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Sila pastikan bahawa kertas peperiksaan ini mengandungi TUJUH muka surat yang 
bercetak sebelum anda memulakan peperiksaan ini. 

Jawab kesemua LIMA soalan. Kesemuanya wajib dijawab dalam Bahasa Malaysia. 

Tiap-tiap soalan dinilaikan atas 100 markah tetapi Bahagian A mempunyai pemberatan 
50% dan Bahagian B 50% daripada sumbangan markah keseluruhan. 

BAHAGIANA 

1. (a) Huraikan maksud ungkapan berikut: 

(i) peratus dos kedalaman (percentage depth dose) 
(ii) nisbah udara tisu (tissue air ratio TAR) 
(iii) nisbah fantom tisu (tissue phantom ratio TPR) 

(201100) 

(b) Bandingkan dan bezakan faktor-faktor yang mempengaruhi peratus dos 
kedalaman dan TPR. 

(30/100) 

(c) Seorang pesakit yang tebalnya 20 em mendapati rawatan dari 6 MV LINAC 
pada jarak 100 em SAD. Dua medan sinaran bersaiz 15 em x 15 S-tn 
bertentangan digunakan dalam rawatan yang memberi dos 180 cGy ~ehfui 
pada tengah garisan. Kadar dos dari LINAC adalah 1 cGy /MU pada SAD 
1 00 em dan pada saiz medan 10 em x 10 em 

(i) Tentukan rawatan MU sehari. 

. .. 2/-



2. (a) 

(b) 
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(ii) Sekarang pesakit dirawat dengan teknik SSD, tentukan MU sehari. 
Gunakan semua data diatas. 

(iii) Jelaskanjawapan yang didapati dengan menggunakan teknik SAD dan 
SSD. 

(501100) 

Huraikan dua tujuan untuk 'wedge' digunakan di dalam radioterapi. 

(i) 

(25/100) 

Lakarkan lengkung kedalaman dos pada paksi pusat (central axis 
depth dose curve) untuk . 10 MeV bim elektron menghampiri skala 
(approximate to scale) dan· nainakan paksi-paksinya. 

(ii) Berikan sebab-sebab untuk bentuk lengkungnya. 

(iii) Labelkan bahagian bim yang berguna dalam terapi. Terangkan. 

(iv) Jika suatu 'lead cutout' digunakan, tentukan ketebalan yang 
diperlukan. Jika perisai yang lebih nipis digunakan, apakah kesan­
kesannya. 

(40/100) 

(c) Huraikan aspek fizik (physical aspects) sistem Manchester, bagi brakiterapi 
untuk 'carcinoma pada cervix'. Dalam perbincangan, sertakan taburan 
sumber, dose prescription points dan organ penting (critical organs). 

(35/100) 

BAHAGIANB 

3. (a) Senaraikan ciri-ciri fizikal alat sintilasi yang membolehkan ia digunakan 
dalam kamera gama. 

(10/100) 

(b) Apakah faktor yang mempengaruhi peleraian ruang bagi kamera gama yang 
menggunakan kolimator lubang selari. 

~ 

Jika kamera gama digunakan untuk SPECT dan bukan untuk pengimejanoc 
planar biasa, adakah peleraian ruang imej meningkat atau berkurangan dan"~ 
kenapa? 

Nyatakart julat peleraian bagi kedua-dua mod operasi kamera gama dalam 
penggunaan klinikal biasa. 

(30/100) 

... 3/-



-3- [ZCT 535] 

(c) Terangkan bagaimanakah·kamera gama digunakan untuk me d tk d 
d. luk b . h "lk . . n apa an ata yang 1per an ag1 meng as1 an ImeJ keratan rentas suatu tab 

radioaktif ( jangan huraikan perincian prosedur bina semula). uran 

(101100) 

(d) Dengan berbantukan rajah, t~rangkan bagaimanakah imej dua sumber kecil 
gama di dalam tubuh fantom dapat dibina semula dengan kaedah SPECT. 

(30/100) 

(e) Bilakah anda gunakan turas frekuensi ruang tinggi dalam pembinaan semula 
SPECT dan apakah kebaikan dan keburukan turas tersebut. 

(20/100) 

4. (a) Terangkan secara ringkas mod operasi penjana Mo-99/Tc-99m. 
(10/100) 

(b) Nyatakan dua cara untuk menghasilkan Mo-99. Cara yang manakah boleh 
menghasilkan aktiviti spesifik Tc-99m paling tinggi? 

(20/100) 

(c) Lakarkan graf yang menunjukkan perubahan aktiviti anak dengan masa bagi 
tiga penjana radionuklid "fictitious" di mana : 

(i) Separuh. hayat induk terlalu lama dibandingkan dengan separuh hayat 
anak 

(20/100) 
., -~··. 

(ii) Separuh hayat induk tidak . seberapa lama dibandingkan dengan 
separuh hayat anak 

(20/100) 

(iii) Separuh hayat induk terlalu singkat dibandingkan dengan separuh 
hayatanak 

(20/100) 

(d) Berdasarkan kategori di atas, yang manakah penJana Mo-99/Tc-99m ini 
tergolong? 

(10/100) 
Oo 
.~ 

5. (ap Sistem dosimetri dalaman MIRD berdasarkan konsep pecahan terserap. 
Apakah erti pecahan terserap dan bagaimana ia digunakan untuk mengira dos 
organ tubuh yang berlainan ? · 

(10/100) 
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Pengiraan dos praktikal biasanya berdasarkan aktiviti melonggok berserta 
dengan jadual nilai "S". Apakah erti aktiviti melonggok and apakah erti 
kuantiti S? 

(101100) 

(b) Dalam keadaan tertentu aktivjti melonggok adalah hasil darab aktiviti awal, 
separuh hayat efektif dan pemalar 1.44. Apakah situasi yang keadaan ini 
adalah sah? 

Andaikan keadaan ini adalah sah, kira dos di dalam tiroid (thyroid) pesakit 
jika Iodin-131 diserap oleh tiroid berdasarkan maklumat di bawah : 

Aktiviti yang disuntik kepad.a pesakit = 200 Mbq 
Pengambilan awal oleh tiroid·= 70% 
Separuh hayat biologi di dalam tiroid = 1.8 hari 
Separuh hayat fizikal Iodin-131 = 8 hari 
Nilai S ( tiroid ke tiroid) = 1.65 x1012 Gy/Bq s 

(501100) 

(c) Kira juga dos jika 117 daripada pengambilan awal mempunyai separuh hayat 
biologi di dalam tiroid = 120 hari , dan baki 6/7 masih lagi menunjukkan 
separuh hayat biologi =1.8 hari. 

(30/100) 
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