
  الملخص العربي
  

  

 العلاج الاشعاعى متغیر الكثافة  و الغلاج الاشعاعى الحجمى المحورى متغیر الكثافة  مقارنة بین
  لمریض سرطان الثدي

  
  

) VMATالأھداف: مقارنة الفرق في قیاس الجرعات بین العلاج القوسي المركب الحجمي (
سرطان الثدي الذین یتلقون العلاج ) في مرضى IMRTوالعلاج الإشعاعي المغنطیسي المكثف (

  الإشعاعي المساعد ، فیما یتعلق بتغطیة توزیع الجرعة للحجم المستھدف وجرعات الرئة.
  

ً بسرطان الثدي (من الجانبین الأیمن والأیسر) ممن تلقوا العلاج  ٢٠الطریقة: شمل  مریضا
ؤاد. استخدم نظام الإشعاعي الموضعي المساعد للثدي أو جدار الصدر في مستشفى دار الف

و  VMAT) لتصمیم تخطیط Eclipse 13.7.14 (Varian ،Palo Alto ،USAتخطیط 
IMRT  لكل مریض. تم تنفیذ خططVMAT  باستخدام نصفین أقواس بینما تم إعداد خطط
IMRT  ٥٠باستخدام تقنیة خمسة حقول. وكانت جرعة وصفة طبیةGy / 25fr / 5w جمیع .

جم الھدف تلقي جرعة وصفة طبیة. وتمت مقارنة توزیع جرعة ٪ من ح ٩٥الخطط المطلوبة 
  ) وجرعات الرئة.HI) ، مؤشر التجانس (CIالھدف ، مؤشر المطابقة (

  
 HIتغطیة مستھدفة نسبیة. كان متوسط  IMRTو  Rapid-Arcالنتائج: أظھرت كل من خطط 

المتوسط  CIن ) ، على التوالي. كاP = 0.609( ٠.١٥٦و  IMRT 0.136و  Rapid-Arcلـ 
٪ ٩٥) ، على التوالي. كان حجم النسخة المستھدفة للخطة P = 0.104( ٠.٨٤٢و  ٠.٨٦٩
-Rapid، كانت خطط  IMRT) على التوالي. بالمقارنة مع ١.٢٣٪ (ع = ٩٧.٤٩٪ و ٩٥.٥٨

Arc  :معلمات قیاس الجرعات أعلى للرئة المماثلV20 (21.46  ل ٪VMAT  ١٨.٤٥مقابل 
٪ ل  ٦٩.٤١٪ مقابل  ٧٧.٨٤كان  VMAT٪ ل  V5) بینما IMRT  ،P = 0.00963٪ ل 

IMRT  = مقارنة بخطة ٠.٠٦٢٤، ع .(Rapid-Arc  زادت ،IMRT  من وقت العلاج
)]٧.٢±  ١٣٢.٩ (s (140.3 ± 11.6) s  ،P = 0.030 على التوالي. كانت كلتا وحدتي [

 = MU  ،P) ٤٤.٩±  ٤٨٤.٧مقابل ( MU) ٣٠.٤±  ٤٥٧.٠الماكینة متماثلتین تقریباً [(
  ] على التوالي.0.094

  
ا متوافقة تمامًا مع  VMATالخلاصة: یعد تخطیط  ً ًا في العلاج ویوفر خطط وإیصالھ أمرًا ممكن

. لدیھا القدرة على تقدیم خطة كبیرة أحادیة IMRTأوقات تسلیم علاجیة أقل مقارنة بـ 
  لدیھ  IMRTفي الغرفة. ومع ذلك فإن اللامركزیة مع الحد من عدم الیقین الإعداد والتحولات 

 VMAانخفاض كبیر في جرعة الرئة أفضل من 
  
  

  


