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AMAÇ
Farkl› ikincil kolimatör sistemine sahip iki lineer h›zland›r›c›-
dan, birbirlerine yak›n enerji seviyelerinde elde edilen elek-
tron ›fl›n demetlerinin derin doz da¤›l›mlar› belirlendi ve fark-
l› kolimasyon sistemlerinin doz da¤›l›m› üzerindeki etkisi
araflt›r›ld›.

GEREÇ VE YÖNTEM
Çal›flma, Saturne-42 (trimmer) ve Oncor (konüs) lineer h›z-
land›r›c›lar›nda yap›ld›. Yüzde derin doz da¤›l›mlar›, paralel-
plan iyon odas› ve kat› fantom kullan›larak sabit kaynak cilt
mesafesinde elde edildi. 

BULGULAR
Her iki cihazda nominal enerjileri (9-12 MeV) ve fantom yü-
yeyindeki ortalama enerjileri (8,1-10,8 MeV) ayn› olan, elek-
tron ›fl›n demetlerinin, derin doz da¤›l›mlar›n›n, birbiriyle ay-
n› olmad›¤› görüldü. Fantom yüzeyindeki ortalama enerjiler
aras›ndaki fark artt›kça, derin doz e¤rileri aras›ndaki farkl›l›k-
lar artmakta idi.

SONUÇ
Bu çal›flmada, iki cihaz›n nominal enerjilerinin ayn› olmas›
durumunda bile derin doz parametrelerinin farkl› olabilece¤i
görülmüfltür. E¤er farklar kabul edilebilir s›n›rlar içinde de¤il
ise tedavide farkl› cihazlar bir birlerinin yerine kullan›lma-
mal›d›r.
Anahtar sözcükler: Derin doz; elektron ›fl›nlar›; konüs; trimmer.

OBJECTIVES
The purpose of the present study was to investigate the
e ffects of collimation designs on the depth dose distribution
of close energy electron beams for two different linear accel-
erators (LINACs) with different types of secondary collima-
tion systems. 

METHODS
Saturne-42 (trimmer) and Oncor (cone) linear accelerators
were used for the study. Depth dose measurements were done
at constant SSD with solid water phantom and plane-parallel
ionization chamber.

RESULTS
Depth dose distributions for both LINACs with the same
nominal energies (9-12 MeV) and same incident mean ener-
gies (8.1-10.8 MeV) on phantom surface were found to be
different. The discrepancies of the depth dose distribution
curves were increased, with an increasing difference in inci-
dent mean energy.

CONCLUSION
The current study shows that the depth dose parameters may
vary between two different LINACs for electron beams
although the same nominal energy is used. If differences are
not within acceptable ranges, the machines should not be used
in place of each other.
Key words: Depth dose; electron beam; cone; trimmer.
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Elektron ›fl›n demetleri cilt ve cilt yüzeyinden
yaklafl›k 5 cm derinli¤e kadar olan tümörlerin te-
davisinde kullan›lmaktad›r. Elektron ›fl›nlar›n›n
radyoterapide kullan›lmas›n›n en önemli nedeni,
derin doz da¤›l›mlar›n›n flekli ve göreceli olarak
yüksek yüzey dozudur. Klinikte elektron ›fl›nlar›-
n›n derin doz parametrelerinin bilinmesi do¤ru
enerjinin seçilmesi aç›s›ndan önemlidir.[1,2] Yüksek
enerjilerde bu da¤›l›m, ilk milimetrelerde genifl bir
plato çizer ve bunu h›zl› bir düflüflle Bremsstrah-
lung kuyru¤u izler.[3] Düflük enerjilerde bu özellik
›fl›nlanacak hacmin arkas›nda uzanan sa¤l›kl› do-
kular› koruyarak subdermal tümörlerin ›fl›nlanma-
s›na olanak sa¤lar. Kliniklerde elektron ›fl›nlar›,
dudak ve cilt kanserlerinde, meme kanserinde gö-
¤üs duvar›n›n ›fl›nlanmas›nda, lenf nodüllerinin ek
tedavisinde, tümör yata¤›n›n ek tedavisinde ve in-
traoperatif tedavilerde kullan›lmaktad›r.[4-7] Tedavi
amaçl› kullan›lan elektron enerjileri 4-20
MeV’dir.[8]

Elektron ›fl›n alanlar›n›n klinikte kabul edilebi-
lir homojen doz da¤›l›m›na sahip olabilmeleri için
›fl›n saç›c›lar›n ve kolimasyonlar›n uygun tasarlan-
mas› gerekir. Temel olarak, birincil kolimatör kay-
na¤› kapar ve maksimum alan büyüklü¤ünü belir-
ler. ‹kincil kolimatör (trimmer veya konüs) hasta-
n›n gerçek tedavi alan›n› belirler.[9,10] Hasta tedavi
alanlar›, farkl› cihazlarda, alan aç›kl›¤› ayarlanabi-
len trimmer bar ve farkl› alan büyüklüklerinden
oluflan konüs serileri kullan›larak oluflturulabilir.
‹kincil kolimatörlerdeki tasar›m farkl›l›klar› doz
parametrelerini etkileyebilmektedir.

Bu çal›flmada, farkl› ikincil kolimatör sistemi-
ne sahip iki lineer h›zland›r›c›dan birbirlerine ya-
k›n enerji seviyelerinde elde edilen elektron ›fl›n
demetlerinin derin doz da¤›l›mlar› belirlendi ve
farkl› kolimasyon sistemlerinin doz da¤›l›m› üze-
rindeki etkisi araflt›r›ld›.

GEREÇ VE YÖNTEM

Çal›flma, Saturne-42 (GE-MS, Buc, Fransa) ve
Oncor (Siemens Medical Solution, ABD) lineer
h›zland›r›c› cihazlar›nda yap›ld›. Oncor cihaz› 6
ve 18 MV’lik foton ile 6, 7, 9, 12, 15 ve 18 MeV
nominal enerji (NE) seviyelerinde elektron demet-
leri üreten bir lineer h›zland›r›c›d›r. Cihaz çok

yaprakl› (multileaf) kolimatör sistemine sahiptir.
Çoklu yapraklar alt kolimatöre (X1, X2) yerlefltiril-
mifltir ve 82 adettir. Yaprak geniflli¤i izomerkezde
1 cm’dir. Üst kolimatör (Y1, Y2) sistemi ba¤›ms›z
hareket edebilen çenelerden oluflmufltur. Elektron
›fl›n› uygulamalar›nda, r=5 cm, 10x10 cm2, 15x15
cm2, 20x20 cm2 ve 25x25 cm2’lik standart alanl›
konüsler kullan›l›r. Konüsler lineer h›zland›r›c›ya
yerlefltirildi¤inde kolimatör çeneleri otomatik ola-
rak sabit pozisyona gelir. Target konüs mesafesi
95 cm’dir. Standart elektron ›fl›nlamalar› için kay-
nak cilt mesafesi (KCM) 100 cm’dir. Tedavi s›ra-
s›nda hasta ile konüs aras›nda 5 cm hava bofllu¤u
vard›r. Saturne-42 cihaz› ise 6 ve 15 MV foton ile
4,5, 6, 7,5, 9, 12, 15, 18 ve 21 MeV NE seviyele-
rinde elektron demetlerine sahip bir lineer h›zlan-
d›r›c›d›r. Kolimatör yap›s›nda, simetrik ve asimet-
rik hareket edebilen (X1, X2) ve yaln›z simetrik
hareket edebilen (Y1, Y2) çeneleri mevcuttur.
Elektron ›fl›n› uygulamalar›nda, 100 cm KCM’de
2x2 cm2’den 30x30 cm2’ye kadar aç›labilen trim-
merler kullan›l›r. Ta rget trimmer mesafesi 90
cm’dir. Tedavi s›ras›nda hasta ile trimmer aras›n-
da 10 cm hava bofllu¤u vard›r.

Fantom olarak RW-3 (PTW, Feiburg, Alman-
ya) kat› su fantomu kullan›ld›. RW-3 kat› su fanto-
mu yüksek enerjili radyasyon dozimetrisinde kul-
lan›lan, beyaz polystyrene’den yap›lm›fl, %2 TiO
içeren, fiziksel yo¤unlu¤u 1,045 g/cm3, elektron
yo¤unlu¤u 3,43x1023 e/cm3 olan bir fantom mater-
yalidir. 60Co’dan 20 MV foton ile 4 MeV’den 25
MeV elektron ›fl›n enerjisi aral›¤›nda ölçüm yap›-
lacak flekilde dizayn edilmifltir. Boyutlar› 40x40
cm’dir ve 1, 2, 5 ve 10 mm kal›nl›klar›ndaki lev-
halar› bulunmaktad›r.

Ölçümler Markus - PTW-23343 (PTW, Fei-
burg, Almanya) paralel plan iyon odas› kullan›la-
rak yap›ld›. Bir paralel plan iyon odas›, bir yüksek
voltaj elektrodu ve bir de duyarl› hacimle kapat›l-
m›fl ölçüm elektrodundan oluflur. Merkezdeki öl-
çücü elektrodun etraf›nda, karanl›k ak›mlar› ve
pertürbasyon etkisini s›n›rlamak için, gerilim
oluflturan koruyucu bir halka bulunur. Paralel plan
iyon odalar› 2 MeV ile 45 MeV aras›nda elektron
dozimetrisinde, cilt ve build-up dozu ölçümlerin-
de kullan›l›r. Markus tipi iyonizasyon odalar›n›n
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Daha sonra R50 ve E0 de¤erlerinden faydalana-
rak IAEA Protokol-381’den[11] stopping power de-
¤erleri bulundu ve ölçüm de¤erleri absorbe doza
dönüfltürüldü.

Absorbe doz de¤erleri yeniden normalize edi-
lerek, absorbsiyon yüzde derin doz e¤rileri elde
edildi. Bu e¤rilerden D0 (yüzey dozu), dmax (mak-
simum doz derinli¤i), R85 (%85’lik doz derinli¤i)
ve R50 (%50’lik doz derinli¤i) de¤erleri bulunarak
farkl› kolimasyon sistemine sahip iki cihaz aras›n-
da karfl›laflt›rma tablolar› oluflturuldu.

BULGULAR

Elektron ›fl›nlar› radyoterapide önemli bir teda-
vi seçene¤idir ve yüzeysel tümörlerin tedavilerin-
de yayg›n olarak kullan›lmaktad›rlar. Ancak elek-
tron ›fl›nlar›n›n, cihazlar›n kolimatör sistemlerin-
den kolay etkilenmeleri ve elektronlarla yap›lan
tedavilerde tedavi derinliklerinin milimetreler
mertebesinde hassasiyet gösterebilmelerinden do-
lay› bu ›fl›nlar›n dozimetrilerinin do¤rulu¤u özel
bir önem tafl›maktad›r.

Elektron ›fl›nlar›n›n derin doz da¤›l›mlar›n›n ci-
hazlar›n kolimasyon sistemlerine ba¤l›l›¤›n›n
araflt›r›ld›¤› bu çal›flmada, örnek olarak 10x10
cm2’lik alan için elde edilen iyonizasyon yüzde
derin doz e¤rileri ve absorbsiyon yüzde derin doz
e¤rileri Saturne-42 cihaz› için fiekil 2 ve Oncor ci-
haz› için fiekil 3’de gösterilmektedir. fiekil 2 ve 3

elektrot mesafeleri sabittir. Etkili ölçü noktas› ön
girifl penceresinin merkezidir. Markus tipi paralel-
plan iyon odas›n›n hacmi 0,055 cm3, elektrot me-
safesi 2 mm ve koruyucu halka geniflli¤i 0,2
mm’dir. Girifl (çember) penceresi ince grafit taba-
kal› polietilen’den yap›lm›flt›r, kal›nl›¤› 0,9 mm ve
alan yo¤unlu¤u 2.76 mg/cm2’dir (0,025 mm su efl-
de¤eri).

fiekil 1a ve 1b’de görüldü¤ü gibi iyon odas›n›n
merkezi ›fl›n merkez ekseninde, iyon odas›n›n ön
yüzü elektron demetinin gelifl yönünde olacak fle-
kilde fantom yüzeyine yerlefltirildi. Ölçümlere,
yüzeyden baflland› ve iyon odas›n›n üzerine ge-
rekli kal›nl›kta fantomlar yerlefltirilerek devam
edildi. Ölçümlerde sabit MU (monitor unit) ve
KCM=100 cm kullan›ld›. Ölçüm sonucu elde edi-
len de¤erler maksimum doz de¤erine normalize
edilerek yüzde iyonizasyon grafikleri elde edildi.
Bu grafiklerden R50 (dozun %50’sinin olufltu¤u
derinlik) de¤erleri bulundu ve International Ato-
mic Energy Agency (IAEA) Protokol-381’den[11]

yararlan›larak E0 de¤erleri afla¤›daki formül ile
hesapland›.

E0 [MeV] = 0,818 + 1,935 (R50j) + 0,040 (R50j)2

Burada E0, elektron ›fl›nlar›n›n fantom yüzeyin-
deki ortalama enerjisi, R50j ise yüzde iyonizasyon
e¤risinden bulunan %50’lik doz derinli¤idir.

Elde edilen E0 de¤erleri cihazlara göre karfl›lafl-
t›r›lmak üzere Tablo 1’de verilmifltir.

fiekil 1. Deney düzenekleri; (a) Oncor cihaz› için, (b) Saturne-42 cihaz› için.

Birincil Kolimatör

Markus ‹yon Odas›

RW-3 Kat› Su Fantomu

Markus ‹yon Odas›

RW-3 Kat› Su Fantomu

100 cm SSD
100 cm SSD

5 cm 10 cm

1 mm

1 mm

1 mm

1 mm

12 cm 12 cm

‹kincil Kolimatör
(Kon)

Birincil Kolimatör

‹kincil Kolimatör
(Trimmer)

(a) (b)
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incelendi¤inde, her iki lineer h›zland›r›c›da 6,
7/7,5 ve 9 MeV’de iyonizasyon ve absorbsiyon
yüzde derin doz e¤rilerinin birbirine yak›n oldu¤u,
farkl›l›¤›n bafllad›¤› 12 MeV’in absorbsiyon e¤ri-
sinde R50 de¤erinin 1 mm artt›¤›, 15 MeV’de bu
fark›l›¤›n daha fazla oldu¤u görülmektedir. Teda-
vi planlama sistemlerine derin doz bilgileri yükle-
nirken 12 MeV’in üzerindeki enerjilerde mutlaka
absorbsiyon yüzde derin doz bilgileri kullan›lma-
l›d›r. Absorbe derin doz bilgileri kullan›larak iki
cihaz›n E0 enerjileri hesaplanm›fl ve Tablo 1’de
gösterilmifltir. Tablo 1 incelendi¤inde, iki cihaz›n

E0 enerjilerinin 9 ve 12 MeV NE’lerinde ayn› ol-
du¤u, 6 ve 15 MeV NE’lerinde ise E0 de¤erlerinin
bir birlerine oldukça yak›n oldu¤u görülmektedir.
Buna karfl›n, Oncor 7 MeV ve Saturne 7,5 MeV
NE’lerinde E0 de¤erleri aras›nda önemli derecede
fark (1,3 MeV) oldu¤u görülmüfltür. Her iki lineer
h›zland›r›c› için elde edilen absorbsiyon yüzde de-
rin doz de¤erleri fiekil 4’de gösterilmektedir. Bu
grafikler incelendi¤inde, her iki cihazda NE (9-12
MeV) ve E0 de¤erleri (8,1 ve 10,8 MeV) ayn› olan
elektron ›fl›n demetlerinin derin doz da¤›l›mlar›n›n
birbirin ayn› olmad›¤› görülmektedir. Bu farkl›l›k

Tablo 1

Oncor (Onc) ve Saturne (Sat) lineer h›zland›r›c›lar›nda 10x10 cm2 alan büyüklü¤ünde elektron 
demetleri için bulunan E0 de¤erleri

Nominal enerji (MeV)

6 MeV 7-7.5 MeV 9 MeV 12 MeV 15 MeV

Nominal enerjiye karfl›l›k hesaplanan E0 (MeV)

Onc Sat Onc Sat Onc Sat Onc Sat Onc Sat
5,5 5,9 6,2 7,5 8,1 8,1 10,8 10,8 13,8 13,3

0 20
0

20

40

60

80

100

Derinlik (mm)
40 60 80 100 120

6 MeV % DD

7,5 MeV % DD

9 MeV % DD

12 MeV % DD

15 MeV % DD

6 MeV % ‹yon

7,5 MeV % ‹yon

9 MeV % ‹yon

12 MeV % ‹yon

15 MeV % ‹yon

140

fiekil 2. Saturne-42 lineer h›zland›r›c›s›yla elde edilen 10x10 cm2 alan büyüklü¤ündeki elektron
demetlerinin iyonizasyon ve absorbsiyon yüzde derin doz e¤rileri.
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15 MeV % ‹yon

fiekil 3. Oncor lineer h›zland›r›c›s›yla elde edilen 10x10 cm2 alan büyüklü¤ündeki elektron
demetlerinin iyonizasyon ve absorbsiyon yüzde derin doz e¤rileri. 
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Oncor 7,5 MeV

Oncor 9 MeV 

Oncor 12 MeV

Oncor 15 MeV

Saturne 6 MeV 
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Saturne 9 MeV

Saturne 12 MeV

Saturne 15 MeV

fiekil 4. 10x10 cm2 alan büyüklü¤ünde Oncor ve Saturne-42 lineer h›zland›r›c›lar›na ait absorb-
siyon yüzde derin doz e¤rileri.
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lineer h›zland›r›c›lar›n ikincil kolimasyonlar›n›n
farkl›l›¤›ndan kaynaklanmaktad›r. E0 d e ¤ e r l e r i
aras›ndaki fark artt›kça derin doz e¤rileri aras›n-
daki farkl›l›klar artmaktad›r. Bu durum beklenildi-
¤i gibi en belirgin olarak 7-7,5 MeV nominal ener-
jilerinde görülmektedir.

fiekil 4’deki derin doz e¤rilerinden elde edilen
yüzey dozu (D0), maksimum doz derinli¤i (Dmax),
%85 (R85) ve %50 (R50) doz derinlikleri alan bo-
yutuna ba¤l› olarak Tablo 2’de özetlenmifltir. Yü-
zey dozlar› karfl›laflt›r›ld›¤›nda en büyük fark›n 15
MeV’de oldu¤u bulunmufltur. Farklar, 5x5, 10x10
ve 20x20 cm2 alan boyutlar› için s›ras›yla %2,4,
%4,3 ve % 7,8’dir. Alan boyutu artt›kça yüzey
dozlar› aras›ndaki farklar artmaktad›r. Tablolarda
Dmax de¤erleri aras›ndaki en yüksek fark ise, E0

de¤erleri aras›ndaki fark›n en yüksek oldu¤u 7-7,5
MeV’de görülmüfltür. Bu enerjide saptanan mak-
simum farklar 5x5, 10x10 ve 20x20 cm2 alanlarda
s›ras› ile 4 mm, 4 mm ve 3 mm’dir. R85 ve R50 de-
¤erleri karfl›laflt›r›ld›¤›nda maksimum farklar›n yi-
ne 7-7,5 MeV’de oldu¤u görülmüfltür. Bu enerjide

R85’ler aras›nda belirlenen maksimum farklar 5x5,
10x10 ve 20x20 cm2 alanlar›n tamam›nda 5 mm
olarak saptanm›flt›r. Öte yandan ayn› nominal
enerjide R5 0’ler aras›nda saptanan maksimum
farklar ise 5x5, 10x10 ve 20x20 cm2 alanlarda s›-
ras› ile 6 mm, 6 mm ve 5 mm’dir.

TARTIfiMA

‹ki tedavi cihaz› için incelenen derin doz para-
metreleri ve ortalama enerji de¤erleri aras›ndaki
farkl›l›klar›n, iki cihaz›n kafa yap›lar›ndaki ve
ikincil kolimatör sistemlerindeki farkl›l›klardan
kaynakland›¤› düflünülmektedir. Mills ve ark.[12]

elektron ›fl›nlar›yla oluflan dozun, saç›lan elektron-
lardan kaynakland›¤›n›, bu saç›lman›n alan ba-
¤›ml› oldu¤unu ve bu saç›lmalar›n büyük ölçüde
kolimatör tasar›mlar›na ba¤l› oldu¤unu söylemifl-
lerdir. Ayn› enerjilerde çal›flan farkl› elektron koli-
masyon sistemine sahip lineer h›zland›r›c›larda
doz verimi faktörlerinin belirgin ölçüde farkl› ola-
bilece¤ini belirtmifllerdir. Kirby ve ark.[13] 70 fark-
l› elektron lineer h›zland›r›c›s›n›n derin doz para-

Tablo 2

Oncor (Onc) ve Saturne-42 (Sat) cihazlar›nda farkl› alan boyutlar›nda  ölçülen 
Dmax, R85 ve R50 de¤erleri

6 MeV 7  -  7,5 MeV 9 MeV 12 MeV 15 MeV

Onc Sat Onc Sat Onc Sat Onc Sat Onc Sat

D0 (%) 72,2 71,4 73,6 74,0 79,8 80,6 83,0 80,6 86,4 83,4
Dmax (mm) 13 14 14 18 19 19 25 26 29 30
R85 (mm) 18 20 21 26 28 29 37 37 45 46
R50 (mm) 23 25 26 32 34 35 48 47 58 57

D0 (%) 74,1 71,5 75,2 76,4 80,2 80,0 83,3 79,6 87,3 83,0
Dmax (mm) 13 15 15 19 20 21 28 29 29 29
R85 (mm) 19 20 21 26 28 29 40 39 49 49
R50 (mm) 23 25 26 32 35 35 47 47 60 58

D0 (%) 77,0 76,7 78,7 77,2 86,0 83,9 85,9 81,3 90,7 83,3
Dmax (mm) 13 14 13 19 20 21 29 28 29 29
R85 (mm) 19 20 21 26 29 29 39 41 50 47
R50 (mm) 23 25 27 32 34 35 47 47 61 58

5x5 cm2

10x10 cm2

20x20 cm2
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metrelerini incelemifller ve ayn› nominal enerjiye
sahip olsalar bile farkl› makinelerin dikkat çekici
flekilde farkl› derin doz parametrelerine sahip ol-
duklar›n› belirtmifllerdir. Bizim sonuçlar›m›zda da
Kirby ve ark.[13] sonuçlar›na paralel olarak, ayn›
nominal enerjide bile olsalar, derin doz parametre-
lerinin, lineer h›zland›r›c›lar›n ikincil kolimatör
yap›lar›na s›k› flekilde ba¤l› oldu¤u görülmektedir.
Farkl› nominal enerjiler olan Saturne-42 (7,5
MeV) ve Oncor (7 MeV) elektron enerjilerinde bu
durum daha belirgin olarak görülmektedir. Elek-
tron ›fl›nlar›n›n klinikte uygulanabilirli¤i için kul-
lan›lan ikincil kolimatör sistemleri olan trimmer
bar ve konüsler kullan›m kolayl›klar› yönünden
karfl›laflt›r›ld›¤›nda, trimmer barlar›n bütün kare
ve dikdörtgen alanlar› motorize olarak oluflturabil-
melerine karfl›n, konüs sisteminde sadece r=5 cm,
10x10 cm2, 15x15 cm2, 20x20 cm2 ve 25x25 cm2’
lik standart alanl› konüsler kullan›ma haz›r bulun-
maktad›r. Bu nedenle çeflitli kare ve dikdörtgen
alanlar› oluflturabilmek için özel bloklar haz›rlan-
mas› gereklidir. Bu gibi zorluklardan, hasta yo-
¤unlu¤u olan kliniklerde, trimmer bar sisteminin
kullan›m› konüs sistemine göre daha kolay, zaman
ve maddiyat yönünden daha verimlidir. Ancak gü-
nümüzde üretilen klinik lineer h›zland›r›c›lar›n
ço¤u, kifliye özel blok kullan›labilmesi nedeniyle,
elektron tedavisinde ikincil kolimatör olarak ko-
nüs sistemini tercih etmektedirler.[14] Konüs siste-
mi ile s›n›rl› say›da kare ve dikdörtgen alanlar
oluflturabilme sorunu, klinikte s›k kullan›lan alan-
lar belirlenip, gerekli olan bloklar önceden haz›r-
lanarak giderilebilir. Bu yöntem zaman ve set-up
kolayl›¤› aç›s›ndan avantajlar sa¤layabilir.

Sonuç olarak, ayn› nominal enerjiye sahip, iki
farkl› lineer h›zland›r›c›dan elde edilen elektron
demetlerinde, nominal enerjileri ile birlikte fantom
yüzeyindeki ortalama enerji de¤erlerinin ayn› ol-
mas› durumunda bile derin doz parametrelerinin
farkl› olabilece¤i görülmüfltür. Elektron ›fl›n de-
metleri yüzeye yak›n lezyonlar›n tedavisinde kul-
lan›ld›¤› için bu farklar önemli olabilmektedir. Li-
neer h›zland›r›c›lar birbirlerinin yerine kullan›lmak
istendi¤inde bu farkl›l›klar dikkate al›nmal›d›r. 
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