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1. Diagnhostyka i | . .
obrazowanie o IO 2 Radloterapla:

Glowne etapy

3. Naswietlania

2. Planowanie Ieczenia

https://www.iaea.org



Diagnhostyka | obrazowanie



Ultrasonografia, USG

Gtowica USG

|
Wystanie ultradzwiekow
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Zdjecie

rentgenowskie, RTG

Generator promieniowania
rentgenowskiego (np.
lampa rentgenowska)

. Zdjecia
rentgenowskie

PrzesSwietlany obiekt (rentgenogram)

Detektor promieniowania
rentgenowskiego
(np. klisza)



Tomografia G Soan
komputerowa ’
TKICT
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Tomografia
komputerowa -
TK/CT

Zrodto prom. rentgenowskiego

T

Rysunek zaczerpniety z
https://www.medicwiz.com/medtech/diagnostics/what-is-a-cat-

scanner-hint-it-s-not-a-machine-to-scan-a-cat Detektory prom. rentgenOWSkiegO



Magnetyczny Rezonans Jadrowy, MRI

1. Wystana fala elektromagnetyczna 2. Atomy wracajac do rownowagi
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Magnetyczny Rezonans Jadrowy

MRI Scanner Cutaway

B
Fiid y

Radic (O = . \ Patient

Frequenc —
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Gradient
Coils

Magnet

Scanner

https://nationalmaglab.org/education/magnet-academy/
learn-the-basics/stories/mri-a-guided-tour

By Christian R. Linder, CC BY-SA 3.



PET: Pozytonowa tomografia emisyjna
e — m Positron Emission Tomography

iiiiii




Kadry z filmu ,,
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Czym jest
antymateria?

E
3 Ta sama masa, przeciwny tadunek
;g) electron positron
% hydrogen anti-hydrogen
§
Czy antymaterie
mozemy

zaobserwowac, zlapac
i uwiezic?
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@ AEQIS EXPERIMENT

https://aegis.web.cern.ch/home.html

Antihydrogen Experiment:
Gravity, Interferometry,
Spectroscopy (AEgIS)

Gtowny cel: badanie
oddziatywania grawitacji na
antymaterie



https://aegis.web.cern.ch/home.html

Positron Emission Tomography (PET)

P\ detectors

decay by R AV
positron
emission

Y
Y photon y photon
detection detection

annihilation

https://www.triumf.ca



- - Phot
Radiofarmaceutyki ecte

"\ detected by P E I
> PET camera
Radioactive decay Photon s c a n

(T4 ~ 20 min)

Rozpad beta+ !

Positron 180° Electron

Pierwiastki: l
1C, BN, o 3-D images
150 18F and
Photon occupancy
detected by data

PET camera
Camera

https://i.pinimg.com/originals/49/78/30/4978309a12bd0bbca3dc98326bf99a27.jpg



Positron Emission Tomography (PET)




Tomeografia emisyjna
nojedynczych fotonéw
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By Ytrottier - Own work, CC BY-SA 3.0
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"Treatment Planning System (02010409)" by IAEA Imagebank


https://www.flickr.com/photos/35068899@N03/32920599163
https://www.flickr.com/photos/35068899@N03

l Geometria aparatu

a — 0S obrotu ramienia (gantry);

b — 0S$ obrotu kolimatora (0$ centralna
wigzki);

| - izocentrum;

F - odlegtos¢ izocentryczna

lzocentrum -> punkt przeciecia osi obrotu
ramienia (gantry) z osia obrotu kolimatora
(osig centralng wigzki)

M. Gizynhska, A. Walewska, Podstawy planowania leczenia, dozymetria wigzek promieniowania x i elektrondw.
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= 90cm.

. Porownanie PDG dla wiazek fotonowych o energit 6MV oraz 15MV, pole 10em x 10cm.
55D

M. Gizynhska, A. Walewska, Podstawy planowania leczenia, dozymetria wigzek promieniowania x i elektrondw.



PROFIL: SSD 90cm; pole 20x20; X 6MV: z=10cin

~====q=====

i

i

i

i

i

1
e o e St

1

I

I

i

i

i
el

EEEEE EX

=150

-200

=250

i - i :

[ i i [

(] [] i [

- N S, | o R - i
el "

: el :

] . 1 I

T L i F

" Bl :

: - : :

' ejuapio $ :

: " i i o
............... T I O |
| | m ] ! ' 80
m T T T m T T T m T T T m T T T m T T T m T T T
(=] (=] [=] (=] o (=] [=]
.._..m m 1] o = ™

(%) vyowog

l Profile wiazki

10cm, 5D = 90cm

Odlegtosd [nom]

g

Przykladowy profil pola 20cm x 20cm na glebokosci z

dla wiazki fotonow o enerei 6MV.

M. Gizynhska, A. Walewska, Podstawy planowania leczenia, dozymetria wigzek promieniowania x i elektrondw.



Dozymetria wigzek

Pomiary dawki gtebokiej i profili wigzki z
wykorzystaniem komor jonizacyjnych (ptaskich i
cylindrycznych) i fantoméw wodnych

https://www.hoyscandinavian.dk/en/products/radiation-therapy/dosemetry-equipment/



Komora
jonizacyjna

Visualisation of ion chamber operation
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By Dougsim, CC BY-SA 3.0



Komory jonizacyjne w fizyce medycznej

Dozymetria w protonoterapii
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— MC simulation
® Measured data
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PTW Peakfinder system (IC —
Ionization Chamber)

Physica Medica Volume 43, November 2017, Pages 79-99



Komory jonizacyjne w fizyce medycznej

Dozymetria w protonoterapi

“Giraffe is a high resolution multi-layer ionization
chamber, which is consisting of 180 large 12 cm
diameter electrodes”

https://www.iba-dosimetry.com/product/giraffe/



lModyfikatory rozkladu dawki

*kliny mechaniczne
*kliny dynamiczne
*kliny efektywne | !
*dynamiczny kolimator wielolistkowy |
(MultiLeaf Collimator- MLC )

irtlftafgp

*kompensatory

aaaaaaa

https://24x7mag.com/medical-equipment/imaging-equipment/mri/radiation-oncology-101/



lMOdyﬁkatory rozkladu dawki P

*kliny mechaniczne
*kliny dynamiczne
*kliny efektywne

*dynamiczny kolimator wielolistkowy
(MultiLeaf Collimator- MLC
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lModyﬁkatory rozkladu dawki

*kliny mechaniczne
*kliny dynamiczne
*kliny efektywne

*dynamiczny kolimator wielolistkowy
(MultiLeaf Collimator- MLC

*kompensatory

Rozktad izodoz dla pola klinowanego z
wykorzystaniem klina mechanicznego.
(Zaznaczono kat klina)



GTV - gross tumor volume
CTV - clinical target volume
ITV - internal target volume

PTV - planing target volume

-presence
of organs with high
sensitivity to radiation

VOI (volume of interest) and margins

- exactly
location
of the tumor

- margin whose
consists present and any
other tissue with
presumed tumor

- margin added to
CTV to compensate for
internal physiologic
movements and
variation in size,
shape, and position

- margin for
patient movement and
setup uncertainties

suopejuasaud-g66/T/28ed/ZTC0V8/1UdAR/Yd°UIad 02IpUIl//isdny



l Techniki leczenia

Techniki bazujace na obrazach 2D - zdjeciach rentgenowskich. Pacjent jest
traktowany jako jednorodna bryia.

Techniki 3D - bazujace na obrazach 3D z tomografii komputerowe;

* 3D-CRT (Conformal RadioTherapy) — tradycyjna technika konformalna, stosowane sg
modyfikatory ksztattu wigzki (kolimator wielolistkowy MLC albo ostony indywidualne) oraz
modyfikatory rozktadu dawki (kliny).

* IMRT (Intensity Modulated RadioTherapy) - modyfikacja rozktadu dawki i ksztattu pola za
pomocg LMC. W pojedynczych polach terapeutycznych elementy MLC poruszajg sie w
trakcie napromieniania (technika sliding window), badz tez pole terapeutyczne sktada sie z
wielu segmentow o roznym potozeniu listkdw (technika step and shoot).

* RapidArc (VMAT) - Modyfikatorem rozktadu dawki kolimator wielolistkowy MLC, ramie
akceleratora obraca sie w trakcie napromieniania z jednoczesnym z ruchem listkow MLC



l Techniki planowania leczenia

Planowanie wprzod (forward planning)

Osoba planujgca leczenie dobiera energie wigzek, ustala geometrie planu leczenia (liczbe wigzek,
katy ramienia, kolimatora i stotu) a takze wagi wigzek, modyfikatory ksztattu pola i rozktadu dawki.
Nastepnie oblicza rozktad dawki, analizuje go i ocenia. Chcgc wprowadzi¢ zmiany, modyfikuje
geometrie planu leczenia albo poszczegolne modyfikatory. Zwykle planowanie wprzéd jest
stosowane w technice 3D-CRT.

Planowanie wsteczne — optymalizacja (inverse planning)

Osoba planujgca leczenie wybiera geometrie planu leczenia. Nastepnie w tzw. optymalizatorze
zadaje kryteria (ograniczenia) jakie plan powinien spetnia¢ (zwykle sg to kryteria typu dawka—
objetosc okreslane dla obszaru tarczowego i poszczegolnych narzgdow krytycznych i tkanek
normalnych). Po dokonaniu procesu optymalizacji oblicza rozktad dawki, analizuje go i ocenia.
Chcac wprowadzi¢ zmiany, modyfikuje albo geometrie planu leczenia albo kryteria optymalizacii.

Zwykle planowanie wsteczne jest stosowane w technikach IMRT i RapidArc (VMAT) oraz w
technikach pokrewnych.



l Kryteria oceny planu leczenia ol Wﬂ| v

1 1 1?‘\ v lh
Dla obszaru tarczowego: ll s/ ':'::"-";;h;';"-?'; o "
dawka minimalna (D_. > 95%) M . } o
NIl 2777 Al
dawka maksymalna (D_, < 107%) | W%,/ NN =n
, . D e el risk |
dawka srednia (D, .. =100%) Al i[EHIlHL”-f L

odchylenie standardowe (zwykle STD < 3%)

Dla narzadow krytycznych o budowie szeregowej: dawka maksymalna

Dla narzadow krytycznych o budowie rownoleglej: dawka srednia, ograniczenia
typu dawka — objetosc

Dla narzadow krytycznych o budowie mieszanej: dawka maksymalna, dawka
srednia, ograniczenia typu dawka — objetosc



Histogram rozniczkowy

Histogramy dawka-objetos¢

(DVH, Dose Volume Histogram) 3

50

w2
Histogram ,,ré6zniczkowy” — jaka objetos¢ V §1,5
narzgdu otrzymuje dawke rowng D ]
0,5
Histogram catkowy (cumulative) — jaka objetos¢ 0 L
V otrzymuje dawki wieksze (lub réwne) od dawki D. S e
Tj. w jakiej objetosci D wystepuja tylko takie Histogram catkowy
elementy (voxele), w ktorych dawka jest rowna D 10
badz od niej wieksza. g
37)36]38(39(39| =
- /;8’1_9“}4.{ o e et e e \
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37| 3¢ 40 34 38 0 \
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M. Gizynska, A. Walewska, Podstawy planowania leczenia, dozymetria wigzek promieniowania X i elektronow.

e PTV



Dawka rownowazna
(ang. Equivalent dose)

Hy = Z wrDr g
R

Jednostka: siwert (Sv)

1
“ &
B — 1
Yeamma |

/

Paper Aluminum Lead

Rodzaj promieniowania

fotony (Promieniowanie
rentgenowskie, y)

elektrony (Promieniowanie B),
pozytony i miony

neutrony

protony (mniejsze energie
podobnie jak neutrony)

czastki a, fragmenty
rozszczepien, ciezkie nukleony

Wspotczynnik

Energia
wagowy Wpg
1
1
< 10 keV 5
10-100 keV 10
100 keV - 2
20
MeV
2-20 MeV 10
> 20 MeV 5
> 2 MeV 5
20

https://pl.wikipedia.org/wiki/Wsp%C3%B3%C5%82czynnik_wagowy_promieniowania



Tkanka, narzad

Dawka efektywna E .

gonady

czerwony szpik kostny

jelito grube

Eyg = Z wy Hy = z Wy z WHDT,H ptuca
T R

T zotadek

Jednostka: siwert (Sv) pecherz moczowy
gruczoty piersiowe

watroba

Dawka efektywna E , bierze pod przetyk
uwage efekty biologiczne tarczyca

skora

Dawka D - efekty ﬁzyczne powierzchnia kosci

pozostate

Optymalizacja planu leczenia moze bazowac¢ na D lub E,
(ang. RBE - Relative biological efficiency)

Wspotczynnik wagowy wr
0,20
0,12
0,12
0,12
0,12
0,05
0,05
0,05
0,05
0,05
0,01
0,01
0,05

https://pl.wikipedia.org/wiki/Wsp%C3%B3%C5%82czynnik_wagowy_tkanki



Przyklad hstogramu dawka-objetosé¢
(DVH, Dose Volume Histogram)

100 ; . Z :

: | : | : | :
.....i............i.......m.i.- R ..;... i ......_h-.qa.m....i._

'..;.!—qma:T.arget

wanhnnnel
o T

|
. i :
i

1 "

" .
.u-..u..uuuuu+uu......q-uuuuu .uuu-.uu.....uuu..?uuuuu..uuu...u

v

1

- n.n-?-u - —

80 2t e e 0 R B o S e 1 A 8 5 S S
: H : H : H

1 H 1
e o e 0ttt £ e e e 1 10 e e
H i H i H

ﬂ....uuuu+uu.....--nuunuuluuuuuuuu.

1 : 1

()]
o

1 : 1 : i : 1 H 1

...........u....""4"}.........-u......un.!nnnnu--uuuuu.iunn

i : 1

..f"""i...........uuuuu.u!nnn.uu ﬂ..uuuuuiuuuu.nvnn.nuu

H H H 1 1 . ' H

B B R R el A ]l L B

o f e

B
o
1 4
o
H
i
£

H H i - . H
H H : § H H H H H

Volume [%]

H : i :
H H :
..........q...._._.-?u._m._!_._._.uiu_

sramsans ............@...............-...............i..............i............

H
- . I " .
sssnsnsnsnsbannnsnsnnsnbrnsninrnrardrasssnsnnsatbanassntniniyrasnannnsnsdansnnnnasnammennrnnsnnnadrnsnnnnns
2 1 < ! : t
}
'

M
o

...........E....mm.i............%............i.m.......E............i........m .m.......g:............]........ﬂn%.. ........j;._...........?.m.......i...........a;.....
0 0.2 04 06 0.8 1 1.2 1.4 1.6 1.8 2

Dose [Gy]

o CLLLITETRCES CCRETRLEtees: SUTRIPTIVE FESPICTLE
3 H

(=]

Core 0.6625 02176 1.0370 0.1450 1.0030 0.9853 0.6686 0.2460 0.1755 1 0.9265 0.4477 0.0250
OuterTarget 1.6563 0.0859 1.7897 1.2866 1.7566 1.7450 16652 1.5323 1.4636 1 1 1 1
BODY 0.1968 0.3777 1.7897 0 1.5510 1.0829 0.0091 0 0 1 0.1988 0.1230 0.0588

mean ad | ma mn | D2 D5 | bps | pes | pe [ voey | vosey | vorey | viey | v

4 I }




Przyktad planu leczenia
z wykorzystaniem 5
wiazek fotonowych

Frostate Mister

https://24x7mag.com/medical-equipment/imaging-equipment/mri/radiation-oncology-101/
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X-RAY BEAM | PROTON BEAM

Carbon ion beams
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Podanie jednej lub kilku
dawek promieniowania
(frakcjonowanie dawki)

Kontrola utozenia pacjenta

Kontrola dawek
otrzymywanych przez
obszar tarczowy i narzady
krytyczne

https://www.iaea.org



Slajdy dodatkowe



Radioterapia sterowana obrazem . .
(Image-guided radiation'therapy) Varian Trilogy

e

Aparat
terapeutyczny +

tomografia
stozkowa

(Cone Beam CT)

https://www.youtube.com/watch?v=mjZarlAt830


https://www.youtube.com/watch?v=mjZarlAt83o

Narazenie na promieniowanie jonizujace
3,74 mSv o e

roczna catkowita dawka skuteczna promieniowania ﬁ
NATURALNE B e

jonizujgcego otrzymana przez statystycznego mieszkanca

Polski w 2018 r. e, T
65% e

2,43 mSv
ZRODEA
e SZTUCZNE
=i 35%
1,31 mSv

DIAGNOSTYKA MEDYCZNA
. . 34,7% 1.3 mSv

—A—"V— ]

Na statystyczng dawke sktadajag sie dawki
otrzymywane przy badaniach, w ktorych stosowano:

Zrédto: Raport z dziatalnosci Prezesa Panstwowej Agenciji Atomistyki oraz stanu bezpieczerstwa jgdrowego i ochrony radiologicznej w 2018 r.



Szacunkowe dawki promieniowania jonizujagcego w diaghostyce
* RTG reki lub nogi - 0,001 mSyv

* RTG dentystyczne - 0,005 mSv

* RTG Klatki piersiowej —» 0,11 mSv

* Tomografia komputerowa klatki piersiowe] — 7 mSv

* Tomografia komputerowa kregostupa — 6 mSv

* Badanie PET-CT - 0,5-25 mSv

Dane z https://www.radiologyinfo.org/en/pdf/safety-xray.pdf



Transformata Radona
1917 Johann Radon f f(z(2),y

f(x,y)— f(a,s) / f((zsina + scosa), (—zcosa + ssina)) dz

Odwrotna Transformata Radona

Rf(a,s) — f(x,y)

A — rozktad gestosci

By Begemotv2718, CC BY-SA 3.0


https://en.wikipedia.org/wiki/Johann_Radon

Transformata Radona — Tomografia

Transformacja Radona (1917) — Tomografia komputerowa (1962 — patent)
1971 — pierwszy pacjent

The Radon transform

Input: sinogram

Step 1.
Fourier transform
each row

Output: reconstructed image

Step 2:
Rearrange rows
as diameters
of a circle

(Colored pixels = complex numbers)

Step 3:
2-dimensinal
Fourier transform

By Peter Selinger, CC BY-SA 4.0



Magnetyczny Rezonans Jadrowy
(Magnetic Resonance Imaging - MRI)

AB

Precesja Larmora w = —vB

\L| =+ Dh
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Magnetyczny Rezonans Jadrowy
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* Informacje nt parametrow symulacji:

Energie wiazek:
Fotony: 6 MeV
Protony: 30 — 240 MeV
Jony wegla: 115 — 400 MeV

RBE = Relative Biological Effectiveness
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