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Einleitung ul¢

Beispiel Patient

e Grofdes Zielvolumen

* Integrierte Boost-Technik
— drei Dosislevel

Limits
e MLC-Geometrie
ldee

« Zlelpunkte, SSD




Bestehende Ansatze

Erwelterte SSD Technik

Tomotherapie

Isozentrische X-Technik

Dynamic Feathering Method



Erwelterte SSD Technik

« SSD vergrof3ern

- Abdeckung des
Zielvolumens -




Erwelterte SSD Technik

* Beispiel:
9 Felder IMRT - 9 Zielpunkte

« Anfalligkeit far Setup-Errors
« erhohter Aufwand fur IMRT-QA und Behandlung
* Radiobiologische Effektivitat

« Malhotra et al.
"Technical and dosimetric considerations in IMRT
treatment planning for large target volumes".
J Appl Clin Med Phys, 6(4): 77-87 (2005)



Tomotherapie

 konformale Technik
« Schonung OARs

 flexibel In raumlicher
Ausdehnung




Tomotherapie ul¢

* spezielles Equipment

 Sheng et al.
Intensity-modulated radiation therapy (IMRT)
dosimetry of the head and neck: a comparison of
treatment plans using linear accelerator-based IMRT
and helical tomotherapy.
Int J Radiat Oncol Biol Phys. 2006 Jul 1;65(3):917-23



Isozentrische X-Technik

o Aufteilen in Subfelder

 mehrere Zielpunkte
« Uberlapp ~ 3cm IS0l

1SO2




Isozentrische X-Technik




Isozentrische X-Technik

» Beispiel
2 Zielpunkte, jewells 9 Felder
- 18 Felder

 Malhotra et al.
"Technical and dosimetric considerations in IMRT

treatment planning for large target volumes".
J Appl Clin Med Phys, 6(4): 77-87 (2005)



Dvnamic Feathering Method

 Methode zur Aufteilen grol3er IMRT-Felder
In applizierbare Subfelder

 Uberlapp der Feldkomponenten ~ 3cm

« Sinkende/steigende Intensitat am Feldrand
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Figure 1. Dyvnamic splitting of intensity distributions of an IMET ficld. {a) Criginal intensity for

one keal pair. (b The split intensitics of compenent felds 1 and 2. The field Boundaries are xp and
Ko, the midpoint i= x, and 26 is the dynamic Teathering width.




Dynamic Feathering Method ul¢

- Kontinuierlicher Ubergang Feldgrenzen

« Wuetal.
Dynamic splitting of large intensity-modulated fields.
Phys Med Biol, 45(7): 1731-1740 (2000)

Hong et al.
IMRT of large fields: whole-abdomen irradiation".
Int J Radiat Oncol Biol Phys, 54(1): 278-289 (2002)



Wiurzburger Ansatz — Verzahnte IMRT Technik ul¢

Rl

« Grundgedanke wie

Isozentrische X-Technik
« Kombination isol

superior — 4 Felder

Inferior — 5 Felder
« Uberlapp maximieren .

PP 1SO2

O Felder



Verzahnte IMRT Technik

e e. e




Evaluierung ul¢

Vergleich

« verzahnte Technik (9 Felder)

 |sozentrische X-Technik (2x7 Felder)

Planung

« 100 Segmente, mind. 3 MU, mind. 3 cm?, gleiche Objectives
« PTV169.6 Gy | PTV265.0Gy|PTV352.0 Gy (D95)
Parameter

« DVH, TCP/NTCP

Simulation Setup-Fehlern



DVH Zielvolumen ul¢

Dose Yolume Histogram
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DVH Risikoorgane

Cose “olume Histogram
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Simulation von Setup-Fehlern ul¢

« Verschiebung Zielpunkte fur beide Techniken
+1 mm in superior-inferior Richtung

 Dosis Rekalkulation
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Simulation von Setup-Fehlern

 Einfluss auf mittlere Dosiswerte im Zielvolumen
AD ~ 0.4 Gy

» Einfluss auf Dosiswerte im Ubergang
AD99 <1 % ADO1 <1 %

« Einfluss auf radiobiologische Werte
ATCP<05% ANTCP<4%



Fazit

* Planungsaufwand fast gleich

« Qualitat der Dosisverteilung vergleichbar
 geringer Einfluss von Positionierungsungenauigkeit
* IMRT-QA Aufwand gleich

* geeignet fur kleinere MLCs (BeamModulator)

* Einstellung mit HexaPod-Tisch (vorteilhaft)

« geringere Integraldosis (MUs) - Hall et al.

* Prinzip vielseitig nutzbar > Aydogan et al.



Fazit

Alternative
« IMRT 14F - zeltintensiv
« 3DCRT Plan — aufwendig

« Kombination
IMRT superior
3 Stehfelder inferior
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