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Errores Potenciales...

Proceso de tratamiento complejo

Dias restantes

‘ Ter dia ‘

Tratamiento se basa en sistemas de tecnologia

compleja gy | | e e || T
Tecnologia puede fallar

La transferencia de datos entre sistemas puede tener

problemas

Problemas de comunicacion entre personas Cmtain. | |G icasms | | oo o b

Multiples-potenciales-errores humanos

SISTEMA DE EVALUACION DEL RIESGQ EN RADIOTERAPIA
SEVRRA RADIOTERAPIA

SEVRRA

Badiatarania

The report of Task Group 100 of the AAPM: Application of risk
analysis methods to radiation therapy quality management
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Porque hacemos un control paciente especifico?

Disefiado para identificar discrepancias entre la dosis planeada y calculada
Detectar errores graves en la entrega de la radiacion

Minimizar la confianza del concepto de que todas las fuentes potenciales de error en el
proceso son conocidas, caracterizadas y contenidas

Asegurar la seguridad del paciente, fidelidad del tratamiento y que el paciente reciba el
plan de tratamiento deseado

Control de Calidad paciente especifico es critico en procedimientos estereotaxicos e
hipofraccionados.
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Tolerance limits and methodologies for IMRT measurement-based verification
QA: Recommendations of AAPM Task Group No. 218

Moyed Miften®
Department of Radiation Oncology, University of Colorado School of Medicine, Aurora, CO, USA

e Nivel de TOLERANCIA: > 95% pixels with global g < 1
(DTA 2mm - DD 3% - Threshold 10%)

e Nivel de ACCION: > 90% pixels with global g < 1
(DTA 2mm - DD 3% - Threshold 10%)

=> Utilizar Y GLOBAL
Normalizacion en dosis maxima de bajo gradiente Pass Rate @AL
90-95 i
=2 Y LOCAL
Comisionamiento
Troubleshooting

Pass Rate @ TL

> 95%

* Universal tolerance limits: the v passing rate should be
= 059, with 3%/2 mm and a 10% dose threshold.

& Universal action limits: the y passing rate should be
= 00%, with 3%/2 mm and a 10% dose threshold.
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Niveles de accion y tolerancia

Resultado dentro de un nivel de tolerancia, implica una exactitud aceptable en cualquier
situacion

Resultado fuera del nivel de accidn es inaceptable y demanda una accion para remediar
la situacion

Si una medida esta dentro de la tolerancia NO es requerida ninguna accion
Si una medida excede el nivel de accion es necesaria una accion inmediata

Si la medida esta entre los niveles de tolerancia y accion debe ser considerado
aceptable y verificado

Si la medida se repite entre los niveles de accion y tolerancia un ajuste es requerido

Pass Rate @AL
90-95 P

Pass Rate @ TL

>95%
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Experiencia Clinica en Tratamientos SRS

Multiple metastasis Meningiomas Glioma Neuralgia del trigemino Glioblastoma MAV

Pre-embolization

:‘3:-! T
‘ost- T -knife therapy
{Radiation therapy)
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SRS de Multiples Metastasis
Arcos Dinamicos - RapidArc, VMAT

El tratamiento estandar para tratar Metastasis cerebrales es tratar cada tumor
separadamente -> tiempo muy largo.

Reducir el tiempo es posible, tratando las multiples metastasis con un solo isocentro.
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A%
QA - SRS de Multiples Metastasis é&
Arcos Dinamicos Multiple Brain Mets SRS

e El plan es enviado a un software de Calculo Independiente, para una segunda revision
e Se realiza el calculo independiente, en el centro de cada metastasis planificada
e La variacion esperada es menor 5%

emen 6.3, PRESCRIPTION
R n “ ": n I. ": ...........................................................................................................................................
Object Name Object Type Dose / No. of  Prescribed
DICOM Fraction [Gy] Fractions  Dose [Gy]
L T PTV Mets1 +1.0 mm PTV 21.00 1 21.00
: . PTV Mets2 +1.0 mm PTV 21.00 1 21.00
o A\ S PTV Mets3 +1.0 mm PTV 21.00 1 21.00
ul z PTV Mets4 18 Gy +1.0 mm PTV 18.00 1 18.00
Point Name PTV Metst +1.0m
Coordinates (X, Y, 2) (0.82, -20:69, 4.29) Point Name PTV Mets2 +1.0 m
Total Dose (cGy) 2142.29 C";’;g'l‘%tg:e(’(g)z) ( 3'07'2'120551753' 163)
prii';:{::t;;fz‘:::ci@) 2;?3;;7 RTP Calculateq Dose (cGy) 2099.61
Percent Difference 0.4%
Point Name PTV Mets3 +1.0m Point Name PTV Mets4 18 Gy
Coordinates (X, Y, ) (-0.60,-23.12,0.21) Coordinates (X, Y, 2) (1.59,-16.73, 0.51)
Total Dose (cGy) 2087.14 Total Dose (cGy) 1795.89
RTP Calculated Dose (cGy) 2100.51 RTP Calculated Dose (cGy) 1800.07
Percent Difference -0.6% Percent Difference -0.2%
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A%
QA - SRS de Multiples Metastasis é&
Arcos Dinamicos Multiple Brain Mets SRS

Y000
RTSafe s

Comparison between irradiated phantom MRI/CT with patient MR

Patient specific QA for ELEMEMNT Plan using
DELTA4
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QA - SRS de Multiples Metastasis
RapidArc

e Calculo Independiente, en cada metastasis planificada (variacion esperada es menor
5%)

e También se realiza una medicion con Portal Dosimetry (calibrado en forma absoluta)

e Analisis GAMMA 3% -2 mm - Th 10%

Archivo  Ediar  Ver Insertar Medi Portel Dosimetry Andliss  Heramientas
o snsoineas -] = - OQERBA S0 &yEOrAS Y
Imégenes de dosis portal P Doss prevista: Field 4_: :03 -9 3 0 [ Evaluacion gam
Etapa: gkl Bl =

Phan: * Plan_Portal -

i€ Analisis: vie 22/03/2019 =
B campo: Field 3_1
3 Feld3_1
[©] Field 3_1-13_1_6: vie 22/03/2019
4 Analisis: vie 22/03/2019
{4 Analisis: vie 22/03/2019
N campo: Field 3 2
[ Field 3.2
[3] Field 3_2-14_1_7:vie 22/03/2018
4 Anilisis: vie 22/03/2018
4 Analisisivie 22/03/2019
B campo: Field 4_1
[ Field 4_1
[0] Field 424-15_1_8: vie 22/03/201%
€ Analisis: vie 32(03/2019
i€ Analisis: vie 22/03/2018
B campo: Field 4_2
3 Feld4.2
[©3] Field 4_2-16_1_9: vie 22/03/2019
€ Analisis: vie 22/03/2019

7| anlisis: vie 22/03/2019

Configuracion de visibilidad

o,
Ll

an

jes del coimad cion del colmador 0° (I Histograma Evaluadion gamma
Field

["1magen de referencia
[ Reticula
[ Perfil del campo

[[Lineas de isodosis

Color Wash -
ROI

TR R Gamma (3.0 %, 2.0 mm) Valor Diferencia absoluta de dosis Valor Tolera... i
o de visual :
Area Gamms < 1.0 96.2% 95.0%  Dferench de doss mixma .80 CU Nigune ) Deffido por
) Dosis prevista y portal Gamma méximo 7.62 Promedio de diferenia de d... 0.07 CU S @ A J
o Gamma promedio 0.38 Area de diferencia de dosis »... 0.2 %
Sdo dosis portal i A piones
- § Area Gamma > 0.8 79% Area de dferencia de doss >.. 0.0 % e e a o

7 Sdlo dosis prevista A o =,
- Area Gamma > 1.2 23% N b @ Umbral 10.0 % L
) Diferenciz de dosis V]

4

Gamma

© Evaluacion gamma Evaluacién Alineacién | Normalizacidn BRI Carlnn?:gzne‘f i
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Cranial SRS

Utiliza haces de radiacion con intensidad no uniformes, las cuales son determinadas
por técnicas de optimizacion computacionales o “planificacion inversa”.

Es posible obtener distribuciones de dosis concavas y un aumento en el gradiente de
dosis en los bordes del PTV, permitiendo una mayor conformacion de las
distribuciones de dosis, lo cual se traduce en una mayor proteccion de los tejidos
sanos

&

Cranial SRS
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4 E"
QA - Cranial SRS é;

Multiple Brain Mets SRS

e Calculo Independiente, en cada metastasis planificada (variacion esperada es menor

5%)
e Film Radiocromicos (2% - 2 mm - Th 10%)

e Medida con Delta4
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Medidas con Delta 4

= Verificacion absoluta de dosis

= Meétodo Pseudo 3D -> Reconstruccion de dosis en el fantoma
-> HDV en estructuras sobre fantoma

=» Algoritmo de calculo directo (Ej. Delta4 Anatomy)
-> Reconstruccion de dosis en la anatomia del paciente (TAC) a
partir de fluencia medida
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Medidas con Delta 4

1069 diodos p-Si
* Area activa de 20 x 20cm?2
* Maximo campo con 2 medidas:
Delta4 Phantom + Maxmo ca
Distancia entre detectores
* Central 6 x6cm2 : 5mm
* Externa : 10mm
Tamano de diodos
e Area 0.78 mm2
* Altura 0.05 mm

Material PMMA

22 cm de diametro

40 cm de longitud

Longitud fantoma total 71cm
Medidas de dosis por pulso

Lectura reseteada entre pulsos
E_)ScandiDos
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Medidas con Delta 4
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Radiociru

Varian, True

ia
eam STX

Equipamiento en CEMENER para e

CEMENER

MLC micro-multildminas

ICVI (Integrated conical
collimator verification and
interlocks)

Sistema de imagenes integrado
Exaclrac®.

S istema™de fijacion framteless
Brainl.ab




5] Modalidades de PSQA en CEMENER =X

Gafchromic

Portal Dosimetry® StereoPhan®




* Validaciones End-to-End
* Material PMMA

* Insertos de 85mm x
85mm x 85mm:;

P inPpinty,3D
SRS MapCheck

Film radioerémico

* QAde CTy MRI




-| Gafchromic ~——
| CEMENER

Schwannoma

Metastasis
Multiple

Meningioma

Empleado durante el proceso de
comisionamiento
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Gafchromic

Ejemplos de resultados con

f e
CEMENER
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SRS MapCheck™

- 1013 diodos.

-Area de 77mm x 77mm.
-Molactivo de 0.007 mm?.

- Us'oge liman iqui=S tese oP HAN.
-“U50 delsoftware SNCPatient.

L'Rotacion +45°.




2| SRS MapCheck™ @

CEMENER

ICO Y TRATAMIENTO

- 1013 diodos.
- Area de 77mm x 77mm.

= ® =0,43mm

——

- Vol activo de 0.007 mm?.

LAY orn

- Uso del software SNCP atient.

- Rotacion +45°.




® SRSMapCheck [ ! R
4 Camara PinPoint

‘IO:—

Linealidad con las UM
Estabilidad con la tasa de

Equation y=a+b*'x
Weight No Weighting
Residual Sum  1.54113E-5

dOSlS 1'04_ T T T T T T T e 10MV, FFF
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Respuesta angular | :

1_OApt- | -
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TC R ;
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Select Dose Farameters:

StereoPHAN Angle: |0 degrees

il 2l
QA Phantom RT Dose File:

|D. 1,2.246,352.71.7.955934659772,84327, 20190316 114928.dcm D’"

QA Phantom RT Plan File (Optional):
|P.1.2.246.352.?1.5.955934659??2.21365.20190316114043.dcm Dq'

Show isocenter coordinates

Ok Cancel




CEMENER

- Se realiza doble control PSQA hasta aumentar el
numero de tratamientos a un nivel aceptable
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SRS MapCheck™

Resultados en pacientes:
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SRS MapCheck™
esultados en pacientes:

[ RS MapCHECK
file Setup Tools Help
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-2| Portal Dosimetry

Portal 2mm-3% Portal 1mm-5%

WA of 30 S Setn e L ™
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SRS MapCheck™

101

SRS-MAPCHECK 2mm-

85
0

10 20 30 40 50

85

SRS-MAPCHECK 1mm-5%

20

40

50

60




SRS-MAPCHECK 2mm-3%
101
99

97|

93|

91

Los resultados con Gafchromic respaldaban la
respuesta del SRS MAPCHECK




Evaluacion de la modulacion

CEMENER
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IMRT VMA

aaaaaaaaaaa

5000
4500
4000
3500
3000
2500
2000,
1

t o35 7 94M B_15 17 13 A B2 q
I

% de hojas con separacion > 0.5cm 37.1 %
% de hojas con separacion > 1em 18,1 %

0 de hojas con separacion > 0.5em  87.4 %
% de hojas con separacion > icm  68.1 %

Media= 15 mm 4 Media= 13mm

Profundizar en los modelos de calculo y/o limitar

Dis trik las soluciones para campos muy pequenos

laminas opuestas durante un VMAT se observa una gran

tratamiento RC concentracion de segmentos con
reducida distancia




2| OBSERVACIONES FINALES Q

CEMENER

Revisar el modelo de calculo empleado, reforzando el
ajuste en campos muy pequenos

Evitar solu<&dacmtimfcién forzadas

alizar eljhistograma de de la plaaificacion

Duplicar el PSQA para las radiocirugias

~Fundacion Marie Curie

EIPSQA con Gafchromic se empleo para la validacion y
se tiene puesto a punto para casos particulares




MUCHAS GRACIAS !
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