Bestrahlungsplanung




Berechnung der Dosisverteilung perkutaner

Photonenstrahlung

Aufgabe der physikalischen Therapieplanung:
Nach Vorgabe des therapeutischen Zielvolumens und der
Risikoregionen Durchflihrung einer rechnerischen Simulation

moglicher Bestrahlungsmethoden vor der Bestrahlung und deren
Optimierung.

Voraussetzung:
Berechnung quantitativ korrekter Dosisverteilungen im Patienten



Grundlage der Therapieplanung

Berechnung von Einzelfeldern unter besonders einfachen
Referenzbedingungen fur die Feldgeometrie, die
Phantombeschaffenheit und den Einfallswinkel der Strahlung auf die
Oberflache des Phantoms.

Basis: Messungen



Korrekte Berechnung einfacher rechteckiger oder quadratischer
Felder mit senkrechtem Strahleinfall im homogenen Phantom mit
dosimetrischer Verifikation.



Modifikation der einfachen Felder durch strahlformende Elemente
(Keilfilter)



Berlicksichtigung der Patientengeometrie (Konturen,
Inhomogenitaten und die Kombination mehrerer Felder zu einem
physikalischen Gesamtplan. Planungssystem muss auch die
notwendige Dokumentation (Isodosen) mit unterlegten
Patientendetails erstellen



Berechnung der Dosisverteilung

Ansatze:
Verschiedene Ansatze
Unterschiede in den Basisalgorithmen zur Berechnung

Je Physikalischer desto flexibler desto rechenintendsiver

Verfahren:
Monte-Carlo Methoden
Matrixverfahren
Naherungsverfahren mit speziellen Funktionen
Separarationsverfahren



Monte-Carlo Methoden

Methode:

eVerfolgung des Weges einzelner Photonen durch das absobierende
Medium

eErster WW-Ort des primaren Photons, Streuwinkel, Wege der
gestreuten Photonen bis zur nachsten WW werden durch
Zufallszahlen bestimmt.

Zufallszahlen werden in die physik. Formeln zur Berechnung der WW-
Orte und der Absorption oder Streuung der Photonen eingesetzt.

Um die Rechnung mit guter Genauigkeit durchfihren zu kbnnen sind
die Schicksale von etwa 10° Photonen zu verfolgen.



Monte-Carlo Methoden

Strahlentherapie mit ultraharten Photonen:
Photoeffekt, Comptoneffekt, Paarbildung

Art und Ort der Wechselwirkung wird mit Zufallszahlen z aus dem
Intervall [0,1] bestimmt.

Relative Wahrscheinlichkeiten bei der gegbenen Photonenenergie E
sind:

pphOtOI pcomptonl ppaar
ES gllt pphoto+pcompton+ppaar =1
Z< Pynoto  Photoeffekt

pphoto <zZ< (pcomton + pphoto) Comptonefekt
Sonst Paarbildung



Monte-Carlo Methoden

Ermittlung des Ortes der ersten Wechselwirkung

I(x)=I, &+& mit I,/I(x) = z

x=In(z)/uE

Mit dieser Gleichung auch Berechnung der weiteren WW-Orte.

Je nach WW-Art unterscheiden sich die Ansatze (Photoeffekt,
Comptoneffekt, Paarbildung)



Matrixverfahren

Experimentelle Daten des Bestrahlungsgerates werden in Form von
mehrdimensionalen Matrizen dargestellt und in das Planungssystem
eingegeben.

Keine analytischen Ausdriicke fur den Verlauf der Dosis.

Je nach Genauigkeitsanfoderungen zwischen 104 und 10° Einzeldaten
(zweidimensionale Darstellung)

Verfahren ist unflexibel, nicht flir Volumendosisberechnungen
geeignet (individuelle Streuung nicht berucksichtigt)

Kurze Rechenzeiten

Nicht mehr in Verwendung
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Naherungsverfahren

Verwendung empirisch analytischer Ausdrucke zur Beschreibung der
Dosisverteilung.

Beschreibung zweidimensionaler Dosisverteilungen durch:
1. Absolutdosisleistung

2. Tiefendosisverteilung

3. Querprofile

Unterschiede in den verwendeten Naherungsalgorithmen.

Viele Ansatze stark vereinfacht; Annahme der geradlinigen

Ausbreitung von hochenergetischer Photonenstrahlung im
Medium.



Naherungsverfahren

Dekrementlinienverfahren

Dekrementlinie:
Linien gleicher relativer, auf die Dosisleistung auf dem
Zentralstrahl in gleicher Phantomtiefe bezogene Dosisleistung




Naherungsverfahren

Dekrementlinienverfahren

D(XIYIZ) = DO TD(Z) QPZ(XIY)



Separationsverfahren

Einflisse auf das Photonenstrahlenbiindel:
Strahlergeometrie
strahlformende Elemente des Strahlerkopfes
Wechselwirkung im durchstrahlten Medium (Absorption, Streuung)

Ansatz:
Trennung in
Primarstrahlenbtndel (incl. Strahlerkopfeinfliisse)
Streustrahlungsbeitrage (FeldgroBen-, Tiefenabhangigkeit)

D(XIYIZ) = Dprimér(XIYIZ) + Dstreu(XIYIZ)



Bestimmung d. primaren Strahlprofile

Messung frei Luft

Bei hohen Photonenenergien (Bragg-Gray-Bedingungen!) Berechnung
aus Dosisprofilen aus Phantommessungen



Bestimmung d. Streustrahlungsanteile

Bestimmung aus zur FeldgroBe Null extrapolierten experimentellen
Gewebe-Luft-Verhaltnissen in der jeweiligen Phantomtiefe

Differenz von Gewebe-Luft-Verhaltnis bei endlicher FeldgréBe und
demjenigen bei verschwindender FeldgroBe mit einer
Gewebevorschaltschicht der Dicke z ist das

Streu-Luft-Verhaltnis (SAR) bzw. das
Streu-Maximumsverhaltnis (SMR) bei Messungen unter
Hohlraumbedingungen

SAR(z,FG) = TAR(z,FG) — TAR(z,FG=0)

SMR(z,FG) = TMR(z,FG) — TMR(z,FG=0)



Sektormethode

SAR bzw. SMR werden im Planungsprogramm meist in Form von
Tabellen fir kreisformige Bestrahlungsfelder gespeichert.

Dosis auf dem Zentralstrahl eines kreisformigen Feldes in der Tiefe z
laBt sich wie folgt berechnen:

D(z,FG) = D,(FG) [TAR(z,FG=0) + SAR(z,FG)]

Flr nicht kreisrunde Felder erfolgt eine Zerlegung in Kreissektoren



Sektormethode

(a) (o)

Fig. 4.32: (a): Zerlegung nicht kreisférmiger Felder nach der Sektormethede in Kreisscktoren (Radius r;,
Winkel A) zur Berechnung der Streubeitrige auf dem Zentralstrahl. (b): Definition eines
streuenden Volumenclementes durch kartesische Koordinaten (X.Y) oder durch Polarkoordi-
naten (r. o). Zur Berechnung des differentiellen Streubceitrages zur Dosis im Zentralstrahi

oder belicbigen Punkten der Kalkulationsebene muB uber alle Volumenelemente im Zielvo-
lumen summiert werden,



Sektormethode

Als Streubeitrage werden die Beitrdge der einzelnen Sektoren
verwendet.

Streudosisbeitrage eines Beliebig geformten Feldes in der Tiefe z
erhalt man mit der Sektormethode nach der Zerlegung des Feldes
in n Kreissektoren mit

D.eu(2,FG) = D,(z,FG) ESAR(z, r, A) A/2n

Flir die Berechnung der Dosis auBerhalb des Zentralstrahls erfolgt die
Erweiterung durch eine modifizierende Querprofilsfunktion f



Basisdaten




Tiefendosisverlauf
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Tiefendosisverlauf Photonen
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Tiefendosisverlauf Elektronen
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Gewebe-Maximumsverhaltnis

Abb.6.21 Skizze zur Definition des Gewebe-Maximum-Ver-
héltnis TMR in Gleichung 6.7.Beide Messungen erfolgen im
gleichen Abstand von der Strahlenquelle und der gleichen
FeldgrolRe am MeRort.



Gewebe-Luft-Verhaltnis

¥ g ..:.)
DL \ - / .

Abb.6.20 Skizze zur Definition des Gewebe-Luft-Verhaltnis-
ses TAR in Gleichung 6.6. Beide Messungen miissen im glei-
chen Abstand von der Strahlenquelle und bei gleicher Feldgro-
Be am MeRort vorgenommen werden.



Basisdaten :
Tiefendosisverlaufe
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Basisdaten

Querprofile (Kell)
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Fraktionierung
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Uberlebenskurven
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Abb. 4.9: Fraktionierungseffekt bei Zellen mit kleiner {a) und weiter
Schuilter (b)




Kontrollwahrscheinlichkeiten
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bb. 6.11: Die Abhingigkeit von Tumorkontrolle und Nebenwirkungs-
wfigkeit von der Dosis (nach HOLTHUSEN)



Ablauf BPL




Ablaufdiagramm 3D-Therapieplanung

Jkonventionelle" Planung inverse Planung
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Planungsgrundlage: CT
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Bildfusion PET-CT




Bildfusion
PET-CT




Bildfusion PET-CT
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Bildfusion PET-CT




Bestrahlungsplanung
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Isodosendarstellung
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Volumendefinitionen

Tumorvolumen

.
Tumorausbreitungs- —
gebiet \

Klinisches N

Zielvolumen \

Planungs- N
Zielvolumen

Behandeltes N

\
Volumen \

Bestrahltes
Volumen




erinitaonen

\ PTV (Planning Target Volume)

N )/
Q 41V (Treated Volume)
|




Beispiele von Bestrahlungstechniken
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Beispiele Stehfeld
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Beispiele Gegenfeld
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Normierte Dosisverteilung




Beispiele 3 Felder Box
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Beispiele 3 Felder Box
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Feldkollimierung

Anpassung des
rechteckigen Feldes
an die Tumorkontur

Ausflhrung eines
Bllockblendenpaares
als
Viellamellenkolimator
(MLC)

Leafbreiten von 1mm
bis 1cm (Im
|Isozentrum)
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Konformationstherapie mit MLC
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Rotationsbestrahlung Monaxial Bisegmental




Rotationsbestrahlung Biaxial
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Rotationsbestrahlung Techniken




Dynamische Therapie




Stereotaktische Konvergenzbestrahlung
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Stereotaktische Konvergenzbestrahlung




Stereotaktische Konvergenzbestrahlung
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Dosisverteilung ZVD 50,4 Gy




Bestrahlungsplanung
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Dosisverteilung
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Beams Eye View (BEV)
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Beams Eye View (BEV)
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Dosisverteilung Boost 50,4-60,4 Gy
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Beurteillung von Dosisverteillungen
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DVH Gesamtplan 60,4 Gy
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Observers Eye View




Darstellung Gegenfeld







Beams Eye View
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Ermittlung der Setup-Genauigkeit mittels eines a-Si flat-panels
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Intenitats Modulierte Radio Therapie

Anpassung der Fluenz-Verteilung an das
Zielvolumen

Erzeugung inhomogener
Bestrahlungsfelder

Inverse Planung

 Ausgangspunkt: opt. Dosisverteilung im PTV
* Berlcksichtigung von biologischen Constrains



IMRT - Prinzip




IMRT — Beispiel Patient



IMRT — Beispiel Phantommessung




IMRT:Prostata

-26.10 crm (# 38/76)

2610 cm (# 3BITE)




Inverse Planung

Forward Calculation:

Inverse Calculations:
Optimal ?

Beam Profiles

Physical objective function

A. Brahme

Classical '
Beam Profiles .

Optimal ?
Beam Profiles

Biological objective function
{"F'



Biologische Bestrahlungsplanung
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IMRT: Prinzip




IMRT - Realisierung

Erzeugung intensitatsmodulierter Felder

e Dynamischer MLC (sliding window)
e Statischer MLC (Step and Shoot Technik
e Kompensatoren



IMRT Step and Shoot




Vergleich

Step & Shoot vs. dMLC




IMRT: Mamma-Ca

IS0 line levels in view only model|




Vergleich IMRT/ CRT
Bronchial-CA

Conformal
‘.




Zusammenfassung IMRT

IMRT ist die logische Fortfihrung der konformierenden
Strahlentherapie

Im Hochdosisbereich ideale Adaption an das PTV

Indikationen (derzeit)
* Prostata
 Head and Neck
e Mamma

Probleme:
* QA (zeitaufwendig)
 Kosten
* Rolle des Niedrigdosisvolumens



Protonentherapie

Vorteull:
 Physik

Probleme:
e Kosten
* Verfugbarkeiten



Protonen: Tiefendosisverlauf




Beispiel Protonen: Chondrosarkom

Single field plan

T. Lomax, PSI



Protonen - Beispiel

T. Lomax, PSI



Vergleich Photonen/Protonen IMRT
Ewing Sarkom

IMRT 2 (9 fields) ¥ BIMPT (3 fields)
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Protons — what’s their role?

Factor 2 or more reduction of integral dose to normal
tissues

3D modulation of Bragg peaks provides great flexibility in
conforming dose, even in very challenging situations.

Protons have the ability to reduce doses to critical
structures in comparison to IMXT, whilst preserving
target homogeneity.

Possible applications:
» Pediatric patients

 Large treatment volumes (conformal avoidance?)

« Patients with concomitant treatments
* Pre-irradiated patients
« Patients with co-morbidity
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Trends: Tomotherapie
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Trends: VMAT
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