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Systém auditt v radioterapii
v CR - zakladni audit

Poletpracovistcelkem 36
Pocetpracovit 27

s vysokoenergetickymizdroji
Poletozafovadlik 1.4.2011:
Linedrnichurychlovacl (LA) 43+1%
Kobaltovych ozafovall (C o) 11+1°
Cesiovych ozafovatl (Cs) 6
Terapeutickych rentgentl (RTG) 29
Brachyterapeutickych oz. (BRT) 17

e *CyberKnife
J ° Gamaniz

.\’ -r.g = _1028

On-site (na misté) TLD korespondenéni
Provadi Oddéleniradioterapie a Oddéleni dozimetrie

rentgenové laboratore (Ing. Ekendahl)
Ozarovace |LA, Co,Cs, RTG, BRT LA, Co,Cs
Kdy Po prejimaci zkousce Jednou za dva roky - kazdy svazek
Zakladni Kontrola vybranych Kontrola absorbované davky za
audit geometrickych a dozimetrickych | referenénich podminek, srovnani

parametrl, srovnanis TPS s Udajiz planovaciho systému
Pocty Pocet ozarovacd: Pocet svazk{ celkem: 1130
auditl LA: 77,Co: 62, Cs: 20, celkem | (do 31.12.2010)
1996-2011 | 159 ozatovadd, 520 svazkd +

38 RTG ozafovall (99 RTG

svazk{) + 35 BRT ozafovacl

(do 1.4.2011)




Systém auditt v radioterapii
v CR - rozsireny audit

On-site (na misté)

TLD korespondenéni

Kontrola MLC a IMRT

Kontrola MLC (tvarovana pole)

OvéFeni vybranych parametrl

urychlovace vybaveného MLC, IMRT

= Faktory velikosti pole (ioniza¢ni
komora ve vodnim fantomu) —

srovnanis TPS

= Pfesnost polohovanilamel (film)
m Testy dynamického MLC a IMRT

(ioniza¢nikomora v I"mRT
fantomu)

Kontrola urychlovade vybaveného
mnohalistovym kolimatorem (MLC)

= Faktory velikosti pole (TLD kapsle
ve vodnimfantomu) - srovnani
s TPS

Tvary poli pro ovéfenifaktor( velikosti
pole (stejné tvary pro on-site i TLD audit)

Systém auditl v radioterapii v CR -
kontrola planovaciho systému

On-site (na misté)

TLD

Pomoci QUASAR fantomu
geometrického a antropomorfniho
(pilotni studie)

Ovéteni nedozimetrickych parametrl
a parametrl zobrazeni TPS

Pomoci Multi-purpose phantom (pilotni
studie)

Ovérenidavkové distribuce vypocitané
TPS

Hore insert TLD
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Polty ovéfenych ozafovaci
on-site audit

45
40 1
35 11 B¢Co
30 11 mCs
25 1
20 H B Urychlovaé
15 1 icky
O Brachyterapeuticky]
10 17 ozafovad
511 O Rentgenovy
oH ozarovac
T T
19962000 2001-2004 2005-2008  od 2009
1. obdobi 2. obdobi 3. obdobi  4.obdobi

Oveérované paramet
L 1 | Absorbovana davka v referencnimbodé dle SROBF 24 | lzocentricka rotace stolu
[H1["2+ | Absorbovana davka v referenénimbods dle TRS 398 25 | Svisly pohyb stolu
3* | Index kvality/stfednienergie na povrchu fantomu/HVL 26 | Stalost vysky stolu pfipficnémpohybu
4* | Faktor velikosti pole pro miniméini velikost pole o Stalost vy&ky stolu pfidiouhotrvajicim
5* | Faktor velikosti pole pro maximaini velikost pole zatizeni
6-9 | Kiinovy faktor 15°, 30°, 45°, 60° 28 | Stabilita dodani IMRT pole
10-13 | Klinovy faktor 15°, 30°, 45°, 60° pro dynamicky klin El_g] 29 | Transmise MLC
14* | Procentudlni hloubkova davka 30 [ Dozimetricka separace lamel
15 | Presnost optického dalkoméru 3¢ | PresnostdodaniIMRT pole pfi
16 | Svisly smér svéteiné osy PRCHE (SUEEIC
17 | Osa rotace kolimatoru 32 Stat?lhta energie pro IMRT pole
18 | Vymezeniizocentra svételnou osou pfirotaciramene B3 ZaVI.SIO,S‘ e A il el ity
- a kolimatoru pro IMRT pole
19 | Sefizeni svételnychzaméfovacl doizocentra 34 | Presnost polohovanilamel MLC -
20* | Souhlas svételné osy a osy svazku zareni paralelni prouzky
21 | Souhlas osy rotace kolimatoru a svételné osy 35 [ Skiadani poli
22 | Souhlas velikosti svételného a radia¢niho pole 36 | Pyramida
23* | Souhlas velikostiradia¢niho pole s tidajem na stupnici 37 Faktory velikosti pole pro nepravidelna
[1- nové ptidané parametry FelB
[] - parametry, které jiz nejsou ovéFovény
% - parametry pro rentgenové ozafovace




Snimek 8

IH1 Od 1. 10.2005 se davka stanovovala dle TRS 277 i dle TRS 398. Od prosince 2006 se davka stanovuje pouze podle TRS 398.
ivana.horakova; 18.5.2009

i19 Rozsifené metodiky, vyssi naroky na pripravu na audit ze strany pracovisté
ipavlik; 18.5.2009



Vysledky on-site auditl: 1. + 2. obdobi (LA + Co + Cs)

Vysledky auditi provedenych do roku 2000

T T T L
| DOZIMETRCKE PARAET Ry

T T T T
| GEOMETRICKE PARAYETRY |
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arametr - dle tabulky

Vysledky auditd provedenych v letech 2001-2004

Qdetylka (mm, %)
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Parametr - dle tabulky

Zkusenostiz 1. a 2. obdobi

Vysledky auditli 2001-2004 mnohem lepsi

nez v pfedchozim obdobi. Diivody:
Vétsizkusenost s provadénim auditl
Vétsizkusenost radiologickych fyzikd v nemocnicich
Lepsi dozimetrické vybaveni v nemocnicich

Kvalitn&jsi urychlovace: linedrni urychlovace namisto betatrond,
urychlovace s MLC, modernéjsiradionuklidové ozarovace

Implementace sady narodnich doporuceni Zavedenisystému
jakosti pfi vyuzivani vyznamnych zdrojé ionizujiciho zafeni

v radioterapii (modra doporuceni)

Atomovy zakon a vyhlasky, zavedeni dokumentovaného systému
jakosti, povinné provadéniPZ, ZDS, ZPS, periodické provadéni
TLD audith

Vysledky on-site auditl: 3. + 4. obdobi (LA + Co + Cs)
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vysledky auditd provedenych v letech 2005-2008
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Zkusenosti z 3. a 4. obdobi

Zkusenosti z audit 2005-2011

Audity vyzaduji vétsi pripravu a uzsispolupraci ze strany
pracovisté

Audity si vyzadaly zménu metodiky (ovéreniizocentra pfi rotaci
ramene)

Vedly k vypusténinékterych testl na linedrnich urychlovacich
(svisly smér, dlouhotrvajici zatéz stolu)

Nékteré odchylky v grafech, které vyhovély toleranci, byly ziskany
az po odstranénichyby nebo problému zjisténému v prubéhu
auditu (napf. $patné vyplnény dotaznik, chybné odectena data

z planovaciho systému)

Nékteré skutecnosti zjiSténé pfi auditech vedly k zakazani
pouzivanidaného pfislusenstvi (napf. nezkalibrovany mechanicky
pointr, malé tubusy pro elektronové svazky)




Snimek 9

i16 ipavlik 15.5.2009
Betatrony - prvni urychlovace pouzivané v radioterapii, v Chebu prvni (r. vyroby betatronu 1975, ovéfen nezavislou provérkou 1998)
ipavlik; 15.5.2009

Snimek 11

i3 Odchylky prekracuiici toleranci u bodu 18 (ovéfeni izocentra pri rotaci ramene) jsou dany provedenim zkousky dle metodiky, ktera vyuziva
optického dalkoméru, ktery u ozarovace daného typu nepracoval spravné pro jiné Uhly gantry nez 0°
ipavlik; 14.5.2009

il Velké odchylky parametru 4 jsou output faktory pro mald pole z auditu u sv. Anny v Fijnu 2008, shodou okolnosti velké odchylky parametru 5
jsou output faktory pro velké pole také u sv. Anny, ale v Fijnu 2005.
ipavlik; 14.5.2009

i17 V letech 2005-2008 pouze jeden radionuklidovy ozarovac

ipavlik; 15.5.2009



Zkusenosti z 3. a 4. obdobi

Zkusenosti z auditli 2005-2011
= Bylo vydano Doporuceni SUIB pro konformni radioterapii a IMRT

= Hodnoceninékterych parametr{ zalezi na vyrobci daného zafizeni,
napf. na typu kolimacniho systému

= Audit nékterych novych zafizeni (napf. CyberKnife) vyzaduje
pouziti specifické metodiky kontroly

= Rozsirené audity (MLC, IMRT) poukazaly na nutnost vénovat
velkou pozormost zavadéni novych technik, a to i dnes bézné
pouzivané technice IMRT

Vysledky TLD auditl v RT

Distribuce odchylek 1997 - 2006

T Iapls 3% -tolerance.
3% < a,< 6% - minordeviaton

™ 6% < laol< 10%- major deviation
Iagl> 10% - emergency level

Distribuce odchylek
ok — — P - - - - _ v jednotlivych letech

Celkovy pocet svazka:
668

Pramér odchylek:
0,03%

Pramér absolutnich
hodnot odchylek: 1,92%

Priklady chyb odhalenych pri
auditech - urychlovace

= Odchylka v ddvce 11% na kobaltovém ozafovalizplsobend
chybnou hodnotou davkového prikonu stanoveného pri prejimaci
zkousSce, na kterou byla potom ,napasovana" data meérena
pracovistem

= Pro elektronovou energii 20 MeV chyba v déavce -3,8% - pouZziti |
ionizacnich dat namisto davkovych (TRS 398 - chybna referencni
hloubka, chybna PDD)

= Chybau klinovych faktorli 10% - chybnéviozenidatdo
planovaciho systému pfi prejimaci zkousce (data merena pfi PZ
pro nespravne SSD), stejnétak u procentualni hloubkové davky
odchylky 8%

= Prekrocenatolerance pro faktor velikosti pole — do TPS zadany
hodnoty z jiného linearniho urychlovace na pracovisti, navic
mereno jinou ionizacni komorou, a tyto pfi PZ pouze overeny

= Hodnoty faktord velikosti pole zméFené nezayislou provérkou,
uvedene v protokolu z PZ a méreni s pracovistém v souladu,
chybny vystup z TPS (chybné viozena data)

Priklady chyb odhalenych pri
auditech - rentgeny

= Na RTG ozarovacipro dva svaz,kx odchylka v davce 18% a 30%
- zpusobeno zaménou davkovych pFikonu pro dvé ruzné energie
v protokolu z prejimaci zkousky

= Chybné stanoyveni polotloustky rentgenovych svazk{ zptsobené
chybnym odectem z grafu pri prejimaci zkousce

= Hloubkové davkové kiivky rentgenovych svazkd méreny
nevhodnou komorou

= Faktory velikosti pole malych poli zméreny pfilis velkou
komorou

= Chybné stanovenidavky pro nizkoenergetické svazky pfi
prejimaci zkouSce mérenim na fantomu komorou zkalibrovanou
ve veliiné kerma ve vzduchu




Priklady chyb odhalenych pri
auditech - brachyterapie

Ovérované parametry:
Vzduchova kermova vydatnost
Ozarovaci ¢as

Polohy zdrojt v aplikédtorech
Rekonstrukéni proces

Vypocet davky planovacim systémem

= Chybné stanovena kermova vydatnost v protokolu ZDS,
nikoliv zadana do planovaciho systému (odchylka 22%)

= Chybny vybér zesilovace obrazu pro lokalizaci zdroj (mensi
zesilovac z cenovych divodd)

= Mald zkugenost fyzikd se stanovenim polohy zdroje
v aplikatorech

Priklady chyb odhalenych pri
auditech - brachyterapie

= Porovnanikermové vydatnostistanovené ptiauditu, pti ZDS a
v certifikatu na osmi HDR URZ s 192Ir v poslednich péti letech f’)e
dobréshodé: do 2% pro audit/certifikat a do 1% pro audit/ZDS
= AvSak metodiky pro vypocet kermové vydatnostipfi PZ, ZDS a ZPS
o . V. e v opewv s ~ v o
ruznych drzitelu povolenise nezanedbatelné liSi (az o nékolik
procent):
a ve zplsobu uréenl’kermovéhookalibraéniho faktoru pro 192Ir
a Vv pouzitiopravnych koeficientu
= Je doporuceno pouzivat IAEA -TECDOC-1274 (2002):
Calibration of Photon and Beta ray Sources used in Brachytherapy,
které je v souladu s doporucenim SUJB (1998, 2003)

= Je nutné spravné stanovit kermovy kalibracni faktoru pro 192Ir,
interpolaci, pfi¢emz celkova tloustka stény musibyt stejna pro
kazdou kalibracni kvalitu!

Pouceni z chyb

= Ve vSech pfipadech zavaznych chyb se jednalo o lidské chyby
a tyto chyby souvisely predevsim s prejimaci zkouskou.

Byl chybné proveden test nebo doslo k chybnému zapisu do
protokolu prejimaci zkousky nebo bylo opomenuto provéreni
urcitého parametru (zejména vystup z planovaciho systému)
v celém rozsahu podminek a prislusenstvi.

= Je tFeba vénovat piejimacim zkouskam radioterapeutickych
ozarovacil zvySenou pozornost, véetné kontroly dat
z planovaciho systému resp. z ozarovacich tabulek.

= Je tfeba vénovat dostatek casu uvadéni novych zarizeni
nebo metod do klinické praxe. Dillezité je prislusné vzdélani,
zkusenost a trénink obsluhujiciho personalu.

Pfinos auditl v radioterapii

= Audity napomohly ke sjednoceni postupti pfistanoveni
absorbované davky v radioterapii

Prokazaly dobrou Groven fyzikélné-technického zéazemi

radioterapie v Ceské republice v poslednich letech

= QOdhalily nékteré zavazné chyby, ¢imZ se predeslo radiologickym
udalostem

= Audity umoznujisdileni informaci a zkuSenosti mezi profesionaly

= Audity napomahaji SUJB pti vykonu statniho dozoruna
radioterapeutickych pracovistich

Audity tak maji své nezastupitelné misto v systému
jakosti v radioterapii.




Jak dal?

1. Pokracovatv provadéni auditd?
" ano
" ne

2. Jakym zplsobem?
= jako doposud (on-site rozsifeny, TLD zakladni)
= vytvoFit novy zplisob (kontrolu nového prvku, komplexni
kontrolu apod.)
= nahradit stary zplisob novym
= zachovatoba zplsoby, pouzit dle okolnosti

3. Jak Casto?
4. Z ceho hradit?

Nezavisla provérka
radioterapie prostaty

Cil:
Navrhnout nezavislou provérku provedeni
radioterapie prostaty pokrocilymi
radioterapeutickymi technikami (IMRT, IMAT atd.)

Nezavisla provérka
radioterapie prostaty

Ovérované parametry

= Dozimetrické parametry
_ Absorbovana davka v bodé v PTV (prostata)
- Absorbovana dévka v kritickém organu (rektum)
_ Fluen¢ni mapy

= Geometrické parametry
- Objemy struktur ve fantomu malé panve
_ CT ¢&isla a RED materiald ve fantomu malé panve

= Dalsi parametry
_ predpis davky
- normalizace
_ déavkové objemové histogramy (DVH)

Do kontroly je zahrnuto i CT a planovaci systém.

Fantom malé panve

Navrzen na zakladé realnych anatomickych struktur
15 ovalnych desek z PMMA (tloustka 1 cm)

2 nadoby s hlavicemi stehennich kosti

Kosti zalité ve vodé nebo v gelu

Vyznacené organy: prostata (PTV), moc. méchyr, rektum

2 otvory (v PTV a rektu) pro umisténi ioniza¢nich komor SURO
UmoZHuje vioZeni radiochromickych film&




Fantom malé panve

3D model fantomu malé panve

cervené PTV, hnédé rektum, bile kosti, Zuté mocovy méchyr

Postup nezavislé provérky
radioterapie prostaty

Odeslani fantomu s dotaznikem a instrukcemi na RT pracovisté
Nasnimani fantomu na CT dle mistnich zvyklosti

Okonturovani struktur dle mistnich zvyklosti

Vytvoreni 3 kalibracnich plant

Vytvoreni lé¢ebného planu dle mistnich zvyklosti

Ozareni fantomu s komorami kalibracnimi plany

Ozareni fantomu s komorami lécebnym planem

a zméreni davky v bodé Xpry v PTV a
Vv bodé Xg.. Vv rektu

Porovnani zmérenych a vypoctenych
(TPS) davek

Stanoveni a porovnani dalsich
parametr{

Kalibrace ionizacnich komor

Verifikace spravné kalibrace linedrniho urychlovace

= Umisténi Farmerovy komory do PTV

= Ozareni fantomu kalibra¢nim planem (2 Gy v bodé Xpr1y)
= Méfeni davky v bodé Xpry FarmerovouIK dle TRS 398

= Korekce prevadeéjici davku v plastovém fantomu na davku
ve vodé

Kalibrace komor CC01 a Semiflex

= Umisténi komory CC01 do PTV

= Umisténi komory Semiflex do rekta

= Ozareni fantomu kalibracnimi plany (2 Gy v Xprv, 2 GY V Xiec)

Vysledky pilotni studie

= Probéhla v roce 2010

= 6 pracovist

= Ovéfeno 8 pland (6x IMRT, 2 x RapidArc)

= Na urychlovacich Varian a Elekta

= R{zné algoritmy vypoctu davky: PCB, AAA, Area
Integration

= Zamérena na stanoveni davky v bodech v PTV a
v rektu

= Také porovnany lécebné plany (DVH, stf., min. a
max. davky atd.)
a ovéFena presnost stanoveni objem{ planovacim
systémem




Specifikace terapeutickych

planl

Vysledky - odchylky
vypoctenych objemu

Odchylky objemu vypoétenych planovacim systémem

Pr i Plén Ur i Pocet Nominélni | Poet Pocet
systém - lamel MLC energie poli Mu
algoritmus svazku
Pracovisté 1 1 Clinac DHX Sliding window Eclipse-PCB 80 18 MV 5 397
Pracovisté 2 2 Clinac2100CD  Sliding window Eclipse-PCB 120 18 MV 5 634
Pracovisté 3 3 Clinac2100CD  Sliding window | Eclipse-PCB 120 18 MV 7 565
Pracovisté 4 4a ClinaciX Sliding window Eclipse-AAA 120 18 MV 5 683
Pracovisté 4 4b ClinaciX Rapid Arc Eclipse-AAA 120 18 MV 1 430
Pracovidté 5 | 5a ClinaciX Sliding window | Eclipse-PCB 120 18 MV 5 471
Pracovisté 5 5b ClinacixX Rapid Arc Eclipse-AAA 120 18 MV 1 327
Pracovisté 6 6 Elekta Precise Step and shoot Precise 80 15 MV 7 327
Plan*

PCB pencil beam, AAA analytical anisotropic algorithm, * Area integration

Pracovisté 1 2 3 4 5 6

Normalizace Referen¢nibod v | Maximum Referencni »IMRT field Stfedni Stfedni

izocentru vPTV bod ne v normalization davkav davkav PTV
izocentru - PTV
Piedepsana déavka 76 82 78 74 74 78
Gy)
Naizodézu 100% 93% 100% 100% 100% 100%
Pocet frakci 38 41 39 37 37 39

Organ Objem Odchylka (%)
(cm?) (tolerance £10%)
Prac. 1 Prac. 2 Prac. 3 Prac. 4 Prac. 5 Prac. 6
PTV 311,1 1,0 -1,0 1,8 1,1 33 35
Méchyt 87,2 1,0 10,5* 6,4 -0,5 0,8 4,1
Rektum 138,2 -1,1 -18,7* -0,1 -2,9 -4,1 -3,0
Télo (Body) 13266 -1,2 32 2,4 3,0 -1,4 2,6

* Tyto vy$&i odchylky byly zplisobeny méné peclivym zakresleni kontur

Porovnani davkové-objemovych histogramt (DVH)

Porovnani DVH pro PTV
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Porovnani minimalnich, maximalnich a stfednich davek v PTV (Gy)

Plan 1 2 3 4a 4b Sa 5b 6
Pfedepsana davka 76 82 78 74 74 74 74 78
Min. davka 70,0 67.8 67,5 66,1 648 62,8 61,7 68,4
Max. davka 79,4 88,2 83,4 71,4 86,4 76,7 76,9 83,2
Stfedni davka 76,0 85,6 78,9 74,8 82,1 74,0 74,0 78,0

Porovnani davkové-objemovych histogramt (DVH)

Porovnani DVH pro moc¢ovy méchyi
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Porovnani minimalnich, maximalnich a stfednich davek v mo¢ovém méchyri (Gy)

Plin 1 2 3 4a 4b s5a b 6
Predepsand divka 76 82 78 74 74 74 74 78
Min. dévka 7,5 3,0 3.1 49 7,6 90 | 105 | 42
Max. davka 757 | 763 726 | 745 | 772 721 | 735 | 686
Stiedni divka 341 | 359 262 | 314 | 364 312 | 453 | 353




Porovnani davkové-objemovych histogramt (DVH)

Porovnani DVH pro rektum

objem [%]

davka [Gy]

Porovnani minimalnich, maximalnich a stfednich davek v rektu (Gy)

Odchylky namérenych a
vypocitanych davek (pomoci TPS)

v bodé v cilovém objemu (PTV) v bodé v rektu

Plin  Dymgfens D1ps | Odchylka (%) Plan | Dymgfens | Dps  Odchylka (%)

(Gy) (Gy) |tolerance (3 %) (Gy) | (Gy) tolerance (<0)
195 2,00 2.3 1| 190 | 191 05
2,12 2,09 1,5 2 1,79 2,00 -10,6
2,05 2,05 -0,3 3 1,61 1,70 -5,5

1,95 1,5
40 40,7

Plan 1 2 3 4a 4b 5a 5b 6

Predepsana davka 76 82 78 74 74 74 74 78
Min. dévka 29 | 30 2,0 24 3.6 34 49 38
Max. davka 764 | 835 | 698 728 |87 | 727 76 68,7
Stfedni davka 47,0 | 53,5 32,0 354 | 41,9 42,1 50,8 38,7

Zaver k nezavislé provérce
radioterapie prostaty

= Pilotni studie prokazala pouzitelnost metodiky
pro 3D konformniradioterapii, pro IMRT i pro techniku RapidArc

= Pilotni studie potvrdila soulad v davce v cilovém objemu, ale
poukazala na rozdilné zpusoby planovani

= MoZnost rozsifenio méreni davkovych distribuci radiochromickymi
filmy

= Nezavisla provérka radioterapie prostaty pfipravena k uvedeni do
praxe

PFinos

= U¢inny nastroj pro kontrolu a porovnani provedenijednotlivych

technik na RT pracovistich (porovnaniDVH, min. a max. davek,
optimalizacnich kritérii, ...)

\WWpracovano v rdmci fesSeni verejné zakazky ve vyzkumu a vyvoji ¢. 4/2009

Zavedeni nezavislé provérky
radioterapie prostaty do praxe

= Vletech 2011-2012 planovana plosna studie
na pracovistich pouzivajicich pokrocilé radioterapeutické
techniky (IMRT, IMAT)

= Nezavisld provérka radioterapie prostaty se mize
uskutecnit i v ramci nezavislé provérky linearnich
urychlovacd

= Nezavislou provérku bude mozné uskutecnit i na Zadost
pracovisté, napr. pri zavadeéni nové metody




Pfipominky a ndméty k auditim

= jsou vitany

= zasilejte na adresu
ivana.horakova@suro.cz

Dékuji za pozornost
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