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金属氧化物半导体场效应晶体管剂量探测器的

工作原理及在放射治疗中的应用

倪园园涂或

【摘要】金属氧化物半导体场效应晶体管(M0sFET)探测器原用于空间系统的辐射测量，近几

年才引入到医学领域。由于该探测器具有普通探测设备无法比拟的优点，因此在临床有广泛的应

用前景。通过概述M0sFET 20探测器的基本工作原理、剂量探测原理及其相关特性，介绍了

M0sFET探测器在放射治疗中的应用。
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The principle and appIication of metal oxide semiconductor field efl℃ct transistor

detector during radiotherapy
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【Abstract】 Metal oxide semiconductor field effbct transistor(M0sFET)detector was used to measure

mdiation dose in space initiaUy，and it was applied to medical domain in recent years．MOSFET detector had

extent prospect in cIinicaI矗eld because it had the advantages that other nomaI detectors couldn’t compare

with．This article intmduced the application of MOSFET detector in radiothempy by summarizing its basic

principle，the principle of measuring dose and the relatiVe characteristics．
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目前，应用于临床肿瘤放射治疗剂量测量的绝

大部分检测仪器仅适用于体外模体中的剂量测量，

剂量测量的目的主要局限于对治疗计划剂量计算准

确性的物理验证[1]。由于在治疗计划实施过程中

器官的运动等诸多因素均会增大靶区剂量的不确定

性，因此剂量监测的最佳途径是直接测量患者体表
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或体内的实际吸收剂量。热释光剂量计(the瑚olu．

minescent dosimeter，TLD)、半导体探测器(双极

管)最常用于人体的放射性测量，然而，这些探测

器均存在各自缺点：TLD不是立刻响应的，而且使

用费时间；双极管是联机的，并且需要在有持续

电流的情况下工作，临床应用时，如果在身上同

时使用多个双极管会很麻烦。金属氧化物半导体场

效应晶体管(metal oxide semiconductor field effect

transistor，MOSFET)探测器原用于空间系统，近几

年才引入到临床领域。由于该探测器的探头体积小
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(剂量灵敏面积约0．04 mm2)、灵敏度高、剂量重复

性好、测量中不受剂量率及温度气压效应的影响、

测值即时读取等优点12]，十分适合临床实时放疗剂

量监测。现以应用于临床领域的MOSFET 20探测

器为例，将MOsFET探测器的剂量探测原理、相

关特性及其在放射治疗中的应用介绍如下。

1 MOSFET 20探测器的剂量探测原理

MOSFET 20探测器由输入极、输出极和金属

门控极构成。如图1所示，在一个N型半导体材

料制成的基底座浅表嵌有两个P型区域，形成输

入极、输出极。基底座表面两级之问附有二氧化硅

绝缘薄层，使之与金属门控极隔开。当门控极加一

负电压且足够大时，一些来自基底座、输入极和输

出极的正电荷(空穴)会被电场吸引积聚在二氧化硅

界面，形成导电通道，允许一定电流由输入极流向

输出极。将导电通道中一定电流通过的最小门控电

压定义为阈电压。

图1 MOSFET 20探测器的结构不意图

当MOsFET探测器受到电离辐射时，电离辐

射会导致二氧化硅薄层内产生电子．空穴对。其中，

电离生成的自由电子会迅速移向阳极(金属门控

极)。空穴在电场力的作用下向二氧化硅一硅基底

座交界处移动，部分空穴被交界附近的陷阱俘获，

造成一定的正电荷积累。此时如果M0sFET通道

内的电流恒定，门控极上的阈电压会发生相应的负

向偏移，门控极电压偏移程度与氧化层内俘获的电

荷电量成正比。因此，测量其在接受辐射照射前后

的门控极阈电压偏移程度即可反映出辐射吸收剂量

的大小。在实际应用中，常常在接受照射时将

MOSFET金属门控极电压改为正电压，以减少测量

过程中二氧化硅薄层内电子与空穴的重新复合。

2 MoSFET 20探测器的特性

MOsFET 20探测器由4个独立的部分组成：

①MOsFET探头；②偏置电压支持电源；③剂量

读取器；④打印机。

MOSFET 20剂量探测系统的基本特性归结起

来就是：该探测器有相当好的同轴剂量响应性，其

在3600转动范围内剂量响应值偏差为±2％[21；剂

量灵敏面积相当小，约0．04 mm2[3|，并配以极小巧

的平衡帽；同一探头对各能级x射线、电子线有

很好的能量响应性，约±3％；标定刻度方法简便，

灵敏度高，剂量重复性好，测量中不受剂量率及温

度气压效应的影响；一个读取器可同时连接4个偏

压盒，最多一次可同时测取20个点剂量，测值即

时读取等。因此，十分适合进行临床实时放疗剂量

监测。

3 MoSFET探测器在放射治疗中的应用

MOSFET作为辐射剂量探测的用途早已被报

道[4]，但是其在临床剂量学中的用途却因为极少

有文献报道而被限制，尤其在国内。有人运用治疗

计划系统(treatment planning system，TPs)计算全身

放疗的三维剂量分布，同时使用MOsFET探测器

和TLD进行实体测量来验证TPS计算出的剂量分

布，结果：MOSFET探测器和TLD测得的的剂量

相差不到3．O％，MOSFET和TPS数据相差不到

0．5％[5】。因此，当选择使用正确的转换因子后，

MOSFET探测器适合于全身放疗中的放射性监测。

Chuang等[z]进行了MOSFET探测器在调强放

疗中的可行性研究，他们设计了一系列复杂的实

验，研究了M0sFET探测器的稳定性、线性、能

量以及角度依赖性，结果显示：在标准测量条件

下，对于1．0 Gv的平均剂量，使用MOSFET测量

的标准差为±0．015 Gy；在0．3 Gy至4．2 Gy的剂量

范围内，MOsFET显示出线性响应，线性系数为

O．988；在10 cm×10 cm的照射野下，o。～1800的角

度范围内，MOsFET探测器每隔100的测量变化为

±2．5％；百分深度剂量的测量值用于验证能量依赖

性，使用MOsFET测量百分深度剂量在0．5～34 cm

之间，与电离室测量结果的一致性在±3％以内。调

强放疗的剂量验证结果显示，使用M0sFET测量

的剂量与通过corvus计算的剂量，两者误差在5％

以内，而电离室的测量结果与计算所得结果的误差

为3％，这表明MOSFET探测器适合进行调强放疗

的剂量验证。戈伟强等㈤应用M0sFET 20探测

器在调强及适形放疗中进行患者皮肤表面剂量的
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实时监测，并与同一区域剂量计算输出值比较

(见表1)，实际剂量与TPS输出值平均偏差3．5％，

较为客观地反映了TPS的计算精度，表明MOSFET

探测器适用于调强放射治疗的剂量验证。

表l不同肿瘤患者体表MOSFET 20探测器实测结果与治疗计划系统测值比较(处方分割剂量200 cGy)

Consoni等[7]进行了MOSFET探测器用于电子

束高剂量率术中放射治疗的研究，并报道了第一例

术中放疗的临床结果。他们同样研究了MosFET

系统的重复性、能量响应、剂量率以及温度依赖

性、1。25 Gv的剂量线性和角度响应，并且利用专

门用于术中放疗的可移动加速器产生的6～9 MeV

电子束进行剂量干扰分析，并与普通加速器产生的

6和9 MeV电子束对比。结果显示，MOsFET响

应的整个不确定度在3．5％(2个标准差)以内，电

子束的能量没有明显影响MOSFET的校准因子，

剂量干扰可以忽略，实体测量结果与预测值的一致

性在±5％以内。由于MOSFET的整个不确定度在

投射到靶剂量所需要的精确度之内，所以M0sFET

探测器适用于术中放疗的实体放射性测量。

Qi等⋯报道了M0sFET探测器对高剂量率近

距离治疗的剂量验证，结果表明：MOSFET探测器

具有较好的重复性(<3％)、很小的角度响应(<2％)

以及相当好的剂量线性恹2=1)；M0sFET探测器在

体模中的测量结果与TPs计算的结果相比，在离

源1cm处的平均相对偏差为(2．2±0．2)％，离源2

cm处的平均相对偏差为(2．O±0．1)％，全部测量结

果与TPS算得的剂量偏差在5％以内。因此，体积

小巧和即时监测使M0sFET探测器成为高剂量率

近距离治疗的可靠质量保证工具。

Kurjewicz等[9]使用MOSFET探测器和TLD测

量了伽玛刀头盔因子，虽然两种测量设备的偏差率

均在3％以内，但是M0sFET探测器显示出更高的

准确度和精确度，并且比TLD节省了大量时间。

因此，MOsFET探测器可以代替TLD进行伽玛刀

头盔因子的测量。

MOSFET在临床放射性剂量测定中的使用具有

几个优点：简便的校准法、可直接读取数据、较少

维修和设备易操作等。与TLD相比，其剂量测定

的精确度和可重复性毫不逊色，而且个人MOSFET

与个人TLD的应答曲线相比具有更高的可重复性。

相反，TLD体积小的优点被其繁琐的操作所掩盖，

而且，TLD对杂质和环境变化度敏感，因此在对患

者使用时，要求将其包装严密。当然，MOsFET使

用时被其白带的导线所限制，但是导线非常小且柔

韧，可被患者接受。综上所述，加快对MOsFET

系统的研究显得尤为重要与迫切。
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