرطان ریه که بافت‌های حیاتی مجاور تومور قرار دارند، از اهمیت بالایی برخوردار است.
· تأثیر 2: روش پیشنهادی می‌تواند عدم قطعیت در تعیین برد پروتون را کاهش داده و امکان طراحی بهتر فیلدهای درمانی (Treatment Fields) را فراهم کند. این امر منجر به افزایش اثربخشی درمان و کاهش عوارض جانبی احتمالی مانند فیبروز ریوی و آسیب قلبی می‌شود.

محدودیت‌های شواهد چه بودند؟ 
نتایج شبیه‌سازی به دقت مدل‌سازی فیزیک برهم‌کنش پروتون با بافت و آشکارساز گاما بستگی دارد. مدل‌سازی ناکافی می‌تواند منجر به خطای تخمین برد شود.
آشکارسازی و تفکیک فوتون‌های گامای آنی تولید شده در بافت ریه، با توجه به نویز پس‌زمینه و سیگنال‌های ضعیف، چالش‌برانگیز است و می‌تواند دقت تخمین را تحت تاثیر قرار دهد.
عواملی مانند تفاوت در چگالی بافت ریه، حجم تومور و وضعیت سلامتی بیمار می‌تواند بر نحوه پراکندگی پروتون و تولید گاما تاثیر بگذارد و تعمیم‌پذیری مدل را محدود کند.
مخاطبان طرح پژوهشی:
پژوهشگران و دانشمندان در حوزه فیزیک پزشکی و رادیوتراپی
متخصصین پروتو درمانی
آیا این خبر می‌تواند از نظر اجتماعی، سیاسی، فرهنگی، بهداشتی، ارزش های دینی و قوانین سازمان غذا و دارو، تبعاتی داشته‌باشد؟ 
خیر
در صورتی که این طرح منتج به مقاله شده است لینک مقاله درج شود: 
DOI: 10.4103/jmp.jmp_74_2
ایمیل ارتباطی و تلفن مجری اصلی طرح:
09127101772
taleshi@semums.ac.ir
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