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Introduction : Afin de limiter l’incertitude de mesure dans les faisceaux de petites dimensions (inférieures à 3 cm de côté), il est recommandé d’utiliser plusieurs dosimètres (IPEM, 2010). Plusieurs dosimètres ont ainsi été comparés lors de la recette d’un Novalis TrueBeam STx. 

Matériel et méthodes : Une chambre d’ionisation de petit volume (CC01, IBA), une diode (Razor, IBA) et un micro-diamant (PTW_60019) ont été utilisés pour caractériser des faisceaux de 3, 2 et 1 cm de côté définis par le collimateur multi-lames: rendement, profil et facteur d’ouverture du collimateur (FOC). La diode et le diamant ont également servi à caractériser des faisceaux coniques de 1,5 à 0.4 cm de diamètre. 

Résultats : L’analyse des mesures a permis de faire ressortir les principaux résultats suivants : les rendements et les FOC mesurés avec les trois détecteurs sont identiques pour les champs de 3 et 2 cm de côté. Pour les champs dont la plus grande dimension est supérieure à 0.6 cm, les rendements mesurés avec la diode et le micro-diamant sont en bon accord. En dessous de cette dimension, des écarts apparaissent attribués à l’effet de volume sensible du micro diamant (0.22 cm de diamètre contre 0.06 cm pour la diode). Concernant les mesures de FOC, la diode et le diamant sont en accord à moins de 0.3 % entre 3 et 1 cm de côté. En deçà, le FOC du diamant est systématiquement plus faible.

Conclusion : Les mesures de rendements et profils obtenus avec la diode ont été privilégiées. Le FOC a été défini comme la moyenne des valeurs obtenues avec la diode et le diamant pour les faisceaux délimités avec le MLC. Pour les mini-faisceaux délimités par des cônes, seule la valeur de la diode a été conservée, le volume sensible du diamant n’étant pas adapté pour les plus petits cônes. 

Référence : IPEM, 2010. Small field MV photon dosimetry. Institute of physics and engineering in medicine, Report 103.
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Introduction: Small field dosimetry is a challenging area. Since no ideal detector exists, it is recommended that at least three different suitable types be used (IPEM, 2010). Several detectors were used while commissioning a Novalis TrueBeam STx.
Material and method: A small ionisation chamber (CC01, IBA), a diode (Razor, IBA) and a micro-diamond (PTW_60019) were used to characterize beams of 3, 2 and 1 cm square size defined by a multi-leaf collimator: percent depth dose, radial profiles and output factors were measured. The diode and the diamond were also used to characterise cone-shaped beams of 1.5 to 0.4 cm diameter.

Results: By analyzing the measurements, the following results were high lightened: output factors and percent depth dose of the three detectors were identical in the 3 and 2 cm square size beams. Percent depth dose measured with the diode and the diamond were found in good agreement for fields larger than 0.6 cm. For smaller beams, differences were observed and attributed to the volume averaging effect of the micro-diamond (0.22 cm diameter against 0.06 cm for the diode). Output factors measured with the diamond and the diode were within 0.3 % for fields of 3 to 1 cm square size. For smaller field sizes the diamond output factor was systematically lower.
Conclusions: percent depth dose and profiles measured with the diode were selected. Output factor was chosen as the mean value of the diamond and the diode for MLC defined beams. For cone-shaped beams, only the diode value was kept because the sensitive volume of the diamond detector was found inadequate for the smallest cone sizes.

Reference : IPEM, 2010. Small field MV photon dosimetry. Institute of physics and engineering in medicine, Report 103.

