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Anotace

Ve své praci jsem se zabyvala méfenim ionizujicitho zéfeni, které se bézné vyuziva
v radioterapii. Cilem bylo zjisténi, zda je mozné odhalit chybu v ozafovacim planu, ktera
spocivala v posunuti lamel. Méfeni a nasledné vyhodnoceni se provadélo pomoci
radiochromickych filmti a 3D gama analyzy. Verifikace byla uskute¢néna na ozatfovacim planu
pacienta, ktery mé¢l karcinom prostaty. Dle vysledkti mé prace by se mohla 3D gama analyza
zavést vice do praxe.
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Annotation

| was studying the measurement of ionizing radiation, which is normally used in radiotherapy.
My goal was to find out, if it is possible to detect a mistake in a treatment plan, which consisted
in the displacement of the collimator leaves. The measurement and the evaluation were carried
out using radiochromic films and 3D gama analysis. The verification was realised through the
treatment plan of a patient, who had prostate cancer. According to the results of my Student
Professional Activities, the 3D gama analyses could be more used in hospitals.
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Volumetric Modulated Arc Therapy (Obloukova radioterapie
s modulovanou intenzitou svazku)

Three Dimensional Conformal Radiation Therapy (Trojrozmérna
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1 UvoD

V soucasné dobé existuji tfi hlavni zptisoby 1é¢by nadorovych onemocnéni, jedna se predevsim
o radioterapii, chemoterapii a chirurgicky zakrok. Casto také dochazi ke vzajemné kombinaci
téchto 1éceb.

V mé praci jsem se zabyvala jadernou fyzikou a radioterapii, coz spolu tzce souvisi.
Radioterapie totiz ke své 1€cb¢ vyuziva ionizujici zateni, které diky svym vlastnostem zabiji

nadorové bunky. Nejcastéjsimi zdroji ionizujiciho zafeni v radioterapii jsou klinicky
urychlovac ¢astic a radioaktivni izotopy prvki.

K méfeni ionizujiciho zafeni se pouzivaji dozimetry, ty v radioterapii hlidaji, zda je davka
takova, jaka by méla byt. V radioterapii je totiz velice dulezité, aby nedochazelo ke zbytecnym
chybam, jelikoZ ionizujici zafeni je pro télo velice Skodlivé. Ionizujici zafeni nerozeznava
Vv cesté. Proto dochazi k cileni svazku na nadorové buriky, av§ak pokud mifime na ty zdravé,
jesté vice ndm to pritizi.

O co nejmensi zasazeni zdravych bunék pojednava technika IMRT (Intesity Modulated
Radiation Therapy), ktera je soucdsti mé praktické Casti. Existuje vice metod ozafovani
a samoziejmé vSem zaleZi na tom, aby cilili svilj svazek pouze na nddor. Dale moje prakticka
¢ast pojednava o méfeni ionizujiciho zafeni a porovnani chybného a spravného ozatovaciho
planu.

Jelikoz tikolem ozafovéni je neohrozit zdravou tkan v okoli nadoru, dochézi k nejriiznéjSim
ovétovani, zda je ozafovaci plan pacienta spravny. K tomu se vyuZivaji nejCastéji detektory
ionizujici zéafeni, které pracuji ve 2D (napfiklad ioniza¢ni komora). V mé préci jsem se vSak
zaméfila na 3D metody verifikace, konkrétné na 3D gama analyzu. Cilem bylo zjistit, zda je
mozné pomoci 3D gama analyzy odhalit uméle vlozenou chybu v ozafovacim planu, ktera
spocivala v posunu lamel. Nasledn¢ jsem také porovnavala vysledky hodnot 2D a 3D gama
analyzy.



2 |ONIZUJICI ZARENI

2.1 Charakteristika ionizujiciho zareni

lonizujici zafeni je zarfeni, které méa dostateCnou energii na to, aby z atoml odtrhdvalo
elektrony. Tim nam vznikaji kladna jadra atomd a zaporné€ nabité odtrzené elektrony. Toto
zéfeni délime na pfimo a nepiimo ionizujici. Tim se dostavame k tomu, co vSe vlastné¢ muize
byt ionizujicim zafenim. Mezi pfimo ionizujici zafeni patii protony, elektrony, pozitrony
(anticastice od elektronu) a ¢astice alfa (jadra Helia). Alfa ¢éstice se sklada ze dvou protonti

rovr

a dvou neutronti a je mozné ji vidét na obrazku ¢. 1. Pfimo ionizujici ¢astice jsou nabité, a proto
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s atomem reaguji pfimo (v atomu jsou totiz také nabité ¢astice — protony, elektrony). Mezi
nepiimo ionizujici Castice patii fotony a neutrony, které samy o sobé hmotu ionizovat nedokazi,
protoZze nemaji elektricky néboj. Kdyz vSak interaguji s atomy, dochazi ke vzniku piimo

ionizujiciho zafeni, které ionizuje hmotu.

Obr. 1: Model jadra helia (¢astice alfa). Vytvofeno v programu Paint 3D.

Existuje jesté druhé d€leni ionizujiciho zafeni, a to podle fyzikalni podstaty. Pokud mluvime
0 ¢astici, kterd nese néjakou energii a ma nenulovou hmotnost, jedna se o zatfeni korpuskularni
neboli latkové, sem patii naptiklad pozitrony, elektrony, neutrony ¢i alfa ¢astice. Opakem
korpuskularniho zéfeni je zéateni elektromagnetické, do kterého patii napiiklad rentgenové
zafeni.

Ne vsechno zminéné zateni vSak vzdy ionizuje. Jak tedy poznat, kdy se jedna o ionizujici zafeni
a kdy ne? Pro to, aby zafeni mohlo ionizovat, je piiblizna hranice 5 keV (elektronvolt je
jednotka, ktera se vyuziva zejména pii popisu energie v atomech, jelikozZ je velice mala. Jeden
elektronvolt se rovna 1,602 x 107° Jould). U elektromagnetickych vin to odpovida vinové
délce, ktera je nizsi nebo rovna 1 X 107" m. [1]



lonizujici zareni

Obr. 2: Schéma rozdé€leni ionizujiciho zafeni. Vytvoteno v MS Word.

2.2 Interakce ionizujiciho zareni s latkou
2.2.1 Pr¥imo ionizujici zareni

Nabité ¢astice mohou interagovat jednak s jadrem a jednak s elektrony v obalu atomu. Existuji
tii typy, jakymi mohou c¢astice pusobit na atom, jedna se o koherentni (pruzny) rozptyl,
nekoherentni (nepruzny) rozptyl a absorpci. To plati i u nepiimo ionizujiciho zateni. Koherentni
rozptyl nastava, kdyz je zachovana kinetické energie a méni se pouze smér zafeni a ve vztazné
soustaveé ionizujici Castice a rozptylujiciho se atomu ¢i jadra plati zdkon zachovani energie
a hybnosti.

Oproti tomu u nekoherentniho rozptylu ¢astice obdrzi ¢ast kinetické energie ionizujiciho zateni.
Absorpce znamena uplné piedani kinetické energie ionizujictho zafeni interagujici castici.
Pokud nabitd castice interaguje s jadrem atomu za pomoci koherentniho rozptylu, dochazi
k jevu, ktery se jmenuje Rutherfordiv rozptyl. Jestlize nabita Castice interaguje za pomoci
nekoherentniho rozptylu s jadrem, dochazi ke vzniku brzdného zafeni (typ rentgenového
zateni), interaguje-li s elektronem, dochazi k ionizaci nebo k excitaci (vybuzeny stav elektronu)
¢1 ke vzniku charakteristického zateni (druhy typ rentgenového zaieni).

A poslednim typem je absorpce energie ionizujiciho zafeni, kdyz k tomu dojde v jadie, pak to
vede K jaderné pfeméné (musi jit o t€Zkou nabitou Castici) nebo k zachytu elektronu v obalu
(musi jit o lehkou nabitou ¢éstici). [1]

2.2.2 Neprimo ionizujici zareni

Nejdulezitéjsi jevy nepfimo ionizujiciho zafeni jsou fotoefekt, Comptontiv jev a tvorba
elektron-pozitronového paru (k témto interakcim dochazi pouze u fotond, ne u neutronti). Mezi
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nekoherentni rozptyl patii Comptontv jev, na rozdil od fotoefektu a tvorby elektron-
pozitronového paru, kdy dochazi k absorpci. Pti fotoefektu se celd energie fotonu pieda
elektronu, ptivodni foton zanika a elektron opusti atom. Diky ptsobeni elektromagnetického
pole je také mozné, Ze prolétavajici foton zanikne a misto né&j vznikne elektron a pozitron
(anticastice od elektronu), neboli elektron-pozitronovy par. A nakonec Comptonuv jev, pfi
kterém foton nezanikd, ale pouze zméni sviij smér a vinovou délku a preda cast své energie
elektronu. [2]

2.3 Biologické ucinky ionizujiciho zareni

Vlivem ionizujiciho zafeni mize dochdzet v zivych organismech k fyzikdlnim, biologickym,
ale i chemickym zménam. Tyto zmény mohou byt bud’ trvalé ¢i docasné. Pokud dojde
k chemickym ¢i tepelnym G¢inkiim, zmény budou trvalé. I kdyby zmény trvalé nebyly, doslo
by vice ¢i méné ke zmén¢ pivodnich vlastnosti latek.

Negativni vliv ionizujiciho zafeni na zivou hmotu neni v mnozstvi predané energie (pfedana
energie je mald oproti energii, se kterou se setkavame v bézném zivot¢), avSak hlavnim
problémem je poskozeni DNA ¢i proteintl, coz je mozné vidét na obrazku ¢islo 3. K tomuto
ponic¢eni mize dojit dvéma zplsoby, ptimo (dochazi bezprostiedné k reakci ionizujiciho zafeni
s elektrony v biomolekulach) nebo neptimo (ionizujici zafeni reaguje s vodou, ktera se nachazi
uvnitt bunék, a tato voda, ve které vzniky volné radikaly, coz jsou atomy, které na poslednim
orbitalu maji neparovy elektron, je vysoce reaktivni, a proto interaguje s biomolekulou).
Utinnost ionizujiciho zafeni navic zvysuje p¥itomnost kysliku, jelikoz jeho radikaly jsou silné
reaktivni. [3]

Vysvétlivky
1. DNA
2. lonizujici zateni

3. Interakce ionizujiciho
zéfeni s DNA

Obr. 3: Interakce ionizujiciho zafeni s DNA, vytvofeno v programu Paint 3D.

Poté co na Zivou hmotu pisobilo ionizujici zafeni, miZeme stanovit jednotlivé faze, které
mohou nastat:

fyzikalni — trva 1071® az 104 sekundy (absorpce energie, ionizace)

fyzikalng-chemicka — trva 10" az 1071° sekundy (vytvafeni volnych radikali)

chemickd — trva tadové v jednotkach sekund (interakce radikali s molekulami ci

buiikami)

biologicka (smrt nebo mutace buné€k) — tato faze trva nejdéle, a to az nékolik desitek let
4



K radia¢nim uéinkim dochazi nej¢astéji z divodu:
Absorbovana davka je ptili§ vysoka a disledkem toho je smrt pfilis mnoha bunék, které
neni organismus schopen nahradit.
Organismus neni schopen nalézt zmutované buiiky a ty se tedy dale d¢li.

U¢inky ionizujiciho zafeni na irovni bunék:

zména cytogenetické informace (dochézi k mutaci genti, kterou muzeme dé€lit na
gametickou — mutace se pienasi na potomky, a na somatickou — mutace se objevuje
pouze u ozatrené osoby)

mitotickd smrt buiiky (burtika ztraci schopnost dale se délit)

smrt bunky (pii vysoké davce zareni)

U¢inky ionizujiciho zafeni na Grovni tkani:

Jednotlivé tkdn€ v organismu maji riiznou citlivost na ionizujici zafeni, ¢im vice se buiky déli,
tim vice je tkan citliva, a proto ji nazyvame radiosenzitivni. Opakem (buriky se déli malo) je
tkan radiorezistentni.[1]

U¢inky ionizujiciho zafeni na irovni organizmu:

Utinky mtizeme délit na ¢asné a pozdni (napi. zhoubné nadory — nevznikaji okamzité, ale po
urcité dobé, naptiklad leukémie po 5-20 letech po ozafenti, ¢i rakovina plic po 10 az 40 letech).
[4] Anebo podle jiného déleni na deterministické (pfi dané davce nastane urcity jev — napft.
akutni nemoc z ozafeni, zaroven UCinek Casny) a stochastické (se stoupajici davkou stoupa
i pravdépodobnost, ze nastane néjaky jev).

Deterministické

ucinky

Obr. 4: Schéma rozdéleni deterministickych uéinki. Vytvoteno v programu MS Word.



nadorova pozdni
poskozeni
Stochastické
ucinky

genetické
mutace

Obr. 5: Schéma rozdéleni stochastickych Géinkt. Vytvoteno v MS Word.

Vyse zminéné poskozeni ¢i nemoci nemusi vzdy souviset jen s ozafenim, divody jejich vzniku
mohou byt i jiné. Zaroven jsou zde vypsany pouze nékteré ptiklady, ve skutenosti je mnohem
vice druhti poskozeni.

2.4 Meéreni ionizujiciho zareni
2.4.1 Dozimetrické veli¢iny

Aktivita

Charakterizuje mnozstvi ionizujiciho zéfeni z radionuklida
Oznaceni: A
jednotka: s = Becquerel (Bq)

dN

A= —— (1)

N je stfedni pocCet radioaktivnich pfemén
t je Cas, za ktery prob&hly dané piemény

Polocas rozpadu

sttedni doba, za kterou se rozpadne polovina jader radionuklidu

oznaceni: Tt

jednotka: sekunda

biologicky polocas = doba, za kterou se z organismu vylouci polovina radionuklidt, bez
ohledu na rozpad jader (oznaceni: Tp)

pokud spojime tyto dvé veli¢iny, vznikne nam efektivni polo¢as (oznaceni Tef)

1 1 1
- = 2
Tef Tp Tf ( )



Linearni pfenos energie

predana energie od ionizujiciho zafeni latce
jednotka: J m? (joule na metr) = keV um™ (kilo-elektronvolt na mikrometr)
oznaceni: La
dE 9z 9% 92
Ly=(5)a A=V V=Tohao s 3)
E je energie, kterou ionizujici zafreni cestou ztrati
| znaci vzdalenost, kterou ionizujici zafeni uletélo
A oznacuje Laplacetv operator

Absorbovana davka (zkracené ,,davka‘)

absorbovana energie v jednotce hmotnosti daného objemového elementu (dm)
ozatované latky v urCitém misté

oznaceni: D

jednotka: J kg (Joule na kilogram) = Gray (Gy)

d«(Zg;,—Zeex+t2Q) _ AE
dm T Am

D = (4)
2 &y je soucet energii pfimo a nepiimo ionizujiciho zafeni vstupujiciho do objemu dm
2 &, znaci soucet energii, ktery opustil dany objemovy element
2 Q je soucet zmén klidovych hmotnosti jader (napt. jaderné pfemény)
A E oznacuje energii absorbovaného objemového elementu latky
Am je hmotnost latky objemového elementu latky [1]
Biologické ucinky:
— 1-6 Gy: nevolnost, teplota, krvaceni dasni a kiize, poSkozeni fertility neboli
plodnosti (okolo 3 Gy)
— 6-10 Gy: silna nevolnost, bez 1éCby nastava smrt do 30 dndi, mozna trvala ztrata
ochlupeni a vlast
— 10 Gy a vice: krvacivé prijmy, puchyie na kiizi, bez 1écby smrt do 10 dnti
— Desitky Gy: smrt do nckolika hodin, zmatenost, dezorientace, hluboké
bezvédomi, kiece

Davkovy prikon

ptiristek davky za cas
oznadeni: D
jednotka: Gy s!

- _dD

D=— (5)
Davkovy ekvivalent

soucin absorbované davky a jakostniho faktoru
7



oznaceni: H
Jednotka: Sievert (Sv)

H=Q*D (6)

D je absorbovana davka
Q je jakostni faktor (tikd, kolikrat je dané zafeni biologicky u¢innéjsi nez fotonové
o velikosti energie 200 keV) [2]

2.4.2 Detektory ionizujiciho zareni
Ioniza¢ni komora

Ioniza¢ni komora se skldda ze dvou opacné nabitych elektrod, které se nachazeji uvniti komory,
kde po vstupu ionizujiciho zatfeni vznikaji ionty vzduchu nebo jiného plynu. Kladné ionty se
pohybuji k anod¢ a elektrony ke katod¢, kde vznik4 ioniza¢ni proud. Aby nedochdzelo
k rekombinaci (zpétné spojovani ionti do atomu), musime zvysit napé&ti ¢i zmensit vzdalenost
mezi elektrodami. Cilem je dosahnout oblasti tzn. nasyceného proudu, kde nedochazi
k rekombinaci a kde ani nevznikaji sekundarni ionty.

Tkanoveé ekvivalentni ioniza¢ni komory — jsou vyrobeny z materialt, které odpovidaji pii
interakcich ionizujiciho zateni biologické latce. Vysledky jsou pak pfimo umérné absorbované
davce ve tkani (v jednotkach Gray)

Vysvétlivky

2
vzt fPreeP00ee
A

Katoda

Anoda

Elektrony

Kladné ionty (jadra) 5

Zdroj energie . . . . . . . .
Rezistor 3
Kondenzator
Uzemnéni
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Obr. 6: Ionizaéni komora, vytvofeno v programu Malovani.



Geiger-Miilleruv pocditac

Geiger-Miilleriv pocita¢ se nejprve chova stejné jako ionizaéni komora. Po vniknuti
ionizujiciho zafeni dovniti vznikaji ionty plynu, ktery se nachdzi uvnitf. Nasledné se ionty
pohybuji k opaéné nabité elektrodé. Cestou k elektrodé vlivem urychleni zpisobuji ionty
narazovou ionizaci a vznikaji nové pary iontt. Pokud se toto nékolikrat opakuje, dochazi k jevu,
ktery se nazyva plynové zesileni. Elektrickym obvodem poté prochazi proudové impulzy, které
se zobrazuji na monitoru. Vyboj v pocita¢i vznika az od prahového napéti (minimalni hodnota
napéti). [5]

Polovodicové detektory

Po vniknuti ionizujiciho zéfeni do detektoru dochazi k emisi elektronti do vodivostniho pasma
a nasledné¢ sméfuji k anodé (dochédzi ke zvySeni vodivosti). Vysledkem je zaznamenany
napétovy impuls na pracovnim odporu. Detektory se bud’ musi chladit na velice nizké teploty,
nebo polovodice musi byt vyrobeny vysoce €isté. Pomoci polovodi¢e mizeme méfit expozici,
davku ¢i zjistit energetické vlastnosti ¢astic. Vyhodou téchto detektori je potieba nizsi energie
ke vzniku volnych elektront, nez je tomu u predchozich detektorti. Nejcastéji jsou vyrobeny
z germania ¢i kifemiku. V radioterapii se umist'uji pfimo na télo pacienta (jsou totiz malych
rozméra).

MIlZna komora

Uvnitt komory se nachazi plyn, ktery je nasyceny vodni parou. Po vstupu ionizujiciho zafeni
do mlZzné komory dochdzi ke snizeni dna, coz znamen4, Ze se zvétsi objem a poklesne teplota.
Para se v disledku toho zacne sraZet do kapicek vody, které se tvaruji podle drah castic
ionizujiciho zafeni. Na fotografické desce miizeme pomoci lampy vytvofit obraz, na kterém je
vidét draha prolétavajicich castic. [1]

Obr. 7: Mlzna komora, fotografie autora.
Scintilacni detektory

Pti vstupu ionizujiciho zafeni do detektoru dochazi k excitaci elektronti, ale hned vzapéti zase
k deexcitaci. Pfi tomto pifechodu vznika piebytek energie, ktery se vyzaii ve formé fotont. Pfi
zesileni fotonasobiCem mizeme spatfit svételné zablesky. Pomoci fotonasobice jsme také

schopni méfit elektricky proud, ktery vznikd, kdyz foton dopadne na katodu a z ni se vyrazi
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elektron. Diky nésledné sekundarni emisi elektronti jich je na konci dostatek na to, abychom
mohli zméfit stejnosmérny ¢i pulsni proud. Pro celkovy naboj ziskany z fotonasobice plati:

Q=exNyx G" ()

Q je celkovy naboj, e oznacuje naboj elektronu, N, je pocate¢ni pocet elektront, G je
multiplikacni faktor dynody (Cast fotonasobice), n je celkovy pocet dynod

Chemické dozimetry

Mezi chemické dozimetry patii napiiklad Frickeho dozimetr. Po dopadu ionizujiciho zafeni na
zelezo v dozimetru dochdzi k oxidaci Fe?* na Fe3*. Davku zjistime podle mnoZstvi trojmocného
zeleza. Dalsi ptiklady chemickych dozimetrii jsou napiiklad Tapliniv dozimetr ¢i Cerovy
dozimetr.

Bublinkova komora

Pfi prilett nabité ¢astice komorou dochazi ke vzniku malych bublinek pary, a to diky vlastnosti
ptehiaté kapaliny pod vysokym tlakem, jez je vypatrovani v mistech, kde proslo ionizujici
zateni. K vypafovani dochazi pfi snizeni tlaku.

Filmové dozimetry

Radiografické filmy — pfi priichodu ionizujiciho zafeni citlivou fotografickou emulzi dochazi
po vyvolani k barevné zméné, podobné jako je tomu u analogovych fotografii. AvSak od
klasického fotografického filmu se odlisuje v obsahu bromidu stéibrného, ktery po interakci
S ionizujicim zafenim uvolni elektrony, které se spojuji s kladnymi ionty stiibra do atomi, které
nasledné vytvaii krystalky. Vysledny obraz je vidét po vyvolani. S pomoci filmovych
dozimetrli je mozné zjistit absorbovanou davku. [5]

Radiochromické filmy — tyto filmy se nemuseji vyvolavat k tomu, aby bylo mozné vidét obraz,
meéni tedy svou barvu okamzité po vystaveni filmu ionizujicim zafenim. Postupné nahrazuji
radiografické dozimetry. V radioterapii se nevyuzivaji pfili§ ¢asto, zejména z ¢asového faktoru.
Zatimco pii vyuziti napiiklad ioniza¢ni komory jsou vysledky patrné v podstaté ihned, tak
radiochromické filmy i pfesto, ze barevna zména je viditelna také na prvni pohled (to ovsem
nestaci, bylo by to velice nepfesné, protoze by dochéazelo pouze k odhadim), se skenuji do
pocitace, kde se barevna zména vyjadii Ciselné, a to je praveé divod, pro¢ neni vyuziti téchto
filma vice Casté, a to 1 pfesto, Ze nabizeji vyborné prostorové rozliSeni, napiiklad oproti jiz
zminénym ionizacnim komoram. [12]

Obr. 8: Radiochromicky film, fotografie autora.
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3 RADIOTERAPIE

Radioterapie je zpisob 1é¢by, ktera vyuziva vlastnosti ionizujiciho zafeni k 1€¢bé nékterych
onemocnéni, zvlasté vSak nadorti. V radioterapii je velice dalezitd pfesnost zamifeni svazku
zafeni, abychom zbyte¢né nezaséhli zdravé bunky. K docileni vysoké piesnosti musime svazek
usmérnovat neboli kolimovat. Za timto uc¢elem nam mohou slouzit kolimatory, které
mechanicky zastavuji zafeni a propousti ho jen v ur¢itych smérech, které¢ pozadujeme.

Muzeme rozliSovat dva typy radioterapie, a to brachyterapie a teleterapie, rozdil mezi nimi je
ve zdroji ionizujiciho zafeni. V brachyterapii se vyuziva radioaktivni izotop, ktery se umisti do
blizkosti nadoru, vétsinou dovnit téla, jedna se napiiklad o tyto izotopy prvki: ¥'Cs, 1%8Au,
1921y, Vyhodou této metody jsou vyrazné niz§i naklady, nevyhodou je, Ze neni mozné ménit
energii ani davkovy piikon. V teleterapii se oproti tomu vyuziva klinicky linearni urychlovac
¢astic. Vyhodou je moznost nastaveni rtiznych parametrti a také to, ze kdyz urychlovac
vypneme, tak nebude emitovat Zadné zéafeni, na rozdil od radioaktivniho izotopu, ktery
samoziejme nelze nijak vypnout. Nevyhodou jsou vyssi naklady, do kterych se musi zahrnout
jak odstinéni mistnosti od zafeni, tak nutnost chlazeni urychlovace, ale 1 naklady na elektricky
proud. Dale bude hovoifeno pouze o teleterapii.

Radioterapie se muze vyuZzivat k Gplnému zni¢eni nadoru, to se nazyva kurativni radioterapie,
anebo pouze ke zmirnéni pfiznakd a prodlouzeni Zivota, coz se nazyva paliativni terapie.
Adjuvantni terapie se pouZziva jako preventivni opatfeni po chirurgickém odstranéni nadoru,
cilem je tedy zabrana recidivy. Neoadjuvantni terapie se naopak vyuziva pred samotnym
chirurgickym zakrokem, ktery se provadi zhruba po 6 tydnech od ozatovani.

Clovéka neni mozné ozafit najednou, i kdyZ by to znamenalo nejlepsi Gi¢innost zafeni viici
nadoru, ale okolni zdravé organy by byly v nebezpeci. Ozafovani se tedy rozklada do
jednotlivych frakei. V klasické metod€ ozafovani se obvykle vyuziva absorbovana davka okolo
2 Gy ve 2040 frakcich a ozatovani probiha kazdy pracovni den. [3]

3.1 Techniky ozarovani

3.1.1 IMRT

Tato technika se nazyvd metoda S modulovanou intenzitou svazku. Od klasické metody
ozatovani se odliSuje tim, Ze pfi ozafovani se méni pozice lamel vV rdmci jednoho ozatfovaciho
pole. Lamely se nachazeji v kolimatoru, ktery lze ovladat z pocitace. Polohy lamel jsou soucasti
ozatovaciho planu. Kdyz se lamely nastavuji v kazdém sméru alesponi trochu jinak, dochézi
k lepsimu cileni nadoru a k tomu muzou slouzit i rizné clony. Tato metoda je vhodna pro
nepravidelné nadory, pravé diky moznosti nastaveni lamel. IMRT technika se mlze d¢lit na
,»sliding windows™ (lamely se pohybuji pfimo béhem ozafovani) a na ,step-and-shoot®
(ozafovani se pozastavi do té doby, nez se lamely pfemisti). Vyhodou techniky IMRT je tedy
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ptesnéjsi cileni ionizujiciho zafeni na nddor. Nevyhodou vSak je vyrazné vétsi Casova narocnost
oproti bézné metode¢. [6]

Obr. 9: Lamely, obrazek ma ukazovat jejich riizné moznosti nastaveni. Nachazeji se v klinickém urychlova&i
¢astic. Vytvoieno v programu Painter 3D.

3.1.2 Jiné techniky

Kromé metody IMRT existuji samoziejmée i jiné metody ozafovani, pfi¢emz plati, ze kazda
metoda je vhodna pro jiné nadorové onemocnéni. Jako ptiklad jiné metody muize byt technika
VMAT neboli obloukova radioterapie s modulovanou intenzitou svazku. Dalsi metodou je
napiiklad ,,fizené dychani pfi ozafovani prsu® ¢i 3D CRT coz je nazev pro klasickou metodu

ozatovani. [7]
3.2 Postup

Tento postup plati, pokud lékai rozhodne, ze 1é¢ba bude probihat pomoci radioterapie. Nejprve
se stanovi ptiblizna oblast vyskytu nadoru, ktera se pak uptesni CT vysettenim. CT (pocitacova
tomografie) ke svému vyhodnoceni vyuZziva rentgenku (emituje brzdné zateni) a detektory
(zachycuji zafeni). Zafeni se absorbuje rozdiln€ v riznych castech téla, diky tomu se pak
vytvoii pfesny obraz Vv pocitaci. Nékdy se také k lokalizaci naddoru vyuzivd magneticka
rezonance a pozitronovd emisni tomografie. Néasledné mame mozZnost v pocitaci vidét 3D
model pacienta.

Poté se musi vytvofit ozafovaci plan, ktery zahrnuje piesnou 1é¢bu s €O nejmensim zasazenim
okolnich zdravych bun¢k. Plan vytvaii radiologicky fyzik v softwaru (nazyva se planovaci
systém), kam zadava potiebné udaje napiiklad o velikosti davky, kterou uréil l1ékat, dale
informace o ozarovaci, daje o ozafovaném objemu, vychazi se z pfedchozich vySetteni,
zejména z CT, zadame 1 druh ozafovaci techniky a velikosti ozafovacich poli.

Vysledkem je 3D distribuce davky v téle pacienta, pocet frakci, celkova absorbovana davka,
pocet ozafovacich poli a jejich parametry. Nasledné se provétuje spravnost planu spole¢né
S pacientem na simulatoru, kde se mimo jiné zkousi i rizné fixa¢ni pomucky (byly vsak jiz
vytvoiené diive), které slouzi k tomu, aby se pacient nehybal. Nakonec mulze dojit
k samotnému ozafovani na linearnim urychlovaci ¢astic.

12



V radioterapii je opravdu velice dilezita presnost, kterd se zajiStuje laserovym zameétenim,
oznacenim na téle markery a riznymi fixaénimi pomickami, které se od sebe odliSuji
Vv zavislosti na nddorovém onemocnéni. Mohou byt pouzity i vakuové polstare, které se tvaruji

podle konkrétniho pacienta a v neposledni fad¢é se vyuzivaji i termoplastické masky. [8]

b . B

Obr. 10: Fixa¢ni pomicky, kazdy pacient ma néjakou takovouto svou fixaéni pomicku, ktera je vytvarovana
ptesné podle jeho téla. Fotografie autora potizena v Thomayerové nemocnici.

3.2.1 Verifikace ozarovaciho planu

V casti postup neni tato ¢ast uvedena proto, ze se ji pacient neucastni. Avsak abychom zjistili,
zda je v ozatovacim planu n&jaka chyba, je tieba ho verifikovat neboli ho ovéfit. To se provadi
pomoci dozimetr. V radioterapii se nejvice vyuzivaji ioniza¢ni komory nebo polovodic¢ové
detektory, dale je mozné vyuzivat radiochromické filmy. Tyto dozimetry se obvykle vkladaji
do fantomu, které simuluji lidskou tkan, a to ve fyzikalnich vlastnostech. Jednim typem fantomu
je vodni fantom. Zkladem vodniho fantomu je nadoba na vodu a voda samotna. Vodni fantomy
se pouzivaji zejména proto, Ze jsou ekvivalentni lidské tkéni. Svazek zéafeni muzeme
monitorovat ve 2D ¢i ve 3D.

Pokud chceme porovnavat ozarovaci plan S distribuci davek, pak se pouziva gama analyza.
Verifikaci provadime i piimo na pacientovi, a to tak, ze kontrolujeme, zda ma spravné
zakreslené znaCky na téle a pfimo pii ozafovani se kontroluje davka na pacientovi pomoci
polovodi¢ovych detektorti (to se nazyva in vivo dozimetrie).

Obr. 11: Ukazka vodé ekvivalentniho deskového fantomu, fotografie autora potizena v Thomayerové nemocnici.

13



3D Gama analyza

Gama analyza slouzi k urceni spravnosti ozatfovaciho planu, a to podle toho, jestli dand davka
je skutecné tak vysokd, jak ma byt a jestli se nachazi na misté, kde by méla byt. Vysledkem
mohou byt &iselné hodnoty, anebo riizné obrazky zobrazujici pravé tyto hodnoty. Ciselné nam
muizou vyjit naptiklad hodnoty gama indexu pro kazdy film, ze kterého se d4 nasledné vypocitat
i gama skore, které vyjadiuje v procentech spravnost ozafovaciho planu.

Pro urceni toho, jak moc shodné jsou naplanované davkové distribuce a redlné davkové
distribuce, vyuzivame gama index. Po vypocteni gama indexu nam vyjde ¢iselnd hodnota
jednoho daného bodu. Pokud v ozafovacim planu neni chyba, mélo by vyjit ¢islo mensi ¢i rovno
jedné. K vypocteni gama indexu je potieba znat davku v daném bod¢ v naméteném planu,
davku stejného bodu (ale i okolnich bodl) z naplanovaného planu a toleranéni rozdil téchto
davek (zalezi na konkrétnim pracovisti, obvykle je to vrozmezi 2-5 %), dale bychom
potiebovali védét tolerancni rozdil vzdalenosti téchto bodl (opét zalezi na pracovisti, obvykle
2-5 mm). Gama index se znaci /" a plati [9]:

(rm—-1¢)? [Dm(rm)—D 12
() = (L2t Pl pies ®)

I'm = poloha bodu v naméfeném planu

re = poloha bodu v naplanovaném planu

A dm = tolerance vzdalenosti bodt rm a rc (anglicky: distance to agreement = DTA)
A Dm= tolerance rozdilu davek Dma D¢ (anglicky: dose-difference = DD)

Dm = absorbovana davka v bod¢ rm

D¢ = absorbovand davka v bodé¢ rc

3.3 Zdroje ionizujiciho zareni v teleterapii
3.3.1 Linearni urychlovac ¢astic

V linearnim urychlovaci ¢astic v nemocnicich (obrazek ¢. 13) dochazi nejcastéji K urychlovani
elektronti. Linearni urychlovace muizeme délit na elektrostatické a na vysokofrekvencni.
Ptiklad elektrostatického urychlovace je napiiklad Van de Graaffiiv generator ¢i Cockroft —
Waltontiv urychlovac. Tento typ urychlovaci vyuziva postupné se zvysujici vysoké napéti na
rozdil od vysokofrekven¢niho, které urychluje pomoci zmén vysokofrekvenéniho napéti
(z kladného na zaporné a opacne).
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Pokud je ¢astice uvnitf elektrody, neni nijak urychlovéna, ale dochazi k zméné napéti tak, aby
castice tim smérem, kterym leti, méla vzdy pted sebou elektrodu s opaénym nabojem a za sebou
se stejnym. Elektroda s opaénym nabojem ji bude pfitahovat na rozdil od elektrody se stejnym
nabojem, ktera ji bude odpuzovat, tim dochazi k urychleni ¢astice. V 1ékafstvi se pouzivaji
vysokofrekvencéni urychlovace, které dokdzi urychlit elektrony az na energii 25 MeV.
Urychlena Castice (nejcastéji elektron) se nasledné mize vyuzit k 1é¢bé. Nebo je mozné, a to je
mnohem castéjsi, aby byly elektrony poslany na tercik, ve kterém by vzniklo brzdné zateni,
a tim by se také mohla provadét 1é¢ba. [10]

Vysvétlivky

Zdroj urychlovanych ¢astic
Kladné a zaporné elektrody
Tercik

Brzdné zateni
Vysokofrekvenéni generator

Vakuova trubice
Urychlovany svazek 5

1. Obr. 12: Schéma principu urychlovani ¢astic, vytvofeno v Malovani.

N o oMW e

Obr. 13: Klinicky urychlova¢ ¢astic, fotografie autora potizena v Thomayerové nemocnici.
3.3.2 Jiné zdroje zareni

Kromé¢ linearniho urychlovace je mozné k urychlovani ¢astic pouzivat i betatron, mikrotron ¢i
cyklotron. Jednd se o kruhové urychlovace. Dréha Castic se zakiivuje do kruhové pomoci
magnetického pole. Betatron urychluje elektrony, coZ miizeme poznat jiz z nazvu (zareni beta
Jsou Vv podstaté elektrony piipadné pozitrony). Mikrotron také urychluje elektrony, ale jinym
zpusobem nez betatron. V cyklotronu se urychluji kladné ionty, zejména pak ionty izotopt
vodikli nebo ionty helia. Cyklotron vyuziva naptiklad prazské protonové centrum (Proton
Therapy Center). [11]
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4 PRAKTICKA CAST

4.1 Uvod

V praktické Casti moji prace jsem se zabyvala ozafovanim fotochromatickych filmi, pficemz
hlavnim cilem byla odpovéd’ na otdzku, zda je pomoci téchto filmi mozné odhalit chybu
V ozafovacim planu, kterd spocivala v posunuti nékterych lamel o jeden milimetr (viz nize).
Chyba byla vytvotfena u konkrétniho piipadu karcinomu prostaty, kde je piesnost ozarfovani
velice dulezita, proto aby nebyl zasazen mocovy méchyt anebo rektum (Cast tlustého stieva),
jez se nachazeji v tésné blizkosti. Ozatovani filmi bylo provedeno v Thomayerové nemocnici
v Praze.

Nejprve bylo nutné vytvoftit kalibra¢ni kiivku daného baleni filmu, ktera poté slouzila k urceni
davky na filmech, které byly ozatovany podle chybného ozatovaciho planu. Davka se urcovala
podle ,.hodnoty skeneru“, po dosazeni do kalibra¢ni kiivky. Nasledné byla pouzita gama
analyza, kterd je schopna vyvodit néjaké vysledky (gama index ¢i gama skore) a dokonce je
diky ni mozné vytvofit i obrazky.

Karcinom prostaty je zhoubny nddor epitelu prostaty. Jedna se celosvétové o nejcastéjsi
nadorové onemocnéni muzi. Existuje vice druht 1écby, mezi né naptiklad patii chirurgicka
1écba, radioterapie, chemoterapie ¢i hormonalni 1écba. Pokud 1ékat rozhodne pro radioterapii,
nejlepSich vysledk je dosazeno, pokud se ozafuje davkou vétsi nez 78 Gy. Pro tak vysokou
davku je vhodna metoda IMRT, které byla pouzita i u pacienta v mé praktické Casti. [4]

4.2 Kalibrace fotochromatickych filmi

4.2.1 Ozarovani fotochromatickych filmui

Fotochromatické filmy jsou velice citlivé, a proto pied stykem s nimi bylo nutné nasadit si
ochranné rukavice. Pouzité filmy byly znacky EBT3 Gafchromic. Filmy byly nastiihany na
velikost 6 X 6 cm. Nasledné byly filmy oznaceny podle davky, kterymi byly pozdé&ji vystaveny.
Poté byl 1 film odnesen k ozafeni, byl vloZen na stfed desky fantomu a zaméten pomoci laserd,
aby byl skute¢né na stiedu (obrazek ¢. 14). Pod film i nad film bylo vlozeno 10 desek fantomu
RW3, které jsou vodé ekvivalentni (obrazek ¢. 15). Ozatfovaci pole bylo nastaveno na
10 X 10 cm a vzdalenost zdroje zéfeni od filmu na 100 cm.

V pocitaci byla nastavena monitorovaci jednotka, ktera se zna¢i MU (pokud chceme hodnotu
1 Gy, do monitorovaci jednotky nastavime 100). Uvniti monitorovacich jednotek, které se
nachazeji v hlavici urychlovace, jsou kalibrované ioniza¢ni komory. Na monitoru se nachazi
také monitorovaci jednotka ¢&islo dvé, kterou si oviem nastavi poéita¢ sam. Ucel této
monitorovaci jednotky je pfi nefunk¢nosti monitorovaci jednotky ¢islo jedna, aby ptipadné
zastavila ozatfovani misto prvni ozatovaci jednotky.
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Na monitoru mizeme také nastavit riizné uhly naptiklad ,,gantry* coz je tthel celého ramena, ¢i
»lateral coz je poloha stolu. Tyto moznosti nastaveni thli vSak pfi tomto ozarovani nebyly
vyuzity. Po nastaveni monitorovaci jednotky bylo spusténo ozafovani. Nasledné doslo
k vyméné filmi, nastaveni odlisné monitorovaci jednotky a tento proces byl opakovan, dokud

nebyl naméten potiebny pocet filmi.

Obr. 14: Vlevo se nachazi ukazka zaméteni radiochromického filmu pied samotnym ozatenim, fotografie autora.

Obr. 15: Vpravo je mozné vidét totéZ jako na obrazku ¢. 8, ale z vétsi vzdalenosti a radiochromicky film je
prikryt deskami fantomu

4.2.2 Skenovani filmu

Fotochromatické filmy byly po ozafeni naskenovany do pocitace, aby se z nich posléze mohly
vy¢ist konkrétni ¢iselné hodnoty skeneru a pomoci nich a davky byla vytvofena kalibracni
ktivka. Vlastnosti téchto filmti je zména barvy prakticky ihned po ozéfeni filmi, na zakladé
této barevné zmény je pozdéji urcena jistd hodnota, kterd odpovida vzdy stejné barvé a nazyva
se hodnota skeneru.

Pro skenovani byla vyuzita metoda single channel, ktera spociva ve vyhodnocovani v jednom
barevném kandlu na rozdil od metody multi channel, kterd vyuziva tfi barevné kandly

(Cervenou, zelenou a modrou).
0 Gy 3Gy 5Gy

Obr. 16: Naskenované radiochromické filmy uréené pro vytvoteni kalibraéni kiivky.
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Na obrazcich jsou vidét filmy, jak vypadaji po naskenovani, konkrétné se jedna o hodnoty 0 Gy,
3 Gy a 5 Gy. Pivodné mély filmy zelenou barvu, ta se zménila pouze v pocitaci, a to kvili
vyuziti ¢erveného kanalu. Mlzeme si také vSimnout toho, ze neozareny film je nejtmavsi,
pfi¢emz ve skutecnosti byl tento film nejsvétlejsi. To je zplsobené tim, ze film byl naskenovéan
zpusobem ,,negative film*, ktery se vyuziva pravé u metody single channel. Negative film
Znamena, Ze naskenované filmy maji inverzni barvu neboli Ze barvy jsou pievracené.

Obr. 17: Skenovani fotochromatického filmu do poéitace, zde je mozné vidét, Ze film je doopravdy zeleny,
fotografie autora potizena v budové CVUT.

4.2.3 Vytvoreni kalibrac¢ni kiivky

Kalibra¢ni kiivka byla vytvofena v programu MS Excel. K vytvofeni byly potifeba hodnoty
z naskenovanych filmt. Nasledné byl vytvofen primér hodnot z jednotlivych boda filmi
a nasledné i primér z hodnot dvou skenovani (skenovani se provadélo dvakrat, z diivodu vétsi
pfesnosti). Z téchto Ciselnych Udaji byla sestavena kalibracni kiivka za pomoci polynomu
3. stupné.

V grafu je mozné také vidét rovnici a hodnotu spolehlivosti R (¢im vice se blizi k jedné, tim
vice naméfené hodnoty odpovidaji zobrazené kiivce). Prvni pokus o vytvotfeni kalibracni
ktivky byl pon€¢kud neuspésny, z neznamého divodu vysel graf velice nepiesné (viz obrazek
¢. 18), proto bylo nutné vytvofit kalibra¢ni kiivku znovu, ptfi¢emz druhé méfeni vyslo daleko
pfesnéji (obrazek €. 19), coz je evidentni z obou grafli. Na druhé kalibracni kiivce je dobfe

r~r

videt, jak jednotlivé body sedi na polynomu a také, Ze R se vice blizi k jedné.
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Kalibracni krivka
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Obr. 18: Chybna kalibra¢ni kiivka, vytvofeno v MS Excel.
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Obr. 19: Spravna kalibra¢ni ki'ivka, vytvotena v programu MS Excel.
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4.3 Verifikace ozarovaciho planu

4.3.1 Ozarovani radiochromickych filmi l1é¢ebnym planem

Verifikace ozafovaciho planu byla provadéna pomoci fotochromatickych filmi, které se musely
nastiihat na rozméry 10,2 cm X 8,4 cm (stfihat se museji kvili zbyte¢nym odpadiim a kvili
zbyte¢né financni ztrat¢). Velikost filmu by méla odpovidat velikosti ozafovaciho pole.
Nastiithané filmy byly ozafovany ze tfi rovin, pfi¢emz na kazdou rovinu byly pouzity nové
filmy, které byly vlozeny na ozatovaci stil pod odliSnym thlem (odpovidajici dané rovin¢).
Nejprve probihalo ozafovani z takzvaného transversalniho sméru, ktery je kolmy k pacientovi,
v nasem piipad¢ k fantomu. Poté bylo ozafovano z koronalniho sméru, ktery je rovnob&zny
s pacientem ¢i s fantomem. A nakonec ze sagitalniho sméru, ktery puli pacienta anebo fantom
(prochdzi stiedem téla a je kolmy na koronalni smér).

I4 E.Af
! |

y I N
Vysvétlivky

Fantom

Koronalni rovina
Sagitalni rovina
Transverzalni rovina
Clovek

aprwNRE

Obr. 20: Tti roviny zobrazené na fantomu a ¢lovéku, vytvoreno v 3D Painter.

Misto pacienta byl pouzit IMRT fantom, ktery ma tvar krychle, do které se vkladaji desky vodé
ekvivalentni, na nckteré se doprostied pfilepil fotochromaticky film. Film byl umistén
doprostied fantomu (pozdé&ji bude oznacen jako poloha 0) a nasledné byla vioZena 1 deska bez
filmu a poté zase deska s filmem. Celkem bylo v jednom fantomu 5 filmd, které byly od sebe
vzdalené pfiblizn€ po 2 cm (filmy mély mezi sebou vzdy stejnou vzdalenost, kterou udavala
deska fantomu). Zbytek fantomu byl zaplnén deskami bez filmii.
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Energie ozafeni byla 18 MV. Nasim cilem bylo zjistit, jestli je mozné pomoci verifikace
anasledné gama analyzy odhalit chybu. V originalnim ozafovacim planu bylo devét
ozatovacich poli a u tfech byla vytvofena chyba. Zména planu byla nastavena u pole Cislo 2, 4,
5. Chyba spocivala v posunuti lamel o 1 mm doprava. Konkrétné se jednalo o ozatovaci plan
rakoviny prostaty, kde je velice dilezita pfesnost ozafovani a tato, byt’ malad chyba by méla byt
odhalena.

Obr. 21: Fotografie zachycujici monitory béhem ozafovani, fotografie autora pofizena v Thomayeroveé
nemochnici.

4.3.2 Skenovani verifika¢nich filmu

Skenovani filmil nebylo provadéno v nemocnici, nybrz v budové CVUT. Nejdiive bylo nutné
naskenovat pét zkuSebnich snimki, aby se skener zahfal na provozni teplotu. Poté byly
V pocitaci nastaveny potiebné parametry, naptiklad typ dokumentu na ,,color negative film*.
Bylo dilezité, aby vysledné obrazky nebyly nijak komprimované, proto bylo nutné vybrat
takovy format obrazku, ktery to nedéla. V naSem ptipadé byl pouzit format ,.tif**. RozliSeni bylo
nastaveno na 72 dpi (mohlo by byt 1 vétsi, ale obrazek by byl ptilis velky).

Pii skenovéani byl pouZzit transmisni mod, ktery se liSi od béZného reflexniho v tom, Ze
skenovany obraz se neodrazi od bilé desky, ktera je normalné umisténa v horni odklapéci ¢asti
skeneru. Kazdy film byl pro jistotu naskenovan dvakrat, kvili pfipadné chybé, kterd by se
nevykazoval stejné vysledky jako plivodné naskenované filmy). Filmy byly vZdy o€istény od
smitek prachu ¢i po zbytcich lepidla z pasky, které tam ztstalo, kdyZ byl film lepen k fantomu.
Po naskenovani vSech filmti se vSechny hodnoty skeneru pievedly na davku a ta poté byla
pouzita v gama analyze.
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Obr. 22: Vlevo je mozné vidét nastaveni pro skenovani radiochromickych filmi, fotografie autora vytvotena
v budové CVUT.
Obr. 23: Vpravo se nachazi podoba naskenovaného filmu v poéita¢i, fotografie autora potizena na CVUT.

4.3.3 Vysledky gama analyzy

Gama index nam vyjadiuje hodnotu v daném bod¢, pokud zprimérujeme vSechny hodnoty
bodi z jednoho fotochromatického filmu, ziskdme stiedni hodnotu gama indexu.

Jak jsem jiz zminovala vySe, bylo ozafeno 5 filmi ze 3 smérh (transverzalni, sagitalni
a koronalni). Téchto 5 filmt je od sebe v nésledujici tabulce rozliSeno podle polohy ve fantomu.
Pokud se film nachézel veprostfed fantomu, ma oznaceni 0, poté kladny ¢i zdporny smér zavisi
na konkrétni roviné.
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Tab. 1: V tabulce miizeme srovnat spravny a chybny plan pomoci gama indexu v riiznych rovinach. Vytvoteno

v MS Excel.
Chybny plan Spravny plan
poloha minimalni | maximalni | stfedni | minimalni | maximalni | stfedni
. L hodnota hodnota | hodnota | hodnota hodnota | hodnota
rovina | fotochromatickych
filmi [em] .gama -gama -gama .gama -gama -gama
indexu indexu indexu indexu indexu indexu
= -4 2,2E-06 1,7E+00 | 3,9E-01 5,6E-06 1,5E+00 | 3,7E-01
‘® -2 5,5E-05 2,3E+00 | 5,4E-01 1,6E-05 6,5E-01 1,7E-01
E 0 7,3E-05 2,0E+00 | 4,9E-01 1,7E-05 1,1E+00 | 3,3E-01
g 2 6,2E-05 1,4E+00 | 5,5E-01 4,1E-05 1,1E+00 | 3,4E-01
= 4 8,4E-06 3,5E+00 | 6,3E-01 8,7E-05 1,3E+00 | 4,3E-01
-4 6,7E-05 2,6E+00 5,7E-01 1,0E-05 2,2E+00 6,4E-01
'z 2 5,4E-05 | 2,3E+00 | 4,0E-01 | 2,6E-05 | 2,1E+00 | 4,8E-01
:{;30 0 2,4E-05 1,8E+00 | 3,7E-01 2,8E-05 7,9E-01 2,1E-01
3 2 4,2E-06 3,4E+00 6,7E-01 8,9E-05 1,9E+00 4,9E-01
4 1,3E-05 3,3E+00 | 7,6E-01 1,3E-04 2,4E+00 | 8,2E-01
-4 3,5E-05 2,1E+00 | 4,7E-01 6,3E-05 1,6E+00 | 3,5E-01
€ -2 2,6E-05 3,0E+00 | 8,2E-01 1,0E-04 1,7E+00 | 3,3E-01
‘g 0 8,9E-05 2,0E+00 | 5,8E-01 7,0E-05 1,0E+00 | 4,3E-01
;°: 2 1,8E-05 2,2E+00 | 4,9E-01 3,2E-04 1,9E+00 | 7,4E-01
4 2,5E-07 1,3E+00 | 5,0E-01 6,0E-05 1,2E+00 | 3,9E-01

= 6,0E-01
3
2 5,0£-01
© 4,0E-01
© 3,0E-01
]

0,0E+00

9,0E-01
8,0E-01

7,0E-01

2,0E-01
1,0E-01

Stfedni hodnota gama indexu

Sagitalni

Chybny plan

M Spravny plan

-4 -2 0 NNNEESTEES ] ) 0 2 4

Transverzalni

Koronarni

Obr. 24: Graf vytvoteny z tabulky ¢. 1, ktery slouzi k ptehlednéjsimu srovnani spravného a chybného planu.
Vytvoteno v MS Excel.
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Grafické zobrazeni gama indexu na jednotlivych fotochromatickych filmech

Transverzalni rovina

Koronalni rovina

Cisla pod obrazky udéavaji polohu fotochromatickych filmii ve fantomu, stejné jako je tomu
V tabulce €. 1.

0.7

Obr. 25: Na obrazku vlevo miizeme vidét stupnici. Nejlepsi hodnoty, které jsou nasim cilem, jsou Eisla
blizici se nule, tady v tom ptipad¢ tedy tmaveé modré barvé. Kazdy obrazek je normalizovan k nejvyssi
hodnoté gama indexu.

F 06

F 05

+0.4
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Dalsi dulezitou véci, kterou potfebujeme védét k vyhodnoceni ozafovaciho planu, je gama
skore. Gama skore udava, kolik procent bodti na jednom fotochromatickém filmu spliuje gama
index, tedy je mensi nebo rovna jedné. Nejlépe by mélo vyjit 100 %, ale je tady urcita tolerance.
Zalezi na daném pracovisti, ale vétSinou se jedna o 90 %.

Tab. 2: V této tabulce miizeme porovnavat spravny a chybny plan pomoci gama skoére. Vétsina hodnot gama
skore vychazi mensi v chybném planu (naptiklad v transverzalni to jsou vSechny), coz dokazuje, ze plan je
skute¢né chybny. Jsou tu ovSem i vyjimky, které ukazuji opak. To mize nastat, kdyz v chybném planu je vétsi
davka. Napf. v plivodnim planu je davka 2 Gy, tolerance rozdilu davek dvou bodu (pokud si budeme pocitat

s toleranci 3 %) je 0,06 Gy, zatimco pokud bude davka v chybném planu vétsi, napiiklad 2,1 pak tolerance bude
0,063 Gy. Z toho vyplyva, Ze tolerance je vétsi a je tedy mozné, ze se do této tolerance vejde vice bodt, coz
miZe znamenat, ze gama skore bude vétsi a bude to vypadat, Ze toto gama skore je presnéjsi. Presto bylo
dokazano, ze plan je skute¢n¢ chybny, protoze pokud zprimérujeme gama skore vSech smérti, vyjde hodnota
85,78 % a to je pod hranici devadesati procent.

Gama Gama
Poloha ) )
. L skdre skore
Rovina | fotochromatického L, )
. spravného | chybného
filmu [cm] i X
planu [%] | planu [%]

= -4 99,31 95,88

T.g -2 100,00 91,72

g 99,81 85,83
(7]

S 2 98,98 89,72

= 97,46 80,74

-4 78,17 82,95

= -2 88,39 93,63

i{% 0 100,00 98,57

& 2 89,27 74,74

65,24 71,46

-4 98,82 90,78

€ -2 98,25 70,23

£ 0 99,94 | 84,386

S 2 71,68 | 82,03

4 98,48 93,56
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Srovnani spravného a chybného
ozarovaciho planu
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Obr. 26: V grafu miiZzeme srovnat spravny a chybny plan pomoci gama skore, vytvoieno v MS Excel.

Rozdil mezi 2D a 3D gama analyzou

Rozdil je pomé&rmné snadny a vypovida i z ndzvu. 3D gama analyza porovnava filmy ze tfi smért
(koronalni, sagitalni a transverzalni), a musi proto vyuzivat specidlni fantom, do kterého se daji
filmy naskladat ze vSech téchto sméri, presto do fantomu nelze vlozit vSechny sméry najednou

(vzdjemné by se kiizily), a proto se musi kazda rovina ozafovat zvlast, coz je samoziejmée
casove naroc¢né. Oproti tomu 2D gama analyza porovnava filmy pouze z jednoho sméru.

3:9k

Bl s il

38r x&aﬁ‘ﬁ % T
f— — X %
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\© 8 X kJ %,
e R
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Obr. 27: Vlevo se nachazi srovnani sagitalni a koronalni roviny.
Obr. 28: Vpravo je mozné vidét porovnani transverzalni a koronalni roviny.
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Obr. 29: Na grafu vlevo se nachazi srovnani sagitalni a koronalni roviny.
Obr. 30: Vpravo se naléza porovnani transverzalni a sagitalni roviny.
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Na ose x se nachazi prostorova souradnice, ktera udava vzdalenost od okraje filmu, nezalezi od
kterého, ale na tom, aby to byly stejné okraje. Cislo udavé pocet pixeld od okraje filmu.

Jelikoz byla vyuzita 3D metoda, tak je mozné srovnat jednotlivé roviny mezi sebou, coz je
mozné vidét na téchto obrazcich. Mizeme si to predstavit tak, ze ve fantomu jsou naskladany

vSechny tfi sméry najednou (ve skute¢nosti tomu tak nebylo, filmy byly ozafovany postupné).
Na kazdém fotochromatickém filmu se tedy najde urcity sloupec nebo tadek, kde se filmy
protnou. Tady v tom misté by tedy méla davka na obou filmech byt stejna, na grafu by to
vypadalo, Ze by se ob¢ kiivky piekryvaly. Je tomu tak v grafu ¢. 29, tady to je tedy v poradku.
Opravdu velky rozdil mizeme vidét na grafu ¢. 30, tady v tom piipad¢ je krasné vidét chyba,

ktera byla vytvorena.

Tab. 3: V této tabulce je mozné vidét porovnani chybného a spravného ozatovaciho planu za pouziti 2D gama

analyzy. Pti 2D gama analyze je pouzit jiny postup, gantry (rameno linearniho urychlovaée) se nachazi pouze
v 0° a byl pouzit i jiny fantom, stejny jako kdyZz se vytvaiela kalibraéni kfivka. Radiochromicky film se musel

10krat ozafit, protoze pokud by se film ozafil pouze jednou, davka by byla pfili§ nizka, a dochazelo by tedy

k nepiesnostem. Podle této metody, ktera je vice béZzna v praxi, by bylo pole ¢islo 2 a pole ¢islo 5 oznaceno za
spravné, jelikoz hodnoty gama skore vysly vétsi nez 90 %. Pii pouziti 3D gama analyzy byla vSak jednoznacné
urena chyba a ozafovani by nebylo uskute¢néno.

Gama skore [%]

Ozatovaci pole | pole ¢.2 | pole €. 4 | pole €. 5
Chybny plan 92,75 81,98 91,95
Spravny plan 95,95 97,43 96,29
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5 ZAVER

Ma prace se déli na dva velké celky, v teoretické Casti jsem se snazila pfiblizit klicové
informace, které jsem se snazila vzdy zasadit i do jinych souvislosti a $irSiho zabéru a které
slouzily zejména k pochopeni praktické Casti, konkrétn¢ jsem se zaméfila na ionizujici zafeni,
jeho vlastnosti, biologické ucinky a jeho méfeni, dale jsem popisovala radioterapii, rtizné jeji
dé€leni a postup, ktery se bézné provadi v nemocnicich. V praktické Casti jsem méfila 1€cebny
pléan s uméle zavedenou chybou pomoci radiochromickych filmt a srovnavala ho se spravnym
planem pomoci 3D gama analyzy.

Ve své praci jsem si polozila otazku, zda je mozné objevit chybu v posunu lamel 0 1 mm
pomoci radiochromickych filmt a 3D gama analyzy. M¢ zjisténi bylo, ze chyba odhalena byla,
a tedy pokud by $lo o skute¢ného pacienta, chybu by bylo mozné napravit. Tu samou chybu se
pokousela odhalit i 2D gama analyza. Ale neuspésné, z toho vyplyva, ze 3D gama analyza je
vyhodnocovani meéfeni ionizujiciho zafeni zélezi na mnoha faktorech a nelze tedy po
vyhodnoceni vysledkil ozafovaciho planu jednoho pacienta fici, ze 3D gama analyza je vzdy
presnéjsi nez 2D gama analyza, nicméné v mé praci a tomto konkrétnim ozafovacim planu to
tak vyslo.

Vysledkem této prace by mélo byt prokazani, ze radioterapie opravdu velice zavisi na presnosti
a té lze docilit jen témi nejmoderngjsimi metodami. Casto je bohuzel znamo, jak toho
dosahnout, ale hraji v tom roli jiné faktory, jako jsou zejména finance a as. Zadné pojednani
¢1 srovnani 3D gama analyzy a 2D gama analyzy jsem v knihovné ani na internetu nenasla,
moje prace mize tedy slouZzit jako unikétni pfileZitost k zjisténi novych informaci ¢i jako
inspirace pro pracovniky v radioterapii.

vvvvvv

jelikoz se v praxi vyuzivaji vyhradné 2D metody, a to i piesto ze 3D metody jsou vhodnéjsi,
jelikoZ pacient neni 2D. 3D metod neni mnoho a v podstaté neexistuje dozimetr, ktery by ithned
dokazal vyhodnotit trojrozmérné vysledky, 3D gama analyza je tedy jedna z moznosti, kterd by
se mohla zavést do praxe spole¢né s radiochromickymi filmy. Zavérem bych chtéla fici, ze
pokud se chce radioterapie opét posunout o krok kupiedu, pak by se mély zacit vyuzivat
3D metody verifikace, at’ uz by se jednalo o 3D gama analyzu, ¢i o jiny zpusob.

28



POUZITA LITERATURA

[1] PODZIMEK, Frantisek. Radiologickd fyzika: fyzika ionizujiciho zdreni. V Praze: Ceské
vysoké uceni technické, 2013, 334 s. ISBN 978-80-01-05319-5.

[2] KRYSTOF, Vladimir, Oldtich OTT a Josef PECINA. Fyzikdlni podklady radioterapie.
Brno: Ustav pro dalii vzd&lavani stiednich zdravotnickych pracovniki, 1981, 84 s.

[3] Aplikace ionizujiciho zafeni: Jaderné a radiacni metody. Astro Nukl Fyzika [online].
Ostrava - Poruba [cit. 2018-12-31]. Dostupné z: http://astronuklfyzika.cz/index.htm

[4] VORLICEK, Jiii, ed. Onkologie. Praha: Triton, 2012. Lékaiské repetitorium. ISBN 978-80-
7387-603-6.

[5] Detektory: Detektory staré i nové. K vysokym energiim [online]. Soucést vzdélavaciho
programu SVET ENERGIE: RNDr. Jaroslav Kusala, 2005 [cit. 2018-11-11]. Dostupné z:
https://www.cez.cz/edee/content/microsites/urychl/k22.htm

[6]FREIBERGOVA, Marie. Srovndni filmovych dozimetrii s matici ionizacnich komor pro
méreni lécebnych planit v radioterapii. D&in, 2017. Stfedoskolskd odborna cinnost.
Gymnézium Jate¢ni 22 Usti nad Labem. Vedouci prace Ing. Tereza Hanugova.

[7] Nové techniky radioterapie. Masarykiiv onkologicky ustav [online]. Brno: Masaryklv
onkologicky ustav, 2019 [cit. 2019-01-03]. Dostupné z: https://www.mou.cz/nove-techniky-
radioterapie/t4762?langselect=1

[8] Planovani 1é¢by zafenim. Https://www.linkos.cz/ [online]. Onkologicka klinika 2. LF UK v
Praze: Ceska onkologicka spole¢nost Ceské 1ékaiské spole¢nosti J.E. Purkyné, 2018 [cit. 2018-
11-02]. Dostupné z: https://www.linkos.cz/pacient-a-rodina/lecba/jak-se-lecit/radioterapie-
ozarovani/planovani-lecby-zarenim/

[9] KULATA, Tereza. Viiv slozitosti fluenci na vysledek verifikace IMRT planu. Praha, 2010.
Bakalatska prace. Ceské vysoké uéeni technické v Praze. Vedouci prace Ing. Klara Badraoui
Cuprova.

[10] Linearni urychlovace. K vysokym energiim [online]. Soucast vzdélavaciho programu
SVET ENERGIE: RNDr. Jaroslav Kusala, 2005 [cit. 2018-11-03]. Dostupné z:
https://www.cez.cz/edee/content/microsites/urychl/k32.htm

[11] ULLMANN, Vojtéch. Jaderna a radiacni fyzika. Ostrava: Ostravska univerzita v Ostrave,
Fakulta zdravotnickych studii, 2009. ISBN 978-80-7368-669-7.

[12] BURYSKOVA, Simona. Viiv presnosti kalibracni kfivky filmovych dozimetrii na vysledky
meéreni klinickych planii v radiacni onkologii. Brno, 2016. StiedoSkolskd odborna Cinnost.
Gymnazium Matyase Lercha. Vedouci prace Ing. Tereza HanuSova.


http://astronuklfyzika.cz/index.htm

SEZNAM OBRAZKU A TABULEK

Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Tab.
Obr.
Obr.
Tab.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Obr.
Tab.

I: Model JAAra Relia ......cvviiiiiiiiiiiccie e e 2
2: Schéma rozdéleni 10n1Zujiciho ZATENI. .....cvvviiiiiiiiii i 3
3: Interakce ionizujiciho zafeni s DINA . .......ooiiiiiiiii e 4
4: Schéma rozdéleni deterministickych UCINKQ .......cocvveviiiiiiiiiiii 5
5: Schéma rozdéleni stochastickych UCINKT. ........ccvviviiiiiiiiiii 6
6: T0NIZACNT KOMOTA. ..ot 8
7: MIZNA KOMNOTA ... 9
8: RadioChromicky fllm .......ccooiiiiiiiiiic s 10
0. LAMEIY oottt et e e e re et e e e nreereanes 12
10: FiXacni POMUCKY ....cvviiiieiiiiiii et 13
11: Ukéazka vodé ekvivalentniho deskového fantomu ..., 13
12: Schéma principu urychlovani CASHIC. ......cceeieiiiieiiiiiieiee e 15
13: Klinicky uryChlovac CASTIC.....uuiviiiiiiiieiiiciese s 15
14: Zaméteni radiochromick€ho filmu..........ccooviiiiiiiii 17
15: Zaméfeni radiochromického filmu z v&tsi vzdalenosti ..........cccocvrveiiiieiiiciiiiene, 17
16: Naskenované radiochromickeé filmy . .......cccccviiiiiiiienii e 17
17: Skenovéni fotochromatického filmu do pocitace. ........cccevvriiiiiiiiiiiiiiiic e 18
18: Chybnd kalibrani KFfivKa .......c.cceiiiiiiiiiiii s 19
19: Spravnd kalibracni KFIVKa ........cccoiiiiiiiiiii 19
20: Tti roviny zobrazené na fantomu a ClOVEKU. .......ccccvvviiiiiiiiiiiii 20
21: Fotografie zachycujici monitory b&hem 0zafovani...........ccceeeiiiiiiiiiiiciiicie, 21
1: Srovnani spravného a chybného planu pomoci gama indexu ..........ccoccocervrieriinennn 23
24: Graf vytvoreny z tabulky €. 1 ..o 23
25, SEUPNICE ..ttt bbbttt bbbttt bbbt 24
2: Porovnani spravného a chybného planu pomoci gama skore. .......ccooevvveiiiiiinnennnn, 25
26: Srovnani spravného a chybného planu pomoci gama SKOre ...........ccoveveiviiiencnnn, 26
27: Srovnani sagitalni a Koronalni roviny. .........cccoveiiiiiiiiiiiice 26
28: Porovnani transverzalni a koronalni roviny. ........ccccevveiiiiiiiciieiiicscseeees 26
29: Srovnani sagitalni a Koronalni roviny. .........ccoveiiiiiiiiiiiiie e 27
30: Porovnani transverzalni a sagitalni TOVINY. ........cccveririeerieiiiieeiieeseeseee e 27

3: Porovnani chybného a spravného ozarovaciho planu pouzitim 2D gama analyzy...... 27



