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I'UM VUCUT ISINLAMASI (TBI)

» Tim vicut Isinlamasi (TBI) radyasyon komplikasyonlarini 0Ozellikle
akcigerler ve diger saglam organlarda minimize edecek sekilde saglarken tiim
viicut da homojen bir doz dagilimi elde etmeyi amaclayan bir tedavi
yontemidir. Milyon volt foton 1§1nlar1 kullanilarak multiple miyolom, lenfoma,

losemi solid tiimorler gibi bir ¢ok hastaligin tedavisinde kullanilan bir
tekniktir[1,2].

» TBI 1sinlamasinin ti¢ ana nedeni vardir. Bunlar;
« Kalint1 kanser hiicrelerini ortadan kaldirmak,
Kok hiicreler i¢in kemik iliginde yer agmak,
- Immiin sistemi baskilayarak koék hiicre transplantasyonunun
reddedilmesini 6nlemektir[3,4].

» Gunumiuzde de kullanilan lineer hizlandirici tabanli TBI teknikleri
genisletilmis SSD mesafesinde uygulanmaktadir.

» Ancak, bu genisletilmis SSD tekniklerinde doz dagilimlarinin homojen elde
edilmesi ve Kritik organlarin korunmasi giigtiir.

1. Zheng Y, Dou Y, Duan L, et al. (2015) Using chemo-drugs or irradiation to break immune tolerance and facilitate immunotherapy in solid cancer. Cellular Immunology,
294(1): 54-59.

2. Levitt, SH, Purdy JA, Perez CA, eds.(2012) Technical Basis of Radiation Therapy: Practical Clinical Applications. Berlin, Germany: Springer, (31): 786-797.

3. Halperin E, Constine L, Tarbell N, Kun L. (2005) Pediatric Radiation Oncology 4th Edition. Philadelphia: Lippincott Williams & Wilkins.

4. Halperin E, Wazer D, Perez C, Brader L. (2013) Perez and Brady’s Principles and Practice of Radiation Oncology 6th Edition. Philadelphia: Lippincott Williams & Wilkins.
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» Sunulan calismada, tiim viicut 1sinlamasinin (TBI) tedavi
masasinda Monte-Carlo algoritmas: tabanli {ic farkl
VMAT teknigi ile elde edilen doz dagilimlarinin
dozimetrik olarak karsilastirilmasidir.

» Kullanilan VMAT teknikleri her izomerkez icin sirasi ile;

tek alan tek tur VMAT, cift alan cift tur VMAT ve tek alan
cift tur VMAT dur.

» En 1yl doz dagilimlar elde edilen tedavi teknigi ile tedavi
masasinda CBCT ve C-RAD viicut vyiizeyi takip

goriintiileme sistemleri esliginde VMAT tedavi tekniginin
uygunlugu incelendi.
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HASTA POZISYONLANMASI




cT1 CT2 FUZYON
Cost Function Erabled/ Bias Dose \ Status Manual Weight Reference Dose (cGy)  Multicriterial Isoconstraint  Isoeffect  Relative Impact
Target Penalty ¥ 7 on 1.00 1200.0 0.0
Quadratic Overdose v 7 n 371.78 1290.0 30.0 0.0
Target Penalty 7 7 on 1.00 1200.0 0.0
CQuadratic Overdose 7 7 On 23.28 1290.0 10.0 0.0
Maximum Dose v 7 /Jlon 0.01 1500.0 0.0




MONTE CARLO ALGORITMASI

» Doz hesaplamasinda altin standart

> Ozellikle

hassasiyette
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with clinical implementation of Monte Carlo-based photon
and electron external beam treatment planning
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Inhomojen ortamlarda doz
dagilimlarimin hesaplanmasinda yiiksek

Dosimetry
Advanced kernel methods vs. Monte Carlo-based dose calculation for high
energy photon beams
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Dosimetric validation of a commercial Monte Carlo based IMRT
planning system
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» Elekta Versa HD lineer hizlandiricis1 ve Monaco 5.11 tedavi
planlama sistemi Monte-Carlo algoritmas: ile ii¢ farkh
VMAT planlamas1 her bir hasta i¢in hesaplatilda.

> Uc adet overlapping VMAT alanlari, iic ayr1 izomerkeze
konularak hesaplamalar tek planda yapildi. Tedavi dozu 6
fraksiyonda giinde 1ki kez uygulanacak sekilde 12 Gy iken,
ortalama akciger ve bobrek dozlar1 10 Gy'in altinda,
maksimum lens dozlar1 6 Gy'in altinda olacak sekilde tedavi
planlamalar1 her ii¢ teknik icin de optimize edildi.

» C-RAD viicut yiizeyi tarama sistemi ile hasta pozisyonlandi
ve Intra-fraction hareketleri gozlemlendi, tedavi oncesinde
Ise her bir izomerkez i¢in CBCT gortintiisii esliginde IGRT
uygulandi. Planlarin verlflkasyonu icin 2 boyutlu Matrixx
Evo ve nokta doz ol¢ctimleri ger(;eklest1r11d1
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XVI 5.0 IGRT SISTEMI

—
l l O' C International Journal of Thales Natural Sciences (IJIINS)
l J’ ISSI (print): 2149-5297
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Tablo. Tek alan ¢ift tur VMAT teknigi ile Tek alan tek tur ve ¢ift alan ¢ift tur VMAT tekniklerinin dozimetrik olarak karsilastirilmasi

Tek alan tek tur VMAT Cift alan ¢ift tur VMAT

Hasta Sag AKC Sol AKC | Sag Bobrek | Sol Bobrek | Sag AKC Sol AKC | Sag Bobrek | Sol Bobrek

1 9.6% 6.0% 8.6% 9.7% 11.0% 8.6% 12.0% 9.6%

2 11.0% 12.0% 7.0% 13.0% 16.0% 10.0% 10.0% 17.0%

3 1.8% 1.6% 3.5% -1.0% 4.7% 4.5% 4.0% 4.0%

4 4.2% 4.0% 6.7% 7.6% -2.2% 0.0% 5.0% 4.8%

5 3.8% 5.0% 8.4% 5.0% 2.5% 2.9% 0.1% 0.2%
Ort.+Std 6.08+4.0% | 5.72+3.9% | 6.84+2.0% | 6.86+5.3% | 6.4+£7.1% | 5.244.1% | 6.22+4.8% | 7.12+6.4%

Tablo. Segment sayilarinin, toplam MUS ve tedavi siirelerinin ii¢ teknik iginde karsilastiriimasi

Tek alan ¢ift tur VMAT Tek alan tek tur VMAT Cift alan ¢ift tur VMAT
Toplam . Toplam . Toplam .
Hasta Segments MUs Siire (sn) Segments MUs Siire (sn) Segments MUs Siire (sn)
1 651 1903.33 847.56 452 2202.01 695.27 802 2992.15 1305.9
2 641 2286.86 723.55 422 2788.57 661.05 785 3299.35 1233.83
3 670 2042.11 800.69 473 2900.35 732.04 879 3653.44 1432.15
4 753 2573.09 908.33 456 2962.72 733.65 851 3298.61 1514.01
5 723 2207.01 895.84 473 2562.15 732.57 839 3397.92 1476.58
Ort.+SD 687.6+48 [2202.48+255| 835.19+76 455.2421 |2683.16+309| 710.90+32 | 831.20+38 |3328.29+237|1392.49+118
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En disiik Monitor Unit (MU) degerleri ¢ift tur tek alan VMAT teknigi ile elde
edildi. Yine ¢ift tur VMAT teknigi ile saglam organlarin aldigi ortalama doz
miktarinda ve hedefin doz konformalitesinde daha iyi sonuglar elde edildi.
Ortalama 923434 saniye tedavi siiresi, ortalama 2614+228 MU, ortalama 9.7+0.2
Gy akciger dozu, ortalama 8.8+0.3 Gy bobrek dozu, maksimum 5.5+0.3 Gy lens
dozu, maksimum 14.6+0.3 Gy nokta doz, ortalama 1.13+0.2 Heterogeneity index
(HI) degeri ve ortalama 12.6+1.5 Gy PTV dozu elde edildi.

. Sag Sol Sag .

Sag Akc|Sol Akc| .. . Sol Lens| Maks. |Ortalama . Toplam | Siire
ey |G P B e | @ pez@y|pTviey| T T vy )
1 9.9 9.4 8.7 8.6 5.3 5.1 14.3 12.6 1.11 %96.2 2665.8 953.9
2 9.4 9.6 8.6 8.8 5.3 53 14.3 12.5 1.12 %94.3 22483 | 9014
3 10.0 9.9 8.9 9.0 6.0 5.7 14.9 12.5 1.16 %99.2 2564.2 | 874.3
4 9.9 9.8 9.0 9.3 5.8 6.0 14.8 12.7 1.14 %97.6 2838.6 950.4
5 9.8 9.7 9.3 8.7 5.8 5.6 14.6 12.6 1.14 %98.2 2756.8 937.1
6 9.7 9.8 8.8 9.0 5.2 5.2 145 12.4 1.14 %98.1 2804.6 | 921.6
7 9.5 9.6 8.9 8.6 5.4 5.3 14.4 12.6 1.12 %94.7 2706.6 | 883.4
8 9.8 9.7 8.8 9.2 5.3 5.6 14.9 12.9 1.13 %98.7 2604.6 961.9
Ort.£Std | 9.8+0.2 | 9.7+0.2 | 8.9+0.2 | 8.8+0.3 | 5.5+0.3 | 5.5+0.3 | 14.6+0.3 | 12.6+0.15 | 1.13+0.02 | %697.1+1.9 | 26144231 | 923+34

Tablo. Tek alan ¢ift tur VMAT teknigi ile elde edilen dozimetrik parametreler
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Sekil. Tek alan c¢ift tur VMAT teknigi ile elde edilen doz dagilimi
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YORUM

« Monaco planlama sisteminin bir 6zelligi olan ¢ift tur tek alan
VMAT tekniginde ilk tur da MLC'ler cogunluk ile izomerkezin
sag tarafini, diger tur da Ise cogunluk ile izomerkezin sol
tarafin1 1s1mlamaktadir, bu durum genis bir bolgeyi 1sinlarken
MLC'lerin bir uctan diger uca her segment icin gitmesini
azaltmak da boylelikle hem toplam MU degeri azaldi hem de
daha efektif segmentler ile kritik organlar ve hedef yapmin
konformalitesinde daha iyl doz dagilimi elde edildi. Tedavi
masasinda Monte-Carlo doz algoritmasi hesaplamasi, CBCT
goriintiilemesi, C-RAD hasta pozisyonlamasi ve intra-fraction
hareket gozlem sistemi ile TBI tedavisi 2015 yilindan beri ¢ift
tur tek alan VMAT teknigiyle klinigimizde uygulanmaktadir.
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