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０　引言

目前，临床放射治疗计划系统中使用的剂量计

算方法都是首先基于均匀水模进行，然后再根据人
体组织密度的非均匀性，利用修正算法，将均匀水模
的剂量分布修正到真实人体．非均匀组织对于剂量



分布的影响可以归结为两大类：①改变原射线的能
量强度和周围相关散射能量的分布；②改变次级光
子通量．待求剂量计算点所在位置情况不同，影响射
线剂量分布的主要因素也不同：若待求剂量计算点
位于非均匀组织的后面，主要受原射线衰减改变的
影响；若待求剂量计算点位于非均匀组织的周围，则
主要受散射线改变的影响；若待求剂量计算点位于
非均匀组织内部或不同组织的交界面处，则主要受
次级电子通量改变的影响．目前，用于放疗计划系统
的光子剂量计算方法有：规则束的剂量计算模型
（ｒｅｇｕｌａｒ　ｂｅａｍ　ｍｏｄｅｌ，ＲＢＭ）、笔形束剂量计算模型
（ｐｅｎｃｉｌ　ｂｅａｍ　ｍｏｄｅｌ，ＰＢＭ）、有限笔束模型（ｆｉｎｉｔｅ
ｓｉｚｅ　ｐｅｎｃｉｌ　ｂｅａｍ，ＦｓＰＢ）、解析法等，这些方法计算
简单、速度快，但精度相对较差．Ｍｏｎｔｅ　Ｃａｒｌｏ（ＭＣ）
程序可以精确模拟各种粒子与物质相互作用的随机

过程，获得粒子在人体组织中沉积能量的分布，被公
认为是当前所有剂量计算方法中最精确的一种剂量

计算方法，然而 ＭＣ方法存在收敛速度慢、计算时
间长的弱点，阻碍了其在临床治疗计划中的广泛应
用［１］．因此，目前真正使用ＭＣ程序的商用计划系统
很少．
常用的组织非均匀修正方法有：三维等效组织

空气比修正方法、混合Ｂａｔｈｏ方法、ＥＰＬ修正方法
等．在放疗计划系统中最常用的是一维Ｂａｔｈｏ修正
方法，该方法只考虑主光子传输路径上非均匀组织
信息对剂量分布的影响，在均匀组织内部其计算误
差小于２％，接近临床需求（根据ＩＣＲＵ４２号报告，
要求系统中剂量计算精度需保持在５％以内［２］）；然
而由于Ｂａｔｈｏ方法忽略了周边非均匀组织产生的散
射剂量的影响，致使在密度差异较大的组织交界面
处计算误差较大，不能满足临床计 算 精 度 的
要求［３－５］．
本论文利用 ＭＣ程序计算精度高的特点，通过

对人体组织的归类简化，精确模拟各种典型非均匀
组织存在情况下的剂量分布，与纯均匀组织的剂量
分布进行比较，分析非均匀组织对剂量分布的影响，
为发展精确的剂量修正方法提供基础．

１　方法和模型

本论文采用 Ｗａｌｔｅｒｓ等提出的四区间法［６］，将
人体组织的密度根据ＣＴ值的不同分成４个对应的
区间，然后根据人体组织中不同组织对应的密度情
况，近似地将每个区间假定为一种组织，分别为空

气、肺、软组织（脂肪）和骨骼，如表１所示．
表１　四区间法

Ｔａｂ．１　Ｆｏｕｒ－ｉｎｔｅｒｖａｌ　ｍｅｔｈｏｄ

区间
ＣＴ值范围
（ＨＵ）

对应密度范围

／（ｇ·ｃｍ－３）
假定成分

１ －１　０２４～－９５０　 ０．００１～０．０４４ 空气（ａｉｒ）

２ －９５０～－７００　 ０．０４４～０．３０２ 肺（ｌｕｎｇ）

３ －７００～１２５　 ０．３０２～１．１０１ 软组织（ｔｉｓｓｕｅ）

４　 １２５～２０００　 １．１０１～２．０８８ 骨骼（ｂｏｎｅ）

为了分析非均匀组织对剂量分布的影响，建立

ＭＣ模拟模型如图１所示：在３０ｃｍ×３０ｃｍ×３０ｃｍ
大小的正方体均匀组织模体的中心轴上放置一个

１ｃｍ×１ｃｍ×１ｃｍ的典型非均匀组织．均匀组织可
以是肺组织、软组织和骨组织，典型非均匀组织可以
是空气、肺组织、软组织和骨组织，这样，不同组织的
组合情况有九种：肺－空气，肺－脂肪，肺－骨，脂肪－空
气，脂肪－肺，脂肪－骨，骨－空气，骨－脂肪，骨－肺．

图１　ＭＣ模拟模型

Ｆｉｇ．１　ＭＣ　Ｓｉｍｕｌａｔｅ　ｍｏｄｅｌ

均匀组织中的典型非均匀组织的中心点坐标分

别为（０，０，０．５），（０，０，２．５），……，（０，０，２９．５），即正
方体非均匀组织沿Ｚ轴方向依次下移１ｃｍ，利用

ＭＣ程序模拟其剂量分布情况，将得到的数据归一
化到剂量点（０ｃｍ，０ｃｍ，１．５ｃｍ），得出非均匀组织
存在时的百分深度剂量分布ＰＤＤ非均匀，与纯均匀组
织模体（无典型非均匀组织）的对应计算点的百分深
度值进行比较，获得相对误差值．

ＭＣ参数设置：采用ＥＧＳ／ＤＯＳＸＹＺ程序进行
模拟计算，介质截面数据文件为７００ｉｃｒｕ．ｐｅｇｓ４ｄａｔ，
射线源类型为点源模型６ ＭＶ　Ｖａｒｉａｎ　Ｘ 射线，

ＳＳＤ＝１００ｃｍ，照射野以中心点为中心，大小为

５ｃｍ×５ｃｍ．
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２　模拟结果

根据９种经典非均匀组织的不同组合情况以及
非均匀组织存在的不同位置，一共有２７０组数据，以
下给出两组数据为例：

（Ⅰ）均匀组织为骨组织，存在典型非均匀组织
空腔时，非均匀组织中心处于不同深度的中心轴百
分深度剂量分布与纯骨均匀组织的中心轴百分深度

剂量分布的比较图，如图２～７所示．

图２　非均匀组织中心在０．５ｃｍ处的ＰＤＤ曲线

Ｆｉｇ．２　ＰＤＤ　ｃｕｒｖｅ　ｏｆ　ｈｅｔｅｒｏｇｅｎｅｏｕｓ　ｔｉｓｓｕｅ　ｃｅｎｔｅｒ　ａｔ　０．５ｃｍ

图４　非均匀组织中心点在６．５ｃｍ处的ＰＤＤ曲线

Ｆｉｇ．４　ＰＤＤ　ｃｕｒｖｅ　ｏｆ　ｈｅｔｅｒｏｇｅｎｅｏｕｓ　ｔｉｓｓｕｅ　ｃｅｎｔｅｒ　ａｔ　６．５ｃｍ

图６　非均匀组织中心点在１８．５ｃｍ处的ＰＤＤ曲线

Ｆｉｇ．６　ＰＤＤ　ｃｕｒｖｅ　ｏｆ　ｈｅｔｅｒｏｇｅｎｅｏｕｓ　ｔｉｓｓｕｅ　ｃｅｎｔｅｒ　ａｔ　１８．５ｃｍ

（Ⅱ）均匀组织为脂肪，存在典型非均匀骨组织
时，非均匀组织中心处于不同深度的中心轴百分深
度剂量分布与纯脂肪均匀组织的中心轴百分深度剂

量分布的比较，如图８～１３所示．

３　分析

针对 ＭＣ模拟获得的结果与数据，分析如下：
（Ⅰ）非均匀组织存在时，与纯均匀组织相比，

非均匀组织中的百分深度剂量值先上升，后下降，然

图３　非均匀组织中心点在３．５ｃｍ处的ＰＤＤ曲线

Ｆｉｇ．３　ＰＤＤ　ｃｕｒｖｅ　ｏｆ　ｈｅｔｅｒｏｇｅｎｅｏｕｓ　ｔｉｓｓｕｅ　ｃｅｎｔｅｒ　ａｔ　３．５ｃｍ

图５　非均匀组织中心点在１２．５ｃｍ处的ＰＤＤ曲线

Ｆｉｇ．５　ＰＤＤ　ｃｕｒｖｅ　ｏｆ　ｈｅｔｅｒｏｇｅｎｅｏｕｓ　ｔｉｓｓｕｅ　ｃｅｎｔｅｒ　ａｔ　１２．５ｃｍ

图７　非均匀组织中心点在２３．５ｃｍ处的ＰＤＤ曲线

Ｆｉｇ．７　ＰＤＤ　ｃｕｒｖｅ　ｏｆ　ｈｅｔｅｒｏｇｅｎｅｏｕｓ　ｔｉｓｓｕｅ　ｃｅｎｔｅｒ　ａｔ　２３．５ｃｍ
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图８　非均匀组织中心在０．５ｃｍ处的ＰＤＤ曲线

Ｆｉｇ．８ＰＤＤ　ｃｕｒｖｅ　ｏｆ　ｈｅｔｅｒｏｇｅｎｅｏｕｓ　ｔｉｓｓｕｅ　ｃｅｎｔｅｒ　ａｔ　０．５ｃｍ

图１０　非均匀组织中心点在６．５ｃｍ处的ＰＤＤ曲线

Ｆｉｇ．１０　ＰＤＤ　ｃｕｒｖｅ　ｏｆ　ｈｅｔｅｒｏｇｅｎｅｏｕｓ　ｔｉｓｓｕｅ　ｃｅｎｔｅｒ　ａｔ　６．５ｃｍ

图１２　非均匀组织中心点在１８．５ｃｍ处的ＰＤＤ曲线

Ｆｉｇ．１２　ＰＤＤ　ｃｕｒｖｅ　ｏｆ　ｈｅｔｅｒｏｇｅｎｅｏｕｓ　ｔｉｓｓｕｅ　ｃｅｎｔｅｒ　ａｔ　１８．５ｃｍ

后再上升，并且随着非均匀组织位置的下移，这种上
升下降的幅度呈减小趋势．原因分析：这符合光子在
组织中传输的大致规律，建成区之前，组织中的沉积
剂量由小渐大，建成区之后，由于能量的衰减，组织
中的沉积剂量逐渐减小．

（Ⅱ）当非均匀组织为空腔时，且其空腔的中心
位置小于２．５ｃｍ深度时，与纯均匀组织相比，中心
轴百分深度剂量的变化较大；当中心位置大于２．５
ｃｍ深度时，中心轴百分深度剂量的变化较小．原因
分析：这一点仍然与建成区的深度有关，２．５ｃｍ之

图９　非均匀组织中心点在３．５ｃｍ处的ＰＤＤ曲线
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图１１　非均匀组织中心点在１２．５ｃｍ处的ＰＤＤ曲线

Ｆｉｇ．１１　ＰＤＤ　ｃｕｒｖｅ　ｏｆ　ｈｅｔｅｒｏｇｅｎｅｏｕｓ　ｔｉｓｓｕｅ　ｃｅｎｔｅｒ　ａｔ　１２．５ｃｍ

图１３　非均匀组织中心点在２７．５ｃｍ处的ＰＤＤ曲线

Ｆｉｇ．１３　ＰＤＤ　ｃｕｒｖｅ　ｏｆ　ｈｅｔｅｒｏｇｅｎｅｏｕｓ　ｔｉｓｓｕｅ　ｃｅｎｔｅｒ　ａｔ　２７．５ｃｍ

前，光子能量相对建成区之后要高，所以引起的变化
就大些．

（Ⅲ）当均匀组织的密度大于非均匀组织密度
时，在非均匀组织之后的ＰＤＤ曲线要略大于均匀组
织的ＰＤＤ曲线；与此相对，当均匀组织的密度小于
非均匀组织的密度时，在非均匀组织之后的ＰＤＤ曲
线要略小于均匀组织的ＰＤＤ曲线．原因分析：组织
的吸收沉积与组织密度相关，密度越大，光子的能量
损失就越多，从而导致了这种现象的发生．

（Ⅳ）当非均匀组织为空腔时，空腔存在区间的
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中心轴百分深度剂量分布有明显的先上升，然后急
剧下降，再上升的趋势，与均匀模体剂量分布的相对
误差一般在－１．０到１．０之间；而当非均匀组织为
其他组织时，非均匀组织内中心轴百分深度剂量分
布的变化较小，与均匀模体剂量分布的相对误差一
般在－０．１到０．１之间，并且随着非均匀组织中心
点位置下移，非均匀组织区域的中心轴百分剂量分
布的变化呈减小趋势；并且，两个组织密度的差异越
小，ＰＤＤ曲线的变化越小，有时候甚至没有明显的
变化．原因分析：空腔是与其他均匀组织在密度上相
差最大的一种组织，空腔存在区间的中心轴百分深
度剂量分布有明显的先上升然后急剧下降再上升的

趋势，这是因为在交界面出现电子失衡，使得位于空
腔后壁组织的吸收剂量有急剧变化；组织密度差异
越小或光子能量较低时，这种变化就不会那么明显．

４　结论

本文将人体组织根据ＣＴ值的不同归类简化为
空气、肺、软组织（脂肪）和骨骼，利用 ＭＣ程序模拟
不同组织非均匀情况的ＰＤＤ曲线变化情况，获得了
相关数据，并进行了分析．论文的工作可以为一维

Ｂａｔｈｏ修正算法的改进提供基础［７］．如果将本文的
分析再推广至非均匀组织位于射野中心线以外的位

置，则可获得更多的非均匀组织对计量分布影响的
数据，为发展精确的剂量修正方法提供依据．
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