Wyniki: Aktywnosé otrzymana z pomiaréw wyniosta 340 GBq X 3%. Producent podawat, ze zrodio
ma aktywnos$é réwng 329 GBq. Roéznica miedzy wartoscig aktywnosci podang przez producenta
a wartoscig otrzymang z pomiaréw wyniosta 3%.

Dyskusja i wyniki: Mozna przyjgé, ze poréwnywane warto$ci nie roznig si¢ od siebie znaczgco.
Przedstawiona metoda pomiarowa jest stosunkowo fatwa do przeprowadzenia. Podstawowym
zrodtem réznicy jest blad w pomiarze odlegtosci miedzy komorg jonizacyjng a zroédiem. Dodatkowa
przyczyng bledu mogla by¢ niepewnosé odczytu temperatury i cisnienia.
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PROCEDURY KONTROLI APARATU MICROSELECTRON HDR
W PRAKTYCE KLINICZNEJ ODDZIALU BRACHYTERAPII RCO
W BYDGOSZCZY

R. Kabacinska, M. Jastrzembski, R. Makarewicz, A. Zuchora, B. Drzewiecka

Regionalne Centrum Onkologii w Bydgoszczy

Cel pracy: W Regionalnym Centrum Onkologii w Bydgoszczy opracowano propozycje procedur
kontroli aparatu microSelectron HDR. Celem pracy byta weryfikacja opracowanych procedur
w praktyce kiinicznej oddziatu brachyterapii.

Metoda: Omowicno procedury kontroli aparatu wykonywane codziennie oraz po wymianie zrodia
irydowego. Przedstawiono procedury zwigzane z wdrozeniem nowego typu aplikatoréw. Poréwnano
doktadnos$¢ i czasochtonnos¢ trzech alternatywnych metod kalibracji zrédta irydowego. Analizowano
zasadnos¢ wykonywania zalecanych procedur na podstawie kilkuletnich doswiadczen w oddziale
brachyterapii RCO w Bydgoszczy.

Wyniki i wnioski: Wykonywanie proponowanych procedur kontrolnych  podnosi poziom
bezpieczenistwa pacjenta i personelu oraz doktadnos¢ aplikowania zaplanowanego rozkiadu dawki.
Kalibracja zrédta irydowego jest konieczna. Optymalng metoda Kalibracji zrodta jest pomiar
w komorze studzienkowej.
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