
ЛУЧЕВАЯ ТЕРАПИЯ

Введение

Несмотря на бурное развитие лучевой те-
рапии с использованием электронных и фото-
нных пучков высоких энергий, рентгенотера-
певтические аппараты уверенно занимают
свою клиническую нишу в лечении поверх-
ностных злокачественных новообразований.

В то же время, сейчас активно исследу-
ется новое направление в методиках лечения
злокачественных новообразований на основе
использования рентгеновского излучения –
т.наз. фотонно-захватная терапия, т.е. терапия
в присутствии контрастных агентов в опухоли
[1]. Контрастное вещество – любой химический
элемент с высоким атомным числом Z, напри-
мер, золото. При взаимодействии фотонов
рентгеновского диапазона с тяжелым элемен-
том основным процессом является фотопогло-
щение, которое приводит к рождению большо-
го числа вторичных низкоэнергетических элек-
тронов и фотонов, что приводит к возрастанию
дозы в среде. В работе [2] показано, что введе-
ние контрастных агентов приводит к возраста-
нию поглощённой дозы в воде.

Математическое моделирование процес-
сов взаимодействия фотонов с наночастицами
золота в работе [3] показало, что пробег вторич-

ных частиц составляет порядка 2 мкм, но при
этом они очень сильно ионизируют среду, и
первичное фотонное излучение становится
“плотноионизирующим”, что выражается в
том, что относительная биологическая эффек-
тивность становится больше единицы и дохо-
дит до трёх [3]. Это потенциально позволяет ис-
пользовать фотоны рентгеновского излучения
для борьбы с радиорезистентными опухолями.
Эксперименты на клеточных культурах в при-
сутствии наночастиц золота хорошо описы-
ваются результатами моделирования [3].

Несмотря на то, что с физической точки
зрения процесс фотонно-захватной терапии
хорошо описан, с биологической и клиниче-
ской точек зрения имеется ряд вопросов, отве-
ты на которые должны быть найдены во время
доклинических и клинических испытаний. В
случае успешных испытаний фотонно-захват-
ной терапии следует ожидать возрастание ин-
тереса к рентген-терапевтическим аппаратам.

Использование современных терапевти-
ческих установок не может обойтись без совре-
менного детектирующего оборудования. Детек-
торы должны быть тканеэквивалентными,
иметь линейную зависимость отклика от ве-
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личины поглощённой дозы и слабую зависи-
мость от мощности дозы и энергии пучка.

В случае использования ортовольтного
рентгеновского излучения стандартным дози-
метром является цилиндрическая ионизацион-
ная камера, правила использования которой
для клинической дозиметрии содержатся в до-
зиметрическом протоколе TRS-398 [4]. Следует,
однако, отметить, что использование иониза-
ционной камеры для измерения поглощённых
доз на приповерхностных глубинах затруднено
из-за особенностей конструкции камеры и фан-
тома. Также недостатком ионизационной каме-
ры, с точки зрения удобства проведения изме-
рений, является тот факт, что камера измеряет
величину ионизации в среде в одной точке за
один раз, что приводит к продолжительным
процессам измерения глубинных и поперечных
распределений поглощённой дозы в среде.

Одним из вариантов дозиметра, который
способен одновременно измерять двумерное рас-
пределение поглощённой дозы, являются поли-
мерные плёнки семейства Gafchromic EBT, кото-
рые потенциально способны обеспечить высокое
пространственное разрешение. Этот тип плёнок
является самопроявляющимся, т.е. не требует
применения процедур проявки изображения, и
нечувствительным к видимому свету [5–8].

Мы исследовали возможности использо-
вания радиохромных плёнок семейства
Gafchromic EBT-3 для дозиметрии рентгенов-
ского излучения. Конкретный интерес к дози-
метрии рентгеновского излучения вызван тем,
что недавно в радиологическом отделении Том-
ского областного онкологического диспансера
был поставлен рентгенотерапевтический аппа-
рат Xstrahl 300 [9]. Напряжение рентгеновской
трубки меняется в диапазоне от 40 кВ до
300 кВ с шагом 20 или 30 кВ. Данный аппарат
используется в настоящее время для лечения
больных и планируется для использования в
исследованиях эффективности фотонно-за-
хватной терапии на клеточных культурах. 

При проведении радиобиологических ис-
следований фотонно-захватной терапии на
культурах клеток в наших условиях удобен ва-
риант с использованием монослоя клеток и со-
ответствующих пластмассовых культуральных
флаконов. Для правильного построения кри-
вых выживаемости клеток необходимо точно
знать величину и распределение поглощённой
дозы по глубине питательного раствора, в кото-
ром находятся клетки. В связи с тем, что тол-
щина слоя этого раствора составляет порядка 3

мм, необходимо точное измерение поглощён-
ной дозы в приповерхностных слоях водного
фантома, что затруднительно сделать с исполь-
зованием цилиндрических ионизационных ка-
мер, но возможно реализовать на основе поли-
мерных плёнок.

В настоящей работе описана процедура и
представлены результаты калибровки радио-
хромных плёнок семейства Gafchromic EBT-3 в
водной среде для приповерхностного и орто-
вольтного рентгеновского излучения в диа па -
зо не напряжений 50–300 кВ и в диа па зо не
поглощённых доз до 2 Гр. Результаты ка либ ров -
ки в рентгеновском диапазоне сравниваются с
результатами калибровки в мегавольтном диа-
пазоне, полученными ранее [10].

Материал и методы

Измерение поглощенной дозы в воде 
для пучков рентгеновского излучения

Измерение поглощённой дозы в воде вы-
полняли с использованием  ионизационной ка-
меры PTW 30013 (PTW Freiburg, Германия), ка-
либрованной по поглощённой дозе в воде на пуч-
ке 60Co, и дозиметром Unidose-E (PTW Freiburg,
Германия) [11, 12]. Вычисление поглощённой до-
зы на основе измеренной ионизационной каме-
рой величины заряда проводили на основе про-
токола TRS-398 [4]. В связи с тем, что имеющаяся
камера типа PTW 30013 калибрована на пучке
кобальта-60, встаёт вопрос о коэффициенте ка-
чества пучка рентгеновского излучения kQ,Qо, ко-
торый необходимо использовать при вычисле-
нии величины поглощённой дозы. К сожалению,
невозможность калибровки камеры в пучках
рентгеновского излучения приводит к необходи-
мости положить коэффициент качества пучка
равным единице kQ,Qо=1. Следует отметить, что
рис. 11 протокола TRS-398 [4], показывает, что
для камер типа М23331 коэффициент качества в
рентгеновском диапазоне меняется от kQ,Qо=0,98
до kQ,Qо=1,04.

Полимерные плёнки Gafchromic EBT-3
Структура последней модели дозиметри-

ческой плёнки Gafchromic EBT-3 состоит из од-
ного активного слоя c номинальной толщиной
28 мкм. Активный слой располагается между
двумя одинаковыми по толщине прозрачными
слоями полистирола со специальной обработ-

Е.С.Сухих и соавт. Калибровка радиохромных плёнок на пучках... 17

2015, № 4“МЕДИЦИНСКАЯ ФИЗИКА”



ЛУЧЕВАЯ ТЕРАПИЯ

кой поверхности. Из-за наличия одинаковых
по толщине защитных слоев, плёнка 3-го поко-
ления является симметричной при повороте с
одной стороны на другую, в отличие от плёнки
предыдущего поколения ЕВТ-2 [13].

Химический состав чувствительного слоя
плёнок семейства ЕВТ-3 не отличается от со-
става плёнок семейства ЕВТ-2. Общий атом-
ный состав всех слоев плёнки содержит Н
(40,85 %), С (42,37 %), О (16,5 %), N (1,01 %), Li
(0,1 %), K (0,01 %), Br (0,01 %) и Cl (0,3 %) [6, 8].

Визуально необлученная плёнка имеет
бледно-желтый цвет. Наличие жёлтого защит-
ного слоя уменьшает чувствительность пленки
к ультрафиолету и позволяет реализовать мно-
гоканальное сканирование. При облучении
плёнка темнеет, приобретая зеленоватый отте-
нок. С ростом поглощённой дозы цвет плёнки
меняется на темный сине-зелёный.

Экспериментальная установка
Калибровка плёнок проводилась с ис-

пользованием двух рентгеновских аппаратов.
Аппарат РАП-160-5 [14] имеет максимальное
напряжение 160 кВ, максимальный ток при
максимальном напряжении 5 мА, импульсный
режим работы и воздушное охлаждение. Рент-
геновский аппарат Comet MXR-451HP/11 [15]
имеет максимальное напряжение 450 кВ, мак-
симальный ток при максимальном на пря же -
нии 3,3 мА, непрерывный режим работы, и
масляное охлаждение. Калибровка проводи-
лась в водном фантоме в диапазоне на пря же -
ний от 50 до 150 кВ для аппарата РАП-160-5 и в
диапазоне напряжений от 150 до 300 кВ для
аппарата Comet MXR-451HP/11. Схема ка либ -
ров ки показана на рис. 1. Пленка уста нав ли ва -

лась на глубине 2 см в водном фантоме (толщи-
на стенки учтена).

Перед проведением калибровки были из-
мерены толщины слоёв половинного ослабле-
ния (СПО), которые представлены в табл. 1.

В связи с тем, что на используемых рент-
геновских аппаратах отсутствует проходная
ионизационная камера, калибровка проводи-
лась по времени. В первой стадии с помощью
ионизационной камеры измерялся заряд за
определённое время. Во второй стадии уста-
навливалась плёнка, и проводилось облучение
в течение такого же времени. Контроль ста-
бильности режимов работы рентгеновского ап-
парата проводился по показаниям иониза-
ционной камеры, установленной за плёнкой.

Процедура обработки плёнок
В работе использовались плёнки из пар-

тии #А04041202 с полной толщиной 230 мкм
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Рис. 1. Схема калибровки радиохромной плёнки на рентгеновских аппаратах РАП-160-5 (слева) и Comet MXR-
451HP/11 (справа)

Таблица 1
Толщины слоев половинного ослабления

излучения от рентгеновских аппаратов 
РАП-160-5 и Comet MXR-451HP/11

Напряжение 
на 

рентгеновском 
аппарате 

Аппарат  
РАП-160-5 

Comet  
MXR-451HP/11 

Толщина СПО, 
мм алюминия 

Толщина СПО, 
мм меди 

50 1,3 – 
70 1,8 – 

100 2,5 – 
120 3,2 – 
150 4,5 0,25 
200 – 0,4 
250 – 0,65 
300 – 0,9 



(толщина может меняться в зависимости от
партии к партии [6, 8]. Диапазон измеряемых
поглощённых доз согласно технической до ку -
мен та ции составляет 0,01–40 Гр.

Для проведения калибровки плёнки были
разрезаны на квадратные кусочки с
размеромстороны 50±3 мм. После облучения
плёнки выдерживались 24 часа до сканирова-
ния. После этого плёнка сканируется в режиме
на просвет на планшетном сканере Epson
Perfection V750 Pro, позволяющим сканировать
плёнки с максимальным размером А4 и
максимальной глубиной цвета 48 бит [16]. Ска-
нирование проводилось с глубиной цвета
48 бит (три канала цветности, 16 бит на канал)
и пространственным разрешением 150 dpi (то-
чек на дюйм). Все плёнки сохранялись в форма-
те TIFF (англ. Tagged Image File Format) без сжа-
тия. Обработка полученных изображений фор-
мата TIFF, которая включала в себя все описан-
ные ниже процедуры, проводилась в программ-
ном продукте Wolfram Mathematica [17], где был
написан соответствующий код.

Воздействие ионизирующего излучения
приводит к потемнению плёнки. Это изменение
выражается в показателях увеличения чистой
оптической плотности (NetOD) для каждого из
трёх цветов модели RGB: красного, зелёного и си-
него. Чистая оптическая плотность, с учётом фо-
нового пьедестала собственной оптической плот-
ности сканера, может быть выражена как [5, 18]:

(1)

где PV – число отсчётов в АЦП сканера (денсито-
метра) в одном пикселе изображения, индекс

before обозначает плёнку до облучения, индекс
after – плёнку после облучения, индекс bckg –
фон сканера. В работе мы использовали только
красный и зелёный каналы, так как чувстви-
тельность синего канала к облучению по гло -
щён ны ми дозами до 2 Гр незначительна.

Данные по числу отсчётов сканера для не-
облученной плёнки считывались с одного из
кусочков плёнки, который не был облучен, но
хранился вместе с облученными плёнками.
Данные по фону сканера были получены при
сканировании в “темном поле”. Среднее число
отсчетов составляло для крас-
ного канала и – для зелёного.
Неопределённости здесь и далее указаны для
доверительного интервала P=0,95.

Так как плёнки облучались равномер-
ным полем, для получения калибровочной
кривой использовали среднее значение вели-
чин числа отсчётов – усреднённое по обла-
сти интереса, которая составляла 1×1 см2, что
соответствует 3600 пикселям. Область инте-
реса выбиралась в центре плёнки. На основе
3600 значений PV находили и разброс
этой величины ΔPV, который определялся как
ΔPV=1.960σPV, где σPV – среднеквадратичное от-
клонение в распределении значений величин
PV в области интереса. Следует отметить, что
распределение величин PV в области интереса
хорошо аппроксимируется нормальным рас-
пределением, что показано на рис. 2.

Для того чтобы снизить влияние арте-
фактов на получаемые значения величин ΔPV

не учитывались точки, в которых текущее
значение PVi лежало за пределами ±5σPV.
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Рис. 2. Примеры гистограмм, которые получаются при анализе величины PV в области интереса для крас-
ного и зеленого каналов сканера, а также результаты аппроксимации распределения величин PV распреде-
лением Гаусса.



ЛУЧЕВАЯ ТЕРАПИЯ

Такие выпадающие значения заменялись на
среднее значение двух соседних пикселей.

Для получения значения величины
NetOD использовали значение – усреднён-
ное по всей области интереса, после того как
были удалены артефакты.

Калибровочная кривая полимерной
плёнки (зависимость поглощённой дозы, из-
меренной референсной ионизационной каме-
рой Dref от чистой оптической плотности
NetOD) в большинстве случаев аппроксимиру-
ется комбинацией полиномов первого порядка
(линейная зависимость) и полинома с более
высокой степенью для того, чтобы учесть не-
линейное поведение отклика плёнки:

Dfit = a NetOD + b NetODn,   (2)

где a, b, n – свободные параметры.
В ходе калибровки для каждого случая

были получены коэффициенты выражения (2)
и их неопределённости. В связи с тем, что
калибровка проходила для доз до 2 Гр, где от-
клик плёнки линеен, нелинейная часть выра-
жения (2) занулялась.

Кроме калибровочной зависимости вида (2)
оценивались же неопределённости измерения не-
известной дозы по формуле (4).

Неопределённости процедуры калибровок
Как и в любой дозиметрической системе,

в процессе преобразования измеренного дози-
метрического сигнала (NetOD в случае плёнки)
в дозу, встречается много источников неопре-
делённости. Их можно разделить на две груп -
пы: 1) неопре де лён нос ти, возникающие в про -
цес се калибровки, 2) неопределённости, кото-
рые сопровождают процесс измерения неиз -
вест ной поглощённой дозы.

Неопределённости, возникающие в процес-
се калибровки, можно разделить на две груп пы:
1) неопределенности измерения поглощённой до-
зы (неопределённости в используемом референс-
ном дозиметре, неоднородности референсного
пучка) и 2) неопределённости в величине изме-
ренной NetOD (статистические неопределённости
при считывании между различными кусочками
плёнки, неоднородность плёнки, неоднородности
области сканирования) [15, 16].

Неопределённости при измерении не-
известной дозы могут быть разбиты на три со-
ставляющие:
1) неопределённость калибровочной кривой

(неопределённости в процессе калибровки и
неопределённости при аппроксимации);

2) неопределённости в величине измеренной
NetOD (такие же, как и изложеное выше);

3) неопределённости из-за разницы между
процессами калибровки и измерениями не-
известной дозы (разница в развитии по-
стэкспозиционного эффекта, различия в
температуре, любое долгосрочное измене-
ние материала плёнки или сканера).

Определение дозы на основе референсно-
го дозиметра (ионизационной камеры) прово-
дилось в соответствии с протоколом [4]. В ука-
занном протоколе приведены следующие
значения максимальных неопределённостей
для различных случаев измерения дозы. В слу-
чае фотонов средних энергий максимальная
неопределённость определения дозы в воде с
использованием камеры, калиброванной по по-
глощенной дозе в воде, составляет 2,0 %.

Для дозиметрических плёнок семейства
ЕВТ-3 возможные источники неопределённо-
стей расписаны в работе [16], где они оценены в
0,55 % без учёта локальной неоднородности
плёнки. Локальная неоднородность плёнки
предыдущего семейства EBT-2 оценивалась в
работе [14], авторы которой показали, что она
составляет ±3,7 %, а неопределённости рассчи-
танной дозы на основе измерения оптической
плотности при использовании калибровочной
кривой составляют более чем ±6 %. Исходя из
этого, в данной работе оценивали значение не-
определённости величины NetOD, вызванной
локальной неоднородностью плёнки в области
интереса, которую мы обозначили как ΔNetOD.
Данная неопределённость складывается из
статистического разброса величин PV, изме-
ряемых сканером при сканировании облучен-
ной плёнки ( ), необлученной плёнки
( ) и фона сканера ( ). В работе ве-
личина ΔNetOD получена для доверительного ин-
тервала P=0,95.

Используя формулу (2) можно найти не-
определенность ΔNetOD на основе метода оценки
ошибки косвенных измерений:

(3)

где под xi понимаются переменные в формуле
(2), а под Δxi – их неопределённости.

При использовании плёнки для измере-
ния неизвестной дозы на основе полученной
ранее калибровочной кривой (Dfit) неопределен-
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ность неизвестной дозы может быть записана с
учётом формул (2) и (3) как:

(4)

Результаты и выводы

На рис. 3 показана типичная калибро-
вочная кривая, полученная на аппарате
Comet MXR-451HP/11 при на пря же нии
300 кВ для зелёного и красного каналов. Вид-
но, что полученные данные хорошо аппрокси-
мируются линейной частью выражения (2).

Для сравнения результатов калибровки
на различных рентгеновских пучках при
энергиях излучения 50–300 кВ и результатов
калибровки в пучке линейного ускорителя
Elekta Axesse [10] были построены зависимо-
сти коэффициентов a (см. выражение (2)), по-
лученных при калибровке, от энергии фото-
нного излучения. Эти зависимости пред став -
ле ны на рис. 4 для красного канала и на
рис. 5 для зелёного канала. Неопределённо-
сти, указанные на рисунке, были получены
при аппроксимации экспериментальных дан-
ных. Линиями показаны средние значения
для калибровки с использованием рент ге нов -
ских ап па ра тов.

Из рис. 4 можно видеть, что для красного
канала имеется некоторый разброс в калибро-
вочных коэффициентах в зависимости от энер-
гии пучка. Однако данный разброс не так ве-
лик, и можно считать, что красный канал, в
пределах неопределённостей, имеет слабую
энергетическую зависимость.

Из рис. 5 можно видеть, что для зелёного
канала также имеется разброс в калибровоч-
ных коэффициентах в зависимости от энергии
пучка. При этом можно отметить, что этот раз-
брос не так велик в рентгеновском диапазоне,
но коэффициент a для фотонов высоких энер-
гий отличается существенно.  В данном случае
можно считать, что зелёный канал плёнки, в
пределах неопределённостей, имеет более вы-
раженную энергетическую зависимость.

Следует отдельно отметить, что свой
вклад в величину разброса может давать разли-
чие коэффициентов качества пучка для раз-
личных напряжений на рентгеновском аппара-
те при измерении референсной поглощённой
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Рис. 3. Пример калибровочной зависимости, полу-
ченной на аппарате Comet MXR-451HP/11 при на-
пряжении 300 кВ для зелёного (серые круги) и крас-
ного (белые круги) каналов. Сплошные линии пока-
зывают калибровочные прямые

Рис. 4. Зависимость коэффициента a калибровочных
кривых от энергии фотонного излучения, полученных
для рентгеновских аппаратов РАП-160-5 (белые кру-
ги), Comet MXR-451HP/11 (черные круги) и линейного
ускорителя Elekta Axesse (серый круг); красный канал

Рис. 5. Зависимость коэффициента a калибровочных
кривых от энергии фотонного излучения, полученных
для рентгеновских аппаратов РАП-160-5 (белые кру-
ги), Comet MXR-451HP/11 (черные круги) и линейного
ускорителя Elekta Axesse (серый круг); зелёный канал



ЛУЧЕВАЯ ТЕРАПИЯ

дозы ионизационной камерой, которое не учи-
тывалось в данной работе.

На рис. 6 показан пример гистограммы
распределения значений величины оптиче-
ской плотности для красного канала одной из
плёнок, которая была облучена на рентгенов-
ском аппарате Comet MXR-451HP/11 при на -
пря же нии 150 кВ поглощённой дозой 2 Гр.
Для расчёта оптической плотности брались
средние значения величин пикселя для не-
облученной плёнки и для пьедестала сканера.
Среднее значение оптической плотности для
данного распределения составляет 

=0,136, а стандартное отклонение
составляет σNetOD=2,5 %.

На рис. 7 приведена типичная зависи-
мость относительной неопределённости измере-
ния поглощённой дозы с использованием плёнки
(выражение (2) и (4)) от чистой оптической плот-
ности для красного и зелёного каналов плёнки.
Для построения этого рисунка брались плёнки,
облученные при калибровке. Эти плёнки рас-
сматривались как облученные неизвестной рав-
номерной дозой. Для них определялся разброс
величин числа отсчётов и, следуя описанной вы-
ше процедуре, вычислялась поглощённая доза и
её неопределённость для доверительного
интервала P=0,95. Рис. 7 построен для аппарата
РАП-160-5 при на пря же нии 150 кВ.

Из рис. 7 видно, что неопределённость
для зелёного и красного каналов плёнки при-
мерна одинакова. При этом относительная не-
определённость растет со снижением оптиче-
ской плотности. При дозах порядка 1–2 Гр не-

определённость для всех калибровочных
кривых лежит в пределах 3–8 %.

Заключение

Проведена калибровка полимерной плён-
ки Gafchromic EBT-3 в рентгеновских пучках в
диапазоне энергий 50–300 кВ. Облучение про-
водили на аппарате Comet MXR-451HP/11 в
диапазоне энергий 150–300 кВ и на аппарате
РАП-150-5 в диапазоне энергий 50–150 кВ.
Проведено сравнение полученных результатов
между собой и с данными, полученными ранее
для пучка фотонов 10 МэВ терапевтического
ускорителя Elekta Axesse, чтобы определить
энергетическую зависимость данной полимер-
ной плёнки по каналам цветности.

В результате исследований были сделаны
следующие выводы:
1. Красный канал плёнки в пределах неопреде-

лённостей имеет слабую энергетическую за-
висимость, которая выражается в том, что
коэффициенты калибровки достаточно хо-
рошо совпадают в рентгеновском и мега-
вольтном диапазоне.

2. Зелёный канал плёнки в пределах неопреде-
лённостей имеет более выраженную энерге-
тическую зависимость.

3. Неопределённость измерения поглощённой
дозы с использованием зелёного и красного
каналов примерна одинакова. При этом отно-
сительная неопределённость растет со сниже-
нием оптической плотности. При дозах
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Рис. 6. Пример распределения величин оптической
плотности для красного канала одной из облученных
плёнок. Аппарат Comet MXR-451HP/11 при напряже-
нии 150 кВ и референсной поглощённой дозе 2 Гр

Рис. 7. Типичная зависимость относительной не-
определённости определения неизвестной дозы (вы-
ражение (2) и (4)) от чистой оптической плотности
для красного (белые круги) и зелёного (серые круги)
каналов плёнки



порядка 1–2 Гр неопределённость для всех ка-
либровочных кривых лежит в пределах 3–8 %
при доверительном интервале P=0,95.
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THE CALIBRATION OF GAFCHROMIC FILMS EBT3 BY X-RAY BEAMS
Ye.S. Sukhikh1,2, L.G. Sukhikh2, E.L. Malikov2
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The paper presents calibration results for Gafchromic EBT-3 polymer film at superficial and
orthovoltage X-ray radiation (50–300 kV) in water phantom. The calibration curves were obtained us-
ing two X-ray units. The results confirm the possibility to use Gafchromic EBT-3 polymer film for X-ray
dosimetry and low energetic dependence of the calibration curves on the radiation energy.
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