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Vorwort

Diese Norm wurde vom Normenausschuss Radiologie im DIN Deutsches Institut fur Normung e. V. in
Arbeitsgemeinschaft mit der Deutschen Rontgengesellschaft und in Zusammenarbeit mit der Deutschen
Gesellschaft fir Medizinische Physik und der Deutschen Gesellschaft fir Radioonkologie erarbeitet.

Die Norm behandelt die KENNMERKMALE von Systemen flr die perkutane STEREOTAKTISCHE BESTRAHLUNG
von Lasionen im Schadel- und Halsbereich mit PHOTONEN, die durch besonders hohe Anforderungen an die
geometrische Genauigkeit der BESTRAHLUNG und einen steilen Energiedosisabfall vom PLANUNGSZIEL-
VOLUMEN zum gesunden Gewebe gekennzeichnet ist, und legt PRUFVERFAHREN fest. Eingeschlossen sind
ebenfalls PRUFVERFAHREN fir BESTRAHLUNGSPLANUNGSSYSTEME und RADIOLOGISCHE UNTERSUCHUNGS-
EINRICHTUNGEN (z. B. MR, CT, Angiographie), soweit diese fur die Behandlung im Rahmen der geforderten
Systemgenauigkeit mitbestimmend sind.

Die Anforderungen an die STEREOTAKTISCHE BESTRAHLUNG beziiglich der geometrischen Genauigkeit liegen
im Millimeterbereich (0,5mm bis 2 mm) und unterscheiden sich deshalb von den Anforderungen, die im All-
gemeinen bei perkutanen BESTRAHLUNGEN mit ELEKTRONENBESCHLEUNIGERN oder GAMMABESTRAH-
LUNGSEINRICHTUNGEN mit einer STRAHLUNGSQUELLE an die geometrische Gesamtgenauigkeit gestellt
werden. Die geringen Dimensionen der therapeutisch genutzten STRAHLENFELDER erfordern spezielle dosi-
metrische PRUFVERFAHREN. Ein wesentliches Ziel der Norm ist die Vergleichbarkeit von KENNMERKMALEN
bei Geraten unterschiedlichen Typs und unterschiedlicher Hersteller. Weiterhin enthalt die Norm
PRUFVERFAHREN und PRUFBEDINGUNGEN flr die Prifung des Gesamtsystems.

PRUFVERFAHREN, die von denen in dieser Norm beschriebenen abweichen, dirfen verwendet werden, wenn
sichergestellt ist, dass sie hdchstens gleiche Messunsicherheit liefern.

Soweit notwendig werden in dieser Norm neue Begriffe definiert, wenn diese nicht in anderen DIN-Normen
enthalten sind oder einer Erweiterung der Definition bedurfen.

Fur den Anwendungsbereich dieser Norm bestehen keine entsprechenden regionalen oder internationalen
Normen.

1 Anwendungsbereich und Zweck

1.1 Anwendungsbereich

Diese Norm gilt nur fir BESTRAHLUNGSTECHNIKEN, bei welchen ein STEREOTAKTISCHES KOORDINATENSYSTEM
verwendet wird.

Diese Norm gilt nur fur Systeme zur perkutanen STEREOTAKTISCHEN BESTRAHLUNG mit PHOTONEN im Kopf-
und Halsbereich.

Diese Norm gilt fiir BESTRAHLUNGSEINRICHTUNGEN, die ein STRAHLENFELD-ISOZENTRUM aufweisen.

Die Norm gilt flir ELEKTRONENBESCHLEUNIGER, die flir STEREOTAKTISCHE BESTRAHLUNGEN eingesetzt werden,
und RONTGENSTRAHLUNG mit Nennwerten der Erzeugungsspannung von 1 MV bis 50 MV (typisch verwen-

det: 4MV bis 18 MV) mit einer KENNDOSISLEISTUNG zwischen 0,005 Gy s 'und 0,5 Gy s liefern.

Diese Norm gilt fir GAMMABESTRAHLUNGSEINRICHTUNGEN mit multiplen STRAHLUNGSQUELLEN, die fir
stereotaktische perkutane KLEINRAUMBESTRAHLUNG eingesetzt werden, wobei die Gammastrahlung Ener-
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gien zwischen 0,5 MeV bis 1,5 MeV aufweist und im ISOZENTRUM eine ENERGIEDOSISLEISTUNG zwischen
0,005 Gy s™ bis 0,5 Gy s™ erzeugt wird.

Diese Norm bezieht sich auch auf die BESTRAHLUNGSPLANUNGSSYSTEME, stereotaktische Instrumente wie
z. B. den STEREOTAKTISCHEN RAHMEN, und auf RADIOLOGISCHE UNTERSUCHUNGSEINRICHTUNGEN wie MR, CT
und Angiographie, soweit diese fir die Behandlung der geforderten Systemgenauigkeit mitbestimmend
sind.

Die vorliegende Norm beschreibt KENNMERKMALE sowie die zugehdrigen PRUFBEDINGUNGEN und
PRUFVERFAHREN, die bei der ABNAHMEPRUFUNG eines Systems zur stereotaktischen perkutanen

KLEINRAUMBESTRAHLUNG zu berilcksichtigen sind. Bezuglich der KENNMERKMALE geometrischer Eigen-
schaften missen die PRUFVERFAHREN eine ausreichend geringe Messunsicherheit aufweisen.

1.2 Zweck

Zweck dieser Norm ist, KENNMERKMALE flir Systeme zur perkutanen STEREOTAKTISCHEN BESTRAHLUNG
anzugeben und entsprechende PRUFVERFAHREN zu beschreiben.

Zweck dieser Norm ist weiterhin, Grundlagen fiir KONSTANZPRUFUNGEN zu schaffen.

2 Normative Verweisungen

Diese Norm enthalt durch datierte oder undatierte Verweisungen Festlegungen aus anderen Publikationen.
Diese normativen Verweisungen sind an den jeweiligen Stellen im Text zitiert, und die Publikationen sind
nachstehend aufgefiihrt. Bei datierten Verweisungen gehéren spatere Anderungen oder Uberarbeitungen
nur zu dieser Norm, falls sie durch Anderung oder Uberarbeitung eingearbeitet sind. Bei undatierten Ver-
weisungen gilt die letzte Ausgabe der in Bezug genommenen Publikation (einschlieRlich Anderungen).

DIN 6800-2, Dosismessverfahren nach der Sondenmethode fiir Photonen- und Elektronenstrahlung —
Teil 2: lonisationsdosimetrie.

DIN 6800-5, Dosismessverfahren in der radiologischen Technik — Thermolumineszenz-Dosimetrie.

DIN 6809-1, Klinische Dosimetrie — Ermittlung der Strahlungsqualitdt von Réntgenstrahlung mit Erzeu-
gungsspannungen bis 400 kV.

DIN 6814-3, Begriffe und Benennungen in der radiologischen Technik — Teil 3: Dosisgré3en und Dosisein-
heiten.

DIN 6814-8, Begriffe in der radiologischen Technik — Teil 8: Strahlentherapie.

DIN 6846-5, Medizinische Gammabestrahlungsanlagen — Konstanzpriifungen apparativer Qualitdtsmerk-
male.

DIN 6847-4, Medizinische Elektronenbeschleuniger-Anlagen — Apparative Qualitdtsmerkmale.

DIN 6847-5, Medizinische Elektronenbeschleuniger-Anlagen — Teil 5: Konstanzpriifungen von Kennmerk-
malen.

DIN 6873-5, Bestrahlungsplanungssysteme — Konstanzpriifung von Qualitdtsmerkmalen.

3 Begriffe

Fir die Anwendung dieser Norm gelten die in DIN 6814-8 angegebenen und die folgenden Begriffe.
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3.1

Einzel-Strahlenfeld

<GAMMABESTRAHLUNGSEINRICHTUNGEN mit multiplen Strahlungsquellen> von Strahlung erfillter raumlicher
Bereich, der innerhalb der vom virtuellen Quellpunkt einer einzelnen STRAHLUNGSQUELLE ausgehenden, die
wirksamen Kanten der zugehoérigen BLENDE schneidenden geometrischen Strahlen liegt

3.2

Zentralachse eines EINZEL-STRAHLENFELDES
Zentralachse

Strahlenfeldachse eines EINZEL-STRAHLENFELDES

3.3

Strahlenfeld-lsozentrum; Isozentrum

<ELEKTRONENBESCHLEUNIGER-EINRICHTUNGEN> Mittelpunkt der kleinsten Kugel, durch die bei Einbeziehung
aller TRAGARM-ROTATIONSWINKEL, gegebenenfalls aller BLENDENDREHWINKEL fiir die angewandte
STRAHLUNGSART UND -ENERGIE, die ZENTRALACHSE verlauft bzw. die die ZENTRALACHSE tangiert

ANMERKUNG  Fur stereotaktische Bestrahlungen ist die isozentrische Tischrotation zu beriicksichtigen.

<GAMMABESTRAHLUNGSEINRICHTUNGEN mit multiplen Strahlungsquellen> Mittelpunkt der kleinsten Kugel,
durch die die ZENTRALACHSEN aller EINZEL-STRAHLENFELDER unter Einbeziehung aller angewendeten
BLENDEN verlauft bzw. die eine ZENTRALACHSE tangiert

3.4

stereotaktisches Koordinatensystem

KOORDINATENSYSTEM, das durch mindestens drei Punkte eindeutig mit dem STEREOTAKTISCHEN RAHMEN
verbunden ist

ANMERKUNG 1 Durch Fixierung des STEREOTAKTISCHEN RAHMENS am Patienten sind jedem Punkt im PLANUNGSZIEL-
VOLUMEN (PZV) eineindeutig Koordinaten zugeordnet.

ANMERKUNG 2 Als STEREOTAKTISCHE KOORDINATENSYSTEME werden Ublicherweise dreidimensionale kartesische
KOORDINATENSYSTEME verwendet.

ANMERKUNG 3 STEREOTAKTISCHE KOORDINATENSYSTEME kdnnen auch durch andere Systeme als einen STEREOTAKTI-
SCHEN RAHMEN definiert werden (rahmenlose Systeme).

3.5

stereotaktischer Rahmen

Basissystem fir stereotaktische Instrumente (z. B. Lokalisatoren, Sondenfiihrungssysteme und Positionier-
gerate), das am Patienten fixiert wird , das Bezugssystem flr das STEREOTAKTISCHE KOORDINATENSYSTEM
darstellt, kompatibel mit den verwendeten RADIOLOGISCHEN UNTERSUCHUNGSEINRICHTUNGEN ist und eine
artefaktarme Bildgebung im interessierenden Volumen erlaubt

ANMERKUNG 1 Der STEREOTAKTISCHE RAHMEN ist Ublicherweise ein Ring und mit ausreichend groRer Formstabilitat.

ANMERKUNG 2 Der STEREOTAKTISCHE RAHMEN dient auch zur Fixierung des Patienten an der RADIOLOGISCHEN
UNTERSUCHUNGSEINRICHTUNG und an der BESTRAHLUNGSEINRICHTUNG.

3.6

INVASIVE FIXIERUNG

Fixierung des STEREOTAKTISCHEN RAHMENS am Schadelknochen des Patienten, so dass zwischen dem
STEREOTAKTISCHEN RAHMEN und dem PZV fir die Dauer der Behandlung (vom Beginn der Bildgebung bis
zum Abschluss der BESTRAHLUNG) eine starre und geometrisch eineindeutige Beziehung besteht

ANMERKUNG Eine identische invasive Refixierung des STEREOTAKTISCHEN RAHMENS am Patienten ist ohne ent-
sprechende Vorkehrungen (z. B. Implantate im Knochen) nicht moglich.
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3.7

NICHTINVASIVE FIXIERUNG

Fixierung des STEREOTAKTISCHEN RAHMENS am Kopf des Patienten, z. B. mittels individueller Maske oder
Beillblock, so dass zwischen dem STEREOTAKTISCHEN RAHMEN und dem PZV fiir die Dauer der Behandlung
(vom Beginn der Bildgebung bis zum Abschluss der BESTRAHLUNG) eine mdglichst starre und geometrisch
eindeutige Beziehung besteht

ANMERKUNG  Bei der NICHTINVASIVEN FIXIERUNG ist wegen der Bewegungsmadglichkeiten des Patienten in der Fixie-
rung die geometrische Beziehung zwischen dem STEREOTAKTISCHEN KOORDINATENSYSTEM und dem PZV weniger genau
als bei fester Fixierung.

3.8

STEREOTAKTISCHER LOKALISATOR

am STEREOTAKTISCHEN RAHMEN geometrisch eindeutig montierbarer Aufsatz zur Bestimmung der Bezie-
hung zwischen Bildkoordinaten und stereotaktischen Koordinaten und enthalt abbildbare Objekte (en:
fiducials), aus deren Position in den Bildern die Koordinaten eines Bildpunktes im STEREOTAKTISCHEN
KOORDINATENSYSTEM in linearer Naherung bestimmt werden kdnnen

ANMERKUNG Der STEREOTAKTISCHE LOKALISATOR ist wie der STEREOTAKTISCHE RAHMEN kompatibel mit den
verwendeten RADIOLOGISCHEN UNTERSUCHUNGSEINRICHTUNGEN und erlaubt eine artefaktarme Bildgebung, besonders im
Bereich des Zielvolumens.

3.9

STEREOTAKTISCHES POSITIONIERGERAT

am STEREOTAKTISCHEN RAHMEN geometrisch eindeutig montierbare Vorrichtung zur Justierung von
ZIELPUNKTEN mit bekannten stereotaktischen Koordinaten auf das ISOZENTRUM des BESTRAHLUNGSGERATS

ANMERKUNG Das stereotaktische Positionierungsgerat dient auch zur Ausrichtung der Achsen des STEREOTAKTI-
SCHEN KOORDINATENSYSTEMS zu dem KOORDINATENSYSTEM, dessen Achsen parallel zu denen des raumfesten KOOR-
DINATENSYSTEMS verlaufen und dessen Ursprung im STRAHLENFELD-ISOZENTRUM liegt.

4 Prinzipielle Anforderungen an Gerate, Priufinstrumente, BEGLEITDOKUMENTE

4.1 STRAHLUNGSDETEKTOREN

Hinausgehend Uber die Ublichen Anforderungen an STRAHLUNGSDETEKTOREN muss das raumliche Auf-
I6sungsvermdgen klein sein gegen die Abmessungen der verwendeten STRAHLENFELDER. Allgemein wird
empfohlen, vergleichende Messungen mit unterschiedlichen STRAHLUNGSDETEKTOREN durchzufiihren.

ANMERKUNG  Als STRAHLUNGSDETEKTOREN bewahrt haben sich unter anderem: kleinvolumige lonisationskammern,
Halbleiter- und Diamantdetektoren, Thermolumineszenzdosimete, radiochrome Filme und Alanindetektoren.

4.2 Angaben in den Begleitdokumenten

Die Angaben in den BEGLEITDOKUMENTEN mussen den Anforderungen des Medizinproduktegesetzes (MPG)
genugen.

Die BEGLEITDOKUMENTE mussen auch Merkmalswerte der KENNMERKMALE enthalten.

Soweit die BEGLEITDOKUMENTE fur die in dieser Norm beschriebenen KENNMERKMALE keine Merkmalswerte
enthalten, missen diese vor Aufnahme des klinischen Betriebes vom Anwender ermittelt werden.

ANMERKUNG  Bei ELEKTRONENBESCHLEUNIGERN wird Ublicherweise das ZUBEHOR fiir das stereotaktische System von
einem anderen Hersteller geliefert. Daher sind Herstellerangaben in den Begleitpapieren nur fiir dieses ZUBEHOR vor-
handen.
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5 Standardisierte PRUFBEDINGUNGEN

Falls nicht anders festgelegt mussen zur Ermittlung der Werte der KENNMERKMALE, soweit diese Uber die
Anforderungen nach DIN 6847-4 und die PRUFBEDINGUNGEN nach DIN 6847-5 und DIN 6846-5 hinaus-
gehen, standardisierte PRUFBEDINGUNGEN gewahlt werden. Angaben Uber die Resultate der Prifungen
missen Angaben Uber die Messunsicherheiten, wie z. B. Standardabweichung und Nachweisgrenzen ent-
halten.

BESTRAHLUNGEN zur Bestimmung der PHYSIKALISCHEN DOSISVERTEILUNG (auch hinsichtlich der Lage) im
bestrahlten VOLUMEN sind unter den selben Bedingungen wie bei der Patientenbestrahlung durchzufiihren.
Dabei missen die bei der BESTRAHLUNG verwendeten RADIOLOGISCHEN UNTERSUCHUNGSEINRICHTUNGEN
(CT, MR, Angiographie) in die Priifung mit einbezogen werden.

Als PHANTOM muss ein HOMOGENES, regelmafRiges PHANTOM (Kugel) mit der Mdéglichkeit zur Einbringung
von STRAHLUNGSDETEKTOREN im zentralen Bereich (Beispiele siehe Anhang C) verwendet werden.

Verstellungen von Regelgréflen wahrend des Ablaufs einer beliebigen Prifung sind nur dann erlaubt, wenn
sie dem Anwender Ublicherweise zuganglich sind und als bestimmungsgemalRer Bestandteil des Bestrah-
lungsbetriebs angesehen werden kdnnen.

6 KENNMERKMALE dosimetrischer Eigenschaften

6.1 ELEKTRONENBESCHLEUNIGER

Bei stereotaktischen KLEINRAUMBESTRAHLUNGEN, die mit einem ELEKTRONENBESCHLEUNIGER durchgefuhrt
werden, werden zur Einblendung der STRAHLENFELDER meist Satellitenblenden eingesetzt. Die Satelliten-
blenden kdnnen entweder aus einem Satz von BLENDEN ausgewahlt werden, mit denen STRAHLENFELDER
mit kreisférmigen Strahlenfeldflachen unterschiedlichen Durchmessers eingeblendet werden, oder es
kommen INDIVIDUALBLENDEN oder LAMELLENBLENDEN zur Anwendung. Die STEREOTAKTISCHE BESTRAH-
LUNGEN kennzeichnenden steilen Dosisgradienten am Rand des PLANUNGSZIELVOLUMENS werden durch
geeignete Konstruktion der BLENDEN und BESTRAHLUNGSTECHNIKEN erzielt.

Die KENNMERKMALE sind spezifisch flr das jeweilige System und missen deshalb vor Aufnahme des
klinischen Betriebs vom Anwender ermittelt werden.

6.1.1 DOSISMONITORSYSTEM
Das DOSISMONITORSYSTEM des ELEKTRONENBESCHLEUNIGERS wird auch flir die STEREOTAKTISCHEN

BESTRAHLUNGEN verwendet. Es sind keine weiteren als die in Abschnitt 5 von DIN 6847-4 beschriebenen
KENNMERKMALE erforderlich.

6.1.2 Abhangigkeit der SPEZIFISCHEN DoOsIS von der FELDGROSSE
Die spPeziFiscHE Dosis ist bei kleinen FELDERN stark von der FELDGROSSE abhangig. Diese Abhangigkeit
kann durch den totalen Streufaktor beschrieben werden, der als Quotient aus Dosis bei gegebener

Blendeneinstellung und Dosis unter Kalibrierbedingungen des Dosismonitors definiert ist, und damit die
Feldgrofienabhangigkeit von Strahlerkopf und Phantomstreuung widerspiegelt.

6.1.2.1  Angaben fiir den Anwender

Die spezIFiIscHE Dosis muss fir jeden Satz von PRUFBEDINGUNGEN nach Tabelle 1 angegeben werden.
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6.1.2.2  Prifung

Fir jeden Satz von PRUFBEDINGUNGEN nach Tabelle 1 sind BESTRAHLUNGEN eines geeigneten STRAH-
LUNGSDETEKTORS in einem quasi-unendlichen Wasserphantom unter den standardisierten PRUFBEDIN-
GUNGEN nach Tabelle 1 durchzufiihren. Die relative sPEzIFISCHE DosIS wird als das Verhaltnis der Anzeigen
des STRAHLUNGSDETEKTORS mit BLENDE zu der unter Kalibrierbedingungen bestimmt. Fir diese Messung
muss die Blendendéffnung der BETRIEBSBLENDE fiir jede verwendete BLENDE auf einem festen Wert gehalten
werden.

Unter jeder PRUFBEDINGUNG nach Tabelle 1 ist in einem quasi-unendlichen Wasserphantom die relative
SPEZIFISCHE DOSIS Dy e zu bestimmen:

— 0
Dwre1= D (zr , F) ID"w
Dabei ist:
Dw (zr, F) sPEzIFISCHE DosIS auf der ZENTRALACHSE in der REFERENZTIEFE zg die bei dem verwendeten BESTRAHLUNGS-
PLANUNGSSYSTEM angegeben werden muss, bei der FELDGROSSE F; der Messort liegt im STRAHLENFELD-
ISOZENTRUM;

D SPEZIFISCHE DosIs unter den Kalibrierbedingungen des DOSISMONITORS.

ANMERKUNG Die spezifische Dosis fiir beliebige Bedingungen und der totale Streufaktor sind ineinander
umrechenbar nach ( DIN 6809-6):

Dwm(zr{Vii}s {Vp,}) = Dmo*St(Zr.{Vii}s {Vp.i})

Felgrossenparametersatz fiir die Strahlerkopfstreuung {vi;} ist die Zusammenfassung aller feldgréRen-
bestimmenden, linearen Abmessungen, die die Strahlerkopfstreuung beeinflussen.

Feldgréssenparametersatz fir die Phantomstreuung {v,;}) ist die Zusammenfassung aller feldgréfien-
bestimmenden, linearen Abmessungen, die die Phantomstreuung beeinflussen.

Tabelle 1 — Bedingungen zur Priifung der Abhédngigkeit der SPEzIFISCHEN DosIS von der FELDGROSSE,
des Gewebe-Phantomverhaltnisses und der Dosisquerprofile

Art der BLENDE FELDGROSSE

Feste BLENDEN Jede verwendete

L AMELLENBLENDE Minimale und maximale verwendete, sowie eine mittlere,
rechteckige mit dem Seitenverhaltnis 2:1

6.1.3 Gewebe-Phantom-Verhaltnis

6.1.3.1  Angaben fiir den Anwender

Die BEGLEITDOKUMENTE mussen Diagramme des Gewebe-Phantom-Verhaltnisses fir jede der PRUF-
BEDINGUNGEN nach Tabelle 1 enthalten.

6.1.3.2 Prufung

Fir jeden Satz von PRUFBEDINGUNGEN nach Tabelle 1 muss das Gewebe-Phantom-Verhaltnis

T(z, {Vpi}) = D(z, {Vpi}) / D(zr, {Vpi})
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in einem quasi-unendlichen Wasserphantom bestimmt werden. Dabei sind:

T(z, {vp;}) Gewebe-Phantom-Verhaltnis in der Tiefe z und dem festen FELDGROSSENPARAMETERSATZ FUR
DIE PHANTOMSTREUUNG {Vji};

D(z, {v,;}) WASSERENERGIEDOSIS in der Tiefe z und dem festen FELDGROSSENPARAMETERSATZ FUR DIE
PHANTOMSTREUUNG {V,;};

D(zr, {Vp;}) WASSERENERGIEDOSIS in der REFERENZTIEFE zg und dem festen FELDGROSSENPARAMETERSATZ
FUR DIE PHANTOMSTREUUNG {V,,;}.

Der STRAHLUNGSDETEKTOR befindet sich dabei auf der ZENTRALACHSE; der Messort liegt im STRAHLENFELD-
IsozeNTRUM. Die Blendendffnungen der BETRIEBSBLENDEN mussen bei diesen Messungen den selben Wert
wie bei der Bestimmung der SPEZIFISCHEN DOSIS haben. Zusatzlich ist bei LAMELLENBLENDEN fiir beliebige
Feldformen und -gréRRen stichprobenartig zu Uberpriifen, inwieweit berechnete TIEFENDOSISVERTEILUNGEN
aus dem BESTRAHLUNGSPLANUNGSSYSTEM die gemessenen TIEFENDOSISVERTEILUNGEN richtig wiedergeben.

6.1.4 Normierte Dosisquerprofile

Normierte Dosisquerprofile beziehen sich auf den Wert der WASSER-ENERGIEDOSIS im STRAHLENFELD-
ISOZENTRUM.

6.1.4.1  Angaben fir den Anwender

Die BEGLEITDOKUMENTE mussen Diagramme der Dosisquerprofile flr jede der PRUFBEDINGUNGEN nach
Tabelle 1 enthalten.

6.1.4.2 Prufung

Fir jede der PRUFBEDINGUNGEN nach Tabelle 1 missen normierte Dosisquerprofile mit ausreichend hoher
raumlicher Auflésung gemessen werden.

6.2 GAMMABESTRAHLUNGSEINRICHTUNGEN

Bei GAMMABESTRAHLUNGSEINRICHTUNGEN mit multiplen STRAHLUNGSQUELLEN zur STEREOTAKTISCHEN
BESTRAHLUNG konnen Ublicherweise unterschiedliche Satze gleichgearteter, auf einem gemeinsamen
Trager (,Helm®) montierte BLENDEN so angebracht werden, dass je eine der BLENDEN vor jeder der
STRAHLUNGSQUELLEN positioniert wird. Dadurch kénnen von jeder Strahlungsquelle-Blende-Kombination
EINZEL-STRAHLENFELDER erzeugt werden, deren ZENTRALACHSEN sich — idealisiert - im STRAHLENFELD-
ISOZENTRUM schneiden.

Zur Veranderung des Durchmessers der feldbestimmenden ISODOSENFLACHE wird jeweils der Blenden-
trager, dessen gleichgeartete Einzelblenden den Strahlenfelddurchmesser bestimmen, ausgewechselt.

Zur Veranderung der Dosisverteilung kdnnen beliebig viele BLENDEN verschlossen werden.

ANMERKUNG 1 Die FELDGROSSE bei GAMMABESTRAHLUNGSEINRICHTUNGEN mit multiplen STRAHLUNGSQUELLEN wird
meist abweichend von anderen BESTRAHLUNGSEINRICHTUNGEN definiert durch den Durchmesser der 80 %-lsodosen-
kurve. Die Dosis wird auf die MAXIMALDOSIS bezogen.

ANMERKUNG 2 Ublicherweise stehen vier verschiedene Blendentrager zur Verfiigung.

ANMERKUNG 3 Die Dosis wird bestimmt durch die BESTRAHLUNGSZEIT entsprechend DIN 6846-1 und DIN 6846-5
sowie die Dosisleistung, abhangig vom Durchmesser und der Anzahl der offenen BLENDEN.
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6.2.1 Abhéangigkeit der Dosisleistung von der FELDGROSSE

6.2.1.1  Angaben fiir den Anwender
Fir die verschiedenen Strahlenfelddurchmesser (typisch fir GAMMABESTRAHLUNGSEINRICHTUNGEN mit

multiplen STRAHLUNGSQUELLEN 4 mm, 8 mm, 14 mm und 18 mm) muss die Wasser-Energiedosisleistung
bezogen auf die Wasser-Energiedosisleistung bei Verwendung der grof3ten BLENDE angegeben werden.

6.2.1.2  Priifung

Fir alle BLENDENSATZE sind MESSUNGEN DER WASSER-ENERGIEDOSIS in einem Kugelphantom (siehe
Anhang B) unter standardisierten PRUFBEDINGUNGEN durchzuflihren.

6.2.2 NORMIERTE DOSISVERTEILUNGEN

6.2.2.1  Angaben fiir den Anwender

Fiar alle zur Verfugung stehenden BLENDENSATZE sind die ISODOSENKURVEN in den drei durch das
STEREOTAKTISCHE KOORDINATENSYSTEM gegebenen, orthogonalen Ebenen und deren Abweichungen von
den durch das BESTRAHLUNGSPLANUNGSSYSTEM berechneten anzugeben.

6.2.2.2  Priifung

Mit einer fir eine Behandlung typischen Dosis wird ein zentral im PHANTOM fixierter Film in mindestens zwei
Ebenen pro Blendentrager bestrahlt. Die ISODOSENKURVEN, mindestens 80 %, 50 %, 20 % werden densito-
metrisch bestimmt. Das MaR fur die Abweichung ist der maximale Abstand der berechneten zu den
gemessenen ISODOSENKURVEN in Millimetern. Alle Dosisbestimmungen sind im ISOZENTRUM durchzufihren.
Das IsozenTRUM soll im Mittelpunkt des Kugelphantoms liegen.

7 KENNMERKMALE geometrischer Eigenschaften

In der stereotaktischen, perkutanen KLEINRAUMBESTRAHLUNG ist die rdumliche (geometrische) Genauigkeit
fur die Dosisapplikation von groRter Bedeutung. Es sind insbesondere drei Einflussfaktoren fiir die insge-
samt erreichbare geometrische Genauigkeit bestimmend:

— die Messunsicherheit, mit der die Koordinaten eines Bildpunktes im STEREOTAKTISCHEN KOORDINA-
TENSYSTEM bestimmt werden kénnen;

— die Unsicherheit bei der Positionierung des Patienten;
— die Genauigkeit der BESTRAHLUNGSEINRICHTUNG.

Entsprechend dieser Einflussgrofien werden die folgenden KENNMERKMALE beschrieben.

ANMERKUNG  Unter der Genauigkeit der Bestrahlungseinrichtung wird die Abweichung einer erwarteten PHYSIKALI-
SCHEN DOSISVERTEILUNG von der tatsachlich erzeugten verstanden.

7.1 Stereotaktische LOKALISATION

Dosisberechnung und Visualisierung bei einer STEREOTAKTISCHEN BESTRAHLUNG mussen auf einem
tomographischen dreidimensionalen Bilddatensatz aufbauen. Das ZIELVOLUMEN kann aus tomographischen
Bilddaten oder aus Roéntgenaufnahmen (Angiographien) bestimmt werden. Bei angiographischer LOKA-
LISATION ist das ZIELVOLUMEN in einen tomographischen Datensatz zu tUbertragen. Die Beziehung zwischen
Bildkoordinaten und stereotaktischen Koordinaten in linearer Nadherung muss mittels STEREOTAKTISCHER
LOKALISATOREN ermittelt werden. Die Beziehung zwischen Bildkoordinaten und stereotaktischen Koordina-
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ten muss folgende Abbildungsparameter umfassen: Skalierung (Voxelgrof3e), Scherung bzw. Schief-
winkligkeit, Translation, Rotation und Zentralprojektion (perspektivische Projektion). Sofern nichtlineare
Anteile bei der Abbildungsgeometrie (Verzeichnungen) von Bedeutung sind, miissen sie mit geeigneten
PHANTOMEN bestimmt werden (die Patientenbilder miissen entsprechend verzeichnungskorrigiert sein).

ANMERKUNG 1 Digitale Subtraktions-Angiographie und Magnetresonanz-Tomographie zeigen zum Teil stark aus-
gepragte nichtlineare geometrische Bildverzeichnungen.

ANMERKUNG 2 Bei Magnetresonanz-Bildgebung sollten die Abbildungsparameter so gewahlt werden, dass mdglichst
geringe Lokalisationsfehler durch Artefakte und nichtlineare Verzeichnungen entstehen. Patientenabhangige Verzeich-
nungen (z. B. Suszeptibilitatsartefakte) sind durch Phantommessungen allein nicht korrigierbar.

7.2 ZIELVOLUMEN im STEREOTAKTISCHEN KOORDINATENSYSTEM

7.21 Koordinatenbestimmung von ZIELPUNKT und ZIELVOLUMEN

Die Bestimmung von Koordinatenwerten vom ZIELPUNKT und ZIELVOLUMEN im STEREOTAKTISCHEN
KOORDINATENSYSTEM wird durch bildgebende Verfahren und unter Verwendung von STEREOTAKTISCHEN
LOKALISATOREN erreicht, wobei sich die Position der STEREOTAKTISCHEN LOKALISATOREN auf den
STEREOTAKTISCHEN RAHMEN bezieht. Ein weiteres wichtiges Hilfsmittel in diesem Verfahren ist das Soft-
waremodul, durch welches Uber die Darstellung der STEREOTAKTISCHEN LOKALISATOREN die Lage der
diagnostischen Schnittbilder im STEREOTAKTISCHEN KOORDINATENSYSTEM definiert werden. Ungenauigkeiten
werden u. a. durch die bildgebenden Verfahren selbst, durch die STEREOTAKTISCHEN LOKALISATOREN oder
durch die verwendete Lokalisationssoftware verursacht.

7.21.1  Angaben fiir den Anwender

Jede Methode zur stereotaktischen LOKALISATION besitzt eine charakteristische Genauigkeit. Vor Aufnahme
des klinischen Betriebes mussen die Werte Uber die rdumliche Genauigkeit der benutzten Methode ermit-
telt werden.

ANMERKUNG Die Angabe zur Genauigkeit kann beispielsweise durch die Angabe der drei in Anhang D beschriebe-
nen Parameter erfolgen.

7.21.2 Priifung

Es werden Testpunkte, die in dem jeweils zu prifenden Bildgebungsverfahren gut sichtbar sind, entweder
am STEREOTAKTISCHEN RAHMEN selbst befestigt oder mit Hilfe eines PHANTOMS mit fixiertem Rahmen vorbe-
reitet. Die Koordinaten im stereotaktischen System werden als bekannt vorausgesetzt. Bei CT oder MR
werden dann, entsprechend der bei der Untersuchung verwendeten Sequenz, Bilder aufgenommen und in
das BESTRAHLUNGSPLANUNGSSYSTEM Ubertragen. Schliel3lich wird das Lokalisationsverfahren zur Koordi-
natengewinnung angewendet; es werden die Koordinaten des Testpunktes bestimmt und mit den bekann-
ten Koordinatenwerten verglichen. Die Abweichungen sind in Millimetern anzugeben.

ANMERKUNG Da die Koordinatengewinnung aus Direktradiographien bei Beachtung entsprechender Methoden
sehr genau ist, kann dieses Verfahren als Referenzverfahren im Vergleich zu den Verfahren mit CT oder MR verwendet
werden.

7.2.2 Stabilitat des STEREOTAKTISCHEN RAHMENS und der stereotaktischen Fixierung

ANMERKUNG Die Formstabilitdt des STEREOTAKTISCHEN RAHMENS wahrend der Dauer der Behandlung ist eine der
Voraussetzungen dafiir, dass die Koordinaten eines Bildpunktes im STEREOTAKTISCHEN KOORDINATENSYSTEM sich nicht
verandern.
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7.2.21 Angaben fiir den Anwender
Der fur die INVASIVE FIXIERUNG benutzte Rahmen kann sich beim Anlegen am Patienten verformen. Vor

Aufnahme des klinischen Betriebes muss vom Anwender die dadurch verursachte Ungenauigkeit ermittelt
werden

7.2.2.2 Prifung

Bei der INVASIVEN FIXIERUNG erfolgt die Prifung anhand eines PHANTOMS entsprechend 7.2.1.2. Dabei wird
ein Vergleich der Ergebnisse bei mindestens zwei unterschiedlichen Anpressdriicken durchgefiihrt.

Bei der NICHTINVASIVEN FIXIERUNG muss die Streuung der Koordinaten eines reprasentativen Messpunktes

in einem PHANTOM nach wiederholter Fixierung bestimmt werden. Die Messung erfolgt entsprechend
7.21.2.

7.3 KENNMERKMALE apparativer Eigenschaften

7.3.1 ELEKTRONENBESCHLEUNIGER

Bei ELEKTRONENBESCHLEUNIGERN werden STEREOTAKTISCHE BESTRAHLUNGEN durchgefiihrt. Sie bestehen
aus einer Uberlagerung von Einzelbestrahlungen bei unterschiedlichen Winkeleinstellungen des TRAGARMS
und des PATIENTENTISCHES. In idealer Weise missen sich hierfir die TRAGARM-ROTATIONSACHSE und die
Rotationsachse des PATIENTENTISCHES sowie die ZENTRALACHSE des verwendeten FELDES in einem Punkt,
dem ISOzENTRUM, treffen. Die gleiche Anforderung gilt beim Einsatz von LAMELLENBLENDEN und INDIVI-
DUALBLENDEN.

Hierbei muss zusétzlich auf die Genauigkeit der Blendendrehachse geachtet werden.

Diese KENNMERKMALE sind spezifisch fur das jeweilige System und missen vor Aufnahme des klinischen
Betriebes vom Anwender ermittelt werden.

7311 Abstand der TRAGARM-ROTATIONSACHSE von der Achse der ISOZENTRISCHEN TISCHROTATION

7.3.1.1.1  Angaben fiir den Anwender

Der Abstand der TRAGARM-ROTATIONSACHSE von der isozentrischen Drehachse des PATIENTENTISCHES
muss in Millimetern angegeben werden.

7.3.1.1.2 Prifung
a) Auf dem PATIENTENTISCH wird ein in zwei Richtungen verfahrbarer Kreuzschlitten positioniert.

b) Auf dem Kreuzschlitten befindet sich ein senkrecht angebrachter Zeiger (Tischzeiger). Die Spitze des
Zeigers wird auf das ISOZENTRUM justiert.

c) Der Markierungsspitze unmittelbar gegeniber befindet sich die Spitze eines zweiten Zeigers, der in
Richtung der ZENTRALACHSE am STATIV angebracht ist (Stativzeiger).

d) Beginnend bei einer Tragarmposition von 0° wird nun durch Rotation des Tisches derjenige Punkt
festgestellt, der moglichst genau auf der Rotationsachse des PATIENTENTISCHES liegt und der Tisch-
zeiger dann auf diesen Punkt justiert.

e) Als nachstes wird der TRAGARM auf +90° und 270° gedreht. Der Mittelpunkt der Verbindungslinie

zwischen den Positionen des Stativzeigers bei beiden Drehungen markiert einen Punkt auf der Rota-
tionsachse des STATIVS.
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f)  Nun wird der Tischzeiger in diesen Punkt justiert und gleichzeitig die Weglange der Verfahrung gemes-
sen. Die gemessene Weglange gibt den kleinsten Abstand der beiden Drehachsen an.

7.3.1.2 Radius der ISOZENTRUMSKUGEL

Dieser Radius entspricht dem Radius der Kugel, die das STRAHLENFELD-ISOZENTRUM festlegt.

7.3.1.21 Angaben fir den Anwender

Vor Aufnahme des klinischen Betriebs muss vom Anwender der Radius der ISOZENTRUMSKUGEL ermittelt
werden, wenn dieser nicht in den Begleitpapieren enthalten ist. Dieser Wert muss in Millimetern angegeben
werden.

7.3.1.2.2 Priifung

a) Prifung analog zu 10.1.2 von DIN 6847-4 zur Feststellung des Abstandes einer ZENTRALACHSE vom
ISOZENTRUM.

b) Alternatives PRUFVERFAHREN (Winston-Lutz-Test, Anhang B, Bild B.1): Eine kleine Metallkugel wird auf
dem PATIENTENTISCH unabhangig vom TRAGARM im ISOZENTRUM positioniert. Bei einer Anzahl von min-
destens acht nicht koplanaren Einstrahlungsrichtungen werden radiographische Aufnahmen mit einem
kleinen STRAHLENFELD angefertigt. Nach Korrektur der Projektionsvergréofierung wird auf jeder
bestrahlten Aufnahme der Abstand zwischen dem Mittelpunkt der abgebildeten Metallkugel und der
ZENTRALACHSE des STRAHLENFELDES festgestellt. Als Radius der ISOZENTRUMSKUGEL wird das Maxi-
mum aller Abstande in Millimetern bestimmt.

7.3.1.3 Anzeige des ISOZENTRUMS

7.3.1.3.1  Angabe fiir den Anwender

Die Abweichung der Anzeige des ISOZENTRUMS muss in drei orthogonalen Ebenen des Raumkoordinaten-
systems in Millimetern angegeben werden.

7.3.1.3.2 Priifung
Die Lage des IsozENTRUMS wird Ublicherweise mit einem Lichtzeiger (Lasersystem) angezeigt.

In diesem Fall wird das folgende PRUFVERFAHREN empfohlen. Hierbei kommt der exakten Horizontalitat und
Vertikalitat der Ebenen, die durch die Laserlinien definiert werden, eine besondere Bedeutung fir die
prazise Patientenpositionierung zu.

a) Zunachst wird die exakte Ausrichtung der Laserlinien bezliglich Horizontalitat und Vertikalitat mittels
Wasserwaage und Senkblei hergestellt.

b) Ein kleiner scheibenférmiger Prifkérper (Anhang B, Bild B.2), in dem ein radiographischer Film ent-
halten ist, wird in vertikaler Lage senkrecht zur TRAGARM-ROTATIONSACHSE in das von den Laserlinien
angezeigte ISOZENTRUM gebracht. Auf den AuRenflachen des PHANTOMS sind senkrechte und waage-
rechte Linien angebracht. Auf der zum Film parallelen Aulenflache ist im Kreuzungspunkt dieser
Linien ein kleines Loch gebohrt, das die Einfuhrung einer Nadelspitze bis zur Filmebene gestattet. Auf
der zur Filmebene senkrechten AulRenflache markiert eine Linie die Filmebene.

c) Die Markierungslinien und deren Kreuzungspunkte auf dem PHANTOM werden exakt auf das IsoO-
ZENTRUM justiert. Danach wird die Lage des von den Laserlinien angezeigte ISOZENTRUM mit der
Nadelspitze auf dem Film markiert und eine MEHREBENEN-ROTATIONSBESTRAHLUNG mit einem kleinen
kreisféormigen FELD durchgefiihrt. Im Falle von LAMELLENBLENDEN ist ein kleines quadratisches und
bezlglich des Zentralstrahls ein symmetrisches FELD zu verwenden.
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d) Auf den Filmen wird nun der Abstand zwischen der Anzeige des ISOZENTRUMS und dem Mittelpunkt der
Verteilung der OPTISCHEN DICHTE festgestellt und in Millimetern angegeben.

e) Diese Prozedur muss bei horizontaler Lage der PHANTOMS wiederholt werden.
7.3.2 GAMMABESTRAHLUNGSEINRICHTUNGEN
7.3.21 Abstand des geometrischen Zentrums zum ISOZENTRUM

7.3.21.1  Angaben fir den Anwender

Der Punkt des mechanischen Zentrums ist durch ein Werkzeug (Lehre) anzuzeigen. In den BEGLEIT-
DOKUMENTEN muss die Genauigkeit dieses Werkzeugs bzw. die Toleranz angegeben werden.

Der Abstand des mechanischen Zentrums vom Mittelpunkt des STRAHLENFELDES muss in drei orthogonalen
Ebenen des Raumkoordinatensystems in Millimetern angegeben werden.

7.3.2.1.2 Prifung

Durch die BESTRAHLUNG eines strahlungsempfindlichen Films, der vorher am Ort des mechanischen Zent-
rums markiert wurde, wird die Lage des Mittelpunkts des STRAHLENFELDES bei Verwendung der kleinsten
BLENDEN zum mechanischen Zentrum bestimmt. Die Abweichungen sind in Millimetern anzugeben.

8 BESTRAHLUNGSPLANUNGSSYSTEME

Beim Einsatz von BESTRAHLUNGSPLANUNGSSYSTEMEN fir die STEREOTAKTISCHE BESTRAHLUNG ist die Ver-
wendung von stereotaktischen Koordinaten unverzichtbar. Ziel aller Priifungen ist es, die Ubereinstimmung
der durch das BESTRAHLUNGSPLANUNGSSYSTEM berechneten Dosis und Dosisverteilung messtechnisch zu
Uberprifen, dies gilt auch bezlglich ihrer geometrischen Position. Bei allen fiir die BESTRAHLUNGSPLANUNG
verwendeten Bildern muss eine eindeutige Beziehung zu dem STEREOTAKTISCHEN LOKALISATOR vorhanden
sein.

ANMERKUNG Eine messtechnische Prifung der Bestrahlungsplanungsprogramme ist nétig, da die Berechnung der
Dosisverteilung eine rechnerische Simulation darstellt, die auf theoretischen Annahmen beruht und mehrere Verein-
fachungen beinhaltet.

8.1 Dateniibertragung vom diagnostischen System zum BESTRAHLUNGSPLANUNGSSYSTEM
und Verarbeitung der Daten

8.1.1 Angaben fiir den Anwender

Die Abweichung in der Lagezuordnung von definiert positionierten Markern im Schadelbereich bzw.
PHANTOM durch den STEREOTAKTISCHEN LOKALISATOR sowie ein eventueller Informationsverlust durch die
Bildibertragung vom diagnostischen System zum BESTRAHLUNGSPLANUNGSSYSTEM muss bekannt sein.
Dazu muss die Abweichung der Position der Marker von der durch das BESTRAHLUNGSPLANUNGSSYSTEM
ermittelten bezogen auf drei orthogonale Ebenen in Millimetern angegeben werden.

Diese KENNMERKMALE sind spezifisch flir das jeweilige System und mussen vor Aufnahme des klinischen
Betriebs vom Anwender ermittelt werden.

8.1.2 Priifung
Ein PHANTOM mit fest angebrachten internen Markern, welche durch das bildgebende System dargestellt

werden kdnnen, wird mit bekannter Position in den STEREOTAKTISCHEN RAHMEN eingespannt und von dem
STEREOTAKTISCHEN LOKALISATOR umschlossen. Durch das bildgebende System werden, entsprechend der
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Methode bei der Patientenbehandlung, Bilder gewonnen und in das BESTRAHLUNGSPLANUNGSSYSTEM uber-
tragen. Die Position der Marker wird bestimmt, die Abweichung zu dem Sollabstand festgestellt und in
Millimetern angegeben.

8.2 Ubereinstimmung gemessener mit berechneten Dosisverteilungen

8.2.1 Angaben fiir den Anwender

Vor Aufnahme des klinischen Betriebs missen Angaben fir mindestens drei reprasentative BESTRAH-
LUNGEN ermittelt werden. Es missen die maximalen Abweichungen von ISODOSENKURVEN (z. B. bei 30 %,
50 %, 80 %) in Millimetern angegeben werden. Dariiber hinaus missen folgende Angaben zur Verfligung
stehen: die Diagramme der DOSISPROFILE in drei orthogonalen Ebenen des Raumkoordinatensystems,
deren Halbwertsbreite in Millimetern und der relative Dosisgradient am 50 %-Wert des Profils in Prozent
pro Millimeter.

8.2.2 Priifung

Geeignete Filme (z. B. radiochrome Filme) werden in einem PHANTOM so eingelegt, dass sie in den ortho-
gonalen Ebenen des Raumkoordinatensystems liegen. Die Lage des Films im PHANTOM muss durch Mar-
kierungen eindeutig kenntlich gemacht werden. Entsprechend einer tatsachlichen Patientenbehandlung
(nach Tabelle 2) wird die BESTRAHLUNG des PHANTOMS durchgefihrt und die Filme anschlieRend densito-
metrisch ausgewertet. Dabei soll insbesondere die Position der ISODOSENKURVEN der BESTRAHLUNGS-
PLANUNG mit denen der tatsachlichen BESTRAHLUNG verglichen werden. Die maximalen Abweichungen in
den ISODOSENKURVEN und die Halbwertsbreite werden in Millimetern bestimmt.

Tabelle 2 — Bedingungen zur Bestimmung der Dosisverteilung von liberlagerten FELDERN

Art der BESTRAHLUNGSTECHNIK BLENDEN

Fest vorgegebene BLENDEN bei einem stets wiederholten

Muster von Einstrahlrichtungen Minimale, maximale und mittlere BLENDE

Individuelles Muster von Einstrahlrichtungen und

- Drei reprasentative Muster
STRAHLENFELDERN mit LAMELLENBLENDE

ANMERKUNG Beispiele von PHANTOMEN, welche zur Prifung entsprechend 8.2.2 geeignet sind, werden in
Anhang B dargestellt.

8.3 Dosisangaben der BESTRAHLUNGSPLANUNG

Das BESTRAHLUNGSPLANUNGSSYSTEM muss in der Lage sein, die zur Definition der STEREOTAKTISCHEN
BESTRAHLUNG ndtigen Angaben zur Verfugung zu stellen. Ein Konzept zur Dosisspezifikation ist in
Anhang A dargestellit.

9 Genauigkeit der Bildgebung

Ein wesentlicher Beitrag der Lageunsicherheit bei der STEREOTAKTISCHEN BESTRAHLUNG kann durch eine
Verzeichnung der bildgebenden Systeme verursacht werden. Generell kann davon ausgegangen werden,
dass insbesondere beziglich der Lage- und Verzeichnungsfreiheit eine Roéntgenfilmaufnahme dem
Computertomogramm und der digitalen Angiographie und die Computertomographie der Magnetischen
Resonanz-Tomographie Uberlegen ist.

Die flr die STEREOTAKTISCHE BESTRAHLUNG verwendeten bildgebenden Systeme muissen daher Uberpruft
werden.
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9.1 Angaben fiir den Anwender

Vor der Durchflihrung einer STEREOTAKTISCHEN BESTRAHLUNG muss die Unsicherheit der Bildgebung
bekannt sein. Auflerdem muss nach jeder moglichen Veranderung des bildgebenden Systems (z. B. War-
tung, Reparatur) die Genauigkeit Gberpriift werden.

Die mittlere und die maximale Abweichung missen in Millimetern angegeben werden.

9.2 Priifung

Zur Prifung muss ein PHANTOM, bei welchem sich bekannte Punkte bzw. Marker im jeweiligen bildgeben-
den System abbilden, eingesetzt werden. Ein Beispiel eines solchen PHANTOMS, mit dem Verzeichnungen
mit einer Messunsicherheit von < 0,2 mm festgestellt werden kdnnen, ist in Anhang C dargestellt.

Das PHANTOM wird im STEREOTAKTISCHEN RAHMEN fixiert und in der selben Weise wie bei der Patienten-

behandlung mit dem STEREOTAKTISCHEN LOKALISATOR aufgenommen. Die Abweichungen der Markierungen
des PHANTOMS in den Bildern von ihren Sollpositionen werden bestimmt und sind in Millimetern anzugeben.

10 Genauigkeit des Systems (Systemtest)

Durch die Simulation einer STEREOTAKTISCHEN BESTRAHLUNG unter Verwendung eines PHANTOMS, wobei
alle Teilschritte eingeschlossen werden, ist die Genauigkeit des Gesamtsystems vom Anwender zu uber-
prufen. Diese Prifung dient unter anderem als Ausgangstest fur spatere KONSTANZPRUFUNGEN.

ANMERKUNG  Eine solche Priifung ist deshalb unerlasslich, da damit eventuelle Liicken bei den Einzelpriifungen
abgedeckt werden kdnnen.

10.1 Systemtest mit unbekannter Position des ZIELPUNKTES unter Einbeziehung der
Bildgebung

10.1.1 Angaben fiir den Anwender

Es muss der mittlere Abstand des tatsachlich bestrahlten ZIELPUNKTES von dem geplanten ZIELPUNKT
angegeben werden, der allein Uber die Bildgebung unter Einschluss der BESTRAHLUNGSPLANUNG gewonnen
wurde. Auflerdem muissen die gemessene Dosis und Dosisverteilung, ermittelt aus der OPTISCHEN DICHTE,
angegeben werden, wobei eine Technik gewahlt werden muss, welche sphéarische Dosisverteilungen
liefert.

Die Abweichungen in allen drei Raumrichtungen missen in Millimetern angegeben werden.

Die Abweichung der gemessenen Dosis von der eingestellten Dosis muss in Prozent von der eingestellten
Dosis angegeben werden.

Die GroRe des mittleren Durchmessers der 50 %-Isodosenkurve muss in Millimetern angegeben werden.

Diese Prifung muss mit dem Kugelphantom durchgefiihrt werden und kann auf einen ZIELPUNKT
beschrankt werden.

ANMERKUNG Im Rahmen dieser Priifung wird soweit méglich der Behandlungsgang simuliert. Hierbei wird die
Funktion des Gesamtsystems unter Einbeziehung aller notwendigen auch manuellen Einstellarbeiten gepriift.

10.1.2 Priifung

Im PHANTOM wird an einem beliebigen Ort eine nur durch das bildgebende Verfahren erkennbare Markie-
rung (kdnstliche Lasion) zusammen mit einem STRAHLUNGSDETEKTOR (vorzugsweise radiochromer Film) so
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eingebracht, dass die geometrische Position der Markierung am Film eindeutig erkennbar ist (z. B. durch
Nadelstich). Der Abstand des Films zur bildgebenden Markierung muss klein und bekannt sein. Das
PHANTOM wird beliebig im STEREOTAKTISCHEN RAHMEN befestigt.

Das PHANTOM wird im bildgebenden Gerat aufgenommen, die Bilder in das BESTRAHLUNGSPLANUNGS-
SYSTEM Ubertragen und dort werden die Behandlungskoordinaten so bestimmt, dass die Markierung bzw.
der Film im ISOZENTRUM liegt. Ohne Offnung des PHANTOMS wird der STEREOTAKTISCHE RAHMEN mit dem
PHANTOM im BESTRAHLUNGSGERAT befestigt und eingestellt. Danach erfolgt die BESTRAHLUNG des Films im
PHANTOM. Diese BESTRAHLUNG sollte einer Behandlung entsprechen, wobei die kleinste Gblicherweise ver-
wendete BLENDE zur Anwendung kommt.

Nach der BESTRAHLUNG wird das Zentrum der OPTISCHEN DICHTE bestimmt und der Abstand zur geometri-
schen Markierung (z. B. Nadelstich) ermittelt. Die Abweichung ist in Millimetern anzugeben.

Aus der OPTISCHEN DICHTE wird nach vorheriger Kalibration des Filmes die Dosis bestimmt. Die Abwei-
chung der gemessenen Dosis von der eingestellten Dosis ist in Prozent anzugeben. Der mittlere Durch-
messer der 50 %-Isodosenkurve wird ebenfalls aus der OPTISCHEN DICHTE bestimmt.

Vorschlage fiir die Konstruktion der Markierungen des PHANTOMS (kiinstliche Lasion) und der Filmhalterung
sind in Anhang B dargestellt.
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Anhang A
(informativ)

Gegenwartiges Konzept zur Dosisspezifikation

Stereotaktische KLEINRAUMBESTRAHLUNGEN werden grundsatzlich nach Protokollierstufe 3 (DIN 6827-1)
dokumentiert. Die Dosierung erfolgt in der Regel auf eine das ZIELVOLUMEN umschlieende ISO-
DOSENFLACHE. Die raumliche Dosisverteilung wird entweder als ABSOLUTE oder NORMIERTE DOSISVER-
TEILUNG angegeben. Bei der Angabe als NORMIERTE DOSISVERTEILUNG erfolgt die Normierung auf einen
Referenz-Dosispunkt. Dieser wird nach anerkannten Regeln festgelegt (ICRU 50, DIN 6827-1). Bei der
STEREOTAKTISCHEN BESTRAHLUNG sollten deshalb flir den DOSIERUNGSPLAN zielvolumenorientierte Konzepte
verwendet werden. Die verschiedenen Volumina sind in ICRU 50 und in DIN 6814-8 beschrieben. Diese
Volumenbegriffe kdnnen direkt fir die STEREOTAKTISCHE BESTRAHLUNG Ubernommen werden.

ANMERKUNG Bei nicht onkologischen ZIELVOLUMINA, z. B. Angiomen, sollte entsprechend zu den onkologischen
Volumenangaben verfahren werden.

Da eine STEREOTAKTISCHE BESTRAHLUNG stets auf einer dreidimensionalen BESTRAHLUNGSPLANUNG basiert,
bezieht sich die Dosis Dy stets direkt auf eine ISODOSENFLACHE. Diese ISODOSENFLACHE umfasst im Regel-
fall das PLANUNGSZIELVOLUMEN (PZV) vollstdndig. Neben der Angabe dieser Dosis D, missen auch die
minimale (Dy,n) und maximale (Dmax) Dosis im PZV angegeben werden. Aus der Angabe dieser Werte kann
auf die Homogenitat im PZV zurlckgeschlossen werden. Neben der Angabe dieser Dosiswerte im PZV
sind auch stets die maximalen Dosen in kritischen Strukturen anzugeben.

Neben der Angabe zur Dosis mussen auch Angaben zu den verschiedenen Volumina gemacht werden. Es
wird stets das Volumen des PLANUNGSZIELVOLUMENS angegeben. DarlUber hinaus wird das Volumen Vj,, das
von der ISODOSENFLACHE eingeschlossen wird, auf die dosiert wird, angegeben (BEHANDELTES VOLUMEN),
sowie der Anteil des PZV, der mit einer Dosis < D, bestrahlt wird ( z.B. ermittelt aus einem DOSIS-VOLUMEN-
HISTOGRAMM).

Zur Abschatzung des Risikos wird oft zusatzlich das Volumen auRerhalb des PZV angegeben, das mit
einer Dosis groRer einer Risikodosis, z. B. 10 Gy, bestrahlt wurde.

VI’Z.\I'

V(D>Dy)

Volumen

0 D

mir

Dosis

Bild A.1 — Beispiel eines D0OsIS-VOLUMEN-HISTOGRAMMS fiir das PLANUNGSZIELVOLUMENS (PZV)
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Anhang B
(informativ)

Priifkdrper mit Messeinsitzen und Hilfsmittel zur Uberpriifung der
geometrischen Parameter von ELEKTRONENBESCHLEUNIGER-EINRICHTUNGEN

Filmebene

Nadel zur
Markierung
des Isozentrums

Hilfslinien zur Justierung an
den Laserlinien

Bild B.2 — Scheibenférmiger Priifkorper zur Uberpriifung der Anzeige des ISOZENTRUMS durch
LICHTZEIGER (Laser)
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D

Mafe in Millimeter

Bild B.3 — Kugelphantom (Durchmesser 160 mm) mit Messeinsatzen
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Mafe in Millimeter
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Anhang C
(informativ)

PHANTOM zur Bildgebungsgenauigkeitsprifung
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Bild C.1 — PHANTOM zur Bildgebungsgenauigkeitspriifung
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Anhang D
(informativ)

Geometrische Genauigkeit von Punkten

D.1 Priafmerkmale

Aus den bekannten Koordinatenwerten x, y;, z: und den ermittelten Koordinatenwerten x;, yi, z der i-ten
Wiederholung von insgesamt N Messungen lassen sich die folgenden drei Prifmerkmale berechnen:

Das erste Prifmerkmal T ist ein MaR flr systematische Ungenauigkeiten, die sich moglicherweise aus-
schalten lassen. Das zweite Priifmerkmal r; ist der Schatzwert des wahrscheinlichsten Abstandes zwischen
der bekannten und der ermittelten Position und charakterisiert damit die Genauigkeit einer Einzelmessung.
Das dritte Prifmerkmal s, ist ein MaR fir die Reproduzierunsicherheit.

1l 2 (N 2 (N 2
f_=ﬁ {Z(Xt 'Xi)J +(Z(Yt -Yi)] +{ (z4 'Zi)J
i=1 i= i=

N

2
r; =% mit

h =\/(Xt -x)2 + (v -vi)? + (2 -7)?

D.2 PRUFBEDINGUNG

Als Schichtabstand in den tomographischen Verfahren, ebenso als Sequenz, soll der gleiche Wert wie bei
den Patientenuntersuchungen verwendet werden.
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Anhang E
(informativ)

Darstellung der Angaben liber KENNMERKMALE

Hersteller s
Typ-KennzeiChNUNG e ——————————————————
AUTSEEIIUNGSOIt e
Datum e —————————— e aa s
- bei ELEKTRONENBESCHLEUNIGERN
NENNENERGIE e e e e et a e
Hersteller der Zusatzeinrichtung fur
STEREOTAKTISCHE BESTRAHLUNGEN i icceeee e e s e e e s ennee e e e s e e e e e s snnna e e e s ennnneeeas
Typ-KennzeiChnUNG e e e e
D 7= 1 (1 PP
- bei GAMMABESTRAHLUNGSEINRICHTUNGEN
RadionuKlid s
Anzahl der STRAHLUNGSQUELLEN e e re e s st e e e s et re e e e e enbee e e e e snnbee e e e e enneeas
Aktivitat der einzelnen STRAHLUNGSQUELLEN oottt e e e e
Gesamte AKLIVITAL e
zum Stichtag (Kalibrierdatum) e

ANMERKUNG  Wesentliche Messwerte sind einschlieRlich des prozentualen Fehlers anzugeben.
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Abschnitt
6.1
6.1.2

ELEKTRONENBESCHLEUNIGER

Abhangigkeit der SPEZIFISCHEN DOSIS von der FELDGROSSE

DIN 6875-1:2003

Die relative sPEzIFISCHE DosIs wird als das Verhaltnis der Anzeigen des Strahlungsdetektors mit BLENDE zu

der unter Kalibrierbedingungen bestimmt. Dy = Dy (zr, F)/D°u

Feste BLENDEN/INDIVIDUALBLENDEN

BLENDE 1:

Durchmesser: ........cccccouueee... mm

D’ e, Gy D e,
BLENDE 2:

Durchmesser: .........ccccouueee... mm

D’ e, Gy D e,
BLENDE 3:

Durchmesser: .........ccccouueee... mm

D’ e, Gy D e,

(Weitere BLENDEN entsprechend)
LAMELLENBLENDE

Maximale FELDGROSSE:
Dy

Minimale FELDGROSSE:
DOM:

Mittlere FELDGROSSE:
(Seitenverhaltnis 2:1)

DOM:

Gewebe-Phantom-Verhaltnis

Das Gewebe-Phantom-Verhaltnis wird als das Verhaltnis der Anzeigen des STRAHLUNGSDETEKTORS von
D(z,F) sPEzIFISCHE DosIs bei der Tiefe z und der NENNFELDGROSSE F zu D(zg,F) SPEZIFISCHE DOSIS bei der

REFERENZTIEFE zg und der NENNFELDGROSSE F bestimmt.

Feste BLENDEN/INDIVIDUALBLENDEN

BLENDE 1:

Durchmesser: ...................... mm

D(z,F): e Gy  D(Zr,F): e
BLENDE 2:

Durchmesser: ...................... mm

D(z,F): e Gy D (Zr,F): oo
BLENDE 3:

Durchmesser: ...................... mm

D(z,F): e Gy  D(Zr,F): oo
(Weitere BLENDEN entsprechend)

LAMELLENBLENDE

Maximale FELDGROSSE:  .......cccceveeiieens MM X s e
D(z,F): e Gy D (Zr,F): oo
Minimale FELDGROSSE:  ......cccccevieiiens MM X s e
D(z,F): e Gy D (Zr,F): e
Mittlere FELDGROSSE:  ...ocoeviiiiiieiies MM X e e
(Seitenverhaltnis 2:1)

D(z,F): e Gy D (Zr,F): e

Verhaltnis:

Verhaltnis:

Verhaltnis:
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Abschnitt
6.1.4

6.2
6.2.1

6.2.2

26

Normierte Dosisquerprofile

Fir jede der PRUFBEDINGUNGEN nach Tabelle 1 missen normierte Dosisquerprofile mit ausreichend hoher
raumlicher Auflésung gemessen werden.

GAMMABESTRAHLUNGSEINRICHTUNG
Abhangigkeit der Dosisleistung von der FELDGROSSE

Fir die verschiedenen Strahlenfelddurchmesser (typisch fir GAMMABESTRAHLUNGSEINRICHTUNGEN mit
multiplen STRAHLUNGSQUELLEN 4 mm, 8 mm, 14 mm und 18 mm) muss die Wasser-Energiedosisleistung
bezogen auf die Wasser-Energiedosisleistung bei Verwendung der gréf3ten BLENDE angegeben werden.

Wasser-Energiedosisleistung der groRten BLENDE (Durchmesser: ............. MM) oo Gy/min
BLENDE 1:

Durchmesser: .........cccce..e. mm

Wasser-Energiedosisleistung  ........c.cccccceiviiiens Gy/min

Verhédltnis: L %

(Weitere BLENDEN entsprechend)
NORMIERTE DOSISVERTEILUNG

Maximale Abweichungen der densitometrisch bestimmten ISODOSENKURVEN von den im
BESTRAHLUNGSPLANUNGSSYSTEM berechneten:

Feste BLENDEN/INDIVIDUALBLENDEN:

BLENDE 1:
80 % Isodose .......ccccceeeeene mm 50 % Isodose .........ccceeueeene mm 30 % Isodose ........ccocevreeenee mm
BLENDE 2:
80 % Isodose .......ccccceruveunene mm 50 % Isodose ........c.ccceuenen. mm 30 % Isodose ........ccceereene. mm
BLENDE 3:
80 % Isodose .......ccccceveuee mm 50 % Isodose ..........cccune. mm 30 % Isodose ........cccceerennne. mm

(Weitere BLENDEN entsprechend)

LAMELLENBLENDE

Maximale FELDGROSSE:  ......ccccvvevveeennee MM X e mm

80 % Isodose .......ccccceeeennne mm 50 % Isodose ........ccccceeneee. mm 30 % Isodose ........ccoceeeuennne. mm
Minimale FELDGROSSE:  ...coooiieveiiieeene MM X e mm

80 % Isodose ........cccceevienne mm 50 % Isodose ........ccceeneen. mm 30 % Isodose ........ccocevreennee mm
Mittlere FELDGROSSE:  ..oooiiieeeiiieeee MM X e mm

(Seitenverhaltnis 2:1)

80 % Isodose ........cceveneeee. mm 50 % Isodose ........ccceeenneeen. mm 30 % Isodose .......ccceeevveennee mm
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Abschnitt
7.2 ZIELVOLUMEN im STEREOTAKTISCHEN KOORDINATENSYSTEM
7.21 Koordinatenbestimmung von ZIELPUNKT und ZIELVOLUMEN

Testpunkt 1:
Bekannte Koordinaten:
D CH MM Y4l e mm e mm

Ermittelte Koordinaten:

XA ettt MM Y4l s mm Z4 e mm
Abweichungen:

AXA: e mm AY1i i mm AZY i mm
Testpunkt 2:

Bekannte Koordinaten:
X2 e mm Yol mm 2 i, mm

Ermittelte Koordinaten:

X2 teeteere s MM Yol e mm Z0% e mm
Abweichungen:
AX2: e MM AY2l e mm AZpi i mm

(Weitere Testpunkte entsprechend)
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Abschnitt
7.2.2
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Stabilitdt des STEREOTAKTISCHEN RAHMENS und der stereotaktischen Fixierung

Fir die INVASIVE FIXIERUNG werden die Koordinaten eines ZIELPUNKTES bei zwei verschiedenen

Anpressdrucken nach 7.2.1 ermittelt.

Anpressdruck1:

Testpunkt:

Bekannte Koordinaten:

XAD et mm

Ermittelte Koordinaten:

XAL vttt s mm
Abweichungen:

AXAD e mm
Anpressdruck 2:

Testpunkt:

Bekannte Koordinaten:
XD e mm

Ermittelte Koordinaten:

X20 ettt mm
Abweichungen:
AX2 et mm

TSRS mm
VAT ettt mm
AV et mm
Y2 ettt mm
Y2h ettt mm
AV e mm

Z1% e mm
Z1i e mm
AZY i mm
Z . s mm
4 mm
AZD i mm

Bei der NICHTINVASIVEN FIXIERUNG werden die Koordinaten eines reprasentativen Messpunktes nach

wiederholter Fixierung ermittelt.
Fixierung 1:

Testpunkt:

Bekannte Koordinaten

XAD ettt mm

Ermittelte Koordinaten:

X2 e mm
Abweichungen:
AXAE e mm

Fixierung 2:

Testpunkt:

Bekannte Koordinaten:

X2 ettt mm

Ermittelte Koordinaten:

X2! et mm
Abweichungen:
AX2 et mm

(Weitere Fixierungen entsprechend)

TSRS mm
VAT ettt mm
AV ittt mm
Y2 ettt mm
Y25 ettt mm
AV e mm

Z1% e mm
Z1: e mm
AZ% i mm
Z . e mm
R mm
AZD i mm
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KENNMERKMALE apparativer Eigenschaften

ELEKTRONENBESCHLEUNIGER

Abstand der TRAGARM-ROTATIONSACHSE von der Achse der ISOZENTRISCHEN TISCHROTATION: ................ mm

Radius der ISOZENTRUMSKUGEL: ................ mm

Anzeige der Abweichung des ISOZENTRUMS:
x-y-Ebene: Ax
x-z-Ebene: Ax
y-z-Ebene: Ay

GAMMABESTRAHLUNGSEINRICHTUNGEN

Abstand des geometrischen Zentrums vom ISOZENTRUM:

x-y-Ebene: AX ... mm, AY ....ccooeeeenenn. mm
x-z-Ebene: AX........coooeeeee. MM, AZ ....cooveeeeeeee. mm
y-z-Ebene: Ay.......ccccoceeee. MM, AZ...coeriienenne mm

BESTRAHLUNGSPLANUNGSSYSTEM

Datenubertragung vom diagnostischen System zum BESTRAHLUNGSPLANUNGSSYSTEM und Verarbeitung der

Daten
Abweichung der Position der Marker:
x-y-Ebene: Ax
x-z-Ebene: Ax
y-z-Ebene: Ay

Abweichung gemessener zu berechneter Dosisverteilungen bei verschiedenen BESTRAHLUNGSTECHNIKEN:

BESTRAHLUNGSTECHNIK 1:

30 % Isodose, maximale Abweichung in

x-y-Ebene: ..o, mm  x-z-Ebene:.......... mm y-z-Ebene:........cccoeiiieee

50 % Isodose, maximale Abweichung in

x-y-Ebene: ........ccoooiiiiiinn mm  x-z-Ebene:..........cccoeii. mm y-z-Ebene:........cccoeiniieene

Halbwertsbreite: .................... mm

80 % Isodose, maximale Abweichung in

x-y-Ebene: ........ccoooiiiiis mm  x-z-Ebene:..........cccooiii. mm y-z-Ebene:........cccoeiieenn

(Weitere BESTRAHLUNGSTECHNIKEN entsprechend)
Genauigkeit der Bildgebung

Abweichungen der Position der festen Marker im PHANTOM von den Positionen ihrer Abbildungen:

Da bei der GréRe der zu betrachtenden Volumina eine Mittelung Uber eine hinreichend groRe Zahl von

Messungen erforderlich ist, wird auf eine detaillierte Liste verzichtet. Das verwendete Auswerteverfahren ist

anzugeben.
Maximale Abweichung: .............cccceeee. mm
Mittlere Abweichung:..........ccccoovvrieeninene mm

Genauigkeit des Systems (Systemtest)
Systemtest mit unbekannter Position des ZIELPUNKTES unter Einbeziehung der Bildgebung
Abstand des ZIELPUNKTES (geometrischen Markierung) vom Zentrum der OPTISCHEN DICHTE:

Abstand des ZIELPUNKTES (geometrischen Markierung) vom Zentrum der OPTISCHEN DICHTE:

x-y-Ebene: Ax .. mm, Ay

x-z-Ebene: Ax ....mm, Az..

y-z-Ebene: Ay.........ccc.. MM, AZ...ccoeeeanne

mittlerer Durchmesser der 50 %-Isodosenkurve (Halbwertsbreite) .............cccccoviiiiiiiniinnnen, mm
Abweichung der gemessenen Dosis von der geplanten DOSIS:...........cccccoviiiiiiiiiiiieii e %
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Stichwortverzeichnis

Im Stichwortverzeichnis werden folgende Verweise verwendet:

6814-2 DIN 6814-2 rm
6814-3 DIN 6814-3 ICRU 50
6814-8 DIN 6814- 8 393
6814-16 DIN 6814-16 976
6875-1 DIN 6875-1

25401-1  DIN 254011 394
ABNAHMEPRUFUNG

ABSOLUTE DOSISVERTEILUNG
AKTIVITAT A
BEGLEITDOKUMENTE
BEHANDELTES VOLUMEN
BESTRAHLUNG
BESTRAHLUNGSEINRICHTUNG
BESTRAHLUNGSGERAT
BESTRAHLUNGSPLANUNG
BESTRAHLUNGSPLANUNGSSYSTEM
BESTRAHLUNGSTECHNIK
BESTRAHLUNGSZEIT
BETRIEBSBLENDE

BLENDE

BLENDENDREHWINKEL
DOSIERUNGSPLAN
DOSISMONITOR
DOSISMONITORSYSTEM
DosISPROFIL
DosIs-VOLUMEN-HISTOGRAMM
EINZEL-STRAHLENFELD
ELEKTRONENBESCHLEUNIGER
ELEKTRONENBESCHLEUNIGER-EINRICHTUNG
ENERGIEDOSIS
ENERGIEDOSISLEISTUNG

FELD (STRAHLENFELD)
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IEC 60788:1984

ICRU-Report 50:1993-09

IEC 60050-393:1993

IEC 60976:1989

IEC 60050-394:1995

6814-16
6814-8
6814-4
6814-16
6814-8
6814-8
6814-8
6814-8
6814-8
6814-8
6814-8
6814-8
6814-8
6814-8
6814-8
6814-8
6814-8
6814-8
6814-8
6814-8
6875-1
6814-8
6814-8
6814-3
6814-3
6814-2

ACCEPTANCE TEST

ABSOLUTE DOSE DISTRIBUTION
ACTIVITY

ACCOMPANYING DOCUMENTS
TREATED VOLUME
IRRADIATION

RADIOTHERAPY EQUIPMENT
IRRADIATION UNIT

TREATMENT PLANNING
TREATMENT PLANNING SYSTEM
IRRADIATION TECHNIQUE

IRRADIATION TIME

(WORKING) BEAM LIMITING DEVICE

BEAM LIMITING DEVICE
BEAM LIMITTING DEVICE ANGLE
DOSE PLAN

DOSE MONITOR

DOSE MONITOR UNIT
DOSE PROFILE

DOSE VOLUME HISTOGRAM
SINGLE BEAM

ELECTRON ACCELERATOR
ELECTRON ACCELERATOR
ABSORBED DOSE
ABSORBED DOSE RATE

BEAM

393-04-10
rm-82-01

976A.2.56
393-03.34

rm-37-28
rm-36-11
976A.2.23
rm-23-01
rm-23-01
rm-13-08
rm-13-09
393-02-05



FELDGROSSE
GAMMABESTRAHLUNGSEINRICHTUNG
HOMOGENES PHANTOM
INDIVIDUALBLENDE

INVASIVE FIXIERUNG
ISODOSENFLACHE

ISODOSENKURVE

ISOZENTRISCHE TISCHROTATION
ISOZENTRUM (STRAHLENFELD-ISOZENTRUM)
ISOZENTRUMSKUGEL
KENNDOSISLEISTUNG

KENNMERKMAL

KLEINRAUMBESTRAHLUNG
KONSTANZPRUFUNG
KOORDINATENSYSTEM
LAMELLENBLENDE
LICHTZEIGER
LOKALISATION
MAXIMALDOSIS

MEHREBENEN-ROTATIONSBESTRAHLUNG

NENNENERGIE

NENNFELDGROSSE

NICHTINVASIVE FIXIERUNG
NORMIERTE DOSISVERTEILUNG
OPTISCHE DICHTE
PATIENTENTISCH

PHANTOM

PHANTOMSTREUUNG

PHOTON

PHYSIKALISCHE DOSISVERTEILUNG
PLANUNGSZIELVOLUMEN (PZV)
PRUFBEDINGUNG
PRUFVERFAHREN

RADIOLOGISCHE UNTERSUCHUNGSEINRICHTUNG
REFERENZTIEFE
RONTGENSTRAHLUNG

SPEZIFISCHE DosIs

STATIV

STEREOTAKTISCHE BESTRAHLUNG

6814-8
6814-8
6814-8
6814-8
6875-1
6814-8
6814-8
6814-8
6814-8
6814-8
6814-3
6814-8

6814-8
6814-16
6814-8
6814-8
6814-8
6814-8
6814-8
6814-8

6814-2
6814-8
6847-14
6814-8
6800-4
6814-8
6814-8
6809-6
6814-2
6814-3
6814-8
6814-16
6814-16
6814-8
6809-6
6814-2
6814-8

6814-8
6814-8

FIELD sSIzE

GAMMA BEAM THERAPY EQUIPMENT
HOMOGENEOUS PHANTOM
INDIVIDUAL BEAM DEVICE

INVASIVE IMMOBILIZATION

ISODOSE SURFACE

ISODOSE CURVE

ISOCENTRIC ROTATION OF THE TABLE TOP
BEAM ISOCENTRE

ISOCENTRE SPHERE

NOMINAL ABSORBED DOSE RATE

FUNCTIONAL PERFORMANCE
CHARACTERISTIC

SMALL VOLUME IRRADIATION
CONSTANCY TEST
COORDINATE SYSTEM
MULTILEAF-COLLIMATOR
LIGHT INDICATOR
LOCALIZATION

MAXIMUM ABSORBED DOSE

MULTI PLANE ROTATION BEAM
IRRADIATION

NOMINAL ENERGY

NOMINAL FIELD SIZE
NON-INVASIVE IMMOBILIZATION
NORMALIZED DOSE DISTRIBUTION
OPTICAL DENSITY

PATIENT TABLE

PHANTOM

PHANTOM SCATTERING
PHOTON

PHYSICAL DOSE DISTRIBUTION
PLANNING TARGET VOLUME
TEST CONDITION

TEST PROCEDURE
RADIODIAGNOSTIC EQUIPMENT
REFERENCE DEPTH

X-RAYS

DOSE PER MONITOR UNIT (DOSE SITE
COEFFICIENT)

STAND

STEREOTACTIC IRRADIATION

DIN 6875-1:2003

rm-24-01+

393-04-82
393-04-81

976A.2.10

rm-54-01

393-01-06

976A.2.59

393-02-09

31



DIN 6875-1:2003

STEREOTAKTISCHER LOKALISATOR

STEREOTAKTISCHER RAHMEN

STEREOTAKTISCHES KOORDINATENSYSTEM

STEREOTAKTISCHES POSITIONIERGERAT

STRAHLENFELD (FELD)
STRAHLENFELD-ISOZENTRUM
STRAHLUNGSART
STRAHLUNGSDETEKTOR
STRAHLUNGSENERGIE
STRAHLUNGSQUELLE
TIEFENDOSISVERTEILUNG

TISCHROTATION (ISOZENTRISCHE
TISCHROTATION)

TOTALER STREUFAKTOR
TRAGARM
TRAGARM-ROTATIONSACHSE
TRAGARM-ROTATIONSWINKEL
WASSER-ENERGIEDOSIS
ZENTRALACHSE

ZIELPUNKT

ZIELVOLUMEN (PLANUNGSZIELVOLUMEN)

ZUBEHOR

32

6875-1
6875-1
6875-1
6875-1
6814-8
6814-8
6814-2
25401-1
6814-2
6814-8
6814-8
6814-8

6809-6
6814-8
6814-8
6814-8
6814-3
6814-8
6814-8
6814-8
6814-8

STEREOTACTIC LOCALIZER
STEREOTACTIC

STEREOTACTIC COORDINATE SYSTEM
STEREOTACTIC

BeEAM

BEAM ISOCENTRE

RADIATION TYPE

RADIATION DETECTOR

RADIATION ENERGY

RADIATION SOURCE

DEPTH DOSE DISTRIBUTION

ISOCENTRIC ROTATION OF THE TABLE TOP

TOTAL SCATTERING FACTOR
GANTRY

GANTRY ROTATION AXIS
GANTRY ANGLE

ABSORBED DOSE TO WATER
CENTRAL AXIS

SET-UP POINT

PLANNING TARGET VOLUME

ACCESSORY

393-02-05

394-04-01

393-02-23

rm-83-0
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