
前 言 质子放射治疗利用其独特的Bragg峰等物理特

性，在提供良好剂量分布的同时很好地保护肿瘤后

端的器官［1］。因此在肿瘤较小或肿瘤位置接近敏感

器官时，质子放射治疗比传统光子放射治疗效果更

好［2-5］。但质子放射治疗对解剖结构位置变化比传统

的光子放疗更加敏感，靶区位置几个毫米的误差可

能会导致剂量 100%的变化［6］。近年来，图像引导技

【摘 要】目的：分析磁场作用下质子束在模体中的剂量分布，为核磁共振引导的质子放疗提供数据参考。方法：采用蒙特

卡罗软件TOPAS计算治疗用质子束在核磁共振横向磁场影响下水体模中的剂量分布。同时采用水-空气-水模型研究磁

场下的电子回转效应对不同介质交界处质子剂量分布的影响。结果：在均匀水体模中，当磁场强度在0.5 T以内，质子能

量在150 MeV以下时，质子布拉格峰位置沿深度方向偏移在1 mm以内，但与束流入射方向平行的XZ面的高剂量区横

向侧移在4 mm左右；当磁场强度达到1.5 T时，150 MeV的质子布拉格峰位置偏移在1 mm以内，但横向侧移达10 mm以

上。研究结果还发现在磁场作用下，质子在水与空气交界处的剂量无明显变化。结论：利用蒙特卡罗方法可以准确分析

磁场下的质子辐射剂量。横向磁场的存在对质子在深度方向的剂量影响较小，但对横向剂量侧移影响较大，且与能量、

磁场强度成正比，而电子回转效应对质子在水与空气交界处的剂量影响近似可以忽略。
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Abstract: Objective To study the impact of magnetic field on the dose distribution of proton beam in phantom, providing a

data reference for magnetic resonance imaging (MRI)- guided proton therapy. Methods Monte Carlo code TOPAS were

implemented to calculate the dose distribution in a water phantom with the impact of transverse magnetic field on proton beam.

In addition, a water phantom with an air-gap (water-air-water phantom) was also used to study the impact of the electron return

effect (ERE) under the magnetic field on the proton dose at the interface of water and air. Results When the intensity of the

magnetic field was less than 0.5 T, and the proton energy was less than 150 MeV, the shift of the field in depth direction was 1

mm at the Bragg peak, but the lateral shift of high dose area of XZ plane which was parallel to the incidence direction of

proton beams was 4 mm in homogeneous water phantom. For the combination of proton of 150 MeV and magnetic field of

1.5 T, though the shift of the field was 1 mm at the Bragg peak, the lateral shift was larger than 10 mm. At the interface of

water and air, no visible effect of the magnetic field on the proton dose distribution was observed. Conclusion The proton

radiation dose under the magnetic field can be accurately analyzed by using Monte Carlo method. Transverse magnetic field

has little effect on the dose distribution of proton in depth direction, but has obvious impact on the lateral shift. And the lateral

shift was proportional to the proton energy and magnetic field strength, but the impacts of ERE on the proton dose distribution

at the interface of water and air were nearly negligible.
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术被证明能有效降低靶区位置的不确定度，尤其是

基于核磁共振（Magnetic Resonance Imaging, MRI）的

图像引导，具有高清晰的软组织对比和解剖图像等

优势，同时无需承担电离辐射的风险，能实时跟踪肿

瘤位置变化［7］。国外已有一些研究小组针对MRI引

导的光子和质子放射治疗装置展开研究［8-11］。其中，

对磁场的研究主要包括磁场方案的选择［11］、MRI 引

导光子放射治疗时磁场对剂量分布的影响等，发现

MRI引导的光子放疗中电子回转效应（ERE）对组织

界面剂量影响较大［12-15］。游士虎等［16-17］也报道了MRI

引导的光子放射治疗中的 ERE 研究。国内外关于

MRI 磁场对质子放疗影响的研究不多。实际上，质

子放疗相比于传统光子放疗对靶区解剖结构位置变

化更加敏感，且带电质子受磁场影响更显著。因此，

研究磁场对质子的影响，尤其是对剂量分布的影响，

是很有必要的。

目前实用型的MRI引导质子放射治疗装置还处

于基础研究阶段，没有完整样机的报道，几乎所有目

前的研究都是采用基于蒙特卡罗（MC）方法和假设

的MRI条件的模拟。本文主要针对MRI引导质子放

疗过程中的磁场对质子剂量分布的影响做一些初步

的计算工作。研究方法是利用MC软件计算和分析

多个能量下质子束在不同强度磁场中的剂量分布情

况，为质子放疗选择合适的质子能区以及磁场强度

给出合理建议。另外本文还针对MRI引导质子放射

治疗中的ERE进行研究，分析ERE对质子剂量分布

在不同传输介质交界面处的影响，得到的结果将给

未来设计实用的机器方案提供参考意义。

1 材料与方法

1.1 MC软件TOPAS

MC方法能精确模拟粒子输运过程，已经广泛应

用于医学物理的各个方面［18］。本课题组与美国麻省总

院合作多年，并于2014年在国内率先开始使用他们开

发的TOPAS软件包［19］。TOPAS是在著名的GEANT4

开源MC软件基础上近期开发的一款新型软件，在保

证准确计算结果的同时又继承了GEANT4软件物理

模型的多样性。它无需耗费大量时间通过编写代码

来构造特殊组件的几何模型，只需输入内置特殊组

件的参数就可以模拟该组件。TOPAS软件自带特殊

组件包括二极铁、四极铁、多叶光栅、准直器、补偿器

等，同时还支持可视化功能。该软件多用于放射治

疗领域，尤其适用于质子重离子放疗设备中复杂部

位的建模。本工作使用的是目前发布的最新版本

TOPAS 3.0，在模拟中调用了基于GEANT4用于质子

输运模拟的 6 种物理模型：标准电磁模型、高精度

BIC模型、衰变模型、离子簇射模型、弹性碰撞模型与

非弹性碰撞模型。

1.2 模拟计算模型

考虑到临床MRI磁场强度在3 T以内，本工作的

模拟磁场范围设置在 3 T 以内，质子能量范围选择

90~150 MeV。模型设置如图 1 所示，入射质子束为

平面质子束，射野大小为 5 cm×5 cm，水模体上表面

的面积为 10 cm×10 cm，其中心轴与射野中心轴重

合。均匀分布的质子束流源垂直入射到水模，同时

束流方向与磁场方向垂直，图1中红色箭头表示磁场

方向，均匀磁场覆盖整个水模体。图1中绿色虚线绘

制的长方体表示均匀磁场区域，蓝色水模体与磁场

区域等高，保证粒子进入水模体后才受到磁场的作

用，除水模体外其他区域均设为真空。模拟使用的

水模体横截面为 10 cm×10 cm。水模体深度设置主

要考虑到参考质子的布拉格峰位置、布拉格峰后的

低剂量、计算精度与计算时间。所以当质子能量为

90~100 MeV时，水模体深度设置为10 cm；质子能量

为 120 MeV时，水模体深度设置为 14 cm；质子能量

为150 MeV时，水模体深度设置为20 cm。

在研究中心轴线上深度剂量分布时，计算模型

只沿深度方向按 0.02 cm的精度分层，模拟的总粒子

数为 1×107，使用服务器工作站上的CPU（Intel Xeon

（R）CPU E5- 2667 V3 @3.20 GHz × 32，内存 128 G，

OS：Ubuntu 16.04 LTS）计算时间为 1 h左右，这样可

以保证在布拉格峰位置前及峰后位置 2 mm以内结

果的误差控制在0.1%以内，而峰的2 mm之后低剂量

的结果误差控制在4.0%以内。在研究平行束流入射

方向XZ面的剂量分布时，模型设置的平面内计数单

元为0.1 cm ×0.1 cm。模拟粒子的总数为5×107个，使

图1 均匀水模体的几何模型

Fig.1 Geometric model of homogeneous water phantom
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用CPU计算时间为10 h左右，当质子能量增大时，耗

时也会变长。这样计数可以保证在照射野范围内误

差控制在 1.0% 以内，照射野外误差控制在 4.5%以

内，但这不影响计算的结果。

1.3 ERE研究

有研究表明，MRI 引导的光子放疗中 ERE 对组

织界面剂量影响较大，但质子与光子不同，与物质相

互作用所产生的电子能量不一样，所以研究质子在

磁场中的ERE也很重要。在原模型基础上，我们将

水模体深度 2~4 cm处的水替换成空气，总体模型为

水-空气-水模型，如图2所示。我们采用空气替换而

不是肺组织，这是因为 TOPAS 使用的是基于 GE-

ANT4数据的 ICRP报告中的肺，其密度是 1.04 g/cm3

（即 ICRP 报告中肺默认是不包含空气的），因此在

TOPAS中模拟水-肺-水模型不具有实际意义。

2 结 果

2.1 模型验证

图 3是在 0、0.5、1.0和 3.0 T均匀横向磁场下，90

MeV单能质子在均匀水模体中的剂量分布。各个磁

场强度下对应的结果与0 T对比，发现0.5 T的结果在

沿深度方向上的布拉格峰位置未发生明显偏移，但

XZ面对应的高剂量区的向侧移量为1 mm。1.0 T时

布拉格峰位置也未发生明显偏移，但高剂量区的横

向偏移量是 3 mm。3.0 T时沿着深度方向的布拉格

峰位置向浅的深度处移动了 1 mm，对应的高剂量区

横向侧移量为5 mm。该结果与Raaymakers等用GE-

ANT4软件分别模拟0.5和3.0 T的均匀横向磁场下，

90 MeV单能质子在均匀水模体中的剂量分布结果基

本相符，这个结果证明本文TOPAS软件使用的几何

模型和物理模型与GEANT4是相同的。

2.2 磁场强度对各能量下的质子在均匀水模体中的

剂量分布影响

2.2.1 磁场强度对 100 MeV质子在均匀水模体中剂

量分布的影响 图 4 表示单能质子能量为 100 MeV

时，中心轴线上深度剂量分布的结果。取中心轴线

上最大剂量点作为归一化因子，质子质量较大，与均

匀水模相互作用遵循Bethe-Block公式，即沉积的能

量与带电粒子的速度平方和静止质量乘积成反比，

在速度较大时转移给电子的能量很小。当质子速度

接近 0时，伴随大量能量的释放，即图 4中沿深度方

向剂量沉积均匀，但对应的布拉格峰位置沉积剂量

图2 研究ERE的几何模型

Fig.2 Water-air-water model for studying electron
return effect

图3 90 MeV质子束在XZ面的剂量分布

Fig.3 Dose distribution of 90 MeV proton beams at XZ plane
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最多。未加磁场时，布拉格峰位于7.60 cm左右，添加

磁场后，当磁场强度为3.0 T时，布拉格峰位置向浅的

深度处偏移 0.06 cm；当磁场强度为 1.5 T时，布拉格

峰位置向浅的深度处偏移 0.02 cm；0.5、1.0 T磁场强

度下各自对应的布拉格峰位置与 0 T对应的布拉格

峰位置相比无明显变化。

从图5可看出最大剂量点约在7.5 cm深度处，图中

X轴2.5~7.5 cm处剂量较高。因为照射野大小是5 cm×

5 cm，照射野中心设置在5 cm的位置，显然照射野剂

量会比照射野外剂量高，所以周围结果为白色区

域。磁场作用下，剂量分布发生了弯曲现象。在B=

1.5、3.0 T可见到明显弯曲，高剂量点横向侧移随着磁

场增大而增加；在B=0.5 T时，布拉格峰位置处横向

侧移为 1 mm；在 B=1.0 T 时，对应的横向侧移为 2

mm；在 B=1.5 T 时，对应的横向侧移为 3 mm；在 B=

3.0 T时，对应的横向侧移为7 mm。

2.2.2 磁场强度对 120 MeV质子在均匀水模体中剂

量分布的影响 图 6 表示单能质子能量为 120 MeV

时，不同磁场强度对中心轴线上剂量分布的影响。

未加磁场时布拉格峰位置位于10.50 cm左右，添加磁

场后当磁场强度为3.0 T时，布拉格峰位置偏移0.10 cm；

当磁场强度为 1.5 T时，布拉格峰位置偏移 0.02 cm；

0.5、1.0 T磁场强度下各自对应的布拉格峰位置与0 T

对应的布拉格峰位置相比无明显变化。

图 7 是与质子束入射方向平行的 XZ 面剂量分

布，可看出最大剂量点约在 10.5 cm深度处。磁场作

用下，剂量分布发生弯曲现象。在 B=0.5、1.0、1.5、
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图4 E=100 MeV 中心轴线上深度剂量分布

Fig.4 Depth dose distribution of 100 MeV proton at central axis

图5 100 MeV 质子束在XZ面的剂量分布

Fig.5 Dose distribution of 100 MeV proton beams at XZ plane

3.0 T时，可见弯曲程度比90、100 MeV大；在B=0.5 T

时，布拉格峰位置处横向侧移为 2 mm；在 B=1.0 T

时，对应的横向侧移为 4 mm；在 B=1.5 T 时，对应的

横向侧移为 6 mm，是 90、100 MeV横向侧移的 2倍；

在B=3.0 T时，高剂量区的横向侧移是 12 mm。这个

剂量分布的弯曲程度已经达到了质子放射治疗的厘

米级别误差。

2.2.3 磁场强度对 150 MeV质子在均匀水模体中剂

量分布的影响 图8 可看出单能质子能量为150 MeV

且未加磁场时，布拉格峰位置位于15.60 cm左右。当
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磁场强度为 3.0 T时，布拉格峰位置偏移 0.26 cm，0.5

T对应的布拉格峰位置偏移0.02 cm，1.0 T偏移0.04 cm，

1.5 T偏移0.06 cm，均小于0.10 cm。

图9可看出最大剂量点约在15.5 cm深度处。磁

场作用下，剂量分布弯曲现象更加明显。当B=0.5 T时，

布拉格峰位置处的横向侧移为 4 mm；当B=1.0 T时，

对应的横向侧移为8 mm；当B=1.5 T时，对应的横向侧

移为12 mm；当B=3.0 T时，对应的横向侧移为23 mm。

150 MeV对应1.5 T时剂量分布的弯曲程度已经超过

了质子放射治疗的厘米级别误差。综合以上结果可

知，高剂量处的横向偏移与磁场强度、质子能量有

关。当磁场强度为 0.5 T以内、质子能量为 150 MeV

以下时，高剂量处的偏移不明显变化。当磁场强度

大于0.5 T时，高剂量处的偏移随着能量增加而增大，

0 2 4 6 8 10 12 14 16
0.0

0.2

0.4

0.6

0.8

1.0

9.8 10.0 10.2 10.4 10.6 10.8 11.0 11.2
0.4

0.5

0.6

0.7

0.8

0.9

1.0

R
el

at
iv

e 
do

se

Depth(cm)

 B=0T   
 B=0.5T
 B=1T   
 B=1.5T
 B=3T   

R
el

at
iv

e 
do

se

Depth(cm)

 B=0T
 B=0.5T
 B=1T
 B=1.5T
 B=3T

120MeV Proton

图6 E=120 MeV 中心轴线上深度剂量分布

Fig.6 Depth dose distribution of 120 MeV proton at central axis

图7 120 MeV 质子束在XZ面的剂量分布

Fig.7 Dose distribution of 120 MeV proton beams at XZ plane

在能量达到150 MeV、磁场强度达到1.5 T以上时，高

剂量处的横向偏移就会大于1 cm。

2.3 不同能量质子在不同磁场强度下的ERE对剂量

分布的影响

2.3.1 90 MeV质子在不同磁场强度下的ERE对剂量

的影响 图10为90 MeV质子在水-空气-水模型中的

深度剂量分布，可以发现质子在水和空气交界面处

ERE 对剂量的影响不明显，这与光子的结果是完全

不同的。大量文献数据表明，磁场作用下，光子在两

种物质的交界面处ERE非常明显。ERE对质子剂量

影响不大，原因主要是质子质量大（是电子质量的 1

836倍），根据动能和动量守恒关系，转移给电子的最

大动能只有 50 keV左右，而光子转移给电子的平均

能量可达MeV量级。所以在磁场作用下，由质子与

物质作用产生的电子所沉积的剂量同质子束本身沉

积的剂量相比非常小。另外，质子本身在磁场下不

会发生明显的回转效应，这是因为质子在磁场下的

偏转半径远远大于照射野范围。正如在空气层 20~

40 mm的深度处，质子能量很大，质子在磁场作用下

发生偏转，磁场强度为 0.5~3.0 T时，对应空气中的偏

转半径为45~274 cm。偏转半径根据质子在磁场下做

圆周运动得到（非相对论），单位为cm：

rp = mv
Bq

= 2mE
Bq

≈14.45 × E
B

（1）
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式中，m是质子静止质量，v是质子速度，q是电子电

量，E是质子能量，B是磁场强度。照射野范围是10 cm×

10 cm。偏转半径与照射野围成的角度很小，质子继

续向更深处前行。具体不同能量质子在不同磁场作

用下，做圆周运动的半径如图11所示。

2.3.2 100 MeV质子在不同磁场强度下的ERE对剂

量的影响 图 12中对应的 100 MeV质子在水-空气-

水模型中，水和空气交界面的ERE不明显。原因已

在2.3.1节中做出说明。图中布拉格峰位置的偏移与

图4结果基本一致。

2.3.3 120 MeV质子在不同磁场强度下的ERE对剂

量的影响 图 13中对应的 120 MeV质子在水-空气-

水模型中，水和空气交界面的ERE不明显，图中布拉

格峰位置的偏移与图6结果基本一致。
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图8 E=150 MeV中心轴线上深度剂量分布

Fig.8 Depth dose distribution of 150 MeV proton at central axis

图9 150 MeV质子束在XZ面的剂量分布

Fig.9 Dose distribution of 150 MeV proton beams at XZ plane

2.3.4 150 MeV质子在不同磁场强度下的ERE对剂

量的影响 同样当能量达到 150 MeV 时，如图 14 所

示，质子在水-空气-水模型中，水和空气交界面的

ERE也不明显。

3 讨 论

通过对比文献数据确认TOPAS软件计算90 MeV

质子束在磁场中剂量分布的几何和物理模型的准确

性，在此基础上利用该软件计算和分析不同磁场（磁

场强度涵盖 0.5~3.0 T）作用下，不同能量质子束（从

90~150 MeV）在水模体中的剂量分布情况。磁场强

度在 0~3.0 T时，各个能量对应的沿轴线上深度剂量
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图10 E=90 MeV 水-空气-水模型中心轴线上深度剂量分布图

Fig.10 Depth dose distribution of 90 MeV proton at central
axis in a water-air-water phantom
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分布几乎不受磁场影响，布拉格峰的深度位置偏移

范围都在2 mm以内，且随能量变化很小。但高剂量

区的横向偏移量随能量、磁场强度增加而显著增

大。当能量达到150 MeV同时磁场强度增大到1.5 T

时，横向偏移可达到 12 mm；当磁场强度为 3.0 T，能

量120 MeV时，横向偏移也可达到12 mm；当能量增加

到150 MeV，3.0 T磁场下的横向偏移量可达到23 mm。

因此，若选用的质子能量高于150 MeV时，不建议组

合1.5 T及以上磁场的MRI 引导质子放射治疗；若选

用的质子能量高于 120 MeV时，不建议组合 3.0 T磁

场的MRI 引导质子放射治疗。同时我们认为，MC方

法可以用来准确分析磁场下的质子剂量分布情况。

图11 多能量档下不同磁场对应的质子圆周运动半径

Fig.11 Proton curvature radius corresponding to the energy at different magnetic field strengths
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图12 E=100 MeV 水-空气-水模型中心轴线上深度剂量分布图

Fig.12 Depth dose distribution of 100 MeV proton at central
axis in a water-air-water phantom
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图13 E=120 MeV 水-空气-水模型中心轴线上深度剂量分布图

Fig.13 Depth dose distribution of 120 MeV proton at central
axis in a water-air-water phantom
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图14 E=150 MeV 水-空气-水模型中心轴线上深度剂量分布图

Fig.14 Depth dose distribution of 150 MeV proton at central
axis in a water-air-water phantom
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另外本文还根据水-空气-水模型，研究了ERE对

质子剂量分布的影响。结果发现ERE对质子剂量分布

影响并不明显。由于质子质量较大，转移给电子的能

量很小（50 keV左右），导致电子沉积的能量与质子

相比可以忽略，水与空气层界面未出现明显剂量变

化的情况。而相同磁场下光子在不同组织界面上的

ERE效应则非常显著，这也是将MRI应用到质子放

疗中的优势之一。本文得到的结果可以为将来设计

MRI引导的质子放射治疗相关装置提供数据参考。
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