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Preliminary Programme

Programme

Lecturer: Eduard Gershkevitsh

08:30 Opeming; Lacthus: Diffsrsnt aspects of
TPE QA (TAEA TEE 4300

10:43 Coffes

11:00 Lactere: IAEA msthodolosy for TPS
dosimatric verification
{IAEA TECDOC 1583)

12:30 Practical: Intreduction to the CIRS
phantom, phantom aszembly, handling

13:30 Lumch, coffea

14:30 Lacters: Fesults and swamplss from

IAEA pilot stedy amd Uzsoki hospital for

differamt clindcal test casas,

16:30 Wap-up: Questions, discussion and
concluzion

17:00 End of programms

Registration
Registration is free, please send your

registration by e-mail to local organizer

z-mail: pesznvakFuzsokihu
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TECHNICAL REPORTS SERIES O,

Commissioning and
Quality Assurance of
Computerized Planning

Systems for Radiation

IAEA-TECDOC-1583

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

Report of the Cocrdinated Reseanch F‘m,lem {CRP) on
Develepment of Prooedures for Qualny Assurance of
Dosimetry Calculations in Radiotherapy

ﬁ IAEA
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BESUGARZASTERVEZES
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Beteg anatémiai adatai
- képalkotas (CT, MR, PET)
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Kezelési terv ellenérzése
- mezéellendrzé felvételek
- In-vivo dozimetria
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SUGARBALESETEK

Radiation Protection Dosimetry (2008). Vol. 131. No. L. pp. 130-135 doi:10.1093 /rpd/ncn235
Advance Access publication 25 August 2008

LESSONS FROM RECENT ACCIDENTS IN RADIATION THERAPY
IN FRANCE

S. Derreumaux*®, C. Etard, C. Huet, F. Trompier, 1. Clairand, J.-E Bottollier-Depois, B. Aubert and

P. Gourmelon

Institut de Radioprotection et de Stireté Nucléaire, Direction de la Radioprotection de I'Homme, IRSN,
BP 17, F-92262 Fontenay-aux-Roses Cedex, France

Many accidents in radiotherapy have been reported in France over the last vears. This is due to the recent legal obligation to
declare to the national safety authorities any significant incident relative to the use of ionising radiation including medical
applications. The causes and consequences of the most serious events in radiotherapy are presented in this paper. Lessons can
be learned from possible technical dysfunctions, from human errors or organisational weaknesses as to how such events can
be prevented. The technical aspects are addressed here: in particular, dosimetric issues.



SUGARBALESETEK

When saving treatment planning data, the TPS “froze”. Only part of the data
file was saved. Collimator settings for the IMRT-plan were lost.

Fully open fields were applied in three fractions, resulting in a patient
receiving 39 Gy / 3 fx

@ Please note the Following messages and inform your System Administrator:

Failed to access volume cache file <C:\Program FilesiVariamB V7 1yCachey 504 MImageDRR >,
Possible reasons are:

- Directory not existing or writs-prokected
- Disk Full

Do wou wank to save vour changes before application sbarts?
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TERVEZORENDSZEREK SZAMOLASI
ALGORITMUSAINAK FELOSZTASA

1. Mérés-alapu szamolasi algoritmus

2. Modell-alapu algoritmusok, amelyek a ceruzanyalab
konvoluciés modellt hasznaljak, és az inhomogenitasok
figyelembe vételéhez elsodlegesen az ekvivalens szabad
uthosszt veszik figyelembe. Az oldaliranyu elektron és foton
transzport valtozasait nem modellezik (oldalra széras nincs).

3. Modell-alapu algoritmusok, amelyek elsédlegesen a pont-
kernel konvolucidés/szuperpoziciés modellt hasznaljak, és 3D-
ben veszik figyelembe a siirliségvaltozasokat. Az oldaliranyu
elektron és foton transzport valtozasait kozelitéssel
modellezik (oldalra szérassal).




TERVEZORENDSZEREK

MAGYARORSZAGON
Gyarto Tervezérendszer Uzembe helyezés
éve

1 Van de Geijn EXTDOS 1978

2 Osztrak fejlesztés BTI 1993-2000

3 Siemens Mevaplan 1992-1999

4 Hazai fejlesztés Van de RadPlan 1994-1999

Geijn alapjan

5 Nucletron Plato 1995-2010

6 Nucletron Helax-TMS 1995-2008

7 Varian CadPlan 1996-2012

8 Philips (ADAC) Pinnacle 2000-folyamatos

fejlesztés

9 Theraplan Plus 2001-

10 Nucletron Oncentra Masterplan 2001-

11 CMS XIO 2002-2012

12 Elekta PrecisePlan 2002-2012

13 Permedics Odyssey 2009-

14  Varian Eclipse 2011-

15 Elekta Monaco 2013-
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CT-SZAM
ELLENORZESE

Gamex CIRS Thorax IMRT
RMI 467 Phantom Phantom
Relativ Relativ
Anyag} elektron Anyag elektron
elnevezése .~ . elnevezése . . . €

stiriiség striiség

LN-300 tido 0,283 levegd 0,000

LN-450 tiido 0,458 tido 0,207

APG6 lagyszovet 0,930 lagyszovet 0,949

BR-12 emlo 0,958 viz 1,000
viz 1,000 & 1,003
ekviv.

CT szilard viz 0,985 1zom 1,042
BRN-SR2 agy 1,047 csont 1,506

LV1 maj 1,077
IB csont 1,105
B200 csont 1,111

CB2-30% CaCO3 1,275

CB2-50% CaCO3 1,470

SB3 csont 1,693
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CT-SZAM (HOUNSFIELD EGYSEG) - RELATIV
ELEKTRONSURUSEG KALIBRACIOS GORBE

Relativ elektronsiiriiség
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A CT KESZULEKEK TORZITASANAK
ELLENORZESE

4

CIRS THORAX PHANTOM 74-007

A 4

RMI 467 ELECTRON DENSITY CT PHANTOM, GAMMEX

CT keészilek A (cm) B (cm) C (cm) D (cm) E (cm)

1 19,9 29,9 4,0 12,9 7.1

2 19.8 29.8 4,1 13.1 7,0

3 19.9 29.8 4,0 12,9 7.1

4 19,9 30,1 4,1 12,9 7.1

5 20,1 29.9 4,1 12,8 6.9
Vart érték 20,00 30,00 4,00 13,00 7,00
Atlag érték 19,92 29,90 4,06 12,92 7,04
Hiba (%) 04 0,33 0,15 0,62 DSy
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A NYOLC SUGARTERAPIAS TERV
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ERTEKELES
SZEMPONTJAI

Case Meas. Agreement | Pass/Fail
Nr. point criteria

= 2 3 P
2

7 4 P

3 3 P

6 7 5 P

10 3 P

2 P

- 5 4 P

4 P

3 P

3 P

& 3 3 P

3 P

Case Meas. Agreement | Pass/Fail
Nr. point criteria
3 2 P
1 9 4 P
10 3 P
2 1 3 P
3 3 3 P
2 P
3 P
3 3 P
3 P
3 P
4 P
3 P
4 6 4 P
3 P
4 P
3 P
4 P
10 3 P
4 P
4 P

Hiba (%) = 100* (D_,,-D

)/D

meas,ref

ahol D, a szamolt dozis, D .o a mert dozis, D . ¢ a referencia pontban mért dozis.




TPS: Eciipsa
Safowane version: 135
Calcu btion algorikhm: A%
Cale. grid zize [(mm]: 02
Treamment U E TrieSeam SK2IT
Bazam energy (W} &
&s E L-shaped Deio with obllgue incidences. Tecnrique SAD wE lsoerine & panis.
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. DR 12
1 55.3.om 43 o 10 20 o2 biocking
ceniglank
TFS TFS Messurement= B = SR
Measurement point | cacuaed | caiouiaid | DN Moecin T Resding? | Readng? | oo | 1T [P " E‘E s DE;'.E“"‘" ;@Ei”'{;“; Pacc/Fail
dose (G WL () {ni=) {nC}y g e o s
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Point 10 0132 23720 257, 2.8 279 250 Im 239 | 10055 0150 Q153 4.3 £ P




EREDMENYEK
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EREDMENYEK

Case = Meas. | Field | Calculation | Measurement | Dewiation | Agreement | Pass/
" Dasorigtion point| # | results (Gy) | results (Gy) (%) | criteria (%) | Fail
2 2000 2.010 05 2 P
1 Standard .‘liﬁit:’ 10x10cm2 B 0168 0.155 0.6 2 P
10 1235 1.250 08 3 P
2 Missing tissue 1 2,000 1,947 27 3 P
3 Blocked comers ! 2000 2.018 08 3 P
F1 0.500 0,501 0.1 2 P
F2 0.500 0.488 2.4 3 P
5 F3 0,500 0.501 02 3 P
F4 0500 0,480 3.0 3 P
SUM 2000 1.976 1.2 3 P
F1 0041 0.033 1.8 & P
F2 0.302 0.308 09 3 P
4 Four field box é F3 0054 0.041 25 4 P
F4 0650 0.e83 27 3 P
SUM 1.047 1,044 0.1 3 P
F1 0359 0,249 2.1 3 P
F2 0,035 0.038 08 4 P
10 F3 0713 0,720 1.4 3 P
F4 0038 0.039 05 4 P
SUM 1143 1,145 0.1 3 P
. - 2 2000 2,006 02 3 P
8 Customised blocking = 1715 T 721 08 2 5
3 2000 2,039 -19 3 P
6 L-shaped field 7 1038 1,094 -29 5 P
10 0.132 0.150 09 5 P
F1 0839 0,822 0.4 2 P
7 Plan with assymetnc fields - F2 0681 0.682 29 - P
and wedges F3 0679 0,859 3.1 < P
SUM 1,999 1,983 1.8 3 P
F1 0668 0.671 0.7 3 P
8 |Planwith non-coplanarfields| 5 ::; g:; g:g ;: : ;
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EREDMENYEK

Eltérés (%)
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EREDMENYEK

Deviation (%)

-1l

-15

-2

B Algonthms with modeling of lateral transport
B Algonthms without modeling of lateral transport
B Agresement critera

E. Gershkevitsh et al.
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FELTART HIBAK

= Egyes tervezOrendszerek szamolasi algoritmusai rosszul kezelik a
kulonbozo inhomogenitasok esetén keletkezett szorasi
parameétereket, ezért a leggondosabb méreés, konfiguralas esetén
sem adnak megfelel6 eredmeényt.

» Az egyik kdzpontban rosszul volt beadva egy ékfaktor, szerencsére
csak 2%-kal nagyobb eltérést okozott a megengedettnél.

= Egy masik kozpontnal észrevettik, hogy a kezelGasztal nem
karbonszalas, ezért a 180 fokos gantry allas mellett torténd
besugarzas soran 4%-kal nagyobb volt az asztal elnyelése, mint a
megengedett. Amig nem kaptak meg az uj asztallapot addig
figyelembe kellett venni ezt az értéket a tervezés folyaman.

= Az 1. mérési terv kivaléan alkalmas a linearis gyorsitdo abszolut
dozimetriajanak ellenorzeseére.

= A mérések soran felhivtuk a kollégak figyelmét, hogy minden
tervezérendszerben definialni kell CT-szam (Hounsfield egység) -
relativ elektronsiriseg kalibracios gorbét.
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OSSZEFOGLALAS

2008-t6l maig 16 gyorsito 34 energiajat, 18 tervezorendszer
tobb szamolasi algoritmusat ellendriztuk.

A modern linearis gyorsitok tobb fotonenergian is
muUkodhetnek, ez egy gyorsito esetén akar ot energiat is
jelenthet (pl. 6 MV, 6 MV FFF (simitoészurd nelkuli mod —
flattening filter free), 10 MV, 10 MV FFF, 15 vagy18 MV).

A tervezOrendszerek vizsgalata energianként
megkozelitleg 4-5 oras besugarzastervezest, illetve 5-6
oras mérest igényel, a mérésben resztvevo orvosi fizikusok
gyakorlatanak a fuggvényeben.
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KOSZONETNYILVANITAS

Szeretnem megkoszonni:

Joanna Izewska-nak ¢s Eduard Gershkevitsh-nek a szakmai
tamogatast,

kollegaimnak, a sugarterapias kozpontokban dolgozo
orvosi fizikusoknak lelkiismeretes munkajukat, hogy
szabadidejliket, hetvégejiiket felaldozva igyekeznek
biztositani a betegek magas szinvonalu kezelesét,

a vizsgalatokban reszt vett sugarterapias kozpontok
menedzsmentjének, hogy lehetdvé tettek szamomra a
meresek elvegzesét.

,,Laboratoriumi berendezések beszerzése a BME
Természettudomanyi Kar részére a KMOP-4.2.1/B-10-
2011-0011”

A palyamt a SOMOS Alapitvany tamogatasaval készilt
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KOSZONETNYILVANITAS

Orvosfizikus kollégak:

Polgar Istvan{, Major Tibor, Kontra Gabor, Varjas Géza,
Kiraly Réka, Hegediis Laszlo, Szalai1 Tibor, Weisz Csaba,
Zarand Pal, Pintye Eva, Palvolgyi Jend, Kovacs Attila
Barna, Marki Istvan, Kazai Laszlot, Geszti Imre, Rasonyi
Janos, Szil Elemér, Fekete Gabor, Kovacs Péter, Sebestyen
Zsolt, Glavak Csaba, Antal Gergely, Kiss Balazs, Heim
Andras, Stelczer Gabor, Pocza Tamas, Groska Erika, Mozes
Arpad
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KOSZONOM A FIGYELMET
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