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Diinya ¢apinda tiim kanser hastalarinin ortalama
olarak yarisi radyoterapi ile tedavi edilmektedir







Radyoterapinin Amaci

rapey i Probability

of
fomeonr
cotral complications
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FiGs. 14.4. The principle of therapewtic ratio. Curve A represents the TCP, curve B the
probability of complications. The ‘oia! clinical dose is uswally delivered in 2 Gy fractions.




Radyoterapi Sureci

(konturlamasi)

*Isin secimi

*Doz hesaplama ve 151n optimizasyonu

*Isin sekillendirme

*Sanal simiilasyon A,
*Biyolojik modelleme ve doz fraksiyonasyonu “&-
*Tedavi dogrulamasi ve 1sinlama




Tedavi Planlama Sistemleri TPS

onemlidir

*Bu amaca yonelik olarak radyoterapideki gelismeler son
yillarda buiyiik hiz kazanmistir. Bu gelisme hem tedavi
cthazlarinda hem de tedavi radyasyon dozlarini hesaplayabilen
Tedavi Planlama Sistemlerinde (TPS) kendini belirgin bir
sekilde hissettirmistir.




Tedavi Planlama Sistemleri TPS

-
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*Arttirilmis gortintiileme kullanimi
*Bilgisayar kontrollii doz uygulanmasi
*Daha diistik marjlar

*Yiksek dozlar

*Dinamik 1s1nlama

*Kiictlik 1s1nlar

Bunun merkezi TPS’dir.
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Tedavi Planlama Sistemleri

kullanilirlar

*TPS'lerin gelisimiyle birlikte 1951 yilinda Wheatley
radyoterapi bilgisayar uygulamalar 1le 1lgili bir rapor
yayinladi

*IAEA'nin destegi ile Tsein radyasyon tedavisi planlamasinda
otomatik hesaplayan makineler uygulamasini baslatmistir




*1960'larda genel kullanim i¢in ve izodoz dagilim atlaslarinin
gelistirilmesinde ayn1 anda bir¢ok islem yapabilen sistemlerden

yararlanilmistir

*1970'lerde bilgisayar teknolojisinin gelisimi, radyoterapi
planlamada biiyiik bir ilerleme saglayacak olan tanisal
goriintiilemedeki devrime yol acti.

* Bu devrim hastanin 3 boyutlu organ, tiimor lokalizasyonunu ve
invivo yogunluk bilgilerini veren BT (Bilgisayarli Tomografi)'nin
kesfidir.




hesaplam yé')ntemlriyle 3 boyutlu tedavi planlaa sistemler1
almastir.

*Sonraki yillarda tanisal goriintillemedeki bu gelismeler devam

etmis, MRG (Manyetik Rezonans Gortlintiileme), SPECT (Single

Photon Emission Computed Tomograpy: tek foton emisyonlu

bilgisayarli tomografi), PET (Pozitron Emisyon Tomografi), Dijital

Anjiyografi, Ultrason buluslari ile organ v~ ##~#= 1ol alimoarnneqy
ek kolaylasmustir. Ny







cozulumlu 1maylar1 hizli bir sekilde gosteren monitore, genis hard dis
kapasitesine ve yedekleme tlinitesine sahip ve sistem yiiksek hizli yerel ag
baglantisi ile iletisim saglamalidir.

*Yazilim TPS, Unix veya Windows gibi isletim sistemi yazilimlari tarafindan
surtilmektedir.

U¢ Boyutlu Tedavi Planlama Sistemleri
*Girdi
*Konturlama ve Goriintli gosterimi

Isin girdileri ve hesaplama
*Doz gosterimi
*Plan degerlendirme




Rutin doz parametre giris
Anatomik modelleme

Isin geometrisi (sanal simiilasyon)
Doz hesaplamalari

Doz voliim histogramlari
DRR

Output, hardcopies, network, web
baglantilar
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Yaygin Hatalar

Bu raporlara baktigimiz da TPS'lerde karsilasilan sorunlar1 sdyle siralayabiliriz

* Tedavi Planlama Sisteminin anlasilmasindaki eksiklikler
* Klinik kullanima yetkilendirmedeki eksiklikler
*Bagimsiz hesaplama kontrol eksikligi

Bu raporlar dogrultusunda; gelisen teknolojinin tedavi planlamadaki
kompleks ve karmasikligin artmasiyla, bu karmasik siireclerini kontrol etmede
dogrulamaya yonelik kapsamli Kalite Glivenilirlik —QA- programlarinin
gelistirilmesine ihtiya¢ duyulmustur




Yaygin Hatalar

Tedavi planlama siireci bagh hatalar; TPS’ne Bagh Hatalar;
* Egitim *Yazilimin yanlis yorumlanmasi
* Dogrulama * Normalizasyon
* Belgeleme * Isin Parametrelestirme
* Tletisim * MU/Zaman Hesaplamalari
* Inhomojenite Diizeltmeleri

* Yazilimin Yetenekleri ve Limitlerini
Anlamak




Yaygin Hatalar

*133 blok wedge ya da kolimator kullanilmamasi

* 96 hastanin fiziksel setup hatasi

77 kusurlu tedavi plani

*60 donanim arizasi

52 1se alma hatasi

24 bilgisayar yazilimi ya da dijital bilgi transferi arizasi
19 personel tarafindan bilgisayar verisinin override edilmesi
14 iletisim kopuklugu

8 digerleri/belirsiz




Tedavi Hatalarindan ka¢inmak

P,

“\

anlanan bir eylemin istenilen sekilde tamamlanmasindaki
basarisizlik ( uygulama hatasi ) ya da bir amaca ulasmak 1¢in
yanlis bir plan kullanimi ( planlama hatasi ).”

e

Institute of Medicine. To Err is Human: Building a Safer Health System, 2000.




Hata icin d

*Vakalar

*Olaylar
*Yanhshklar

*Hatal1 Uygulamalar
*Siradis1 Durumlar
*Uyusmazliklar

*Aksi1 Olaylar




Radyoterapi’de hatalardan
kacinma

~ Prevention of Acciden S
Patients Undergoing Radiation Therapy

London Regional Cancer Centre
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IAEA: Hatalardan Ogrenilen
Dersler

=

*92 hatali 1isinlamayi tarif eder

*26’s1 radyoterapi planlamayla baglantihidir Re ts Se
*16 eksternal 1s1nlama N
*10 brakiterapi




IAEA: Hata Kategorileri

Eksternal Isinlama:

Cihaz commissioning’i ve kalibrasyonu
Tedavi planlama, setup ve tedavi
Teleterapi cithazlarinin
decommissioning’i (lisans yenileme)
Mekanik ve elektriksel arizalar
Brakiterapi:

LDR kaynaklar ve aplikatorler

HDR

Acik kaynaklar




IAEA: Dersler..........Ornekler

Yanlis tedavi suresi hesaplamasi
Yanlis mesafe diizeltmesi
Karmasik tedavi planlarinin yanls
anlasilmasi

Hasta tizerinde tedavi alaninin
yanlis pozisyonlanmasi

Yanlis kaynak giicii

Yanlis izotop

Kaynak ¢ikarma zamaninda hata

Bagimsiz kontrol eksikligi
Anlama/Egitim/Bagimsiz kontrol eksikligi
Anlasilir dokiimantasyon

iletisim hatasi
Talimatlarin yetersiz uygulanmasi

Anlama/Egitim/Bagimsiz kontrol eksikligi
Bagimsiz kontrol eksikligi
Bagimsiz kontrol eksikligi




ata yakin doz hatasi
28 hasta etkilendi

17°si oldiu, 13’tinde rektal komplikasyonlar gozlendi

Computer accepts input
and calculates wrong
treatment time by about

Percenage depth dosa

{for 5% transmission
factor of the blocks)
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Depth in water (G

Starting poinl




Hatalara neden olan faktorler

P,

1/\\
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*Elle kontrol yapilmamasi

*Bloklarn girerken degisikliklerin yazih prosediiri
olmamasi

*]s organizasyonu

*Asirt 15 yuki

*Radyoterapi ekibi tiyeleri arasindaki koordinasyon
eksikligi







Modern Teknolojiyle baglantili
hatala

*2006 Glasgow, Iskocgya. Kayit ve dogrulama sistemindeki (Varis 7)
giincellemeye bagh olarak siirecteki hata. Yaklasik %60 yiiksek

beyin dozu. Hasta oldiu

*2007 Toulouse, Fransa: SRS ekipmaninin yanhs kalibrasyonu,
145 hasta fazla 1s1mnlandi

*2007 Detroit, MI. Gamma Knife

Hastanin MRI ile nasil tarandigina bagh olarak (bas-ayak
gantry) koordinatlar ters alindi ve beynin yanhs tarafi tedavi
edildi

*RPC IMRT fantom verisi




Modern Teknolojiyle baglantilr
hatalar




Modern Teknolojiyle baglantilr
hatalar

Please note the Following messages and inform wour System Adminiskrator:

Failed to access volume cache file <C:\Program FilesiVarian\RY7 11 Cachel 504, MImageDRR =,
Possible reasons are:

- Directory not existing or write-protected

- Disk. Full

Do vwou want to save vour changes before application aborks?

Please wait while the objects are being saved
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Modern Teknolojiyle baglantilr
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RT’de hatalar: Neden olan
faktorler

*Yogun QA programinin parcasi olarak
protokollerin/prosediirlerin eksikligi
*QA programina uygunlugun yetersiz
gozetimi

*S1radis1 durumlar 1¢in yetersiz calisma
*Giuvenlik kiiltiiru eksikligi




Modern TPS’nin Karmasiklig

———
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Gortntiilerin kullanilmasi, 3D, IMRT,
Optimizasyon, plan degerlendirme

Network

Dozimetri cihazlar

Gorilntileme cihazlar

Tedavi cihazlar

Onkoloji bilgi sistemi

Doktorlarin / Fizik¢ilerin 1letisim eksiklikleri




Doz hesaplama algoritmalari

-
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* Multigrid Convolution

* Superposition

* Fast Superposition

Phillips Pinnacle

* Collapsed Cone Convolution

* Pencil Beam

Varian ECLIPSE

* AAA Collapsed Cone Convolution
* Pencil Beam

* Acuros




IMRT Heterojenite Duzeltmeleri

Ratio of TPS
calculation (corrected)
to TLD measurement

IMRT QA

correction

TPS multiplier Tumor Heart Cord

Pinnacle (CSA) 1.027 0.992 1.021 0.964
Corvus (PBA) 1.055 1.050 1.093 1.090
Eclipse AAA (CSA) 1.007 1.036 1.112 1.099
Eclipse (PBA) 0.993 1.049 1.065 1.042
TornoTherapy (CSA) 0.994 1.021 0.974 0.851

Convolution/Superposition Algorithm (CSA)Average=1.01 £ 0.08
+5%/3 mm : 85% pixels

Pencil Beam Algorithm (PBA)Average = 1.07 £ 0.02
£5%/3 mm : 50% pixels BEE) CSA better than PBA!
Davidson et al. Med Phys 35: 5434-5439; 2008




Doz Hesaplama Algoritmalari
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CT, PET, MR ile goriintiilenen

Algoritma tarafindan algilanan geometri ve yogunluk
Simetri varsayimlari

1D, 2D, 2.5D, ya da 3D matriks




Kalite Guvenilirlik QA

Kalite Giivenirlilik; yonteme ve sonuca yeterli gliveni
saglamada tim planlanmis ve sistematik uygulamalari
kalite 1¢in bilinen gereklilikler1 yerine getirmektir







Kalite Glvenilirlik QA

dogruluklar, doz-cevap egrisiiliskisinin dikligine ve radyasyon
tedavi yonteminin i¢erdigi ¢oklu adimlar hesaplandiginda
dogrulugun ne kadar pratik olarak basarilabildigine dayanir

Tedavi Hatalarindan Kacinma : Radyoterapi tedavi siirecinde
meydana gelebilecek hatalar, hatalarin bliytikliigiine baglh
olarak tedavinin sonucunu ¢esitli sekilde degistirebilir. Bu
amacla;

*Hatalarin onlenebilmesi

*Hatalarin etkilerinin azaltilabilmesi i¢in uygulanir







* Yapilan QA bir program esliginde yurutilmeli

* Toleranslar hakkinda basit aciklamalar yapilmamah
* Hesaplama ve ol¢ciim degerleri karsilastirmanin yararh yolu
sapmanin istatiksel olarak analizi olarak kabul edilmistir.

TStk




Kalite Guvenilirlik ile ilgili raporlar

* AAPM TG 23, TPS’nin QA test paketinde 1s1n verilerinin girisini ve doz
hesaplama algoritmalarinin sinirlamalarin,

* McCullough ve ark., Brahme ve ark. Konturlarin geometrik boyutlarinin
yeniden tiretilmesinin dogrulugunu belirlemedeki testler ve BT numarasini,

* Van Dyk ve ark. belirsizliklerin kaynaklari, onerilen tolerans seviyeleri,
kurulumda ve tekrar eden sistem kontrollerine iligskin prensipleri,

* AAPM TG 53 yazilimin QA prosediirleri, testleri, dozimetrik bolgesel
sapmalari, QA egitimi ve tedavi planlamanin dozimetrik olamayan yonlerin
belirlenmesi,




paketi sadece 1S1n
verilerinin girislerini ve doz hesaplama algoritmalarinin

sinirlamalarimi agiklamagstir
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Kalite Guvenilirlik ile ilgili raporlar

limit niceligi,
* TAEA TRS-430 TPS’nde uygulanacak pratik testleri veren
AAPM TG-53 raporunu genisletilmis hali,

* NCS tarafindan yayinlanan raporda, elektron ve foton
1sinlarinda farkli toleranslar1 ayr1 ayri incelenmesi,

* TAEA-TECDOC-1540 ve IAEA-TECDOC-1583 raporlari,
TAEA TRS-430 rehberliginde uygulamalar1 igerir.




http://www.estroweb.org/estro/index.cfm

QUALITY ASSURANCE OF TREATMENT PLANNING SYSTEMS
PRACTICAL EXAMPLES FOR NON-IMRT PHOTON BEAMS

Ben Mijnheer
Agnieszka Olszewska
Claudio Fiorino
Guenther Hartmann
Tommy Kn6ds
Jean-Claude Rosenwald
Hans Welleweerd




Commissioning and
Quality Assurance of
Computerized Planning
Systems for Radiation
Treatment of Cancer

Available in pdf format from: : o oy
http://www-pub.iaea.org/MTCD/publications/PDF/TRS430 _ web pdf




*Radyoterapi tedavi planlama sistemleri
tanimi

*Radyoterapi tedavi planlamada kullanilan
algoritmalar

*Kalite degerlendirmesi

*Kalite kontrol yonetimi

*Satinalma stireci

*Kabul testleri

*Periyodik kalite kontrol

*Hasta spesifik kalite kontrol

*Ozet

Commissioning and
Quality Assurance of
Computerized Planning
Systems for Radiation
Treatment of Cancer

£Y1AEA

- International Atomic Energy Agency




IAEA TRS-430 Doz Hesaplama
Algoritmalari

I
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*Hacim elemanlarinin sekil ve boyutlari nedir?
*Entegrasyon (uygulama) hacminin limitleri nelerdir?
*Her doz bileseni 1¢in (primer, sacilma, vb.) farkli mi

uygulanmistir?
*Derinlikle olusan spektral degismeler 1¢in diizeltmeler var

midir?




Akseptans testi

TAEA-TECDOC-1540 April 2007

Specification and Acceptance
Testing of Radiotherapy Treatment

Planning Systems ContributOrS: Ge()ffrey Ibett
Rainer Schmidt
Jake Van Dyk

Scientific Secretary:Stanislav Vatnitsky




Commissioning

IAEA-TECDOC-1583

Commissioning of Radiotherapy
Treatment Planning Systems:
Testing for Typical External Beam

Treatment Techniques

Report of the Coordinated Research Progect (CRP) on
Developmen! of FProcedures for Oualily Assurance off
Dosimetry Calcwations in Radiotherapy

IAEA Protocol for Commissioning of
Radiation Treatment Planning Systems
Specific guidelines for IAEA supported
systems




American Association of Physicists in Medicine
Radiation Therapy Committee Task Group 53:
Quality assurance for clinical radiotherapy treatment planning

Benedick Fraass”
University of Michigan Medical Center, Ann Arbor, Michigan

Karen Doppke

Massachusetis General Hospital, Boston, Massachusetts

Margie Hunt
Fox Chase Cancer Center, Philadelphia, Pennsylvania
and Memorial Sloan Kettering Cancer Center, New York, New York

Gerald Kutcher
Memorial Sloan Kettering Cancer Center, New York, New York

George Starkschall
M. D, Arderson Cancer Center, Houstor, Texas

Robin Stern
University of California, Davis Medical Center, Sacramento, California

Jake Van Dyke
London Regional Cancer Center, London, Oniario, Canada

Med Phys 25:1773-829,




AAPM Task Group 53

———
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Raporda, yazilimin QA prosediirleri, testleri, dozimetrik
bolgesel sapmalari, QA egitimi ve tedavi planlamanin
dozimetrik olmayan yonlerin belirlenmesi gibi TPS'nin QA"
tanimlanmuistir.




Sonraki yillarda AAPM raporunu tamamlayici olan, pratik test

orneklerini, elektron ve foton 1sinlarinda farkli toleranslar
tanimlayan raporu NCS tarafindan yaymlanmistir




Quality assurance of 3-D treatment planning systems
for external photon and electron beams

Practical guidelines for initial verification and periodic quality

control of radiation therapy treatment planning systems

NEDERLANDSE COMMISSIE VOOR STRALINGSDOSIMETRIE

Report 15 of the Netherlands Commission on Radiation Dosimetry




IAEA-TECDOC 1583 yayinlarinda vermektedir

Bu yayinlardan IAEA - TECDOC 1540, IEC 62083 standartlarina
uygun olarak spesifikasyonlarin ve kabul testlerin uygulanmasini
ayrintili bir sekilde sunmaktadir. IAEA-TECDOC 1583 kapsamli
klinik testler 1¢in Oneriler sunarken, IAEA tarafindan yapilan pilot
calismanin sonuclarini sunmaktadir

AAPM TG-43 brakiterapi kaynak pozisyonlar1 ve hesaplamalari ile
ilgili raporu yayilamistir




IAEA TRS 430 Doz Hesaplamalari
ve Kabul Testler1

Commissioning and
Quality Assurance of
Computerized Planning
Systems for Radiation
Treatment of Cancer

TAEA-TECDOC-1540

Specification and Acceptance
Testing of Radiotherapy Treatment
Planning Systems

Commissioning of Radiotherapy
Treatment Planning Systems:
Testing for Typical External Beam
Treatment Techniques

Repar! of the Coodinatad Reseanch Progea! (CRP) on
Dovwlapment of Procedures for Qualify Assurance of
Dosimelry Codcuiabions in Radiobherapy







Kabul Testleri

*Gonderilen bilesenleri kataloglanmasi
*Donanmim

*Yazilim

*Bilesenleri islevsellik i¢in test edilmesi
*Kabul dokiimanini1 imzalanmasi

*Bu kabuliin nasil yapilmasi gerektigidir!

City / States

[London , ON N6A 4L6

Sales Order Number: 02334R

Customer Site Code: [N/A

Site I

5)t ILee

Pinnacle Software Dpﬁm Installed

Yes No NA Yes No N Yes No NiA
Stereo E00 Dicom B00 Remote Pinnecle 0 @ O
Electron BO0O DicomPrint OB 0 GEDATTepe OE O
Photon B OO Film Scanner =m0 PIMD oz 0
Brachy EB00 IMRT EO00O No. of PAMD PC's
[Brachytgd3 EOO OpenRTP BO00O n/a
Dynamic Wedge 200 PhysReview o0
Dicom RT E OO Picker Propriewry O B O
Yes No NiA
System(s) setup and configured per the PROS Installation Procedure =} o a
Standard hardware and hardware options installed and tested =] (] n}
Standard software and software options installed, licensed, and tested o a
Customer orientation performed, including power cycle [m] [m}
Customer shown where all documentation was stored =] =] o
Al imi / devices a o o
Exceptions:
Back Ordﬂsg Root Cause
1) 5200-4067 1) On Backorder will be installed upon arrival
Gpen Tssue(s) Root Caise

New Installation: System must be commissioned before clinical use! o
Upgrade Installation; Commissioned data must be verified before clinical use! O
Customer
Installer Signature: |Les Huey C t; ¢ . . Date: 10/16/04
+ ! 7

CS-18-02 Rev D

Page 1 of |



Kabul Nasil Yapilmali?

2007ConsultantsGeoff Ibbott, RPC/MD Anderson CC, Texas, USA

Rainer Schmidt, Hanover, Germany
Jake Van Dyk, London, Ontario, Canada
Stan Vatnitsky, Scientific Secretary, [AEA

» Reference materiallEC 62083 - [AEA TRS-430
Standard radiation data set




Uluslar Arasi Elektroteknik
Komlsyonu (IEC)

————

uretir.

*Ureticilerin dizayn ve insasina giivenlik ve performans
standartlarin1 uygular.

*Uygunluk testler1 tip testleri ya da site testleri olabilir
(Genel cihaz tip1 ya da yerinde uygulama kontrol testler1)
*Site testleri bazen kabul testi prosediirlerine dahil edilir.







|EC standartlarinin taninmasi

*IEC standartlar1 (ya da boliimleri) ANSI standartlarina, FDA
diizenlemelerine, NEMA prensiplerine vb. dahil edilmistir
*IEC standartlar1 yazildig1 gibi kullanilabilir; FDA
saglayicidan uygunlugu rapor etmesini ister




IEC 62083 Uluslar arasi1 standart

NORME CEl
INTERNATIONALE IEC

INTERNATIONAL 62083
STANDARD Pramiére &dition

First edition
2000-11

Apparells électromédicaux —
Régles particulieres de sécurité
pour les systames de planification
de traltement en radlothéraple

Medical electrical equipment —
Requirements for the safety of
radlotherapy treatment planning systems




“... Bu standart belli hatalarin olusmasina karsi onlem

saglamak icin bir TPS ’nin tasarim ve insasinda iireticiler
tarafindan saglanmasit gereken gereksinimleri tanimlar.”




IEC 62083-Tedavi Planlama
Sistemlerinin Giivenli [sletimi

5

*Verinin kaydedilmesi ve arsivlenmesi

*Ekipman ve kaynak modeli
*Hasta modeli

*Tedavi planlama

*Doz hesaplamasi

*Tedavi plan1 raporu




IEC Tarafindan Tanimlanan Testler
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uiretici tarafindan, belirlenen Kritere uygunluk saglamasi
gereken test.”

///\/

Site testi: “Kurulum sonrasinda, bagimsiz bir cihaz ya da
ekipmanin belirlenen kritere uygunluk saglamasi gereken
test.” “Not: Onerilen degisiklik KABUL TESTIL.”

Site testi=Kabul testi




[AEA Tarafindan Onerilen Test
Sureci

P,
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* Uretici bir dizi tip testi gerceklestirmeli
* Tip test1 sonuglart dokiimante edilmeli ve kullaniciya saglanmali

* Site (kabul) testleri tip testlerinin TPS’in kurulumu esnasinda
uygulanan bir alt kiimesi olmali

* Sonuglar tip testlerinin sonuglari ile karsilastirilmali







Kalite Guvenilirligin Dogruluk
Gereksinimleri ve Tolerans Degerleri

*ICRU raporunda yer alan kriter doz tanimlama noktasinda, absorbe doz
verilisinde standart sapma % 3-5 kadar diislik olmalidir

* Yiiksek enerjili radyasyon 1sinlariin kalibrasyonu i¢in uygulanan en son
teknik olan IAEA Rapor 398 ‘e gore, referans kosullar altinda noktaya verilen
absorbe dozdaki belirsizlik % 1,5 dir.

*Gecmiste, tercih edilen basit 6neriler kiigiik ve biiylik doz gradiyentli
bolgelerde sirasiyla % 2 ve 2 mm doz hesaplamanin dogrulugu i¢in verilmistir

*Son zamanlarda ¢esitli gruplar tarafindan rapor edilen dogruluk gerekliligi
toplami1 Venselaar J.L.M ve ark. tarafindan yayinlamistir.
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Gereksinimleri ve Tolerans

*Yiiksek doz gradantmda uzaysal dogluk:Z mm

T T i




Doz Hesaplamalari icin Toleranslar
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* Bu farklar, hasta geometrisi ve 1s1n i¢indeki konumuna baglidir.

* Toleranslar, hakkinda basit agiklamalar yapilmamalidir. Isin igindeki bolgede ve
hasta i¢cindeki bolgede algoritmaya bagli doz hesaplamanin dogrulugu iyice
tanimlanmalidir.

* Hesaplama ve ol¢iim karsilastirmanin yararh yolu, sapmanin istatistiksel olarak
analizidir. Alinan nokta doz 6l¢iimlerinin her birinin tolerans degerine siki bir
sekilde uymasi beklenmez. Ornek olarak, % 2 tolerans degeri olan bir
uygulamada, eger noktalarin % 95°1 tolerans degerinin ic¢ine diisiiyorsa kabul
edilebilir olarak sayilabilir.

* Son yillarda gelistirilen doz hesaplama algoritmalarda, her bir tolerans i¢in farkli
kullanicilar farkli degerleri secebilir




Olclim ve Hesaplamalardaki
verilerin kar§|la§tlrllma51

Dozimetrik testler, nokta, ¢izgi yada 2-D/5-D matriks doz karsilastirmalarini

igerir. Prensipte, tim dozimterik testler nokta tabanlidir, boylece bu
karsilastirmalar voxelden voxele yapilabilir.

* Bu yaklasim, diisiik gradientli bolgelerde uygundur.

* Penumbra gibi yliksek doz gradientli bolgelerde, uzaysal sapma hesaba
katilmalidir.

* y-index olarak bilinen karsilastirma teknigi, doz/uzunluk uyum kontroliidiir .
Bu yeni kabul etme kriteri 3 mm uzunluk uyumu ve % 3 doz sapmasinin
kombinasyonu olarak kabul edilmistir .




Isin Doz Hesaplamalarinin
Dogrulugu icin kabul kriterleri
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Doz hesaplamalarin dogrulugu i¢in, farkli kabul kriterler1 gerektiren, doza ve
doz gradiyentinin biiyiikliigiine bagl olarak, 1sinlanan ortamda farkli bolgelerin
tanimlanmasi




Olclim ve Hesaplamalardaki
verilerin karsilastiriimasi

" hesaplama olgiim

Yerel doz degerine (D.1) D

hesaplama

.

Isin i¢indeki spesifik bir noktadaki doza (D.2) ‘

1100 [ hesaplama D Sleiim

hesaplama ,cax

Referans alandaki doza (D3) (
- D -D. .
S =100 x ~ Neaplama = dleim

hesaplama ,ref

: yuzde
: fantomda belirli bir noktada hesaplanmis doz
: fantomda ayn1 noktada ol¢ililmiis doz
: fantomda merkezi eksen noktasinda ayni derinlikte

hesaplama
ol¢iim

hesaplama,cax

doz

D : fantomda merkezi eksende referans alandaki doz

hesaplama,ref




Olclim ve Hesaplamalardaki
verilerin karsilastiriimasi
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* Bu ylizden bir ¢cok nokta i¢in karsilastirma yapilmasi i¢cin, Venselaar ve ark,
Welleweerd ve ark. giivenilen limiti (A) tanimladilar.

* Burada SD standart sapmadir. A = ortalama sapma +1,5xSD

* Glivenilen limitler i¢in toleranslar asilabilir. Ciinkii ortalama sapmadan ¢ok
genistir. Birka¢ noktanin yiiksek oldugu durumlardan dolay1 SD de artmaktadir.

* Guvenilen limit formiliinde yer alan 1,5 katsayisi, agirlik faktorudiir.

« Katsay1 1,5 degerinden biiyiik secilirse (katsay1 >1,5) rastgele hatalarin
etkilerini,

« Katsay1 1,5 degerinden kiiclik secilirse (katsay1 <1,5) sistematik
sapmalarin relatif oneminin arttigim1 vurgular .




kombinasyonlarini igermez.

* Cok kompleks geometri: Kompleks geometrinin altinda verilen 1sinlama
kosullarimin kombinasyonlar1 i¢in uygulanabilir.

Elektron Isinlan icin farkhh durumlar

* Basit Geometri: Alan i1¢inde alan sekillendirme 1ilaveler1 olmayan,
inhomojenitesiz ortamda, kare ve dikdortgen alanlar ic¢in toleranslar
uygulanabilir.

* Kompleks Geometri: Inhomojeniteli ortamli, sekilli alanlar, oblik etkili,
sekilli yiizeyler i¢in toleranslar uygulanabilir.




Foton isint doz hesaplamalarticin
toleranslar
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Doz hesaplamalarinda Dogruluk
Ihtiyac

Belirsizli uru

*Su fantomunda ref.
Noktasinda absorbe doz
*Rolatif doz belirlenmesi
(ref. Noktasinin uzaginda)
*Rolatif doz hesaplamalari

*Hasta 1sinlamasi
Toplam

ICRU 24 +7%5




Onerilen protokoller

ystems
* TAEA-TECDOC-1583, 2008: Commissioning of
Radiotherapy Treatment Planning Systems -

Testing for Typical External Beam Treatment Techniques
“AAPM Report 55, TG 23: Radiation treatment planning
dosimetry verification,1995

* Van Dyk J et al. Commissioning and quality assurance
of treatment planning computers. [JROBP 26, p261, 1993
* Fraas B, et al. AAPM TG 53: Quality assurance for
clinical radiotherapy treatment planning. Med. Phys. 25:
p.1773, 1998

* Jacky J, White CP, [JROBP 18:253.Testing a 3-D
radiation therapy planning program (1990)




IAEA Tarafindan Belirlenen
Fantomlar
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Diger Fantomlar




MLC Fantomu

» Elekta
» Radionics micro-MLC

Siemens
* Varian 120 Leaf
* Brainlab micro-MLC




Coklu Gozlemci Testi

Errors > 2 mm, identified 100% of the time

1 mm errors identified 80% of the time




Fantomlar




Brakiterapi 1¢in Dogruluk
Gereksinimleri

= 8

* Coklu aplikatorlii planlarda (benchmark) %35, tek kaynak
hesaplamalarinda %35 ya da 0.5 mm uyumluluk istemektedir.

Centerof
the last dwell




IAEA Destekli QA calismalari

P,
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Dosimetric verification of radiotherapy treatment planning

systems in Serbia: national audit
Laza Rutonjskil*, Borislava Petrovi¢11, Milutin Baucall T, Milan
Teodorovi¢l T, Ozren Cudi¢lT,Eduard Gershkevitsh2{ and Joanna Izewska3

Rutonjski et al. Radiation Oncology 2012, 7:155
http://www.ro-journal.com/content/7/1/155




IAEA Destekli QA calismalar:
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* Anthropomorphic fantom CT’de tarand1
* 8 farkli test vakasi tedavi planlar1 TPS’lerde hazirlandi

* Fantom tlizerinden de planlar takip edilerek ve belirli
noktalarda dozlar 1yon odasi ile ol¢iildi

* Gelismis algoritmalarla yapilan tiim test vakalari i¢in
hesaplanan ve olclilen degerlerdeki sapmalar uygunluk kriteri
icerisinde

* Basit algoritmalarda daha biiyiik sapmalar gozlendi (6zellikle
akciger planlamalarinda)







IAEA Destekli QA calismalari
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* Temel dozimetrik veriler de tutarsizliklar bulunup diizeltilmis

* A tip1 algoritmalardan (basit algoritmalar — PBC-) ve B tip1
algoritmalara(kompleks algoritmalar —-CSA-) gecis yapilmis

* TPS hesaplamalar1 sonucuna gore oOzelikle akciger isimlamalari
icin yiiksek enerji kullanilmasi yerine diisiik enerji kullanilmasi
secildi

* Kullanicilar 1¢in TPS sistemlerinin Ozelliklerini, kalitelerini ve
operasyonel karakteristiklerini anlamalarina yardimci olmak i¢in bu
incelemeler kullanilmastir.




IAEA Destekli QA calismalari

E. M. Simaol, L. E. A. Macedo2 and D. N. Souzal,*

1 Departamento de Fisica, Universidade Federal de Sergipe, Sdo Cristovao, SE,
49100-000, Brazil

2 Hospital de Emergéncia de Sergipe, HUSE, Aracaju, SE, 49080-470, Brazil

The Open Medical Devices Journal, 2009, 1, 29-34




IAEA Destekli QA calismalari
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protokollerine dayanan tarkli
TPS’lere uygulanabilecek gelismis bir TPS QA metodolojisi
gelistirmek
*TPS’in CT tarafindan tretilen veriyi 1isleme kapasitesini analiz
etmek
*TPS yazilimlarina bagl olarak i1sleyis problemleri ve hata
mesajlarinin sikligin1 denemek
* TPS 1le 1lgil1 hafiza, hard disk, 1sletim sistemi, back-up, tarayici
masa, CT goriintli 1slemesi ve verilerin basimlarini kontrol etmek




IAEA Destekli QA calismalari
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* Doz dagilimlarini kontrol etmek
* Bu esnada su fantomu verilerini degerlendiren bir veri
lizerinde calisilmis




Sonuc¢
* Donanim, yazilim ve veri transferi performansit TPS’in veri

depolama kapasitesine doz hesaplama algoritmalarina bagl
olabilir

* Kontur elde etme performans1 TRS 430 ve TEC DOC 1151 ile
uyumlu
*Doz parametreleri karsilastirmalarinda farkliliklar gozlenmistir




Turkiye icin Calismalar

KLINIK UYGULAMALARDAKI
ARASTIRILMASI

Yiiksek Lisans Tezi
Yildiray Ozgiiven

Ocak 2011 - Kayseri




Turkiye icin Calismalar

An institutional experience: quality assurance of a treatment

planning system on electron beam

Kurumsal deneyim: Elektron isinlarinda tedavi planlama sisteminin kalite gtivenirligi
Kadir YARAY,2 Yildiray OZGUVEN,1 Fadime ALKAYA,3 Birsen YUCEL,1 Serdar SOYUER2

Tiirk Onkoloji Dergisi 2013;28(4):154-162 doi: 10.5505/tjoncol.2013.1032




Turkiye icin Calismalar

Original research article

An institutional experience of quality assurance of a treatment

planning system on photon beam
Yildiray Ozgiiven,?, Kadir Yaray , Fadime Alkaya, Birsen Yiicel, Serdar Soyuer

reports of practical oncology and radiotherapy 19 (2014 )195-205




Iyi-tanimlanmis kabul testleri ve tekrari

Iyi-tanimlanmis tekrarlanabilirlik kontrolleri
Gerektiginde uygun eylemler

Sonuglarin dokiimantasyonu

Hasta spesifik kalite kontrol

QA Siireci SRS
Olay/hata orani

Yeniden planlama sayisi

Gizelgeler

Doktor tatmini

Ci issioning of Radiotherapy

Ti F g
Testing for Typical Exrem;.l' Beam
Treatment Techniques
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INTERNATIONAL
STANDARD

Apparells électromédicaux —
Régles particulléres de sécurlté
pour les systémes de planification
de traltement en radlothéraple

Medical electrical equipment —
Requirements for the safety of
radiotherapy treatment planning systems
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Commissioning and
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Systems for Radiation
Treatment of Cancer
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