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内容概要

为了帮助广大考生做好考前复习工作，特组织国内有关专家、教授编写了《2013全国卫生专业技术资
格考试指导》肿瘤放射治疗技术学部分。
《肿瘤放射治疗技术(适用专业肿瘤放射治疗技术中级)》根据最新考试大纲中的具体要求，参考国内
外权威著作，将考试大纲中的各知识点与学科的系统性结合起来，以便于考生理解、记忆。
肿瘤放射治疗技术学专业考试指导根据肿瘤放射治疗技术学(中级)大纲编写，根据科目分为“基础知
识”、“相关专业知识”和“专业实践能力”。
建议不同层次的报考人员根考试大纲的要求有针对性地进行复习。
本书由全国卫生专业技术资格考试专家委员会编写。
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章节摘录

版权页：   插图：   （2）电子射野影像装置（electrical portal imaging device，EPID）照相：近年来
，EPID已成为放射治疗中监测照射野、体位重复性的主要工具，有逐渐取代照射野胶片的趋势。
目前各进口加速器厂商均能提供不同类型的EPID配置，安装在治疗机架上与机头相对的位置与治疗机
构成一个整体，也有由第三方生产的移动式EPID系统。
EPID由射线探测器和进行射线信号处理的计算机系统构成。
目前的EPID的射线探测器多采用固体探测器或液态电离室组成的二维阵列，构成平板形影像板。
影像板采集的信号经计算机系统进行降噪、提高灵敏度和对比度增强等处理后形成二维的数字影像。
为了更好地解决高能射线成像对比度差的问题，有的厂家采取在加速器机架上加装kV级X线源的方法
，可以获得与数字X线诊断机一样质量的清晰射野照片。
与胶片照相技术相比，EPID的优点是：①对比度和分辨率好，软组织和骨结构可以看得更清楚；②照
片的动态范围好，可以进行图像质量的后处理调整，消除了因曝光量选择不当引起的重复拍片现象，
拍片技术要求简单；③易于进行计算机软件自动分析；④存储方便。
EPID系统可配置影像自动配准软件，根据使用者选定的解剖结构配准点，快速自动地探测、定量体位
误差和由此引起或由于准直器系统的误差引起的照射野形状和几何位置误差，并可将所得数据累积成
体位变动资料，以找出患者体位变动的特征并决定调整体位的最佳方法。
使用EPID进行照射野、体位验证既可脱机进行，也可联机进行。
通常脱机验证发现的体位误差只有在下次治疗时才能得到纠正，而联机验证则可以在治疗前，甚至治
疗中随时纠正体位误差。
使用EPID进行照射野、体位验证的一个主要缺点是单个射野照片只提供二维影像，而患者的体位和方
位都是三维的概念，因此其提供的信息不足以完全纠正体位和靶区的误差。
要从根本上纠正三维方向的误差，必须分析至少两个正交的影像或对射野影像进行三维重建。
 （3）三维影像验证：由于射野照片只能提供二维的几何参数，不能满足三维放射治疗的验证要求，
近年来已经出现和正在开发完善各种三维和实时影像验证方法。
目前已得到较广泛使用的方法有以下几种： 1）在线CT（ CT－on－rail）扫描验证：在加速器机房安
装一台CT扫描机，CT机与加速器共用一张治疗床，利用摆位时的CT扫描数据与计划设计时的CT影像
进行比较，修正靶区和摆位的误差。
 2）在线超声验证辅助摆位：利用专门设计并与治疗计划系统相连的超声影像仪，在治疗前对盆腹部
治疗的靶区进行摆位读影像验证，验证系统自动计算靶区在三维方向的偏差并提示修正的数据。
 3）锥形束CT（cone beam CT，CBCT）扫描验证：利用加速器上安装的kV级X线球管（kV CBCT）或
加速器自身产生的MV级射线（MV CBCT），以射野准直器形成的锥形束对处于治疗摆位的患者进行
扫描照射，由EPID接收的信号经计算机反向重建成断层图像，与治疗计划比较实现在线验证和摆位修
正。
CBCT的结果还可以用于重新计算剂量分布，为离线的误差分析及计划修正提供数据依据。
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编辑推荐

《全国卫生专业技术资格考试指导:肿瘤放射治疗技术(2013)》由人民卫生出版社出版。
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