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Abstract  

 
Nasopharyngeal carcinoma is a common disease in Sudan3 % (2000-2007), 

and the treatment is external radiation therapy for radical treatment. The 

treatment is given via of two large lateral opposed field's covers the area 

above the pituitary fossa to  include the base of the skull to the clavicle by a 

dose equal 5000 cGy in 25 fractions , 5 fractions per week.The radiation 

passes through the skin which might lead to radiation 

complication(erythema).  

 
This study conducted at the Radiation and Isotopic Center of Khartoum  

(RICK) in the period from August 2007 to May 2008. The main objective of 

this study was to evaluate the dose received by the skin. 

 
The radiation dose was measured during the treatment course by using 

(TLD-GR200) to measure the skin dose for patients treated under the Co-60 

machine, as well as the Treatment Planning System (TPS).  

The result showed that the mean dose that received by the skin at the center 

of the field  that measured by TLD was 2978.4±300.8 and the skin dose that 

calculate by TPS was 3047.3±197, the result also showed that the dose in the 

lower of the field was higher than that of the upper field region  because of 

this region thinner than the other parts.  

 
The tolerance of normal tissue (of the skin to conventional fractionated 

irradiation is approximately 3500 cGy) is of great practical importance to the 
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radiotherapist. Exceeding it many result in major morbidity and, some times, 

mortality (Erythema, Desquamation).  
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 الخلاصة
 

ي السودان)البلعوم الانفي (یعتبر سرطان الخیشوم  دوث ف -2000( % 3 من السرطانات الشائعة الح

ین, ویتم علاجھ جذریا عن طریق الاشعاع من الخارج,)2007 ن حقل ارة ع  العلاج المستخدم اولا عب

عاعیین  عاعیة اش ة اش وة بجرع ي الترق ة ال دة الجمجم ن قاع ة م ان المنطق انبیین یغطی درھا  ج ق

  .جلسات اشعاعیة في الاسبوع  5جلسة بمعدل  25في ) سنت قراي(5000

 . )احمرار الجلد(یمر الحقل الاشعاعي عبر الجلد مما یسبب مضاعفات اشعاعیة تضر بھ

 )(RICK والطب النووي ة عتمت بالمركز القومي للعلاج بالاشھذه الدراسة 

ةوكان ا 2008الي مایو  2007في الفترة من اغسطس  یم الجرع ة تق ذه الدراس ن ھ دف الرئیسي م  لھ

ة الحرار.    لجلدا التي یتلقاھا اس الجرع ات باستخدام مقی  TLDي ضیالومي تم الحصول علي البیان

از الكوبلت م بجھ م علاجھ ة بنظام  60 -لقیاس الجرعة الواصلة لمرضي  ت ذه الجرع م تحسیب ھ وت

ي لاج التخطیط ي ان TPSالع ارت ال ة اش ائج الدراس ي  نت د ف ي الجل لة ال طة الواص ة المتوس الجرع

عاعي ل الاش ف الحق تخدام  منتص ي  TLDباس ا,   2978 ±300.8ھ بة ب ة المحس ط الجرع  متوس

3047.3±197 TPS  . ل الاشعاعي  وقد اوضحت النتائج ن الحق زیادة الجرعة في الجزء الاسفل م

  .وذلك لان ھذ ا الجزء اقل الاجزاء من ناحیة السمك

الزیادة عن ھذه الجرعة ینتج علل وفي بعض الاحیان ,لیة للانسجة مھم في العلاج بالاشعة حد الاحتما

  .تكون ممیتة 

  .)سنت قراي( 3500حد الاحتمالیة للجلد في حالة تقسیم الجرعة التقلیدئ تقریبا 
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